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PRÉFACE
A mesure que l'observation recueille les faits, le travail scientifique les étudie. Il les compare entre eux, les réunit selon leurs groupes naturels, élabore la synthèse qui les résume et les applications qui les fécondent.
C'est du côté des applications pratiques, que se tourne de préférence la science contemporaine. On cherche moins à pénétrer la nature des agents physiques, qu'à multiplier les services qu'ils peuvent nous rendre.
En médecine, cette tendance nous pousse naturellement vers les études thérapeutiques. Les sciences dites accessoires ont d'ailleurs à peu près abandonné la prétention, souvent manifestée par elles, de nous donner, à elles seules, la clef des principaux problèmes de la physiologie et de la médecine. Le domaine plus modeste des applications pratiques leur convenait mieux ; elles tendent à s'y restreindre.
Toutefois, sans changer d'horizon, on peut varier ses pomts de vue : c'est ce que la thérapeutique n'a pas assez pratiqué.
De tous les traités que nous possédons sur cette
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matière, soit en France, soit à l'étranger, il n'en est pas un qui n'ait pris pour base l'agent médicateur.
Tous font plus ou moins l'histoire naturelle du médicament, en décrivent successivement les propriétés physiques, chimiques, physiologiques et thérapeutiques. C'est une suite de petites monographies, du détail desquelles ne se dégage que péniblement, soit l'idée synthétique à laquelle répondent les médications; soit l'application qu'elles comportent.
La thérapeutique est encore étudiée dans les traités dogmatiques.de pathologie; mais on sait combien le chapitre qui lui est consacré dans ces livres, sauf peutêtre dans celui de Yalleix, est sacrifié à ceux qui ont pour objet l'anatomie pathologique et le diagnostic de la maladie. — Et cela devait être : les cadres de ces études, toujours plus ou moins artificiels, s'obscurcissent ou disparaissent en présence des faits particuliers ; et au chapitre du traitement, l'auteur, eût-il réuni quantité de détails et môme de répétitions, ne pourrait se llatter encore d'avoir tout prévu.
Or, entre le médicament d'un côté, et la maladie de l'autre, il y a l'indication. Ce moyen terme constitue un troisième point de vue d'où, à son tour, il faut envisager la thérapeutique. C'est celui qui est tout à la fois le plus vrai et le plus fécond, et cependant c'est celui qu'on néglige habituellement. — Il faut avouer qu'il n'est pas sans difficulté de s'y fixer. — C'est ce que j'ai entrepris de faire : ce n'est pas l'histoire des maladies, ce n'est pas non plus l'histoire des médicaments ; c'est celle des indications.
Pour cela, après un résumé historique succinct, je me suis appliqué à poser les bases de ce qui doit constituer une indication thérapeutique; c'est-à-dire, à pré-
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ciser les éléments qui entrent dans la constitution de la maladie.
Ici, adoptant un éclectisme que justifie la nature des choses et que sanctionnent les nécessités de la pratique, j'ai montré que ces éléments divers appartiennent à la nature de la maladie {élément nosologique), à ses formes {élément physiologique), et à ses déterminations locales {élément anatomique) : ce qui constitue autant de genres différents d'indication. Suit un chapitre relatif au médicament, instrument de V indication, et à tout ce qui se rapporte aux relations que le médicament peut affecter avec l'organisme.
Après cette introduction, j'aborde l'étude des indications par les indications de la santé, les plus physiolo ■ giques de toutes, bien que leurs caractères puissent atteindre la portée de véritables imminences morbides.
J'étudie ensuite, une à une, chacune des indications thérapeutiques, en suivant une gradation déterminée par l'échelle des troubles morbides qui leur correspondent, depuis les plus élémentaires jusqu'aux plus complexes : les troubles nerveux d'abord, encéphaliques spinaux et sympathiques, puis successivement les troubles vasculaires, les troubles sécrétoires, les troubles nutritifs, les altérations du sang, les inflammations, les fièvres, les maladies infectieuses, les maladies constitutionnelles, les intoxications et le parasitisme.
Chaque indication répondant à l'un de ces troubles élémentaires, est étudiée successivement, — dans les signes qui la caractérisent, — dans les degrés qu'elle peut offrir, — dans les conséquences qu'elle peut entraîner, — dans sa palhogénie (ca?-ac/ères de Vindication), — dans ses moyens, autrement dit, dans les médications diverses qui peuvent y répondre {indication thérapeutique proprement dite), — dans les indications qui s'en rapprochent {indications médiates), — enfin, dans les maladies où
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cette indication se rencontre le plus souvent et joue un rôle essentiel {applications).
Ce plan a été méthodiquement suivi pour chacune des indications. On voit qu'il comporte, tout à la fois, une étude de diagnostic clinique, relative aux caractères de chaque indication, une élude de physiologie pathologique, relative à sa pathogénie, une élude de thérapeutique abstraite et scientifique, àaxis l'article relatif aux moyens de l'indication, et une étude de thérapeutique appliquée, dans le dernier article.
Pour se servir utilement de ce livre, il faut, un malade étant donné, établir autant que possible parle diagnostic, le siège, la forme et la nature de son mal. Puis, prenant chaque indication élémentaire, déterminée par ces éléments, on cherchera le chapitre dans lequel elle est traitée. Après l'avoir étudiée dans l'article application, au paragraphe qui lui est spécialement consacré, il faudra, si l'on veut avoir sur elle de plus amples renseignements , remonter aux articles précédents, où l'on trouvera les caractères qui lui appartiennent et les moyens de la remplir.
Un travail de cette nature impliquait fatalement des appréciations qui relèvent de la pathologie générale. Je n'ai pas hésité à en faire, à l'occasion, l'exposé catégorique, mais succinct, et seulement, dans la mesure que réclame l'intelligence des applications thérapeuliques. On se demandera peut-cire quelle doctrine en a inspiré les formules. On y reconnaîtra, en tous cas, l'horreur des théories préconçues et des pratiques hasardées.
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Quelque original que fût ce plan, je n'ai pas cm, en l'adoptant, inventer la thérapeutique. Tout en cherchant à découvrir de nouveaux aspects et de nouvelles applications, je me suis appliqué à tenir compte de tout ce qui a été publié jusqu'ici, aussi bien dans Tordre scientifique que dans l'ordre pratique. Je ne pouvais mieux faire, que de m'inspirer des travaux du maître éminent, qui a vraiment restauré la thérapeutique à l'École de Paris, et de la brillante phalange d'élèves devenus maîtres, qu'il a laissés après lui. Je le devais d'autant mieux, que plusieurs ont été mes maîtres h moi, et qu'ils m'ont encouragé dans l'accomplissement de ce travail, avec une bienveillance dont je leur garde une profonde gratitude.
J'ai donc réuni dans ce livre des points de vue divers, qui, loin de s'exclure, ne peuvent que se féconder et se parfaire mutuellement. — J'ai bien entendu dire d'une part : la thérapeutique deviendra rationnelle, scientifique et expérimentale,ou elle ne sera pas; tandis que, d'autre part, on répétait : la thérapeutique restera empirique, traditionnelle et pratique, ou elle ne sera pas.
Plus frappé des rapports qui unissent les choses que des différences qui les séparent, plus sensible aux harmonies qu'aux antagonismes, je formulerai à mon tour cet autre aphorisme : la thérapeutique sera tout à la fois scientifique et pratique, ou elle ne sera pas.— ISovi veteribus non opponendï.
A. Ferrand. .
Paris, 27 septembre 1874.
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INTRODUCTION
1. La tliérapeutique est la science des indications cura* tives (Barthez) ; c'est aussi, a-t-on ajouté avec raison, l'art de les remplir. Tout ce qui peut les éclairer est de son domaine (Trousseau et Pidoux). En résumé, son objet est le traitement des malades; elle comprend donc au moins trois termes dans son étude; la maladie, le malade et le remède.
Je ne veux point rechercher ici, dans quelle loi instinctive ou religieuse, l'idée du remède a trouvé sa raison, et comment à l'homme malade est venue la pensée de demander aux agents naturels une intervention quelconque, en vue de rétablir sa santé. Je remarquerai seulement, qu'entre l'opinion étroite qui entreprendrait de nier et de proscrire une telle intervention, et celle qui, au contraire, ne croirait le salut possible qu'avec elle et par elle, il y a une opinion moyenne plus prudente et plus exacte.
Oui, les maladies reconnaissent des remèdes ; les cas désespérants, où le mal leur résiste fatalement, ne prouvent rien contre cette loi de la nature. Mais, d'autre pari, le remède n'agit pas par sa seule vertu, en dehors de louté disposition, j'allais dire en dehors de l'assentiment dû l'économie vivante. La sponlanéilé des fonctions organiques admet bien telle ou telle sollicitation à agir plus, à agir moms, mais aucun médicament n'est capable de la créer, la ou ellefaitdéfaut. Lesvraispraticienssaventmèmequeles questions de dosage, de mode d'application, de voie d'inroduction, etc., ont toutes à cet égard une grande imporance|car il est souvent des nuances délicates à saisir, aussi bien dans la détermination de l'indication, que dans la façon Feuband. - Thérapeutique. i
]NTRODUCT[0N.
d'y satisfaire : telle des conditions que je viens d'énumcrer, peut, si elle est négligée, ti-ansformer tolalement les résultats obtenus, et au lieu d'une intervention salutaire, ajouter de nouveaux périls, créer de nouvelles soutrrances à côté de celles qui relèvent de la maladie même.
2. En un mot, il ne s'agit pas seulement, en face d'un malade, de déterminer ce qui dans son économie pèche par excès ou par défaut, d'ajouter dans ce cas-ci, de soustraire dans l'autre ; non, mais on peut mettre son organisation à portée de faire elle-même ces diverses opérations d'assimilation ou d'élimination ; on peut solliciter ses fonctions à s'accomplir avec plus d'activité ou plus de mesure et l'amener ainsi à parfaire elle-même l'œuvre de sa guérison.
La vie ne se répare pas autrement qu'elle s'entretient et qu'elle se produit 3 ces réflexions s'appliquent aussi bien à la guérison qu'à la nutrition et à la formation des organismes.
ART. V — HISTORIQUE
3. Cette vérité d'ailleurs a pour elle la tradition de tous les temps, et, dès les premiers âges de la médecine, nous la trouvons reconnue et formulée dans les collections hippocratiques.Toulefois, les bases sur lesquelles on tenta d'asseoir la thérapeutique n'ont pas été sans subir de profondes variations. Les sciences physiques et chimiques y ont notablement contribué, après les sciences cosmologiques et philosophiques.
4. Le théisme spiritualisle avec Thalès de Milet, Pythagore et Anaxagore conduisit Ilippocrale à la théorie du naturisme et à cette autre grande loi thérapeutique : Naturel morborum medicatrix.... medirus nalurae inierprcs et ministcr.
5. Le panthéisme matérialiste, ou la doctrine d'Epicure sur les atomes, transportée .en médecine par Asclépiade et Thémison, sous le nom de méthodisme, réduisit le rôle du médecin à imprimer au corps malade les modifications de mesure qui devaient suffire à le ramener à l'état normal : c'est l'objet du cercle métas y ncrétique.
HISTORIQUE
6. Enfin, on peut classer sous un troisième chef la doctrine dite des éléments, due à Pythagore, développée par Empédocle, doctrine que Galien professa surtout, et dans laquelle on trouve le grand principe de l'énanfiose thérapeutique, admis déjà par Hippocrate : contraria Contrariis curantur. (Fabre 1861).
7. Après les théories cosraologiques anciennes, sont venues, à la renaissance, la physique et la chimie qui n'ont, il est vrai, abouli à aucun grand principe, mais qui, après avoir imposé à la médecine les systèmes plus ou moins étroits de l'humorisme, du solidisme et du dynamisme, ont fini toutefois par doter la thérapeutique d'une foule d'agents précieux. Il nous faut ici citer les noms de Paracelse et de Van Helmont,de Sylvius et de Willis, etc., pour l'iatrochimie, et ceux de l'école cartésienne en général, pour l'ialromécanisme.
A travers ces époques diverses, et ces diverses hypothèses, deux doctrines opposées se sont toujoui's disputé le domaine de la théorie médicale, et celui de la thérapeutique en particulier.
8. Le nosologisme qui abstrait la maladie de son support, néglige celui-ci pour celle-là, et parfois jusqu'à en faire un être ù part (ontologie), avait surtout régné dans l'antiquité.
La conception religieuse de l'origine du mal semblait s'accorder plus facilement avec cette doctrine ; elle montrait l'être humain, frappé par les influences morbifiques, qui dès lors se substituaient pour ainsi dire, en lui-même, à sa propre vie. La marche régulière du plus grand nombre des maladies, révolution fatale de quelques-unes paraissaient devoir confirmer celte interprétation de l'affection morbide.
Celte doctrine toutefois ne régna jamais d'une façon absolue ; c'est le mérite d'Hippocrate d'avoir montré à côté de l'affection ce qu'il appelle la natura meclicatrix, la force conservatrice et réparatrice.
9. La doctrine antagoniste s'est affirmée à son tour. Contenu en germe dans les données du méthodisme, le ijhysiologisme a reçu des magnifiques travaux de Haller une sorte de provocation, dont les effets peuvent se mesurer anjour-
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d'hui. Ne tenant qu'un compte médiocre des causes morbifiques, le physiologisme met dans l'état du malade, dans ses organes, ses fonctions et ses forces, tout le secret de la maladie et tout l'objet de son étude. Après le strictum et le laxum de Thémison, vient l'irritabilité de Haller, le spasme de Cullen, Vinciiabilité de Drown et l'irritation de Broussais.
Toutefois, entre ces deux derniers noms, il y a une grande distinction à faire : selon Brown, la maladie vient du défaut de l'incilabilité physiologique, et ce défaut lui-m(}me tient à la prééminence de l'élément nosologique: l'afToclion écrase son support. Scion Broussais, la maladie vient de la force de réaction de l'économie, réaction exaspérée par la cause morbif]que,à tel point qu'elle constitue, à elle seule, toute la maladie. Aussi Trousseau et Pidoux ont-ils rangé Brown et Cullen parmi les nosologistes, tandis que Broussais reste à la tCte de l'école véritablement physiologiste.
« On a abusé des nosologies parce qu'on les a toujours implicitement fondées sur cette idée que les maladies sont des êtres. Broussais se jette dans l'extrême opposé et n'y
veut voir que des accidents Elles ne sont ni l'un ni
l'autre ; et c'est ce qui fait l'originalité et, tout à la fois, la difficulté incomparable de la médecine. La première idée produit en thérapeutique l'empirisme absolu, le spécifidsme et la polypharmacie ; la seconde y produit le rationalisme absolu et Vhy<jic,)mme, si l'on veut bien nous permettre cette expression, enfin l'abolition de la Matière médicale » (Trousseau et Pidoux).
La lutte n'a pas pris fin depuis que ces lignes ont été écrites; elle se continue et se continuera longtemps, jusqu'à ce qu'on ait bieri établi la part qui revient, dans tout état morbide, à chacun de ces deux éléments physiologique et nosologique ; ces deux éléments que la méthode naturelle nous commande de conserver ensemble, en leur attribuant à chacun ce qui leur appartient, dans l'évolution des symptômes et dans la détermination de l'indication thérapeutique.
10. La plupart des ouvrages de thérapeutique moderne ont pris pour base la doctrine physiologique, et cependant Laënnec, Chomel, Bretonneau et Trousseau ont réagi cou-
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tre cette tendance ; ils ont maintenu iiaut et ferme le drapeau de la spécificité nosologique.
La physiologie, analomique d'abord, s'est faite expérimealale ensuite ; elle a provoque et réalisé quelques-uns des élémenis morbides ; elle a cru même à plusieurs reprises avoir créé une maladie spécifique. Cl. Bernard, Brown-Séquard, Vulpian et autres^ ont poursuivi dans ce sens des éludes où se révèle leur caractère ingénieux et infatigable. Sans doute la spécificité a pu, sous cette influence, changer quelque peu d'assiette ; mais elle demeure et demeureralasource d'indications aussi précises qu'efficaces.
11. Les traités de thérapeutique que nous possédons ont fous, plus ou moins, la façon d'un compendium, qui, prenant successivement les agents médicamenteux, en étudie tout à la fois l'hisloire naturelle, les propriétés physiques, physiologiques et thérapeutiques. Linné, après les avoir divisés selon qu'ils appartiennent à l'un des trois règnes minéral, végétal ou animal, ne les range pas autrement que par lettre alphabétique. Un essai de classification systématique est tenté dans les ouvrages de Murray, de Gmelin et de Jourdan; mais, de même que dans les traités de Geoffroy et de Schlegel, cet ordre méthodique est plutôt indiqué que suivi.
C'est à partir d'Alibert que l'on trouve les médicamenis divisés en groupes basés sur la manière dont ils agissent sur les propriétés vitales des systèmes et des organes de l'économie. Ces divisions se retrouvent plus ou moins complètes dans les traités de Barbier, de Milne-Edwards et Vavasseur et de Chomel. Abondant dans le sens de l'école physiologique, tout en prétendant la condamner, Giacomini dicholomise comme elle toute sa classification et sépare ses agents en excitants et en hyposthénisants de chacune des fonctions spéciales ou élémentaires; il est vrai qu'il v ajoute une troisième classe, celle des spécifiques ou empiriques.
Après Galtier vintenfin le Traité de Trousseau et Pidou.v œuvre considérable, dans laquelle on trouve, à côté de remarquables chapitres de thérapeutique générale, de véritables monographies des principaux agents thérapeutique^ y compris les notions de matière médicale aflerentcs à ces agents. Multipliant les divisions secondaires, Bouchardat
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suivit la même ligne, se rapprochant plus encore de la matière médicale que de la thérapeutique.
A l'étranger, nous n'aurons guère k citer que les traités de Stillé en Amérique, de Schroffen Autriche, et de Pereira en Angleterre, dont les classifications reposent sur la même base, bien qu'elles diffèrent dans le détail. Ces divergences ont conduit quelques-uns de nos contemporains à renoncer à toute idée de classification. C'est dans cet esprit qu'ont été conçus le traité de Garrod et le livre important dans lequel M. le professeur Gubler se borne à commenter successivement chacun des articles du Codex.
12. Tous ces traités ont d'ailleurs été conçus au point de vue du médicament, jusqu'à celui que vient de nous donner M. Rabuteau. Ce dernier, dans l'essai de classification rationnelle qu'il a tenté, n'a pas échappé à un écueil impossible à éviter d'ailleurs : c'est que la spécificité de l'agent thérapeutique est un fait excessivement relatif, qui varie selon le dosage, le mode d'emploi, etc. Ce qui fait qu'un même agent peut et doit souvent se retrouver dans les chapitres les plus divers et quelquefois les plus opposés.
Dans aucun de ces traités, la thérapeutique n'a été envisagée au point de vue de l'indication. — C'est ce que je me suis proposé de faire.
AUT. II. — DE l/iNDICATlON.
13. Le résumé historique que je viens de présenter, aura surtout pour but de nous montrer, quelle a été, aux différentes époques de notre art, et sous l'impulsion des diverses doctrines, la base sur laquelle on a tenté d'asseoir la détermination de l'indication thérapeutique.
Vindicaiion. — Ce mot, ou plutôt l'idée qu'il exprime est le principal objet de ce livre ; il représente la partie véritablement délicate et artistique de la mission du médecin. Sans doute, il y a des indications de tout ordre, il y en a de physiques, de mécaniques, de chimiques, etc. Mais l'indication d'ensemble, celle qui, appuyée sur un bon diagnostic sert à déterminer la ligne générale de conduite à suivre dans le traitement du malade, et qui, avec le mode
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thérapeutique, révèle les meilleurs procédés à employer; et puis aussi le temps et la mesure dans lesquels il faut agir, enfin jusqu'au point d'application du remède. Tout cela ressortit à l'indication, et tout cela apparaît clairement au médecin quia su déterminer l'indication à laquelle il faut obéir.
Éloignant toute préoccupation théorique, et désireux d'établir sur une base scientifique les caractères de l'indication, je ne puis mieux faire pour cela, que de recourir à la méthode qui appartient aux sciences d'observation : c'est la méthode naturelle, qui, se gardant bieii d'apprécier les objets de son domaine, au moyen d'un de leurs caractères pris isolément, les réunit au contraire selon leurs affinités naturelles, et, sur ces types distincts, établit sa classification. Il me faudra donc ici analyser la maladie, puis en grouper les éléments constitutifs, pour y trouver la source de l'indication.
§ l". — Constitution de la maladie.
14. Toute maladie comporte trois éléments différents, dont je vais exposer l'analyse aussi succinctement qu'il me sera possible de le faire.
Il y a Vélément nosologique, la cause effective, ou plutôt réalisée {causa causata, comme on a dit autrefois), l'élément qui détermine l'affeclion à laquelle on a affaire, et lui imprime véritablement sa nature. Cet élément revêt sa plus haute manifestation dans les affections dites spécifiques, dans lesquelles l'évolution morbide, toujours plus ou moins identique à elle-même, manifeste bien qu'elle se développe sous la pression d'une cause puissante, à l'étreinte de laquelle on n'échappe pas, quand on y est pris, sans avoir passé par une série d'épreuves aussi spéciales que fatales.
C'est cet élément que l'on constate dans les maladies épidémiqucs par exemple, où il a un tel cachet de force et quelquefois de violence, que toute autre influence s'évanouit devant lui; que tout organisme qu'il rencontre doit plier sous cette loi, égalilaire pour tous ceux qui la subissent. Tels sont par exemple, les fièvres éruptives, le choléra, la dysenterie, la fièvre jaune, la morve, etc.
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On le rencontre encore, ce môme élément, bien évidemment manifesté dans les maladies chroniques, cà l'évolution desquelles il préside, commandant aux manifestations superficielles aussi bien qu'aux lésions viscérales, aux altérations de types les plus divers, leur imprimant à toutes des caractères particuliers et surtout un mode de succession tout spécial, et conduisant, par ces sortes d'étapes, à une cachexie terminale facile à prévoir. Tels sont le rhumatisme, la syphilis, etc.
L'élément nosologique qui fait la spécificité de ces diverses affections est trop facile à constater pour que je m'y arrête plus longtemps; c'est lui qui nous révèle la nature de la maladie.
15. En second lieu, vient ['élément physiologique, dont il faut expliquer le mécanisme. L'économie vivante, impressionnée par les agents extérieurs, répond à leur stimulation habituelle par une activité qui varie, en raison de l'intensité même de cette stimulation, tant que l'impression reçue n'a pas détruit l'iiarmonie et renversé les rapports des fonctions normales. S'il en est autrement, si l'influence extérieure devient morbifique, c'est-à-dire assez puissante pour déterminer cette perturbation, il se fait dans l'économie vivante une nouvelle manière de vivre, un modus Vivendi spécial, dont le but manifeste est la réparation du désordre produit, l'élimination de la substance nuisible s'il en existe une, la réparation des organes s'il y en a de lésés, et le rétablissement de l'harmonie fonctionnelle, là où elle a été rompue. Or cette opération ne se fait pas sans un concours de l'économie, qui, tout entière, y prend part, soit dès lo début, si la condition affective a frappé d'emblée tout l'ensemble, soit secondairement, si la première impression a été purement locale.
Tel est l'élément physiologique des maladies, celui que l'on a si souvent appelé du nom de réaction ; mode d'activité d'une favorable tendance, bien qu'il faille souvent en atténuer les résultats, comme il faut aussi bien souvent la provoquer et la soutenir.
Un homme par exemple est pris de refroidissement. Après une incubation de peu de durée, se montrent le frisson et la fièvre; un état inflammatoire naît, qui va bientôt
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se localiser dans un point quelconque de l'économie (pneumonie, angine, etc.), ou bien ce sera simplement quelque phénomène catarrhal, congestif ou fluxionnaire, qui portera sur les voies respiratoires ou sur tout autre appareil; mais, en tous cas, l'évolution naturelle de ces phénomènes, leur tendance à une guérison spontanée, dénotent assez clairement un but favorable et un effort réparateur.
Tel est l'élément qui règne seul dans toutes les affections dites de cause externe ou chirurgicale, à moins qu'elles ne se compliquent. Dans les affections internes, c'est lui qui détermine le mode de la réaction, sa forme, sa force et ses résultats.
Le rhumatisme par exemple va se manifester aujourd'hui chez tel sujet par une névralgie, plus tard il aura la forme d'un épanchement séreux, ou bien ce sera un flux hémorrhagique, ou encore une véritable inflammation, et toutes ces formes physiologiques diverses auront été provoquées par une seule et même cause nosologique : le rhumatisme.
On le voit donc par ces quelques exemples, chacune de ces maladies se compose d'un élément nosologique qui en détermine la nature ou la spécificité, et aussi d'un élément physiologique qui en détermine la forme. Et, de ces deux éléments pour lesquels les doctrines adverses se disputaient autrefois le terrain scientifique, chacun doit avoir, dans la constitution de la maladie, une part distincte et un rôle déterminé.
16. Mais fout n'est pas dit encore. Il y a la localisatiun, si fort en honneur à notre époque, et dont je n'ai guère à discourir, attendu qu'elle est évidente et que nul ne la conteste. Qu'elle soit secondaire, ce qui est vrai dans l'immense majorité des cas, ou primitive, ce qui est beaucoup plus rare, elle a sa part dans la constitution de la maladie. Sans doute, le mot de Bichat était bien exagéré et bien faux quand il disait : Montrez-moi quel est l'organe malade, et je vous dirai que lest le remède. Toutefois, l'étude des localisations morbides, qui est le principal objet du travail médical contemporain, ne sera pas non plus négligée par nous.
17. La maladie ainsi analysée dans ses trois éléments essentiels, anatomique, physiologique et nosologique, siège
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anatomique, forme 'physiologique, nature nosologique, voyons quelle pourra être, parmi ces éléments, la base de l'indication thérapeutique.
Je n'entreprendrai pas d'établir une longue discussion de pathologie générale sur l'importance relative que peut avoir chacun des éléments de cette triple base de l'indication. Il nous faudrait pour cela montrer comment la détermination locale, qui n'est en général dans la manifestation de la maladie que le fait secondaire et pour ainsi dire le résultat de toute une évolution qui l'a précédée, comment ce fait local ne saurait à lui seul suffire à poser l'indication.
Qui pourrait soutenir aujourd'hui la prééminence de la lésion locale sur l'évolution pathologique tout entière, alors que nous voyons les observations récentes, celles de Ihermoscopie entre autres, apporter la preuve flagrante du contraire, et nous montrer en même temps que la régularité du type morbide, l'inégalité et la variabilité de la lésion locale, son retard sur l'évolution des phénomènes généraux ou sa persistance après eux?
C'est là un de ces points sur lesquels la tradition longtemps combattue a encore une fois trouvé^ dans une recherche plus minutieuse et plus exacte, une éclatante confirmation ; de ceux aussi que, pour ce motif, il est bon de noter en passant.
§ 2. — Indication d'après le siège de la maladie.
18. Pour ce qui est de cet objet en particulier, nous connaissons, aujourd'hui mieux que jamais, qu'il ne suffit pas au thérapeute de savoir quel organe est atteint chez le malade qu'il doit traiter, et que pour faire une prescription suflisante, il est d'autres éléments dont il faut tenir compte, même avant celui-là.
La localisation morbide n'en est pas moins un fait important à noter, ne fût-ce que pour choisir le point d'application du remède, et le mettre le plus possible en rapport avec le siège du mal. ^
A d'autres égards encore, cette considération mérite d arrêter l'observation : les surfaces offertes à l'administration
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des médicaments sonl multiples et étendues. Il y a la surface cutanée, qu'elle soit intacte ou dépouillée de son épiderme; il y a les surfaces muqueuses; il y a, depuis l'usage de la méthode endermique et depuis les injections sous-cutanées, tous les espaces cellulaires, ceux en particulier qui doublent l'enveloppe périphérique. Tous ces points divers peuvent éire le lieu de l'application du médicament, dont l'effet topique, comme on l'appelle, se produit sur place, sur les éléments mêmes au contact ou au voisinage desquels il est déposé.
Un mécanisme identique peut encore expliquer la détermination locale plus particulière de certaines substances, qui peuvent s'accumuler de préférence dans tel ou tel viscère. Mais un résultat plus facile à provoquer et à mesurer c'est celui que l'on obtient sur les voies d'émonction, par remploi des substances qui sont spécialement éliminées par elles. C'est encore là une sorte d'action topique analogue à la précédente.
§ 3. — ladication tirée de l'élément nosologique ou de la nature de la maladie.
19. Si le siège du mal peut déjà nous guider dans le choix des indications thérapeutiques, il est bien plus évident que la cause doit être utile à connaître et peut aussi servir puissamment au médecin, pour le môme objet; j'entends, sa cause intime, autrement dit l'élément nosologique, ce qui détermine son espèce et sa nature,
Ici se pose devant nous la question si souvent controversée et si diversement résolue de hi spcc>licité morbide qui entrahie celle de la spécificité en thérapeutique, en un mol, l'usage des médicaments dits spécifiques. Trousseau, qui a si souvent combattu pour cette idée de la spécificité morbide, l'a fait avec une habileté et un savoir incomparables, dans l'introduction à son Traité de thérapeutique. Toutefois, nous ne pouvons nous dissimuler que le terrain de la spécificité s'est vu morceler et entamer par le fait des conquêtes de l'observation scientifique; et cet amoindrissement, plus apparent peut-être que réel, a conduit beaucoup de
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nos chercheurs à se demander si ce domaine ne devait pas un jour totalement di#paraître, devant les progrtîs envahissants de la physiologie.
En admettant même que ce résultat pût se produire à un moment donné, l'étal de la science actuelle ne nous permettrait point d'en juger ainsi, et de considérer comme nul un élément sur lequel repose, encore aujourd'hui, la plus grande partie de la science médicale. C/est encore là une de ces idées que la tradition nous a transmises et à laquelle de nouvelles découvertes, au lieu de la détruire, pourraient bien donner une irréfutable contirmation. Déjà nous l'avons vue appuyée par l'examen des maladies chroniques, auxquelles préside une cause spéciale, spéciale non-seulement par le caractère de ses manifestations, mais encore et surtout, par l'évolution partiouliiM'e qu'elle leur imprime, par la répétition et la succession qu'(;l le leur commande. Nous la voyons encore, cette cause générale et intime, se révéler dans le type uniforme et constant de beaucoup d'affections aiguës, que naguère encore on regardait comme de simples maladies locales, et dans lesquelles l'examen physique luimôme, parles résultats qu'il enregistre, nous révèle des effets trop uniformes pour qu'ils ne soient pas indépendants, et des conditions physiologiques des individus sur lesquels on les observe, et des divers organes qu'ils intéressent. J'ai déjà cité à ce sujet, comme des types plus indéniables que les autres, les affections virulentes, les fièvres éruptives, etc.
Or, si l'élément nosologique qui détermine la spécificité morbide est incontestable dans un grand nombre de maladies, s'il constitue la cause intime de toute maladie proprement dite, distincte du traumatisme et de l'accident, il est évident qu'il doit apporter avec lui le sujet d'une indication bien autrement importante que toutes les autres, et plus eflicace aussi, en vertu de l'axiome : Sublatâ causa, tollitur effectus.
Un obstacle ici se présente : l'élément anatomique est un objet saisissable sur lequel les agents physiques ou autres ont une prise plus ou moins facile ; le mode fonctionnel est aussi un élément que peuvent modifier les agents de la matière médicale, en y ajoutant ou bien en y retranchant, ou
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môme encore en y provoquant, à côté des forces qui sont trées spontanément en activité, le mouvement de celles enjusque-là restées inertes.
Pour l'élément nosologique, il n'en est plus ainsi : sa nature nous est plus inconnue et plus insondable. Si on le considère dans les conditions extérieures qui ont été capables de réaliser la maladie, on demeure impuissant, comme on l'est en face d'une cause dont l'eftet est déjà réalisé. Si, pénétrant plus intimement dans la nature des choses, on clierche dans l'essence propre de la maladie une base rationnelle sur laquelle on puisse asseoir les motifs d'une intervention, on ne la trouve pas ; il semble qu'il y ait entre l'iudication nosologique et les moyens naturels, autrement dit, entre la maladie spécifique et le remède, il semble qu'il y ait une relation impossible à présumer, quelque chose d'analogue à l'idée qui sépare des quantités n'ayant pas entre elles de commune mesure.
20. Ces maladies cependant ne sont pas toutes sans remèdes : quelques-unes du moius en reconnaissent, dont l'efficacité est d'autant plus étonnante qu'elle est tout à la fois, et plus fidèle et plus obscure. Ce sont les agents dits spécifiques, ainsi nommés parce qu'ils s'adressent à une maladie déterminée avec une précision et une sûreté d'effet telles, qu'ils semblent avoir été produits spécialement en vue de ce but et de cet ePTet.
Mais autant ces cas sont remarquables, autant ils sont rares; ils semblent encore diminuer à mesure que l'observation scientifique agrandit à leurs dépens le domaine de la médication physiologique. Sans doute on cite toujours, à _ bon droit, parmi les spécifiques, le sulfate de quinine, et le mercure et encore quelques autres; mais, à part sa propriété antipériodique si remarquable, le sulfate de quinine s'est vu classer parmi les antipyrétiques; outre ses effets antisyphilitiques, le mercure est rangé parmi les altérants. D'autre part, la syphilis peut guérir sans mercure, et l'infection palustre peut aussi céder à autre chose qu'au sulfate de quinine. Enfin, il est des cas où l'une et l'autre maladie demeurent rebelles à l'un et à l'autre médicament.
Ces quelques considérations n'ont pas été sans nuire gravement à l'opinion qu'on se faisait autrefois de la spéci-
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ficité thérapeutique. Nous verrons tout à l'heure, en traitant de la spécificité morbide, les réserves qu'il convient de faire à ce sujet.
En tout cas, l'indication nosologique, qu'elle soit ou non spécifique, nous apparaît dès lors comme difficile à établir en dehors des résultats fournis par l'mpmsme pur. Sans doute l'analogie ou quelque hypothèse sur la nature du mal a pu conduire à employer contre lui tel agent plutôt qu'un autre ; toujours est-il que la plupart des substances administrées pour répondre à cette sorte d'indication ont été empiriquement trouvées capables de telles propriétés. Spécificité et empirisme semblent ainsi marcher ensemble, et ce n'est pas le moindre reproche entre ceux qu'adresse aux spécifiques le système physiologique.
En l'ésumé, la localisation ne nous a donné qu'une base tout à fait insuffisante d'indication, parce qu'elle n'est qu'un fait secondaire dans la constitution de la maladie; l'élément nosologique, qui en est au contraire un élément essentiel, fournirait une indication plus efficace, ainsi que le démontrent bien les quelques rares espèces morbides dont on connaît une médication spécifique ; mais la rareté môme de ces cas, et la façon purement empirique dont on peut répondre à cette indication, restreignent beaucoup son rôle dans la thérapeutique en général.
§ 4. — Indication tirée de l'élément physiologique.
21. Il n'en est pas de même de l'élément qui nous reste à étudier, de l'élément physiologique, celui qui donne à la maladie sa physionomie, en détermine le mode ou la forme, commune d'ailleurs à plusieurs maladies diiï'érentes. C'est la troisième et la véritable base, la source de beaucoup la plus féconde de l'indication thérapeutique, de même que de l'indication pronostique.
lin présence du malade, le médecin qui apprend ou constate qu'il existe chez lui des troubles cardiaques par exemple est encore peu édifié sur l'indication que motive celte localisation ; s'il apprend de plus que son malade est goutteux, qu'il a donné déjà plusieurs fois des signes de goutte, le voilà à peu près fondé sur la nature du mal, si
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rien d'ailleurs ne vient s'opposer à ce qu'il relie l'un à l'autre ces deux éléments de la maladie; mais, avant d'être réellement et sérieusement édifié sur l'indication thérapeutique, il lui faut s'enquérir d'autre ctiose encore : le trouble du cœur est-il névrosique, est-il analomique? et dans ce cas, est-ce à une affection congestive, ou hydropique, ou inflammatoire que l'on a all'aire? Et c'est seulement quand il aura répondu à cette dernière question, qu'il pourra formuler l'indication à laquelle il convient de satisfaire; là, c'est-à-dire, dans la forme physiologique de la maladie , gît la source de l'indication essentielle, celle qui est la plus efficace, et souvent la seule efficace.
C'est l'indication que j'appelle physiologique, parce que c'est la seule que le physiologisme voulait admettre en y joignant la localisation, dont le champ est si restreint. Elle est physiologique, en ce qu'elle repose sur les propriétés et les aptitudes physiologiques des éléments anatomiques et des organes, en ce qu'elle ne comporte d'autre intervention qu'une sollicitation fonctionnelle ou au contraire une influence modératrice de ces mêmes éléments. Aussi est-elle essentiellement dichotomique, comme l'était le système physiologique dont elle formait la base, et comporte-t-elle autant de subdivisions qu'il y a d'activités élémentaires dans l'économie : opérations organiques, réflexes, ou intellectuelles, peuvent ainsi pécher par excès ou par défaut, et fournir la base d'indications physiologiques faciles à préciser et à réaliser.
Il en est de môme de toutes les fonctions, y compris l'inflammation, qui, pour être une perversion de la nutrition, n'en est pas moins une fonction pathologique, analogue à l'hydropisie, à l'hémorrhagie, etc., bien qu'elle en diffère, surtout dans ses produits. L'exemple cité plus haut me dispensera d'insister davantage sur les différences qui séparent l'indication physiologique de l'indication analomique d'une part, e,t d'autre part de l'indication nosologique.
Enfin, il y a une distinction importante à faire quand on étudie l'indication physiologique : elle consiste à bien séparer l'indication fonctionnelle, celle qui repose sur le trouble fonctionnel de l'organe malade, de l'indication nutritive, celle qui naît du mode nutritif accusé par ce
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même organe. Ces deux indications ne sont pas toujours parallèles en effet; on voit même coïncider, avec une exagération fonctionnelle, un affaiblissement et une sorte de déchéance nutritive, qui créent ainsi des indications bien dissemblables sinon opposées.
22. Pour déterminer cette indication, il suffit d'un diagnostic bien fait; la forme morbide doit toujours y être formulée, et avec elle est connue l'indication physiologique.
Cette indication, il n'est pas seulement possible de la déterminer avec précision, il est encore possible de la réaliser, au moins partiellement. Nous connaissons les substances et les procédés qui, dans l'état physiologique, agissent pour accélérer ou ralentir l'activité de tel ou tel système organique, nous savons jusqu'à quel point ces substances gardent cette aptitude eu face des mêmes systèmes morbidement affectés; nous avons mesuré les effets qu'ils peuvent produire, aussi bien pour exciter que pour calmer les fonctions élémentaires de ces divers systèmes, et souvent il nous suffit de les dispenser en quantité suffisante, pour amener à volonté, à l'aide du môme agent, l'un ou l'autre de ces deux effets qui paraissent cependant opposés l'un à l'autre : et ceci, pour le dire en passant, suffirait à condamner absolument rUomœopalhie.
23, On comprend maintenant l'importance de l'indication physiologique, et, de tout temps, il faut l'avouer, on l'a plus ou moins comprise ainsi. Il suffit, en effet, de parcourir les différents traités de thérapeutique que la tradition nous a laissés, ceux même que l'étude contemporaine a produits, pour y voir que les principales classifications de médicaments reposent sur cette base de l'indication physiologique, ainsi qu'en témoignent les noms génériques des médicaments dits excitants, névrosthéniques, antiphlogistiqucs, tempérants, anesthésiques, etc.
§ 5. — L'indication syniptomatique et la méthode naturelle.
34. Sur ce terrain de l'analyse physiologique un écueil cependant doit être évité : chacune des fondions de l'économie, et avec elle, chacun des modes morbides qui s'y rapportent, peuvent se décomposer, par l'analyse artificielle.
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en une série d'états organopathiques, que l'on a pu considérer comme source d'indication particulière, indépendamment de toute idée synthétique d'indication commune.
Sans doute, chaque fait pris à part, dans une évolution pathologique élémentaire, peut devenir la source d'une indication secondaire ; et c'est à ce titre que l'on a pu reconnaître des indications d'ordre physique, comme celle que détermine l'asphyxie dans le croup, et à laquelle on satisfait par la trachéotomie; or, aucun médecin n'a jamais pris la trachéotomie pour un remède, mais seulement comme un moyen héroïque de pallier à l'asphyxie causée par l'obstruction du larynx.
C'est en vertu de cette théorie que quelques auteurs (Forget, l^iorry) en sont arrivés à nier à peu près toute spécificité et à ne considérer dans la constitution de la maladie, et comme base d'indication, que les phénomènes symptomatiques les plus élémentaires, lésion anatomique, ou trouble fonctionnel.
25. A cOlé de ce système il faut placer celui, bien prôné aussi de nos jours, qui, dans la conviction que tous les phénomènes physiologiques et morbides doivent rentrer de plus en plus dans le rang des phénomènes physiques et chimiques, ne veut voir d'indication véritable que dans les faits élémentaires de perturbation physico-chimique. L'humorisme et le mécanisme d'aujourd'hui, sentant qu'ils ne peuvent soutenir la discussion sur le terrain des fonctions complexes et des organes composés, prétendent réaliser leur unification du monde organisé et du monde inorganique en transportant l'anafomie dans le domaine des infiniment pelils et la physiologie dans le domaine de l'évolution primordiale et élémentaire.
S'ils réussissaient dans cette tentative, il n'y aurait plus en pathologie que des phénomènes d'ordre physico-chimique, et en thérapeutique il n'y aurait plus que des indica- ■tions physico-chimiques aussi; à. vrai dire, il n'y aurait plus de médecine, car c'est à la chirurgie et au laboratoire que rcssortissent de semblables indications, ainsi que les procédés au moyen desquels on y peut répondre.
La thérapeutique ne peut admettre pour sa part cette pulvérisation scientifique : N'opposez pas, a dit Gaubius, des
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remèdes à tous les éléments,mais bien aux élémeniscapitaux, àceux qui résument lous lesaulreset dont l'amendementles fait cesser. N'est-il pas vrai, par exemple, qu'il n'y a pas de thérapeutique du délire, que le délire par conséquent ne saurait être à lui seul un élément d'indication ? Mais si, remplaçant celte conception empirique du délire par celle-ci : trouble des facultés intellectuelles, caractérisé par l'excitation de ces facultés, vous vous trouvez en face d'un état défini, défini dans son substratum (qui est le cerveau en travail intellectuel) et dans son mode de perturbation (activité exagérée), vous attribuez alors à l'indication une base toute rationnelle, assise sur la méthode naturelle, qui est commune à toutes les sciences d'observation et qui consiste à synthétiser, non plus en vue d'un système, mais en raison d'une méthode sûre et féconde.
26. Kn résumé, toute indication physiologique peut se réduire à ceci : perturbation en plus ou en moins ou patperversion, d'une fonction élémentaire, que celle-ci spit la fonction de nulrilion, commune à tous les organes avec les variantes que l'on connaît, ou qu'elle soit la fonction spéciale à laquelle est attribué l'organe malade.
Empruntant au physiologisme les sources les plus fécondes de l'indication, je ne négligerai pas .celles que nous offre le nosologisme, celles enfin que l'anatomisme indique. Chaque symptôme sera d'ailleurs apprécié d'après l'importance qu'il prend dans le jeu de la maladie; et je ne saurais oublier non plus l'état moral du support et les indications physiologiques que l'on en doit tirer.
27. Est-ce à dire pour cela, que l'on doive condamner ceux qui se proposent de simplifler et d'unifier s'il est possible l'indication? Nullement. La localisation anatomique ne peut fournir à l'indication que des déterminations secondaires, visant surtout, non la méthode thérapeutique, mais tel ou tel procédé de celte méthode, et plus particulièrement encore le point d'application de ce procédé. — La condition nosologique ou spécifique, d'autre part, ne sera que rarement efficace à nous révéler l'indication d'une médication active.
Il ne nous resle donc que l'élément physiologique qui puisse le plus souvent asseoir une médication tout à la fois
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rationnelle et puissante; cliacune des fonctions physiologiques élémentaires demeure ainsi la base d'une médication spéciale qui a pour effet d'exciter, de modérer, ou tout au moins de modifier cette fonction.
28. La même simplification se remarque aussi dans l'usage des moyens mis en œuvre pour répondre à l'indication. Abandonnant les pratiques si variées et les formules si complexes des pharmacopées antiques, la technique thérapeutique a modifié ses procédés, en les ramenant à l'usage des agents les plus simples, dont l'effet est aussi plus facile à saisir et à mesurer. Au lieu, par exemple, de combiner ensemble plusieurs substances diverses, et d'en faire une drogue aussi complexe dans ses effets que dans sa composition, le médecin demande à la chimie de prendre une quelconque de ces substances, d'en décomposer la matière, en isolant les divers groupements élémentaires qui la constituent, la quintessence comme disait Van Helmont, les alcaloïdes comme on les appelle aujourd'hui. Alors, plus capable de connaître l'agent qu'il manie, d'en apprécier et d'en doser les effets, il médicamente avec une sûreté et une précision qu'on n'avait pas connues jusque-là.
11 y a plus : il emprunte à l'ancienne médecine, non pas ses idées, mais ses tentatives sur l'utilisation de ce qu'on appelait alors les éléments. L'eau, l'air, le feu, sont devenus entre ses mains les agents les plus puissants que nous puissions manier. Il y a joint les impondérables, ces forces dont la matière nous a trahi le secret, et dont elle nous a livré la disposition, en des proportions véritablement admirables; et la chaleur, l'électricité, sont devenues des agents thérapeutiques, dont la portée a fait grandir la puissance de notre intervention dans la marche et dans la forme des maladies.
§ 6. — La spécificité.
29. Suivant quelques auteurs, cette simplification de l'indication serait déjà réalisée, ou bien près de l'être, aux dépens de la spécificité, il nous faut encore nous arrêter sur le mot et sur la chose; elle en vaut la peine, au point de vue de la thérapeutique surtout.
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La spécificité morbide : on désigne sous ce nom la propriété qu'ont certains états morbides de s'affirmer avec des caractères tellement distincts, qu'ils méritent à ces états d'être regardés comme des espèces, dont quelques-unes sont tellement particulières, que la répétition des mêmes causes reproduira toujours exactement le même effet et non pas un autre.
I/idée de la spécificité, qui date de l'origine de notre histoire, demande à être analysée et distinguée dans ses diverses acceptions. 11 y a la spécificité d'organe, celle qui se révèle par une détermination locale, toujours la même en présence d'une cause donnée. Elle peut tenir par exemple à des maladies antérieures, qui, en altérant la substance ou l'activité d'un organe, le laissent, pour ainsi dire, en état d'imminence morbide. Il y a la spécificité physiologique, qui fait que tel individu réagira contre des influences morbifiques diverses par un mode morbide, spécial, toujours le même et différent de celui que la même influence provoquera chez un autre individu. Celui-ci prendra toujours des affections inflammatoires, celui-là de simples congestions, tel autre encore des névralgies. Il y a enfin la s^;éc//lciié nosoJogique ou spécificité proprement dite, qui réside dans la cause morbifique, ou plutôt dans la façon identique dont cette cause affecte les sujets les plus divers; telles sont par exemple les fièvres éruptives.
30. Or à chacune de ces manières de concevoir la spécificité morbide, en correspond une analogue, dans l'étude de la spécificité thérapeutique. Il y a le spécifique d'organe, l'agent qui possède une propriété d'élection foule spéciale, pour traverser tel ou tel organe et le modifier au passage. Nous la déterminons souvent cette spécificité, ou si l'on veut, cette spécialisation d'aclion, en appliquant directement ou indirectement, la substance médicamenteuse sur l'organe à modifier; ce qu'on nomme action topique. — On la réalise encore bien souvent, en choisissant cette substance, parmi celles qui sont éliminées de l'économie par l'organe sur lequel il faut agir. Ainsi les balsamiques sont administrés dans certaines maladies des bronches, parce qu'ils sont éliminés plus spécialement par la muqueuse bronchique.
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11 y a maintenant le s'gécifiq'^e i[>hysiologique, celui qui a pour effet de modifier dans un sens on dans l'autre l'une quelconque des fonctions élémentaires. Tels sont, par exemple, les agents convulsivants qui agissent bien spécialement sur'les propriétés motrices des nerfs; et ceux qui au contraire les paralysent ; ceux qui provoquent la congestion, ceux qui déterminent l'anémie. Tous les traités de thérapeutique ont plus ou moins consacré celte spécificité; c'est même sur elle que la plupart ont basé la classification de leurs grandes médications : antispasmodique, antiphlogistique, hémostatique, stimulante, sédative, elc. — (Barbier, Milne-Edwards, Cotlereau, Trousseau et Pidoux). — C'est la meilleure base qu'ait cru devoir conserver l'auteur d'un traité tout récent (Rabuteau), dans lequel l'étude des médicaments est faite cependant, bien plus en raison de leurs propriétés physiologiques pures, que des indications auxquelles ils peuvent répondre.
11 y a enfin les spécifiques nosologiques ou spécifiques proprement dits, qu'on appelait autrefois les antidotes, agents qu'aucun lien rationnel ne semble rapprocher de la maladie contre laquelle on les prescrit ; agents que l'empirisme le plus souvent a seul fait connaître, dont l'efficacité est bien relative à la maladie à laquelle ils s'adressent, et plus ou moins exclusive à cette même indication ; agents enfin, dont le mode d'action demeure obscur, au moins dans ce qu'il a de spécial à la maladie sur laquelle ils agissent ainsi. Ainsi, par exemple, le mercure dans la syphilis; rien de rationnel n'explique l'efficacité de cet agent et le lien qui peut le rapprocher du virus syphilitique, pour faire anéantir celui-ci par celui-là. L'empirisme a fait connaître cette propriété singulière du mercure, qui peut bien, à titre d'altérant, avoir un certain degré d'efficacité contre d'autres étais morbides, mais avec une différence qui est toute à l'avantage de ses propriétés antisyphilitiques, sans qu'on puisse expliquer aucunement cette préférence.
31. Il y a donc encore des indications nosologiques, et il y a des spécifiques pour y satisfaire. N'allons pas toutefois donner dans l'écueil inverse de celui où sont tombés les adversaires de la spécificité pathologique. La spécificité, telle qu'elle est entendue aujourd'hui, n'a plus le caractéi-e
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absolu et tranché qu'on s'est plu souvent à lui attribuer autrefois. Sans doute la maladie spécifique garde toujours ces caractères essentiels, qu'elle est spontanée (on ne saurait la provoquer à volonté), qu'elle est générale (nous avons vu le cadre restreint que comporte la spéciticilé locale), qu'elle est une (l'unité persistante de son évolution en fait foi). Mais, à côté de cela, nous savons qu'il y a des degrés dans la spécificité: les maladies virulentes sont plus nettement spécifiques que les maladies miasmatiques. Il y a plus, et la m^me maladie, accidentelle et d'une spécificité nosologique douteuse, peut prendre un type spécifique bien déterminé, sous l'influence du génie épidémique. Telle est la grippe, l'elativement au simple catarrhe bronchique. Enfin, nous savons aujourd'hui que si nous ne pouvons produire de toutes pièces une affection spécifique, nous pouvons du moins en favoriser, en hâter beaucoup l'éclosion, rien qu'en tenant les sujets dans des conditions physiologiques tout spécialement défavorables. C'est ce qu'a vu Bouley (d'Alfort), notamment, pour la morve. — Rien d'impossible non plus à ce que la spécificité puisse dispai'aître, en présence d'une réaction physiologique portée à sa plus haute puissance et secondée par un milieu éminemment hygiénique.
32. Ces considérations sur la spécificité, sur la façon dont elle peut se produire, et peut-être s'anéantir, sont riches d'applications à la thérapeutique, et faites pour jeter un jour tout nouveau sur les médications dites spécifiques.
Que l'on veuille voir dans les médicaments spécifiques des substances capables d'aller atteindre directement l'agent morbifique, ou, si l'on veut, l'élémen tnosologique qui le renferme, de le combattre et de détruire avec lui la cause du mal; ou bien qu'on reconnaisse seulement aux spécifiques la propriété d'exalter les aptitudes physiologiques au point et dans la mesure voulue, pour rendre la réaction victorieuse et annihiler ran"ection; dans les deux cas, leur efficacité s'explique d'une façon satisfaisante.
Et qu'on ne dise pas qu'une telle interprétation arrive à anéantir l'idée de spécificité. Non, elle en réserve seulement ce que celle-ci semblait comporter de trop absolu. De ce que la spécificité morbide naît à un moment donné
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d'un concours de conditions physiologiques déterminées, il ne s'ensuit pas qu'elle doive rentrer dans le môme ordre de faits que ces conditions elles-mâmes. Et, de môme pour la spécilicité thérapeutique : de ce qu'elle se manifeste en exaltant ou modifiant puissamment certaines fonctions de l'ordre physiologique, on ne saurait identifier ses résultais avec ceux de la réaction normale.
Cette interprétation relative à la spécificité et la possibilité qu'elle nous offre d'entrer sur son domaine et d'en sortir, par la poi'te physiologique, outre qu'elle est pleine de consolation et d'encouragement pour le médecin, est encore la façon la plus rationnelle de concevoir et d'expliquer les faits d'observation et d'expérimentation qui s'y rapportent.
§ 7. — Résumé.
33. Reconnaissant les avantages qu'ont les méthodes naturelles analytiques, sur les systèmes uniformes, pour établir le traitement des maladies (Barthez), j'ai pensé devoir rechercher l'indication thérapeutique, dans les divers éléments qui sont susceptibles d'entrer dans la constitution de la maladie.
La nature du mal, lorsqu'elle est connue, nous livre l'indication spécifique ou empirique; mais c'est le mode physiologique plus spécialement accusé par le malade, qui nous fournit l'indication la plus pratique.
Quant au siège, il peut nous montrer quel est le point d'application qu'il convient mieux de choisir pour obtenir reflet attendu,
I/indication physiologique domine donc les autres par sa portée, par la multiplicité de ses détails et la précision des résultats qu'elle permet d'atteindre. Son importance dépasse celle de l'indication nosologique elle-même, puisqu'elle peut suffire parfois à suppléer sinon à remplacer celte dernière.
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34. On ne peut définir le médicament par son origine, sa nature propre, puisque l'agent médicamenteux peut être
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emprunté aux pondérables et aux impondérables, aux règnes minéral, végétal et animal, et même à l'ordre des moyens psychologiques et moraux, si l'on veut bien s'entendre à l'égard de ces moyens.
La plupart des auteurs ont senti la nécessité qu'il y a d'ailleurs, de faire entrer dans la définition du médicament, l'idée de la finalité immédiate, celle du profit que l'économie peut retirer de son intervention. Par là, en effet, est spécifié un des caractères les plus essentiels du médicament; celui-ci est séparé des substances toxiques et de tous les agents morbifiques; il reste encore à le distinguer de l'aliment. Or, puisque cette condition de finalité, si importante dans la détermination du médicament, est elle-même basée sur l'indication, rien de plus simple que de faire reposer sur elle aussi la définition de cet agent.
Le médicament est l'instrument de l'indication (Fonssagrives). Je propose de le définir : Tout agent capable d'aider l'économie dans la réparation de ses éléments et dans le rétablissement de ses fonctions normales, enfin de combattre les conditions affectives diverses.
On retrouve dans cette définition l'empreinte de la triple classe d'indications que j'ai admises, et cette base est assez large pour comprendre toute la thérapeutique; car on confond ici le médicament et l'agent thérapeutique.
Je n'insisterai pas sur les origines plus ou moins mystérieuses d'un grand nombre do médicaments; je ne rechercherai pas si ce sont les chiens qui ont enseigné aux hommes l'usage des purgalions, et les ibis qui leur ont montre a user du lavement; je ne m'attarderai pas non plus à exposer la nécessité où nous nous trouvons de faire usage des médicaments et l'importance qu'il y a, à tant d égards, a n'en point faire abus. Je me propose de passer rapidement en revue ce qui regarde l'absorption et l'élimination du médicament, les états divers de rapport ou de coiifiit dans lesquels il se trouve avec l'économie, les relations des médicaments entre eux; enfin leur action proprement dite et les effets qu'ils déterminent^
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§ 1"''. — Absorption du médicament.
35. On entend par là la faculté qu'ont certains agents de s'introduire dans le torrent circulatoire et de se distribuer avec le sang dans l'économie vivante tout entière.
36. La voie la plus liabiluellement employée à cet effet est la muqueuse digeslive, celle qui sert à l'absorption de l'alinienl. Les diverses parties de cette muqueuse ne sont pas également aptes à laisser passer indifféremment toutes les substances. La boucbe y est peu propice en général; l'estomac l'est davantage, mais Tintestin l'est plus encore, et surtout l'intestin grêle, en raison de son appareil papillaire, si riche en vaisseaux divers, et, par suite, si favorable à l'absorption. Les aptitudes absorbantes de la muqueusestomacale ont été étudiées par Cl. Bernard, il a remarqué qu'elle ne se laisse pas traverser également et avec la même rapidité par toutes les substances. La présence des aliments nuit à l'absorption, car ceux-ci, dans l'estomac, enrobent pour ainsi dire les matières nouvellement ingérées; et ce n'est que peu à pou que celles-ci arrivent à la surface et se metlonl en contact avec la muqueuse. M. Gallard a constaté le fait dans l'empoisonnement par la strychnine (Baudot^ Les formes médicamenteuses qui conviennent le mieux sont certainement les solutions, les teintures étendues, les poudres solubles; la forme pilulaire, si souventusitée, est moins favorable.
37. La muqueuse rectale est aussi souvent utilisée dans le même but et elle est très-capable d'absorption, pourvu qu'on la débarrasse suffisamment des matières susceptibles d'empêcher le contact du médicament et de la muqueuse. D'où l'usage qui veut qu'un remède évacuant soit administré au malade, avant le petit lavement médicamenteux que son rectum devra garder et absorber. Les expériences de MM. Savary de Londres et Demarquay sur la puissance d'absorption comparée du rectum et de l'estomac ont scientifiquement démontré le fait, et Orfila affirme que la même dose d opium est moins efficace, quand elle est prise par la bouche que quand elle est prise en lavement; Pereira et Richler sont d'un avis contraire. Le médicament est encore
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iniroduit pai- celte voie sous la forme de suppositoire.
Telles sont les voies surtout employées pour l'administration des médicaments, celles que l'on appelait autrefois les premières voies, et qui sont, en effet, les premières par les quelles l'aliment entre dans l'économie.
Or il y a d'autres portes d'entrée : 11 y a la peau, dont la puissance d'absorption a été fortement discutée. Il semble bien résulter des expériences de Haller, Westrumb, Homolle Duriau, ^Villemin et Giscaro, que l'absorption est possible au moins pour les sels et les substances végétales solubles. Les substances qui ne le sont que peu ou pomt, laissent peu de chance d'absorption, et surtout d'une absorption suffisante, ainsi que l'ont établi, pour le sulfate de quinine, les recherches de Martin-Solon.
H est probable que, sous ce rapport, les différentes régions de la peau diffèrent d'activité; que la face interne des membres, plus fine, plus vasculaire, absorbe mieux que la face externe. L'aisselle a été considérée par P. Forget comme une surface très-propice à l'absorption des pommades médicamenteuses, et il a basé sur ce fait, exagère par lui, une méthode thérapeutique qu'il a nommée l^mascha- Hàtrie ou méthode axillaire.
Toutefois, on conçoit quelle réserve il convient de gardei à cet égard quand des expérimentateurs comme Seguin, Hébert, Demarquay, Réveil et de Vil' non-absorption, quand P. Bert admet la pénétration de 1 eau, sans les matières qui y sont dissoutes.
On a encore beaucoup expérimenté pour savoir quelle est la forme médicamenteuse que la peau absorbe e mieux Les bains embrassant toute sa surface à la ois on donne cet égard moins qu'ils ne semblaient promett e. L absoip fion de substances dissoutes dans le bain a été cependant onstaîée mais ses limites paraissent assez -strein.^^^^^^^^^^^^^ variations considérables qu'elle peu ^^b;;;, «^^^ ""^"/^^^ des modifications de température, etc. ^^^^^'^^.^^^.P'^^^^^^^^ un moyen d'absorption non-seulement bien li^f ' ^ auss'tiS-irrégulie? dans ses efl'ets (Haller, Homolle, Wes-
'"L^s^'m^meT^éserves peuvent être émises à propos des autres systèmes qui se basent sur l'absorption cutanée . les
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bains d'eau pulvérisée (hydi'ofère de Mathieu de la DrOme), les bains de vapeur, l'étuve sèche et l'étuve humide ; tous ces procédés agissent bien plus par les modifications de milien et d'impression directe, que par l'absorption des médicamenis qu'ils peuvent contenir.
J'en dirai presque autant des pommades, bien que la clinique ici semble donner à la tradition une confirmation que l'étude expérimentale n'a pas sanctionnée (Mougeot, de l'Aube). Les glycérolcs ne seraient guère plus efficaces. Sans doute, l'absorption se produit consécutivement à l'application de pommades médicamenteuses sur la peau et à la friction exercée à l'aide de ces pommades; on a ménie fait de ces applications le sujet d'une méthode spéciale qu'on a décorée de la qualification à'iatraleptique (Chrestien). Mais là encore, il est difficile de doser même approximativement le médicament véritablement utilisé par l'économie.
Il n'est pasjusqu'aux poussières que l'on ait cherché à mettre en contact avec la peau, dans l'idée qu'elles pourraient la traverser sous la forme pulvérulente. Le fait n'est pas impossible ; j'ai publié une observation qui prouve que l'iodure de potassium peut ainsi pénétrer dans l'économie. On conçoit cependant que de telles expériences seraient surtout valables, si elles avaient été pratiquées avec des poussières insolubles ; sans quoi, on peut toujours se demander si le médicament ne s'est pas dissous dans les sécrétions de la peau et n'a pas été absorbé ensuite. .
Les pommades qui contiennent des substances volatiles, ou pulvérulentes, dont l'excipient serait capable de dissoudre la matière sébacée et d'attaquer l'épiderrae, tels que les savons, ces pommades seules provoqueraient une absorption médicamenteuse (Baudot, 1806).
En résumé, si l'absorption par la muqueuse digestive peut laisser quelque doute dans l'esprit, sur le moment auquel elle s'accomplit, sur la durée qu'elle met à s'effectuer, et la mesure dans laquelle elle s'exerce, il en faut dire autant de la peau au sujet de laquelle doivent être faites des réserves plus sévères encore, sans compter que, vu lamesure toujours restreinte dans laquelle s'exerce l'absorption cutanée, cette voie demeurera toujours impossible à une médication qui aurait besoin d'être rapide et puissante.
2 8 INTRODUCTION
38. Quant à la muqueuse respiratoire, elle absorbe vile et beaucoup (Ségalas); mais c'est une surface qui ne peut accepter le médicament que sous forme de gaz ou de vapeur ; inhalations, fumigations sèches ou humides; ou encore, si ce sont des liquides, à l'état de pulvérisation. On employait autrefois l'atmiàtrie plutôt en vue des effets topiques qu'elle pouvait donner. Aujourd'hui, elle est devenue plus encore un procédé de médication générale: c'est ce que M. Sales Girons a préconisé sous le nom de théraipeutique respiratoire.
Toutes les substances volatiles peuvent être ainsi absorbées facilement. Mais là encore et plus que jamais, le dosage du médicament sera bien difficile à déterminer, et, si le traitement est actif, il y faudra mettre quelque réserve. De plus, l'étendue de muqueuse que peut atteindre le liquide à l'état de poussière est encore un sujet de discussion (Demarquay, Trousseau et Durand-Fardel). Enfin la température toujours refroidie de lapoussière liquide est un inconvénient'qui constitue souvent une contre-indication à l'emploi de ce moyen thérapeutique.
39. Toutes les muqueuses peuvent à la rigueur absorber les médicaments : cela ne fait pas doute pour le vagm. Cependant, la faculté d'absorption a été fortement contestée a la muqueuse vésicale, à laquelle les expériences d E, ^égalas semblaient la confirmer. Les expériences sont contradictoires et, dans le doute, le praticien ne pourra guère utiliser ces diverses voies d'introduction des médicaments, que quand de meilleures voies lui feront défaut, ou bien encore, en vue d'un effet local et direct à produire; par exemple, une injection dans la vessie et l'urèthre pourra être employée pour calmer une névralgie du col, etc.
40. Les plaies, dont on a comparé les surfaces aux su faces muqueuses,' absorbent aussi, et mieux que ces dernic-
res (Demarquay). . ,„„^n;(
41. La faculté d'absorption par les plaies nous conduit à celle que possèdent le derme mis à nu et le tissu cellulaue sous-cutané, si souvent et si heureusement mis A con 'ibution dans ces derniers temps (Lambert, Lesieur, Guéiard, de Philadelphie, 1830). La méthode endermique consiste en effet à dépouiller la peau de son épidémie, au moyen d un
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Yôsicatoire, que l'on peut appliquer à l'aide des vésicants habituels, ou plus extemporanénient par l'ammoniaque, par exemple; puis à déposer sur le derme mis à nu une substante soluble (un sel de morphine le plus souvent), qui, dissoute dans la sccrélion de la plaie, est aussitôt absorbée, et produit en peu de temps ses effets locaux et généraux.
42. La méthode des inoculations (i>afargue, 1837) consiste à charger une lancette à l'aide d'une solution concentrée ou d'une pâle médicamenteuse et à l'inoculer sur le siège môme de la douleur.C'est une méthode généralement efticace, facile et prompte à employer, dont on peut multiplier l'usage, sans craindre les cicatrices ni aucune conséquence fâcheuse. On s'étonne dès lors du discrédit dans lequel elle est tombée.
43. i.a méthode des injections hypodermiques en est bien un peu la cause. Rynd et Wood, puis chez nous, Béhier, se sont faits les parrains de cette méthode. — Une petite seringue (celle de Pravaz), qui s'adapte à une aiguille creuse, permet de pousser sous la peau, et même plus profondément, des quantités exactement mesurées desolutions médicamenteuses titrées. La rigueur de ce procédé fait certainement une grande partie de sa valeur, que confirment la facilité de son emploi etla rapidité de son efficacité, trois minutes peuvent y suffire (lîulenburg), aussi bien que la détermination locale de ses effets (Ch. Hunier, de Graefe, et Béhier). Les inconvénients sont : ladouleur; quelquefois, mais rarement, une petite hémorrhagie; enfin les accidents d'irritation locale que peuvent occasionner certaines solutions, surtout si elles ne sont pas exactement neutres et limpides. Il n'est pas jusqu'aux médications générales qu'on n'ait tenté de réaliser par ce procédé. Mais les injections de sulfate de quinine dans l'impaludisme, et celles de sublimé dans la syphilis, n'ont pas encore pris droit de cité dans la thérapeutique, moins sans doute à cause d'un défaut d'efficacité, qu'à cause des accidents locaux que ce traitement entraîne souvent malgré les plus minutieuses précautions.
44. Pour ne rien omettre, il nous faut signaler encore les injections de gaz dans le tissu cellulaire sous-cutané (Leconte et Demarquay). L'acide carbonique a pu ainsi hâter la cicatrisation d'un tendon divisé par la lénotomie.
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EnlÎQ, on a proposé de faire pénétrer des substances médicamenteuses dans l'épaisseur même des viscères, soit à l'aide de ïéledro-pimciure (Palapral), soit eu injectant directement-ces substances dans rinlimilé des organes (sw6stiljttion parenchymateusc de Luton, de Reims).
45. Pour remédier aux cas où l'absorption des surfaces naturelles semble faire défaut, et où celle du tissu cellulaire lui-même reste suspecte, on a proposé l'injection des solutions médicamenteuses directement dans le système circulatoire. Ce sont les veines que l'on a cboisies alors. Cette pratique date de l'époque de la découverte de la circulation (Guérard). Ainsi se pratique l'opération de la transfusion, qui cousisie à faire passer le sang d'une personne en état de santé, dans les veines d'un malade menacé de mort par le fait d'une hémorrhagie ou par une extrême anémie. On a essayé d'injecter dans les veines de l'eau tiède ou des solutions salines. Ces tentatives ont semblé parfois justifiées parle résultat qu'elles ont produit.
Je ne parle que pour mémoire des injections médicamenteuses dans les cavités closes; celles-ci n'ayant pas en général d'autre but, que de provoquer l'effet topique dont le médicament est susceptible.
§ 2. — Le médicament dans la circulation.
46. Quel que soit le point d'application du médicament, le but immédiat à obtenir est de le faire pénétrer dans le système circulatoire, ou, comme on disait autrefois, dans les
secondes voies. ,
Il y a des agents dont l'action porte sur le sang d une laçon spéciale; ce n'est pas le plus grand nombre. Les globules sanguins, par exemple, sont gravement altérés par 1 asphyxie et en particulier par l'inhalation de l'oxyde de carbone (Cl. Bernard).
D'ailleurs, loute substance inlroduite par le sysiènie veineux périphérique ou par l'intestin doit, avec le sang de ces parties, traverser le système porte etle foie, puis le système pulmonaire, avant d'être distribuée dans loute l'économie par la circulation artérielle. Dans ce trajet quelques
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substances pourront être éliminées par les sécrétions du foie, comnîe les sels merc.uriels par exemple, ou par l'exhalation pulmonaire, comme l'hydrogène sulfuré.
Il y a plus, et, selon Gubler, le médicament introduit dans le sang, c'est-à-dire dans une dissolution albumineuse, s'y trouverait dans un état d'inertie momentanée, due à cette curieuse propriété que possèdel'albumine, de masquer les réactions des substances minérales avec lesquelles elle est mélangée. Ces combinaisons solides de l'albumine avec certains agents, comme le sublimé par exemple, ne peuvent plus entrer dans la circulation que successivement, à mesure que le coagulum produit est repris molécule à molécule par les agenis de dissolution que renferme notre milieu intérieur tandis que, dans le cas contj aire, l'absorption peut être très-rapide (Mialhe). — Par contre, l'albumine peut quelquefois rendre solubles et plus facilement absorbables des agents qui ne le seraient pas sans elle. «A dose successive, dit M. Gubler, l'albumine devient un dissolvant pour les substances réputées insolubles, et même pour celles qui, en d'autres proportions, la coagulent fortement. » D'où celle conclusion, que, si l'on veut obtenir, par l'usage des substances médicamenteuses coagulantes, des effets généraux ou diffusés, il pourra y avoir avantage à préparer d'avance la solution albumineuse du principe actif L'albumine enrobant alors la substance médicamenteuse nous explique comment la membrane interne des artères et des veines n'est pas irritée par le contact d'agents qui possèdent cependant des propriétés irritantes, et qui les retrouvent à leur passage dans les émonctoires qu'ils traversent pour être éliminés. » (Gubler.)
Outre cette albumine, il y a les globules, qui ont dans le sang une aptitude toute spéciale pour fixer en eux l'oxygène de l'air et en charger leur hémoglobine, qui peuvent encore retenir de même d'autres gaz, tels que l'bvdrogène sulfure et surtout l'oxyde de carbone ; il y a encore le sérum, qu. est alcalin, et dont la base est la soude. Cette base doit neutraliser les acides qui ontrésisté à l'oxydation intravasculaire, cl les transformer en sels alcalins, qui sont en gênerai éliminés par les urines. 11 n'est pas douteux que le sel marin (chlorure de sodium) n'agisse ainsi.
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C'est un des grands progrès de la physiologie Ihérapeut; que, que d'avoir pu suivre le médicament dans le sang, e d'avoir pu préciser quelles sont les modifications qu il peut éprouver dans ce milieu; bien que cette élude laisse encore beaucoup à faire, on peut dire qu'elle a été créée de nos jours et qu'elle promet d'être féconde.
§ 3. — Assimilation du médicament.
47 C'est, ainsi que le dit M. Gubler, une conséquence imporlanle de ce qui précède, que les médicaments n agissent pas sur l'organisme, tant qu'ils sont charries avec le sang dans le système circulatoire, et que leur activi e ne se déploie qu'L moment où, délivrés del'albumme ils s un ssent aux éléments anatomiques divers, ou se d.ssolvei dans une sécrétion éliminatrice. En eiïel, arrivé dans le système capillaire, l'agent médicamenteux en sort avec le P'asma auqu^ il es uni, et vient agir sur l'élément analomique so l par impression simple, soit par combinaison mlime avec lu., pn d'aulres termes, par assimilation.
"c^:t de ce conni; ^ui se produitentre --t ana aue et fonctionnel d'une part, et le medicamen dauUe Jàil aue résulte ce que l'on nomme l'effet du méd.camen . C rappo divers qu'il pc-t alTecter avec les élemen s anatomiques sont exprimés par les niots aujourd hui s.gni-
;,op„H,ons diverses, dont 'a q"»"'*/»-'- ^fa "mcT-
fiuls spéciale, à l'^'--»' £e i a de"^^^^ camcnt, lorsque, par exemple, celui-ciiesisiea
"°rcèlt''p:;::irria,ueue.e.n,.d,ca™nt^
^■rt^'lKietldii:— (FonssagrWe,, es,^n .lat
datr.e,u'el l'élément ou l'organe ^^^t" «!e
sollicitation du médicament. On admet que. v
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idiosyncrasiquc, morbide ou ultime; elle se rattache souvent à l'état asphyxique et à toute cause qui, diminuant la vitalité des organes, abaisse par cela mOme le niveau de leur impressioniiabilité et de leur force de réaction.
49. L'assuétude n'est autre chose que la manifestation de la loi générale qui veut que les ellcts d'une impression quelconque diminuent par le fait même de la répétition; le milhridatisme toxique, auquell'hisloirc a valu son nom, se retrouve aussi en thérapeutique; c'est là une grande loi physiologique à laquelle l'économie morbide ne peut se soustraire. Chrislison, cité par M. Guérard, cite à cette occasion des mangeurs d'opium qui ont pu absorber à la fois jusqu'à dix onces de laudanum.
50. Enfin je dirai quelques mots de la tolérance médicamenteuse, état dans lequel une substance est admise dans l'économie, tandis qu'au contraire, dans les <:onditions ordinaires, elle en est rejelée, soit par les répugnances du goût, soit par la révolte des premières voies. L'usage des correctifs ou dulcifianls suffit à éloigner le premier mode d'intolérance ; le second consiste à faire conserver à l'appareil gastro-intestinal le médicament qui y a été introduit, au moyen de variations dans le dosage ou dans l'association des substances. Rien de plus variable d'ailleurs que les procédés à mettre en usage dans ces cas; il en est un cependant qu'il faut citer avant tout.
C'est la substitulion médicamenteuse, qui consiste ;\ remplacer un agent par un autre analogue ou, comme on dit, succédané, et à utiliser ainsi les qualités différentes que les médicamenis peuvent manifester dans leur conflit avec l'organisme vivant.
Mais on décrit encore sous le nom de tolérance, ce que l'on a nommé plus spécialement la tolérance dynamique, celle que Rasori explique par la diatlièse de stimulus, et qu'il réalise au moyen de la méthode contro-slimulante. Quelle que soit d'ailleurs la théorie à laquelle on demande l'explication de ces faits singuliers, il est certain que la tolérance n'est pas toujours obtenue par le même mécanisme : certaines modalités physiologiques peuvent y donner lieu, et, à plus forte raison, l'état de maladie peut la déterminer. Ainsi, il y a des aptitudes physiologiques qui per-
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metlent à certains individus de supporter, sans accidents, des doses considérables de narcotiques, tandis que d'autres présentent une sensibilité excessiye à l'action de ces mêmes agents. Quant à l'influence de l'état morbide," elle est évidente, dans le tétanos et l'hystérie par exemple, ces maladies dans lesquelles les mêmes narcotiques sont administrés dans des proportions qui, à l'état normal, seraient certainement suivies d'effet toxique.
L'état asphyxique, l'agonie, tout état anormal qui abaisse le niveau de la réaction vitale, peut favoriser la tolérance. Quant à celle qui fait la base du traitement de la pneumonie par le tartre stibié, elle sera plus loin l'objet d'une étude spéciale.
§ 4. — Élimination du médicament.
51. Cl. Bernard a bien montré, comment les substances les plus toxiques peuvent être absorbées impunément par l'organisme, pourvu qu'elles le soient successivement et en proportion telle, que leur élimination se fasse aussi vite que leur absorption. Cette élimination peut porter sur la substance médicamenteuse, aussitôt qu'elle est arrivée dans le sang et avant qu'elle ait impressionné aucun autre viscère que celui qui la rejette au dehors; ou bien encore elle peut se faire, en retour pour ainsi dire, quand le médicament une fois assimilé, et ayant joué son rôle dans les mouvements intimes de l'échange nutritif, rentre dans le sang avec les matériaux qui ont vécu, pour être, comme eux, rejeté hors du tourbillon de la vie, altéré lui-même ou encore intact.
Les voies plus spécialement aptes à conduire ces substances au dehors, sont la surface pulmonaire, la peau, le foie, et surtout les reins.
La salive entraîne les chlorates, les hypophosphites, les azotates, les bromures, les iodures, le mercure, l'or, l'ipéca, etc.
Les voies respiratoires éliminent les substances gazeuses en général; l'oxygène et l'acide carbonique, l'alcool, le chloroforme etl'éther, les sulfureux, les huiles essentielles et les essences des baumes, enfin les antimoniaux et l'ipéca.
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La sueur emporte l'eau, la plupart des sudorifîques, l'alcool, l'ammoniaque, les sulfureux, l'ipéca, le thé, et le café ; probablement aussi un certain nombre de produits métalliques, l'arsenic et l'antimoine, le mercure et le plomb, les résines, p'eut-ûtrele curare, l'aconit et la ciguë. On sait que le mercure passe aussi facilement avec le lait, qui est une des sécrétions annexes de la peau.
C'est dans les urines qu'on retrouve la plupart des substances que l'économie doit rejeter au dehors , l'eau d'abord, les sels ensuite, chlorures, bromures, iodures, sulfites et byposulfltes, hypophosphites, phosphates, azotates, chlorates, les carbonates alcalins, les métaux, mercure, argent et plomb, les anlimoniaux, les glycoses et les saccharoses, le camphre, les résines et essences diverses, la rhubarbe, l'hydrocotyle, la valériane, probablement la digitale, l'aconit et la ciguë, enfin l'atropine et la quinine, puis l'alcool, le thé, le café et généralement tous les diurétiques. Il est remarquable d'ailleurs que les produits arsenicaux, iodés et bromes, se retrouvent à peu près dans tous les liquides de l'économie.
Le foie et la bile verraient passer de préf^îrence les métaux, fer, mercure, argent, plomb, antimoine. L'huile de foie de morue et l'aloès passeraient surtout par le foie ou par l'intestin.
Cnfin, il est des agents qui, en raison de la multiplicité des portes que leur ouvre l'élimination et de la facililc qu'ils trouvent à les traverser, sont considérés comme des éliminateurs, susceptibles de déplacer et d'entraîner avec eux des substances qui sans cela seraient retenues dans l'économie : ce sont l'eau d'abord, les iodures alcalins, les bromures alcalins, les carbonates alcalins et aussi les chlorates alcalins ; de là la grande utilité des alcalins quand il y aà favoriser dans l'économie quelque travail d'élimination.
On a rapproché de ces agents ceux qui peuvent avoir quelque innuence pour dissoudre les concrétions formées dans l'économie (lithoniriptiques) : tels sont les bicarbonates, le carbonate de lithine, le phosphate d'ammoniaque, l'acide benzoïquc, le borax, etc.
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§ 5. — Action du médicament.
52. Elle peut s'induire de ses propriétés physiologiques (Guérard). Or en parcourant le cercle que je viens d'indiquer, depuis les premières et les secondes voies, jusqu'à l'élément organique, et de cet élément auv issues d'élimination, le médicament agit phvsiologiquement sur les fonctions et les organes, élémentaires ou complexes.
Cl. Bernard pense que chaque élément anatomique et fonctionnel doit reconnaître des agents excitants et des accents dépressifs spéciaux; le curare agit sur l'élément moteur du système nerveux pour le paralyser, la strychnine sur l'élément sensitif pour en accroître au contraire l'impressionnabilité, etc., etc. 11 y aurait ainsi des médicaments nerveux, des médicaments vasculaires, des agents enfin capables de modifier la nutrition inlimo. C'est là, en " elfet une base de classification tout à fait physiologique pour les agents de la matière médicale; - opinion éclectique et vraisemblablement plus exacte que celles qui ont attribue cette propriété à un élément, à l'exclusion de tous les autres, aux nerfs de la vie organique, par exemple (Giaccomim).
53. Ce qui ressort de cette observation, c'est la démonstration nette de Yéledivité du médicament, c'est-à-dire de l'aptitude qu'il a à modifier plus spécialement tel ou tel or-ane au défaut des autres; c'est, en un mot, de la spe«/îcUé locale iiu premier chef. Cette détermination locale peut être provoquée tout simplement par le choix du point d application du temède. Ainsi, la morphine appliquée sur le aié-e de la douleur névralgique aura plus d ellet que si on la donne à l'intérieur et qu'on la fasse venir par les voies
communes. , , ,
I.a spécificité locale peut donc se mamfestei a lapoite d'entrée du médicament ; elle peut encore se montrer dans le siège que choisit celui-ci pour s'incorporer et s assmii- 1er à notre économie, ou pour s'y accumuler passagèrement; On sait le rôle que joue, dans ce sens, l'organe hépatique, sur les sels de plomb et de mercure. Lufin, 1 agent médicamenteux peut encore agir à sa sortie, et nioditier les voies par lesquelles il est spécialement élimine. Li
INTRODUCTION
mCme, beaucoup de faits appartiennent à ce mécanisme, qui naguùre encore étaient considérés comme explicables seulement par la théorie de la révulsion.
Le médicament a de plus, et surtout, une spécificité pJvjsiologique. Il n'en est aucun par exemple dont on ne puisse dire qu'il est susceptible d'élever ou d'abaisser le niveau fonctionnel normal, par l'excitation ou la dépression qu'il lui imprime. Toute la théorie de l'école physiologique repose sur cette loi, dont elle a fait, en l'isolant, son seul principe.
Mais il est possible d'indiquer une spécificité physiologique plus déterminée et plus spéciale à chaque appareil fonctionnel élémentaire. C'est ainsi qu'il y a des agents stimulants et dépressifs de l'action nerveuse, d'autres qui portent leur influence sur les fonctions de la circulation ou de la chaleur animale; agents qui permettent de stimuler plus ou moins isolément ces fonctions, lorsqu'elles viennent à languir, et de les calmer, lorsqu'elles s'exagèrent. C'est à ce genre de spécificité que la thérapeutique semble surtout pouvoir répondre; non-seulement elle possède pour cela un grand nombre d'agents variés dans l'électivité et la puissance de leur action, mais encore, elle a, dans le dosage et le mode d'administration, un moyen d'obtenir, fût-ce avec le même médicament, les effets les plus opposés.
54. La plupart des médicaments en effet peuvent reconnaître, pour ainsi dire, trois sortes d'actions, selon qu'on les administre à dose hygiénique, à dose thérapeutique ou a dose toxique.
La dose hygiénique correspond à l'usage quotidien que nous faisons d'un grand nombre de ces substances, soit comme ahment, soit comme condiment, soit comme satislaction accessoire de besoins plus ou moins artificiels. Tel est 1 usage que nous faisons de l'alcool, du café, du tabac et de tant d'autres substances, qui entrent dans notre alimenlatmn et n'y jouent qu'un rôle de stimulation relativement modérée.
L'agent introduit dans l'économie à dose médicamenteuse manifeste les efl'ets qui lui appartiennent plus spécialement : les alcalins excitent la dénutrition, les purgatils font sécréter l'intestin, le pavot provoque le sommeil^ FEnnAi\D. — Tliérapeutiq UG. 3
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les antipyrétiques lempArent les combustions et la chaleur de la fièvre.
Enfin, ù dose toxique, le médicament n'agit plus que pour annihiler l'élément analomique et sa fonction. L'excitation se change alors en dépression; la \ie nutritive se transforme en dégénération et l'activité fonctionnelle est remplacée par une impuissance dynamique ou mécanique.
Sans doute, pour observer nettement ces divers effets, il sera bon d'essayer l'usage de médicaments différents. Mais il faut savoir aussi, qu'il en est, et beaucoup, dont le nombre s'accroît tous les jours, qu'il en est qui possèdent les trois modes d'iutluence physiologique que je viens d'indiquer. Nous le vérifierons facilement en étudiant les diverses médications en particulier. Qu'il me suffise de citer dès maintenant l'alcool et l'arsenic comme fournissant les preuves flagrantes de ce que je viens d'indiquer.
55. Après la spécificité topique du médicament, j'ai dit en quoi consiste sa spécificité physiologique, dans ses divers degrés, depuis l'excitation simple jusqu'à l'épuisement et à la dégénérescence. Ceci nous conduit à la spécificité noso-
logiquc du médicament.
Tout médicament, a-t- on dit, révèle son impression sur l'économie par une maladie spécifique. Prise dans un sens absolu, cette proposition est inexacte; mais elle repond a une idée juste, en ce sens que l'impression médicamenteuse, spéciale dans sa cause, qui est le médicament, est spéciale aussi dans ses effets, et peut le devenir de plus en plus, au point de manifester son efficacité contre la maladie spécifique elle-même.
Cette échelle de la spécificité thérapeutique correspond, on le voit, degré par degré, à celle que nous avons établie, dans notre analyse de la spécificité pathologique Même gradation, même transition, môme point de départ et même point d'arrivée. C'est une harmonie qui ne peut que sanctionner notre méthode, lit l'indication qm ^ appuie sur cette double analyse trouve dans l'une sa base, et dans 1 aulie sa réalisation.
I 6. — Unité de la médication, se. Plus l'indication est déterminée, plus elle est une}
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plus la médicalion est une, plus elle est efficace. Cette double proposition trouve sa preuve évidente dans les considérations qui précèdent; elle se justifie par l'exacte observation des faits. Prenons par exemple une maladie spécifique proprement dite : elle ne comporte qu'une indication, l'indication nosologique, et, dans la trés-grande majorité des cas, celle-ci domine, annihile presque toutes les autres. Aussi la médication sera-t-elle dans ces cas véritablement une, si une même, qu'elle ne comportera guère que l'usage d'un seul remède, celui qui est le remède spécifique.
Mais il est loin d'en être toujours ainsi. Dans le plus grand nombre des cas, la nature de la maladie nous échappe ainsi que son remède spécifique ; nous sommes en présence d'éléments dont la multiplicité explique suffisamment la quantité de traitements divers que l'on peut opposer à une même maladie. Or, dans ces cas encore, à défaut de la nature du mal, nous pouvons toujours connaître sa forme, le mode qu'il aU'ecte, en un mot, l'élément physiologique dominant, par lequel il se traduit, et c'est de' lui qu'il nous faut tirer l'indication maîtresse, et le mode thérapeutique qui lui convient, il y a encore là une unité relative.
Sans doute, il n'est pas d'élément secondaire de maladie qui ne puisse devenir à son tour élément d'indication, pas d'effet, si indirect qu'il soit, qui ne puisse motiver une intervention; et celui-là serait bien peu médecin, qui resterait inerte en face du malade, sous prétexte qu'il ne peut s'attaquer qu'aux effets, et non auxcausesdumal.il faut au contraire se bien persuader qu'il n'est pas d'effet morbide quelque secondaire qu'il soit, qui ne puisse réagir sur l'ensemble et devenir pour la maladie une nouvelle provocation. C'est un fait que nous aurons souvent occasion de rencontrer C est ainsi que les indications les plus variées et les plus élémentaires peuvent trouver leur place dans le traitement; ndications d ordre mécanique, d'ordre chimique, indicamenK^r T P^y^*'>Iog'q"'^s les 'plus élé-
r r i f f , f '^""'"^ '''' appréciées par le pi aticien ; car 11 est fonde à reconnaître qu'il n'est pas un de ces eflet morbides, qui dans le cercle vicieux de, la maladi ne puisse jouer le rôle d'une condition de première irn^oi-
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11 y a donc un milieu à tenir entre l'oligopharmacie des sceptiques et la polypliarmacie des enthousiastes (Fonssagrives). Je conseillerai encore d'éviter la polypharmacie des prescriptions coup sur coup, aussi bien que la polypharmacie des formules. Celle-ci n'est plus guère à combattre aujourd'hui; celle-là est au contraire au bout d'une pente, sur laquelle on se laisse facilement tomber, lorsque, regardant les accidents morbides, plus que la maladie dans son ensemble, on s'attaque, successivement ou ;\ la fois, à chacun d'eux « montant et descendant la gamme thérapeutique, avec l'impatience fébrile et nerveuse qui est la caractéristique de notre époque, tandis que la nature affolée par mille tiraillements, en sens divers, ne peut ni déployer ses ressources curatives, ni accomplir librement ses opérations morbides » (Fonssngrives).
57, Toutefois, cette simplification de la thérapeutique ne doit pas être portée jusqu'au point où quelques médecins ont trouvé commode de l'exagérer. J'ai déjà parlé des substitutions de médicaments auxquelles nous obligent certaines idiosyncrasies, ou bien d'autres convenances ; les moyens succédanés nous permettent de satisfaire à des exigences que nous devons souvent concilier, dans la mesure du possible et de l'honnête, avec les régies de la science et de l'art.
58, Dans quelques cas, au contraire, ce n'est pas trop de grouper autour d'une indication à remplir, plusieurs remèdes synergiques dont l'effet commun peut assurer une issue plus efficace. C'est à cette concordance d'action que M. Gubler réserve le nom de synergie. Trousseau et l^idoux attribuaient cette dénomination aux associations médicamenteuses par lesquelles on se propose : 1° d'accroître l'action d'un agent; 2" dé' corriger ou de détruire l'effet irritant qu'il peut produire directement, pour lui laisser ses facultés spéciales et intimes ; 3» d'obtenir à la fois les effets de plusieurs médicaments ; 4° de former par le mélange un remède nouveau capable de produire un tout autre effet que ses éléments ; 5» enfin, de donner au médicament une forme appropriée. — • C'était incontestablement étendre beaucoup le champ de la synergie.
59, Enfin en regard de la synergie, nous avons à parler
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de l'antagonisme ; c'est-à-dire de l'incompatibilité qui peut exister entre divers reoièdes. Celle-ci peut se traduire par une annulation ou une transformation de l'effet attendu, soit que l'adulléralion se fasse chimiquement, dans le mélange pharmaceutique prescrit, soit qu'elle résulte d'une incompatibilité physiologique, comme il peut arriver à l'opium et à la belladone, pour certains de leurs effets du moins ; soit enfin qu'il y ait antagonisme thérapeutique proprement dit, dans l'ensemble des effets produits, comme celui qui existe évidemment entre les excitants et les tempérants.
§ 7 . — Variabilité de l'action du médicament.
60. Rien de plus important à traiter que ce chapitre, souvent peu approfondi, de la thérapeutique. Tant d'éléments peuvent contribuer à faire varier cette action, et de la part de l'agent médicamenteux lui-môme, et de la part des conditions physiologiques du support, et enfin de la part de la maladie !
Les formes sous lesquelles le remède est administré, le mode adopté pour l'inlroduire dans l'économie, les associations pharmaceutiques dans lesquelles on le fait entrer, toutes les variétés de la imolocjie ou art de formuler ; aucune de ces considérations n'est indifférente, pour apprécier l'intensité d'action du médicament.
Du côté du malade, l'Age est avant tout à noter (90). L'homme adulte de 21 à 60 ans, représentant le type auquel convient l'unité de dose, la moitié seulement sera prescrite à l'enfant de 14 ans, le tiers à celui de 7 ans, le quart à celui de 3 ans et le quinzième seulement à l'enfant qui vient de naître. Telle est à peu près la table qu'a tracée Gaubius.
Les conditions de sexe, de tempérament, d'habitude et d'alimentation peuvent avoir aussi leur influence. On sait quelles modifications l'alcoolisme, par exemple, apporte dans les effets que produisent sur les sujets qui y sont adonnés les agents excitants, aussi bien que les narcotiques; les uns et les autres pouvant être administrés à dose considérable, sans toujours produire d'effet appréciable.
Nous avons vu en parlant de la tolérance et de l'apathie médicamenteuse, qu'il est certains états de l'économie.
INTRODUCTION
dans lesquels il semble que l'excitabilité fonctionnelle soit tombée au-dessous de son niveau normal, nous avons cité l'asphyxie et l'agonie ; on peut ajouter que la plupart des conditions pathologiques modifient l'action médicamenteuse, en altérant non-seulement l'absorption, la circulation et l'élimination des agents qui peuvent la produire ; mais encore en altérant l'excitabilité des éléments que ces agents doivent particulièrement solliciter.
61. La diète, par exemple, à laquelle beaucoup de malades sont soumis, compte parmi ses effets les plus directs, l'accroissement de la réceptivité de l'économie vis-à-vis du médicament ; elle en facilite l'absorption, en diminuant la plénitude et la tension du système circulatoire (expérience de Magendie); elle en aide l'assimilation, en affamant, pour ainsi dire, chacun des éléments analomiques : Cl. Bernard a démontré qu'on observait un empoisonnement encore plus rapide, en cas d'abstinence ou de saignée, alors môme qu'on injectait directement le poison dans le sang. Enfin, en sevrant les mêmes éléments de toute excitation alimentaire et habituelle, la diète les rend plus impressionnables et plus sensibles à l'action propre du médicament.
Rien non plus n'est plus apte à motifler Taction thérapeutique d'un remède, que l'impression antérieure que l'économie vient de subir, par l'administration d'un autre remède. L'administration presque simultanée du chloroforme et de l'opium régularise le sommeil anesthésique et supprime l'excitation, que commence d'abord par provoquer la morphine donnée isolément.
§ — Le moment et la mesure en tliérapeutique.
62. Savoir attendre et agir à propos est une qualité dont la science peut fournir les éléments, que l'art peut cultiver en exerçant le tact médical, et qui relèvera toujours aussi du caractère personnel du médecin. Et ce que je dis ici du moment de l'intervention, se peut dire encore delà mesure dans laquelle il faut intervenir. C'est en cela que consiste la difficulté mais aussi le mérite du praticien ; c'est ce qui fera toujours du vrai médecin, plus qu'un savant, plus
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qu'un artiste, mais tout cela et quelque chose encore : un caractère.
63. L'opportunité du temps décide du moment où l'on peut abandonner aux seules forces curatives spontanées la marche de la maladie, ce dont on a fait une méthode, sous le nom d'expectation; celle méthode ne consiste pas à s'abstenir de toute action, mais à surveiller l'évolution naturelle de la maladie et à se tenir prêt à agir s'il y a lieu ; elle ne saurait convenir à tout élatmorbide. L'opportunité du temps décide encore du moment où il faut intervenir activement dans le traitement du malade, du moment où la nature doit être assistée, redressée, ou tempérée.
Il faut encore mettre en regard de l'opportunité la continuité prolongée d'une médication. Cette continuité expose à plusieurs sortes de dangers, l'accumulation des doses, la saturation ou encore l'assuétude. Aussi, pour éviter les inconvénients qui peuvent résulter de ces différents états, est-il bon de prescrire quelques intervalles momentanés de repos, dans les traitements de longue haleine. C'est ce en quoi consistait la méthode cyclique ou de métasyncrise des anciens.
64. L'opportunité des doses n'est pas un point moins délicat que l'opportunité du moment. Savoir mesurer ce que l'organisme comporte de résistance, par combien de stimulations il faut aider son activité, ou quel frein il convient de lui imposer, rien ne peut répondre exactement à ces délicates questions, rien que le tact du médecin. Nous avons déjà indiqué les conditions qui font varier les médicaments dans leurs effets; mais l'appréciation de ces conditions est elle-même très-relative et subordonnée avant tout au jugement du praticien.
Et cependant ce n'est pas là une question de petite importance; nous l'avons vu, le dosage ne met pas seulement en question la quantité d'effet à provoquer, mais il intéresse la qualité elle-même; pour un grand nombre d'agents du moins, cet effet peut être inverse selon le dosage, et nombre d'agents excitants à dose moyenne deviennent de puissants dépressifs à dose élevée.
Or, quand on sait dans quelles larges limites les conditions physiologiques ou pathologiques du support, peuvent
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faire varier l'action du remède, on conçoit quelle prudence il convient de mettre dans son emploi, et l'on préfère sage ment, si l'indication n'est pas éminemment urgente, explorer graduellement l'impressionnabilité du sujet et se donner de garde d'épuiser les propriétés ou les forces élémentaires, en cherchant simplement à les slimuler.
65. Je ne m'arrêterai pas à donner ici les préceptes de l'art de formuler, et les règles de la posologie, que l'on trouve dans les manuels spéciaux, dits formulaires, ou dans les traités de matière médicale. Qu'on n'atlciide pas de moi non plus, et pour la môme raison, une classification des médicamenis. J'ai indiqué d'après quelle base j'entendais aborder leur étude. La division de cet ouvrage en donnera la meilleure idée.
ART. IV. — DIVISION DE l'oUVRAGE.
66. La constitution de la maladie nous livrant la véritable base des indications thérapeutiques, c'est sur elle que j'établirai le plan de ce travail.
Prenant donc les éléments de la maladie, nous passerons en revue, d'abord tous les cléments physiologiques qui peuvent entrer dans sa constitution. Or ceux-ci forment une échelle graduée qui marque tous les degrés de l'irritation, depuis la simple impression nerveuse jusqu'à l'inflammation proprement dite.
Chacun de ces phénomènes élémentaires, réalisé dans un type déterminé, sera étudié dans ses caractères essentiels, dans le siège qu'il affecte, dans les divers degrés d'intensité qu'il peut ofTrir, dans les relations qu'il présente avec les éléments qui s'en rapprochent, enfin dans sa pathogénie. Je parlerai des agents palhogénétiques susceptibles de provoquer de semblables troubles, capables par conséquent de les modifier en plus ou en moins, ou de substituer leur propre perturbation à la perturbation morbide ; je pourrai alors conclure sérieusement à l'usage de ces mêmes moyens, dans la thérapeutique des maladies où l'on rencontre ces mémos troubles élémentaires.
Je me propose de simplifier beaucoup le problème toujours délicat des indications thérapeutiques. La méthode
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que j'adopte me permet de réaliser ce que Forget a cru obtenir de la doctrine des éléments : dans les cas mâme où nous pouvons remonter à la cause, souvent nous n'en sommes guère plus avancés, la cause étant inamovible ou inaccessible à nos moyens curatifs dans d'autres cas où nous connaissons la cause et les moyens de la combattre, les symptômes sont tellement urgents, que nous sommes forcés de les attaquer directement; enfin lors même que nous sommes forcés de nous borner à combattre l'élément symptôme, nous arrivons souvent à des résultats favorables (Forget).
67. Après avoir, dans une division préalable, passé en revue les indications de la santé et les imminences morbides physiologiques, je débute par les troubles du système nerveux, qui sont les plus élémentaires, ceux qui comportent le moins de lésions complexes en général; j'étudie d'abord les troubles intellectuels, les troubles sensitivo-moteurs ou cérébro-spinaux et les troubles sympathiques ; dans chacune de ces subdivisions, un chapitre est consacré aux troubles par excitation, aux troubles par défaut et aux troubles par perversion; à propos du système sympathique, un chapitre sera consacré ù l'état des forces, source ou résumé des plus importantes indications. La troisième division a pour objet les troubles de circulation, troubles par excès (congestion), par défaut (anémie), par perversion (ischémies, hémorrhagies, etc.); un appendice de cette division est consacré aux maladies du cœur. La quatrième division appartient aux troubles sécrétoires, hypercrinies (catarrhes et hydropisies) , acrinies et hétérocrinies. La cinquième division est celle des troubles de nutrition, comprenant l'hypertrophie, l'atrophie et les dégcnérations, enfin les hétérotrophies et les dégénérescences qu'elles comportent, la gangrène et la putridité. Dans une sixième division, j'étudie les principales altérations du sang.
Ayant alors examiné la plupart des troubles élémentaires qui entrent dans l'évolution complexe de l'inflammation, j'embrasse dans son étude les indications tirées de ses éléments essentiels et celles qui ressortissent à ses principales conséquences: résolution, sclérose, néoplasies, suppuration, régression, ulcération, gangrène.
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Dans les formes mômes de l'inflammation, nous trouverons une échelle pathologique complète, qui, depuis le traumatisme le plus simple, nous amènera à laspécificilé, en passant par ce qu'on appelle les inflammations spécifiques.
Ici nous verrons l'élément physiologique descendre au second rang et l'élément nosologique s'affirmer et réclamer pour lui la détermination de l'indication. Nous l'étudierons, cette indication nosologique, dans les pyrexies diverses, dans celles que caractérise encore une localisation morbide déterminée, dans celles aussi qui, n'ayant plus de détermination locale fixe, affectent encore un mode de réaction physiologique spécial, bien que secondaire (tel, par exemple, l'élément catarrhal dans la grippe), dans celles enfin auxquelles ces deux caractéristiques font défaut et qui ont plus ou moins mérité le nom de fièvres essentielles : les fièvres éruptives et surtout les fièvres graves, typhoïde, fièvre jaune, choléra, diphthérie; maladies dans lesquelles l'élément nosologique est exprimé par le terme d'infection ou encore manifesté par le génie épidémique.
Les intoxications viendront ensuite, puis les maladies constitutionnelles et enfin le parasitisme.
68. Un appendice traitera plus spécialement de ce qui a rapport à la gymnastique, à l'électrothérapie, à l'hydrothérapie, et indiquera les nombreux procédés que ces diverses méthodes de traitement peuvent offrir pour répon- . dre aux indications les plus multipliées.
Après la table des indications, on trouvera une table des maladies groupées par localisation et qui permettra de réunir en peu de temps tous les documents qui se rattachent à un appareil analomique ou à un organe en particulier.
PREMIÈRE PARTIE
DES INDICATIONS DE LA SANTÉ
69. Le médecin appelé auprès d'un malade n'a pas seulement à tenir compte de la maladie; il a encore, et peutêtre avant tout, à tenir compte du malade lui-môme, à relever soigneusement les conditions dans lesquelles il se rencontre du fait de sa constitution, de son tempe'raraent, de son Age , des imminences morbides sous l'influence desquelles il se trouve. Il n'est pas jusqu'aux caractères de race, d'hérédité pathologique, jusqu'aux habitudes hygiéniques et professionnelles, enfin jusqu'au régime habituellement suivi par le malade, que le médecin ne doive connaître; chacun de ces éléments pouvant avoir une grande influence, et sur la détermination de l'indication, et sur la mesure dans laquelle il faut agir, enfin et, surtout, sur l'opportunité qu'il y a à intervenir à tel moment plutôt qu'à tel autre.
70. Telle est l'imporlance de ces divers éléments, qu'ils jouent un rôle considérable dans la constitution de la maladie. Rien ne ressemble moins à la pneumonie d'un adulle, que celle d'un enfant ou celle d'un vieillard, surtout au point de vue des indications ; la fièvre typtioïde du paysan n'est pas celle du citadin et ne reconnaît pas
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la même ligne thérapeutique. Or, rechercher quelle influence peuvent avoir, dans la constitution de la maladie, ces divers éléments physiologiques et les indications qu'ils commandent, tel est l'objet de cette première partie.
71. Aucun traité de thérapeutique n'a envisagé la question de ce point de vue ; plus préoccupés du remède et de la maladie que du malade, leurs auteurs n'ont tenu de celui-ci qu'un compte fort insuffisant. C'est seulement dans les traités d'hygiène que sont exposées les quelques applications qu'on a cru pouvoir faire des notions afférentes à ces divers étals physiologiques, qui, d'un moment à l'autre, peuvent passer à l'état morbide, et ont, en tous cas, leur rôle, dans tout élal morbide.
72. Ce sont là, parmi les éléments constitutil's de la maladie, les plus physiologiques qu'il y ait à reconnaître, ceux par conséquent dont on peut le mieux apprécier la mesure, la pathogénie et les conséquences, ceux aussi, et pour la même raison, que l'on peut le mieux atteindre et modifier, au moyen de la thérapeutique. Aussi, chacun d'eux est-il l'objet d'indications spéciales, faciles à. préciser et généralement faciles à remplir.
Ces éléments physiologiques ne sont pas seulement des conditions en vertu desquelles les sujets qui les présentent soient exposés plus spécialement à telle ou telle maladie; elles sont cela et autre chose encore : c'est-à-dire qu'en présence d'une maladie donnée, elles lui impriment une forme physiologique spéciale, en rapport avec les aptitudes fonctionnelles et nutritives que déterminent ces conditions.
Lorsqu'une de ces conditions est commune à plusieurs sujets frappés de maladies différentes, elle communique à ces maladies un cachet d'uniformité apparente, lequel relève de l'élément physiologique qui leur est commun; l'un aura la grippe, l'autre une lièvre continue, l'autre une simple affectiongastrique, et, chez tous, la maladie sera de même forme, inflammatoire je suppose, ou catarrliale, etc. D'autre part, lorsqu'une môme maladie tombe sur divers sujets, chez lesquels ces éléments physiologiques sont différents, elle prend les formes les plus divor.ses chez chacun d'eux.
73. En un mot, ce qu'il nous faut étudier ici, c'est comment certaines conditions physiologiques peuvent dé-
DE LA CONSTITUTION
74. La constitution étant l'expression par laquelle on désigne l'énergie que possèdent les fonctions et notamment les aptitudes nutritives des sujets, peut fitre forte, moyenne ou faible.
§ 1". — Constitution forte.
75. La conslilution forte entraîne nécessairement l'idée d'un organisme puissant par ses dimensions, en même temps que doué d'une activité harmoniquement développée, et développée tout spécialement dans l'ordre nutritif.
Son hygiène consiste d'abord à s'abstenir de toute excitation capable de provoquer directement ou indirectement un entraînement nutritif. Elle commande une dépense de forces à laquelle l'exercice doit satisfaire, et une rcparalion modérée.
Ses dangers consistent dans un progrès excessif de la vie nutritive, qui finit par absorber à son profit toute l'aclivité des sujets, au détriment des actes fonctionnels. Bans la mahidie, elle expose à une réai;lion exagérée; elle donne à l'élément physiologique une prédominance excessive. Le sujet qu'a touché l'influence morbide se révolte contre" elle de toute la puissance de ses forces nutritives, et souvent, dépai^sant la mesure, s'épuise dans son effort ou s'y dépense à l'excès. Ce sont les malades à phlo-
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goses vives et générales ; rarement c'est par les névralgies qu'ils manifestent leur mal; il leur faut tout ce qu'il y a de plus puissant et de plus réparateur dans les .actes morbides. De là la fréquence des affections inflammatoires chez de tels sujets.
76. Ces inalades sont le triomphe de la médecine physiologique et des médications spolialives. Les antiphlogistiques, les contro-stimulants, puis, les tempérants et les calmants sont les agents qu'ils réclament. Et, quelque prudence que commandent d'ailleurs l'influence nosologique et les autres conditions physiologiques, tel est le sens dans lequel il faut agir. Nul doute qu'il y faille mettre une cerlaine réserve, en raison de la facilité avec laquelle s'épuisent des forces qui se dépensent avec autant d'intensité; aussi est-ce au début de la maladie qu'il convient d'intervenir avec celte énergie. C'est sur. quoi je reviendrai en traitant de l'état des forces.
§ 2. — Constitution faible.
77. I.a faiblesse de constitution prête à des considérations opposées; elle tient à l'infériorité de l'économie, dans ses organes et dans ses forces, et surtout dans ses actes nutritifs.
Son hygiène est dans la réparation et l'accroissement des uns et des autres ; elle comporte un certain exercice, autant d'activité fonctionnelle qu'il en faut pour entraîner l'activité nutritive ; de là le nom d'entrainement (voy.cemot) donné à ce régime. Elle commande avant tout de modérer la dépense.
Ses dangers sont dans l'affaiblissement de la vie nutritive, lequel peut, pendant quelque temps, s'accorder avec une activité fonctionnelle exagérée ; la vie de relation prend le dessus et l'on ne vit plus que par le système qui la résume, le système nerveux. Dans la maladie, elle expose aux asthénies, aux réactions impuissantes, et, parfois cependant, follement intempérantes ; par là, elle ouvre la porte à l'ataxie, laquelle est si souvent liée à la faiblesse de constitution. Les malades ont des manifestations névrosiques souvent, des pyrexiesataxo-adynamiques, — toutes les
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maladies prennent plus ou moins l'empreinte de ce cachet commun, — leurs lésions viscérales sont congestives plus qu'inflammatoires, enfin leur déchéance se trahit par l'inefflcacifé de leurs actes morbides, d'autant plus multipliés et plus violents qu'ils sont plus imparfaits.
78. Ce sont les reconstituants qu'il faut donner à de tels sujets ; chez eux, il ne faut pas craindre de solliciter les actes nutritifs, en provoquant une certaine excitation fonctionnelle ; et c'est le rôle que jouent au mieux les antispasmodiques en général. Les modificateurs physiques et surtout l'hydrothérapie y seront des plus utiles. Celle-ci d'ailleurs est d'autant plus précieuse qu'elle détermine le retour de l'activité nutritive, sans provoquer d'épuisement préalable de l'activité fonctionnelle, ce qui est l'écueil de la plupart des agents de la médication excitante. Tous les toniques sont à mettre en œuvre et surfout les toniques fixes (V. États des forces).
DES TEMPÉRAMENTS
79 Le mot de tempérament répond à la prédominance d un des éléments qui sont communs à tous les appareils de l'économie: les nerfs, le sang, la lymphe. Cette prédommance, tant qu'elle permet un certain équilibre fonctionnel, reste compatible avec la santé et lui impose seulement un mode spécial, qui peut s'exagérer au point de créer une imminence morbide, et se retrouve, en tous cas dans le mode physiologique des maladies '
A côté de ces tempéraments généraux, on a décrit, sous le nom de tempéraments pc.'tiels, des étals, tels que ù temperament b^l^eux par exemple, qui peuvent sans douTo mais secondairement, affecter un caractère de général al tion, et auxquels il faut réserver le terme d'idiosyncras
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§ l". — Tempérament nerveux.
80. Le tempérament nerveux va généralement avec une constitulion faible; il est plus fréquent chez la fenime et assez fréquent aussi chez l'enfant. Il peut consister dans l'exagération des facultés affectives, ce qui est le cas leplus fréquent, ou se lier à une activité intellectuelle exagérée; la mobilité et la multiplicité des déterminations volontaires lui appartiennent encore.
L'hygiène de ce tempérament consiste à modérer cette triple forme de l'activité nerveuse, en modérant la force et surtout le nombre des sensations, en en réglant l'usage et en maintenant, dans la mesure du possible, l'harmonie qui doit exister, dans l'impressionnabilité, entre la sphère morale, la sphère animale et la sphère organique. Il faut se rappeler, que la suppression absolue de toute impression extérieure peut être aussi funeste que l'excès, et que l'anexcilation tourmente souvent plus qu'une excitation mesurée et surtout réglée.
On en doit dire autant de l'activité intellectuelle et des actes volontaires ; la mesure et surtout la régularité dans l'usage sont à préférer à la suppression, laquelle d'ailleurs est généralement impossible à réaliser.
81. Les dangers du tempérament nerveux sont d'entraîner toute l'activité de l'économie dans le sens des relations extérieures au détriment des actes nutritifs ; de là la faiblesse de constitulion des gens nerveux. L'impressionnabililé nerveuse s'exagérant à la fois dans la sphère morale, animale et organique, les réflexes se multiplient, les sympathies s'exagèrent et les sujets, sans être malades, sont dans cet état pénible que ron a décrit sous le nom de nervosisme (BouchuI). Chez de tels sujels, les réactions sont vives mais peu efficaces ; elles éveillent en effet l'activité de tous les éléments nerveux, mais comme la nutrition languit ou demeure inerte, ces réactions sont incapables de réparation, souvent congestives ou fluxionnaires en même temps que névrosiques, parfois fébriles, rarement inflammatoires. Dans les phlogoses, ces maladesont des complications nerveuses insolites ; en cas de pyrexies. ils en revêtent les
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formes ataxo-adynamiques; mais leurs maladies de prédilection, ce sont les névroses, maladies où loul l'ôtre tourne àla sensation, ou bien dans lesquelles les actes perdent tout caractère effectif, pour n'être plus que les manifestations avortées d'une tendance fonctionnelle.
82. L'indication qui relève de ce tempérament est double : modérer le système nerveux dans ses exagérations, et reconstituer la vie nutritive. On y arrive par une bonne hygiène, dans laquelle les excitants font défaut, mais où trouvent place le régime tonique, l'exercice assez actif et surtout physique, enfin le rhythme et la régularité. Des trois sphères du système nerveux, la plus inférieure est celle qui peut encore être seule stimulée ; la supérieure, au contraire, réclame le calme le plus complet ; donc, quelques stimulants de la vie nutritive, aucun qui puisse porter sur la vie cérébrale. Et môme, dans l'ordre nutritif, il faut se garder d'une excitation trop vive et trop prolongée, ce qui est souvent, par exemple, le résultat de l'administration du fer à outrance aux névrosiques; on devra préférer fournir au malade, au lieu du coup de fouet de l'excitation, les éléments d'une saine réparation.
Avec les toniques, les antispasmodiques sont souvent utiles, plutôt à titre de modificateurs et d'agents de substitution que comme calmants; car ils ne seraient calmants, pour la plupart, qu'à des doses où il devient dangereux de les employer. Les modérateurs du système nerveux et même les contro-stimulants peuvent être donnés aux malades nerveux, pourvu que d'autres éléments ne viennent pas y contredire.
§ 2. — Tempérament sanguin.
83. Le tempérament sanguin va généralement avec une forte constitution. Il implique sans doute une abondance d'hématies et de sang qui peut aller jusqu'à la pléthore ; mais il implique encore l'activité des fonctions du sang et notamment l'activité de l'hémopoièse et de l'hématose, enfin l'élévation de la chaleur animale. La richesse du sang et de la circulation capillaire générale est propice à l'équilibre des grandes fonctions, depuis les actes digestifs jusqu'aux excrétions; et la régularité, qui fait défaut au
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tempérament nerveux, est au contraire la qualité du tempérament sanguin.
Le tempéi'ament sanguin est de tous le plus hygiénique (Fleury); aussi a-t-on conseillé de le conserver là où il existe, et de cberclier à le produire quand il n'existe pas. Il a cependant aussi ses dangers, qu'il faut prévenir, d'une part, en modérant la réparation de l'économie, et la tenant à une diète prudente, alimentaire et respiratoire ; d'autre part, en aidanià la dépense, par un exercice actif et soutenu. Il faut éviter les excitants de tout genre et les hautes températures. La diète végétale est généralement recommandée. En un mot, s'il est bon de faciliter l'hématose qui consomme des globules, il est bon de modérer l'hémopoièse qui les régénère.
84. Les influences morbifiques du tempérament sanguin ont été diversement interprétées : la %ilcthore (voy. ce mot) en a été considérée comme le terme le plus achevé ; avec elle viendraient les congestions sanguines et les hémorrhagies dites actives. La richesse des éléments de réparation, et l'énergie des actes nutritifs suffisent à expliquer la fréquence desphlegmasieset des fièvres, chez les sujets sanguins. Ce sont des malades à forte réaction fébrile et phlogosique, à cause de l'énergie du cœur et de l'activité de la circulation dans les capillaires. Les réactions sont vives chez eux, mais non moins effectives; souvent même, elles deviennent excessives et sans proportion avec l'affection qui les provoque, elles dépassent leur but et semblent le méconnaître. Chez ces malades, lespyrexies, surtout au début, prennent le caractère phlogosique, qui peut en imposer au premier abord, et motive souvent une intervention antiphlogistique. La facilité avec laquelle se produit chez eux l'exsudat plastique les exposerait bien souvent aux néoplasmes, si cet exsudât ne possédait une puissance suffisante pour le préserver, au moins à son début, de toute organisation inférieure et de toute déchéance régressive, et si surtout l'activité de la circulation ne venait favoriser fort heureusement sa résorption.
85. L'indication thérapeutique, outre les moyens hygiéniques indiqués, lient à son service tout un arsenal thérapeutique, dont la médecine physiologique spolialive a su large-
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ment user. Après avoir mesuré la réparation et favorisé la dépense, il faut modérer l'activité fonctionnelle et nutritive. On y arrive au moyen des tempérants, et, en premier lieu, au moyen des tempérants de la circulation, La digitale y est toute-puissante : par son action sur le cœur et sur la circulation générale, elle modère la circulation, déprime l'excitation nerveuse et enraye l'activité des échanges nutritifs.
Tous les agents de la médication calmante peuvent concourir à cet effet, et ceux-là surtout qui agissent par le contro-stimulisme. Ces diverses médications qui refrènent l'activité fonctionnelle et nutritive, trouvent donc une nouvelle indication dans le tempérament sanguin des malades auxquels on les applique.
Il en est une, toutefois, qui a, plus que toutes les autres, le privilège de répondre à cette indication : c'est la médication antiphlogistique et spoliative. Les émissions sanguines pratiquées selon la méthode du professeur Bouillaud, mais avec la mesure que déterminent les indications concomitantes, sont le traitement rationnel et efficace des malades à tempérament sanguin (v. Pléthore et Inflammations).
86. 11 est enfin une application hygiénique de la saignée au tempérament sanguin, sur laquelle il me faut expliquer. Je veux parler de la saigiiée dite de précaution, autrefois si recommandée, aujourd'hui si délaissée. Nul doute que lorsqu'une telle saignée est faite pour suppléer à un flux hémori-hagique insuffisant, qu'il soit normal ou accidentel (règles, hémorrhoïdes), nul doute qu'elle ne soit utilenul doute que la saignée ne soit utile encore, par ses effets dérivatifs surtout, lorsqu'elle est pratiquée sur un point en relation physiologique avec le point malade, et que celui-ci peut être révulsé par celui-là. En dehors de ces cas, la saignée préventive n'est qu'un leurre, une pratique plus qu inutile, puisqu elle ne diminue que très-passagèrement la tension vasculaire et qu'elle provoque niypérinose.
Mieux vaut alors la remplacer par une spoliation d'un ordre plus simplement physiologique, moins compromettante pour a vie nutritive et tout aussi efficace dans ses effets révulsifs, je veux parler des flux diacritiques et en particulier de l'effet des purgatifs. Toutes les voies
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d'émonction peuvent d'ailleurs être sollicitées ù concourir à ce résultat, et y prendre une part d'autant plus efficace, qu'elle expose moins aux réactions de sens contraire à l'efFet produit, et moins aussi, à l'anémie et à la débilité consécutives.
En résumé, chez les sujets doués d'un tempérament sanguin, les émissions sanguines locales et les purgatifs, qui joignent l'efret révulsif à l'effet spoliateur, devront, à moins d'indication urgente et excessive, être préférés à la saignée. Celle-ci sera surtout réservée aux cas où la forme et la nature de la maladie se joignent au tempérament du malade, pour en réclamer l'emploi.
§ 3. — Tempérament lymphatique.
87. Le tempérament lymphatique, qui marche avec une atonie générale des fondions (Rostan) et une constitution pauvre, malgré une sorte d'encombrement de l'économie, se lie à la prédominance des lliiides blancs, et se caractérise surtout négativement, par la pauvreté sanguine et la débilité nerveuse.
C'est le moins hygiénique des tempéraments (Fleury) ; la paresse qu'il manifeste dans les fonctions extérieures s'étend aux fonctions de nutrition ; tandis que l'apport nutritif a gardé une certaine activité, l'assimilation et surtout la désassimilalion paraissent être des plus paresseuses. Le régime hygiénique à lui opposer consistera donc, avant tout, à réveiller cette inertie fonctionnelle, et à s'efforcer de substituer au tempérament lymphatique un tempérament sanguin. Tandis que le régime devra surveiller la qualité, plus encore que la quantité des aliments, pour y rechercher l'action tonique et éviter l'encombrement; il devra se préoccuper de l'activité de l'hématose, laquelle doit faciUter la combustion des m.alériaux mal élaborés et en favoriser l'expulsion. Rendre la respiration puissante, activer les fonctions de la peau, habiter un lieu sec et élevé, sont certainement, avec le régime, les indications hygiéniques les plus essentielles.
88. Les sujets doués d'un tempérament lymphatique sont, moins que les autres, capables de résister aux
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influences morbiflques ; ils sont, plus que les autres, exposés aux maladies des surfaces d'éliminalion de la peau et des muqueuses. Les affections contractées par eux, surtout si elles occupent ces surfaces, lendent à prendre le caractère diacritique et vont plus rarement jusqu'à l'inflammation proprement dile ; leur évolution est lente, souvent chronique, leur durée interminable. Enfin, elles tournent facilement aux régressions en général et en particulier à la dégénéralion caséeuse : le lymphatisme, à un haut degré, prend même la valeur d'une imminence morbide, pour ce qui est de la maladie scrofuleuse et du tubercule.
En raison de l'atonie de leurs organes et du peu d'activité de leurs fonctions, de la lenteur qu'affectent chez eux l'bémopoièse et l'hématose, ces sujets gardent, dans la plupart de leurs maladies, cette physionomie torpide et cette imperfection nutritive. Leurs fièvres ont la forme muqueuse et adynamiquc ; leurs inflammations ont le même cachet, et leurs complications les plus fréquentes sont les flux muqueux et les congestions passives.
89. L'indication puisée à cette source consiste à fournir au support les moyens d'une réparation satisfaisante, à faciliter et à rendre plus efficaces les actes éliminateurs, enfin à stimuler l'activité nutritive, soit directement, soit par l'intermédiaire de l'activité fonctionnelle. Comme le tempérament nerveux, le tempérament lymplialique exige une certaine excitation de l'activité nutritive,- c'est un but qu'on doit s'efforcer d'atteindre au moyen de l'excitation fonctionnelle, provoquée par tous les stimulants de l'hygiène. Mais une telle méthode, favorable de tous points aux lymphatiques, ne saurait être employée qu'avec réserve chez les gens nerveux (81).
Outre les moyens hygiéniques indiqués, on emploiera, pour répondre à la première partie de l'indication, le traitement tonique, secondé par les eupeptiques. Le quinquina et les ferrugineux en forment la base, les amers et les antiscorbutiques leur viennent en aide. La seconde partie de l'indication nécessite l'usage des agents de facile réduction, capables de hûter l'oxydation des substances organiques : tels sont les végétaux acidulés, ou mieux en-
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core les alcalins à très-petite dose ; en second lieu, vient 1 usage des élinainafeurs, parmi lesquels nous trouvons encore les alcalins. Enfin, la troisième partie de l'indication comprend tous les moyens capables d'entraîner l'assimilation, tous les allérants à dose légère et en particulier l'arsenic, l'huile de foie de morue, les iodures, les chlorures, les hypophosphites, etc. On ne craindra pas d'y employer encore les agents de la médication stimulante.
Le traitement des afTeclions inflammatoires, chez de tels sujets, est délicat et comprend des indications qui semblent se contredire et s'exclure : au début, à la période de formation des exsudats, l'indication est de combattre la phlogose par les antiphlogistiques et môme par les spoliateurs, et il y a lieu de la combattre d'autant plus activement, que les produits exsudés sont exposés à passer par les évolutions régressives les plus dangereuses. Mais une fois l'exsudat formé et déposé dans les tissus, il faut abandonner totalement une spoliation, qui ne peut plus que hâler le travail de dégénéralion régressive et n'employer au contraire que les toniques, les astringents et même les stimulants, pour combatlre cette dégénération et en prévenir les effets.
DES AGES
90. L'âge n*a pas seulement pour effet de modifier, comme la constitution, la quantité des éléments anatomiques et des humeurs sur lesquels le traitement doit agir, et par conséquent de faire varier la dose des agents employés à cet effet (60). Chaque phase de l'évolution organique de l'homme a, de plus, ses qualités particulières qui le mettent dans une situation hygiénique, l'exposent à. des accidents et motivent une thérapeutique qui ne conviendrait pas aux autx'cs phases : ce sont celles de la naissance, de la première et de la seconde enfance, de l'adolescence, de la virilité et de la vieillesse.
L'influence des âges détermine, chez le malade, des
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formes morbides, en rapport avec les conditions pliysiologiques qu'elle fait naîire (Gendrin), et par suite, avec une indicalion thérapeutique correspondante. Elle ne se borne pas à fournir à certaines maladies l'opportunité; elle leur impose une forme de réaction, et môme, des localisations particulières (Gendrin).
§ I"''. — Naissance.
91. A la naissance, commence pour la peau et pour les poumons une nouvelle fonction, qui se continue par la calorificalion ; en outre, les voies digestives s'ouvrent à l'alimentation. C'est dire qu'il faut proléger l'enfant contre le froid, et veiller à son allaitement, car l'ictère des nouveaunés, la sclérodermie et l'anasarquc, les ophthalmies, les bronchites, les diarrhées, avec le muguet, le collapsus et le refroidissement, menacent sa vie ; enfin, le traumatisme ombilical est encore une porte ouverte à l'infection. Tels sont les premiers appels que le nouveau-né fait à l'intervention thérapeutique.
§ 2. — Enfance.
92. Dans ïmifance, la portée du mouvement de nutrition est considérable ; l'apparilion d'organes nouveaux révèle les degrés successifs que franchit le développement de l'individu ; la débilité du sujet, dans son activité fonctionnelle, fait contraste avec l'énergie de ses actes nutritifs : tels sont les motifs des indicalions qui sont spéciales à cet Age.
La prédominance du mouvement d'assimilation pendant l'enfance et pendant toute la période d'accroissement, constitue pour le sujet, qui n'a pas encore dépassé cette période, un état physiologique spécial qu'il est fréquent de voir sortir des limites de la santé et tomber sous le coup de la maladie. Cet excès dans l'apport nutritif et cette sorte d'hyperplasie physiologique qui en est la conséquence, ne sont pas toujours en équilibre avec l'activité des oxydations et la désassimilation ; le défaut d'équilibre de ces actes organiques explique comment le caractère lymphatique est le caractère du tempérament commun à près-
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que tous les enfants. Les indications lliérapeuliques de la médecine de l'enfance relèvent souvent de cette condition, qui est mieux connue qu'elle n'est expliquée.
Cette même tendance à l'hypergénùse peut encore aboutir facilement au processus phlegmasique et se traduire par des inflammations, qui atteignent de préférence les surfaces et plus rarement les tissus. L'abondance de la génôse embryoplastique, à cette phase de la vie, explique la fréquence, la multiplicité, l'extension et la généralisation des phlogoses chez les enfants, et elle demande à être attaquée activement, au moyen des modérateurs de la nutrition. Toutefois, la débilité fonctionnelle qui coïncide avec cette hypergénèse nutritive commande de n'agir qu'avec prudence, par les moyens qui, tout capables qu^ls sont de modérer la nutrition, n'exposent pas à aggraver encore cette débilité.
93. C'est pourquoi les médications spolialives énergiques doivent ûlre bannies, ou employées seulement avec la plus grande réserve. Toutefois, en présence de la multiplicité et de l'intensité des congestions et des diacrises, des fluxions des parenclivraes et des sécrétions des surfaces, à, cause du caractère peu actif et de l'habitude passive que tendent à prendre ces actes morbides, on ne craindra pas d'empîover contre eux tous les procédés de la médication révulsive. La surface cutanée en fera surtout les frais ; et, dans les cas graves, où il y' a lieu d'agir au bénéfice d'un viscère important (cerveau, poumon) ou profondément engagé, on n'y épargnera pas la muqueuse gastro-intestinale. Enfin, dans les cas où il y a lieu de déplacer un fluxus congestif ou diacritique doué de peu d'activité, on préférera les réyu sifs spoliateurs à tous les autres et notamment aux révulsils douloureux ; on emploiera donc les frictions, les ventouses, lesvésicatoires et les sangsues ; on y joindra les purgalils ; puis viendront les agents éliminateurs, capables de dia^ crises révulsives, sudorifiques, diurétiques, alcalins, etc. ; enfin, les altérants eux-mêmes, et en particulier 1 iode.
En un mot, les considérations déjà invoquées a propos du tempérament lymphatique trouvent ici la plus entière application i ,, 94. En second lieu, l'enfance a ceci de spécial, que 1 ap-
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parilion d'organes nouveaux et de nouvelles fonction?, lui constitue une succession de crises délicates à traverser, par la perturbation qu'elles apportent dans l'ensemble de la santé, et sont de véritables imminences morbides.
95. La dentition est la plus saillante parmi ces perturbations. Outre les phénomènes locaux, de salivation, de douleurs, de stomatite même, qui l'accompagnent, la dentition est l'occasion de diacrises gastro-intestinales (diarrhées, vomissements), plus rarement bronchiques (catarrhes, etc.). Il se produit chez l'enfant un état d'irritabilité nerveuse, qui l'expose à tous les accidents de l'hypersthénie cérébrale, notamment aux convulsions, cl plus fréquemment à l'insomnie. Ces troubles peuvent revêtir encore la forme congestive et aboutir à de véritables fluxions, qui se portent de préférence vers la télé, et peuvent, bien que rarement, conduire à une méningite véritable.
96. L'indication est alors de calmer le travail local par les émollients, les calmants et les antispasmodiques doux (safran); de le favoriser, s'il y a lieu, par une incision, qui ouvre à la dent sa voie à travers la gencive (Trousseau), et surtout de prévenir les réactions sympathiques qui tendent à se produire, en particulier du cOlé de l'extrémité céphalique (bromure de potassium, calmants et hypnotiques) : c'est en un mot le traitement de l'agitation' nerveuse.
97. Il est bon de n'attaquer qu'avec prudence et de ne supprimer qu'avec mesure les diacrises qui se produisent sur les muqueuses, aussi bien que les éruptions qui se manifestent à la peau (gourmes).- Rien ne prouve en effet que la suppression de ces lésions extérieures et superficielles soit sans inconvénients. Ce ne sont pas là de simples irritations locales, mais les manifestations d'une disposition générale de l'économie ; elles peuvent avoir une influence révulsive favorable, et, de plus, les détruire sans moditier la cause qui les gouverne, nous expose à voir cette cause se manifester par des lésions compensatrices plus profondes et plus internes. D'où la réserve qu'il y a lieu de mettre à supprimer les gourmes, ce qui n'empêche nullement de leur adresser un traitement topique émollient, et de tenir à ce que conseille la propreté*
FiiiinAND. — ïliérapouliquô. t
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98. I/exagération a^ec laquelle on est souvent porté à attribuer à la dentition les troubles de sanlé des enfants, ne doit pas faire méconnaître ce qu'il y a d'exact dans les relations qui se présentent entre ces troubles et l'évolution dentaire. Elle ne doit pas surtout, en satisfaisant l'esprit du médecin, lui permettre de s'en tenir à une inerte expectation. Chacun de ces troubles a ses indications, qui ont été déjà formulées et auxquelles il importe de satisfaire. Il n'est pas jusqu'à l'intermittence des poussées dentaires, qui ne se retrouve dans les accidents symptomatiques de ces poussées, et ne puisse devenir l'objet d'une indication à laquelle satisferont les antispériodiques.
Je ne saurais trop recommander enfin l'usage hygiénique des bains, simples le plus souvent, ou médicamenleux s'il y a lieu, et qui sont de la plus haute utilité (v.Htjdrothérapie).
99. En troisième lieu, l'enfance est douée d'une débilité qu'explique assez le développement encore imparfait de l'organisme; elle est plus impressionnable à l'influence des agents extérieurs, moins capable de résister aux causes morbifiques en général. Cette débilité a cela de singulier, qu'elle coïncide avec une assimilation des plus actives et une haute puissance de la nutrition ; les fonctions respiratoires sont de même, soit dans les poumons, soit à la peau ; la circulation a la même activité, soit dans le cœur, soit à la périphérie ; et les actes nerveux surtout s'accomplissent dans le cerveau et dans tout le système, avec une véhémence souvent excessive ; les perturbations de la chaleur montrent les mûmes excès. Mais il y a dans tout ceci beaucoup plus d'énergie déployée que de force potentielle (Barthez). Aussi, les enfants présenlent-ils souvent des formes ataxiques de maladie (v. Alaxie) ; aussi, leur arrivet-il communément de tomber vile sous l'influence morbide et de se relever de même, aussitôt qu'ils lui ont échappé.
Les modérateurs de ces fondions, et surtout ceux de In circulation, seront souvent utiles, au début des maladies aiguës, chez les enfants ; on ne saurait par contre en continuer longtemps l'usage, et encore moins employer des agents d'un effet dépressif plus déterminé, sans s'exposer à aggraver la débilité, que dissimulent ces orages fonctionnels.
AGES. 63 § 3. — Puberté.
100. A la puberté, naissent encore de nouvelles fonctions, et de nouveaux organes entrent dans leur évolution physiologique ; par suite, de nouvelles imminences morbides se rencontrent. C'est l'fige pendant lequel l'action des modificateurs individuels, statiques et dynamiques, atteint sa plus haute puissance (IHeury) ; aussi, est-ce le moment de l'éducation.
Je n'insiste pas sur les indications qui se rattachent auv phénomènes locaux dans l'évolution des organes de la génération. Chez la femme surtout, l'établissement des rcgles est souvent l'occasion d'accidents (dysménorrhée) qu il faut combattre. '
11 en est de môme des modifications générales qui suivent cette évolulion : Papparifion des nouveaux organes retentit profondément sur l'économie tout entière; sans doute, c est la vie de relation qui en subit les premiers elets, mais la nutrition en ressent secondairement les atteintes. De là, l'état de nervosisme et l'aptitude à toutes les grandes névroses ; delà aussi, la débilité nutritive et la chlorose. Par contre, les maladies aiguës sont remarquables, a cet nge,parla puissance de la réaction et les
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101. Aussi, est-ce le moment de l'indication physiologique, soit qu-n faille modérer, soit qu'il faille TJZeX reac.on. A ces fins, il y a lieu de soutenir d'abord 1' et i é de la vie nutritive, puis de modérer et de calmer les expa sions exagérées de la vie nerveuse. Dans les états chroniq'u s es toniques fixes et surtout les pratiques d'hydrothéranîe les bams sulfureux, etc., répondent à la premî e h d I cation; la seconde commande l'usage des moratenr de 1 action nerveuse et plus souvent encore celui de antisnas "; j:t t'déT ^^^^^^^ueat, l'iufluLce gin : fSs,:Lp^..e!t"^'' -ns ra^aibUr (goLes
viennent la fièvre typhoïd\":t f^'îhumaS^^^
INDICATIONS DE LA SANTÉ
§ 4 . — Virilité.
102. La virilité, ou l'âge parfait, est celui de l'équilibre entre l'assimilafion et la désassimilation, et aussi de la pondération entre l'activité fonctionnelle et l'activité nutritive; elle ne tend à aucune imminence morbide. Les maladies, à cette période de la vie, sont celles où se rencontrent toutes les péripéties de la lutte entre l'affection et la réaction, entre les forces qu'il faut soutenir et la cause morbide qu'il faut combattre. Souvent l'expectation armée suffit au traitement des maladies aiguës, et, contre les maladies chroniques, le malade peut ûtre puissamment aidé par les agents qui soutiennent ses forces ou son activité. Cette phase n'offre, on le voit, rien de spécial à l'indication.
§ 5. — Age de retour.
103. L'âge dit de retour consiste en la suppression des mûmes fonctions et appelle des troubles analogues, bien que le mécanisme qui les produit soit l'inverse du précédent. Il se manifeste chez la femme par la cessation des règles ; il se traduit quelquefois chez l'homme par des troubles de forme congeslive et de siège abdominal ou pelvien.
Avant de s'éteindre dans les actes de la vie de relation, l'activité se réveille souvent, et il suffit d'un exercice mesuré mais soutenu pour l'entretenir encore longtemps : la sensation du besoin de repos réclame une inertie, à laquelle il ne faut céder qu'à son corps défendant. L'activité nutritive ne suit pas la môme marche j elle s'affaiblit au contraire et expose les sujets aux stases sanguines, aux flux passifs et aux dégénéralions nutritives. Les hémorrhoïdes, la goutte, le cancer sont les maladies de cet âge ; il faut y joindre encore les névroses, qui sont alors plutôl à forme hypochondriaque qu'à forme hystérique.
I a sobriété et l'exercice sont les deux préceptes hygiéniques à suivre alors; et, en cas de maladie, il faut songer à l'ataxie qui se produit entre les diverses fonc tions, sous l'influence d'une activité fonctionnelle de retour au début de l'inertie nutritive, ce qui motive une médica-
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tion assez complexe et qui doit tendre toutà la fois à relever les forces et à en régler l'usage.
§6. — Vieillesse ou sénilité.
104. La vieillesse est caractérisée par l'affaiblissement des fonctions ; le mouvement de décomposition l'emporte sur celui de recomposition, et une atrophie générale tend à se produire ; ou bien c'est une dégénération partielle des tissus qui manifeste la détérioration organique.
La diminution intellectuelle progresse en mâme temps et tend à la démence sénile; les sensations s'émoussent, les conceptions sont plus rares et plus lentes, la volonté s'affaiblit. La circulation, la respiration, la calorification, la digestion, s'entravent peu à peu, au point de ne pouvoir entretenir la vie nutritive, et l'homme succombe aux ossifications vasculaires ou au défaut des excrétions naturelles (urémie).
L'hygiène des vieillards consiste à éviter toute impression extérieure, capable de dépenser, soit en perception, soit en réaction, une part quelconque de l'activité limitée dont ils jouissent encore. Le froid leur est pernicieux; leurs digestions demandent à ùlve surveillées de trés-près. ils meurent souvent de pneumonie ou d'indigestion, de troubles vasculaires, de congestions, d'ischémies ou d'apoplexies. Leurs maladies sont pour la plupart des aflections organiques, scléreuse^-, atrophiques dégénératives ou diathésiques; elles provoquent peu de sympathies, sont souvent fort insidieuses, et ne déterminent que fort peu d'indications thérapeutiques. Dans celles-ci, il faut songer avant tout à la débilité extrême des sujets, qui domine souvent outes les autres indications. Il faut enfin se rappeler que les maladies aiguës sont plus graves chez le vieillard, et les maladies chroniques plus graves chez l'enfant.
§ — Mort.
105 J'ai dû dans une lliése d'agrégation, traiter de la mort et des indications thérapeutiques qui s'y rapportent. Or celles-ci sont des plus limitées. On meurt le plus souvent par lanoxémie (asphyxie), quelquefois par anémie syncope) ou par épuisement nerveux (syncope nerveuse). Les indications qui ressorlissent à ces divers états sont
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étudiées plus loin. Quant à l'imminence de la mort, elle peut provoquer, de la part du médecin, une intervention qui n'a sa source, ni dans sa science ni dans son art, mais bien dans la force de son caractère et laj chaleur de son cœur.
DES SEXES
106. La différence des sexes motive encore des différences dans les indications que détermine la maladie. L'homme, d'une constitution plus forte, traverse dans son existence un moins grand nombre de ces états, que l'on a nommés avec raison, des états d'imminence morbide. Son tempérament est moins nerveux et plus sanguin; il est plus personnel et plus autonome. Aussi, la femme a-l-elle nonseulement un bien plus grand nombre de maladies gi'nitales, mais elle est encore beaucoup plus disposée aux affections dégénératives,bien que ses occupations l'exposent en général moins que l'homme, aux intempéries et aux excès. Enfin, la vie nutritive, chez elle, paraît moins puissante, relativement i la vie de relation ; aussi, est-elle plus souvent et plus facilement anémique, en raison de ses aptitudes physiologiques spéciales, indépendamment des pertes sanguines qu'elle peut éprouver. Elle est enfin plus impressionnable, plus exposée aux perturbations vasculaires, et moins peut-être auxintlammations proprement dites. Les indications qui lui sont spéciales ressortent de ces remarques.
CHAPITRE V
DES IMMINENCES MORBIDES.
107 L'état d'imminence morbide se rencontre souvent dans la vie normale ; il peut tenir à l'exagération de certains
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tempéraments, à la constitution, à l'obésilé, à la maigreur, à l'hérédité, aux habitudes, enfin à l'état menstruel el à la puerpéraiité, et aussi à la convalescence. Ce que j'ai dit des tempéraments et de la constitution me dispense d"y revenir; non plus que sur les pliases d'évolution critique, telles que la dentition, la puberté, la ménopause et la sénilité.
§ I". — Obésité.
108 L'obésité, qui peut devenir une infirmité, doit éire prise en considération dans la détermination des indications ; elle rend les mouvements difficiles, la respiralion courte, le sommeil lourd, la menstruation peu abondante. Lorsqu'elle s'étend aux viscères, elle peut les solliciter aux transformations graisseuses; le foie d'abord, le cœur ensuite peuvent subir celte sorte d'entraînement graisseux. Une vie active, un exercice musculaire répété, une alimentation modérée et plus plastique qu'hydrocarbonée (régime Banting), sont les moyens de la combattre ; on y ajoutera l'usage des altérants et des éliminateurs alcalins. Ces sujets, en général, supportent Bien la diète pendant la maladie, surtout si on leur donne quelque boisson tonique.
§ 2. — Maigi'eur.
109. La maigreur est souvent un premier degré de l'atrophie ; elle appartient d'ailleurs aux constitutions débiles. Toutes les causes de déperdition excessive la peuvent provoquer; elle appartient à la convalescence et à toutes les cachexies.
Là est la source de la double indication qu'elle présente, c'est-à-dire qu'on prescrira un régime alimentaire fortement réparateur, et dans lequel on ne craindra pas de faire entrer largement les aliments hydro-carbonés ; on y ajoutera le traitement tonique et même les toniques slimulants, à moins que, surexcitée par l'insuffisance de la vie plastique, l'activité nerveuse n'ait pris une exagération qu'il serait dangereux d'augmenter encore.
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§ 3. — Hérédité et habitudes.
110. L'hérédité ne motive guère d'indications qui n'aient été déjà formulées à propos des constitutions, des tempéraments et des autres idiosyncrasies.
111. Il n'en est pas de môme des habitudes. CeWes-ci, qu'elles soient physiologiques pures ou vicieuses, peuvent provoquer la maladie, mais elles ne lui donnent guère une physionomie spéciale et qui soit capable de déterminer une indication. Qu'elles relèvent des intoxications, d'une perversion nutritive ou morale, elles veulent être suspendues pendant la maladie; s'il arrivait qu'elles eussent pris assez d'empire dans l'économie pour la troubler par leur suppression, c'est par une substitution physique ou morale, qu'il y faut pourvoir {\. Alcoolisme).
§ 4. — Convalescence.
112. La convakscence, qui n'est plus une maladie, est encore une imminence morbide, par la maigreur, par la débililé, par l'impressionnabilité, par l'entraînement de réparation nutritive qui la caractérisent. De là, indication des toniques, unis aux tempérants, aux analeptiques et aux calmants, qui doivent, avec le régime et le repos dont les convalescents ont si grand besoin, les aidera se refaire. Une grande différence existe à ce sujet entre la convalescence des maladies aiguës et celle des maladies chroniques.
§ 5. — État menstruel.
113. L'élat menstruel crie à la femme un cerfain nombre d'imminences morbides qui relèvent du trouble hémorrhagique et de son siège utérin, et d'autres qui relèvent de l'état d'impressionnabililé et de mobilité nerveuse dans lequel elle se trouve alors. De là la fréquence du nervosisme et des accès de névroses, et l'ulilité des anlispasmodiques. Quant aux phénomènes locaux, leurs indications seront indiquées plus loin.
Les rapports qu'atfectent les règles avec les maladies ai
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guës sont pleins d'applications importantes à l'indication (Hérard). Au début des maladies aiguës, il faut généralement respecter ce qu'on a appelé Vcpistaoeis utérine (Gubler) qui n'a en général qu'une valeur pronostique favorable. Dans le cours de la maladie, les rùgles peuvent filre une complication dont il faut surveiller l'évolution et modérer l'essor sans le suspendre. A la fin, elles peuvent jouer un rôle critique, qu'il faut respecter, tout en surveillant les effets que détermine la spoliation sanguine.
Dans les maladies chroniques, les règles sont souvent troublées. Pour peu qu'on approche de la période de cachexie, elles se suppriment, et c'est plutôt un bénéfice qu'un danger; car, à cette période en général, ce qu'il y de plus à craindre, ce sont les évacuations colliquatives, et l'affaiblissement qui suit toutes les pertes; et, d'autre part, l'élimination qu'elles déterminent est si peu efficace à prévenir les poussées fluxionnaires que provoque la maladie, qu'il n'y a pas lieu de chercher à les rappeler.
§ 6. — État puerpéral.
114. L'état 2™^''PéraZ est des plus féconds en accidents physiologiques, et, par suite, plein d'imminences morbides et riche d'indications thérapeutiques.
115. La grossesse, outre les troubles locaux dont elle s'accompagne, et qui peuvent tenir à l'irritation de la vulve, aux affections de l'utérus et du bassin, est féconde en perturbations nerveuses. L'activité nutritive de la femme, employée tout entière à la formation du nouvel être, laisse l'ensemble de l'économie dans un état d'infériorité relative; ceci se manifeste par des états névrosiques, qui portent sur les sphères les moins nutritives de l'innervation. Les principaux sont les névroses cérébrales, qui peuvent aller jusqu'à la manie ou jusqu'à la folie partielle et momentanée. Souvent encore on observe des névroses des premières voies ; toutes les variétés de perturbation de l'estomac peuvent se rencontrer; ^v. Viscéralyie) et surtout le vomissen^nl nerveux (voy. ce mot) dont les indications, dans la grossesse, diffèrent peu de ce qu'elles sont en dehors de cet état.
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J'en dirai autant des congestions sanguines et séro-sanguines, qui peuvent se produire pendant la grossesse, et se porter de pi'éférence sur les poumons; ce qui a surtout été observé chez les femmes déjà atteintes de maladie du cœur, et motive le traitement le plus activement déplétif et le plus énergiquement riivulsif (Peter).
Les fièvres éruplives ne sont pas très-rares chez les femmes Enceintes, le rhumatisme est plus fréquent ; la fièvre typhoïde s'y voit rarement; quant aux maladies chroniques, on sait que la grossesse en général enraye leurs accidents , sans en arrêter le cours ; tout au plus peuvent-elles momentanément le suspendre et laisser ensuite les malades en proie aux formes suraiguës de la maladie.
116. Le danger immédiat des maladies de la grossesse, c'est, surtout, l'avortement, accident fâcheux en lui-même et par ses suites, et qu'il laut combattre tant qu'il y a espoir de l'arrêter. Le traitement doit être avant tout préventif et s'attacher à faire disparaître les causes capables de provoquer l'avortement. Pléthore ou anémie, affection de l'utérus ou simple constipation, sont, alors l'objet des indications thérapeutiques.
Contre le fait lui-même, on emploie des quarts de lavement additionnés de laudanum (8 à 10 gouttes), jusqu'à cessation des contractions. Le repos au lit, le repos absolu du corps et de l'esprit, les boissons tempérantes, les compresses froides sur le ventre (Cazeaux). L'emploi des émissions sanguines et des révulsifs doit être bien indiqué pour n'être pas sans danger. Enfin quand domine la métrorrhagie, l'indication qui en résulte peut passer au premier rang; on conseille alors le tamponnement qui arrête l'écoulement du sang et souvent avec d'autant plus d'efficacité qu'il provoque la déplétion utérine et l'achèvement de l'avortement. Mais ce n'est là, on le comprend, qu'un moyen extrême, que l'art et la conscience ne peuvent conseiller à tout autre titre.
117. L'accouchement est aussi l'occasion d'imminences morbides, et la source d'impérieuses indications. La perturbation profonde en laquelle il consiste porte et, sur la vie dénutrition et sur la vie de relation; toute l'activité de la femme converge vers l'acte important qu'il lui faut
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accomplir; la préoccupation morale s'y ajoutant, on comprend comment les fondions nerveuses peuvent être perverties, au point de donner lieu à des attaques de manie ou d'éclampsie, elc. De là une grande indication qui consiste à tempérer le plus possible l'excitation nerveuse symnathiqiie. ^
118. La séparation de l'enfant et de la mère produit chez celle-ci une rupture d'équilibre, soit dans la circulation, soit dans les diacrises, qui l'expose à la syncope, aux anémies, aux congestions partielles, directes ou en retour, auv hémorrhagies, aux acrinies et aux hypercrinies, se maniiestant surtoutà la peau, aux glandes qui lui sont annexées aux reins et aussi aux autres glandes. Ue là la source d'une mullitude d'indications physiologiques faciles à pressentir.
Les suites de couches laissent la femme dans l'état aui
suit un traumatisme, avec une plaie plus ou moins ouverte
et baignée d'excrétions, qu'elle court le danger de résorber
L ébranlement nerveux est généralement suivi d'un état de
résolution et de fatigue qui porte au sommeil; l'hémorrha-
gie ajoule à la faiblesse par l'anémie. D'où l'indication des
toniques légèrement stimulants (boisson aromatique chaude et alcoolisée).
11 faut ensuite prévenir l'excès de réaclion qui suitgéné^ ra ement les grands traumatismes et faire observer une diète et un régime prudenis et mesurés sinon sévères
L écoulement lochial peut toujours être la source d'altérations putrides, fâcheuses topiquement, et fâcheuses par résorption De là la grande indication de^ soins de p preTé e l usage des andseptiques, employés en lotions externe et même en injections (solutions aromatiques, a coo ies phen.quées, chloralées, etc.) (v. Fièvre puerpérale) '
Lnfin vers le troisième jour, vient lu montée du lait, avec k réaction sympathique qui l'accompagne, réaction pure' Tétir^- sluv^nt^f «----narrc'ou franJhe'ment
trouvera ici la source d'une indication thérapeutique § ^' — Lactation et sevrage.
La lactation qui vient ons„iie expose la unun.ro
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l'anémie, à l'épuisement par excès de déperdition lactée, aux gastralgies consécutives, etc. Enfin et surtout, la nourrice est exposée aux déplacements du fluxus congestif, qui fournit à la sécrétion laclce; c'est ainsi qu'il faut comprendre que le lait a pu faire métastase vers le cerveau, etc. Les douleurs rhumatoïdes sont aussi plus fréquentes chez la femme qui nourrit; elle semble plus exposée au rhumatisme proprement dit, et aux manifestations encéphahques
de celte maladie. j -i /•,
Basé sur ces indications, le régime des nourrices doit Olre analeptique, réparateur et d'une abondance qui n'exclut pas la modération. 11 importe d'entretenir chez elles la liberté de toutes les excrétions sans les exagérer en rien ; car s'il est vrai que toute déperdition de l'économie retentit sur le lait pour le diminuer et l'affaiblir, il est vrai aussi que toute excrétion qui se suspend tend à être suppléée par les autres et peut ainsi les infecter momentanément des produits qu'elle est chargée d'expulser.
131. Enfin, si le sevrage est pour l'enfant un moment délicat, parfois dangereux, pendant lequel il importe de surveiller l'état des sécrétions de l'intestin, il n est pas non plus sans irconvénienls pour la nourrice. Il faut combattre l'accumulation dans les seins, du lait qui s'y condense et y devient le foyer d'abcès interminables. Il faut surtout ar.cler sa formation, en provoquant quelque autre diacrise douée d'une puissance notable de révulsion spoliatrice. C'est ce que réalisent les purgatifs, notamment les purgalils salins, qui, bien mieux que le purgatif hui eux, atteigneat la sécrétion dans son Ouxus préparateur, et aussi, altèient les éléments parmi lesquels elle prend sa source
Sansaiouter aucune foi à l'interprétation populaire, qui att "bue aux méfaits d'un lait mal épuisé, tou^- les maladies de la femme qui a enfanté, on pe^t cnare qu 1 n e^^ pas sans inconvénient de supprimer d emblée et sans corn pensalion, au moins transitoire, une ««^^retion qui, non seulement sépare beaucoup de matériaux de 1 économie, mais encore est des plus fécondes en élemen s figmes, e représente, par conséquent, une dépense considérable d ac livité nutritive et formatrice.
HACliS, CLIMATS.
RACES. — CLIMATS
122. On possède peu de notions exactes sur les influences de race, quant à l'imminence morbide; toutes celles que l'on connaît peuvent se rapporter aux conditions de tempérament, de constitution, etc., que la race peut déterminer. Il n'en est pas tout à fait de même des climats ; sans y insister plus qu'il ne convient ici, je rappellerai ce qu'ils peuvent motiver d'indications particulières.
123. Le climat froid dispose aux affections in flammatoims et motive, comme indication, les émollients et les antiphlogisliques. Toutefois, la lenteur des actes nutritifs dans les pays froids, et la réduction considérable des fonctions de la peau, exposent les sujets au rhumatisme, en mOme temps qu'à l'anémie, aux scrofules et aux déchéances nulrilives telles que la phthisie, enfin aux alfections scorbutiques' de là, la réserve avec laquelle il faut user des moyens spohateurs, sauf le cas de force considérable des sujets ou de véhémence extrûme de l affectiou morbide. Les fiù'vres essentielles y sont plus rares, et l'on a remarqué que l'influence palustre elle-môme se traduit plutôt par la cachexie qui lui est propre, que par les accès de fièvre intermittente Aussi, l'indication antipyrétique Irouvera-l-elle rarement son application, mais bien plus souvent il faudra s'adresser aux toniques et aux stimulants, et surtout aux stimulants dilfusihies, capables de pénétrer partout, et d'activer sur fous les points, les fonctions d'élimination languissantes autant et plus peut-ûtre que toutes les autres
124 Dans les pays chauds, c'est autre chose : les affections c e la peau les maladies du foie témoignent au contraire de 1 activité exagérée, que la chaleur excessive impose aux fonc lions de ces appareils; et les maladies du système nerveux trahissent l'excilation que la chaleur porte sur le même système. Ajoutez à cela l'humidité pénétrante de la saison des pluies. Outre les recommandations relatives à l'KiuiAM). — T]i6i-apeutif|uo. 5
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racclimalement, l'h^giùne nous enseigne qu'il faut avant tout soutenir les forces par un régime plus doux que substantiel, bannir tous les excitants du régime, excepté toutefois le café. Absorber et faciliter levaporalion des sécrétions de la peau, évacuer les diacrises hépalo-inlestinales, mamtenir la crase sanguine au moyen des baissons acidulée;^, modérer l'excitation vasculaire et nerveuse au moyen des tempérants de toute sorte, et l'élévation de la température par des lotions vinaigrées, etc., - tels sont les moyens, bygiéniques ou thérapeutiques, qui pourront prévenir la maladie et en combattre les complications climaténques.
125 Le climat humide et chaud est celui qui motive surtout de telles précautions; humide et froid, il expose aux catarrhes et aux rhumatismes et motive l'usage des maturatifs ou excitants légers et puis des balsamiques.
Le climat sec et froid est aussi salutaire qu il est facile à supporter : il expose cependant aux affections inflammatoires et aux douleurs, mais il permet le plus souvent une réaction franche et efficace ; sec et chaud, il expose aux irritations de la peau et aux alTeclious graves du foie, souvent aussi aux altérations du sang, et aux formes ataxiques des maladies.
PROFESSIONS
126 Je ne saurais passer en revue toutes les modificationfque les habitudes professionnelles peuvent apporter a nndiSn ^ j« ne veux que noter les plus
'Ts'T-fessions intellectuelles ont leur cadre thérapeutique à côté de leur cadre hygiénique. Elles sont souvent pirépuisantes que les autres, à cause de la na ure p us Lvée des éléments organiques dont elles entraînent 1 lisure dttre part, elles sont peu t^avorables à la répara on et chez les sujets adonnés aux travaux de 1 esprit, depuis la digestion, jusqu'à la nutrition, tous les actes organiques sont pluS ou moins insuffisants par suite du défaut d'exercice.
RÉGIME
De là, dans les maladies, les formes nerveuses, alaxiques et alaxo-adynamiques ; les viscéralgies à l'orme douloureuse et spasraodique, enfin les afl'ections des centres nerveux et toutes les indications qui en découlent (voy. ces mots).
127. Les professions agricoles, au contraire, sont de toutes les plus hygiéniques ; elles ont bien leurs conditions morbifiques aussi, mais bien moindres; chez l'agriculteur en généra], le danger des maladies aiguës vient le plus souvent de l'acuité même Je la réaction; et c'est aux indications aniiplastiques et modératrices qu'il faut satisfaire.
128. Les professions industrielles, le séjour dans les villes, l'encombrement, la démoralisation, le développement du côté sensuel de l'individu, les émanations malsaines, etc., voilà tout autant de causes qui se réunissent pour faire des constitutions énervées et impressionnables, subissant toutes les influences morbifiques, et n'ayant à leur opposer que les formes les plus ataxiques et les plus asthéniques de la réaction. De là la nécessité des nervins, des toniques névro-sthéniques et des substitutions excitantes, comme celles que l'on demande au café et aux alcools.
La profession militaire et navale, les professions dites hygrométriques, celles qui exposent à une température élevée, celles qui s'exercent sur des matières soit minérales, soit végétales, soit animales, ont aussi leur hygiène, qui détermine en môme temps quelques-uns des caractères particuliers de leurs maladies, et ce que leurs indications y trouvent de spécial. 11 en est de même de celles dans lesquelles on est obligé de mettre en jeu les poumons, le larynx ou les yeux (1).
RÉGIME
129 II importe beaucoup de connaître le régime alimentaire habituellement suivi par le malade, pour déterminer
vh!mT '^''^'Jdièn. Publi,jue et pn.,ée. 5- édition, l'a-
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celui qu'il faut lui prescrire. La diète ne saurait convenir indistinctement à tous et dans la même mesure ; celui qui a pour habitude de marger abondamment la supportera bien plus difficilement; et quelque factices que soient, au début, ces besoins que ressent l'estomac, de recevoir une masse alimentaire d'un volume donné, ils n'en sont pas moins réels plus tard et parfois tout à fait impérieux. Les complications gastro-intestinales sont souvent à craindre en pareil cas.
Un malade d'un petit appétit dans l'usage ordinaire suivra plus facilement les règles de la diététique thérapeutique; encore faut-il surveiller avec soin le choix des aliments qu'il peut prendre. Le régime alimentaire, aussi bien que la diète respiratoire, seront étudiés plus loin, à propos de chacune des indications à la satisfaction desquelles ils peuvent concourir.
130. Les habitudes relatives aux condiments et surtout aux boissons excitantes, doivent être enrayées pendant la maladie. Il importe toutefois de ne pas le faire toujours avec une trop brusque sévérité, si l'on ne veut provoquer des accidents qui tiennent alors à la suppression d'un excitant devenu nécessaire par l'habitude. Tel est le délire analcoolique des ivrognes sevrés de tout alcool, au début d'une maladie aiguë. Les mômes accidents ne sont pas à craindre en général pour le tabac.
Les boissons abondantes sont des plus utiles pour tempérer l'activité organique, pour adoucir les humeurs en étendant leur dissolution, pour favoriser les éliminations.
131. linfin, comme il semble que le silence et la suppression de toute activité extérieure soient nécessaires à l'heureux accomplissement des actes organiques qu'exige la guérison, le malade atteint d'une affection aiguë doit se condamner au repos et se laisser vivre de la vie végétative autant que cela lui est possible. Le lit est de toute nécessité, en ce qu'il met tous les muscles dans le repos, dispose an sommeil et à la diaphorèse, tous adjuvants de guérison. 11 est bon d'éviter tout acte violent, tout mouvement passionnel, toute application de l'esprit.
DEUXIÈME PARTJE
DES INDICATIONS QUE DÉTERMINENT LeS TROUBLES
NERVEUX
132. Les pertuj-balions nerveuses peuvent atteindre chacune des trois grandes fonctions auxquelles est attribué le sysième nerveux : intelligence et conscience, sensibilité et mouvement, enfin actes organiques. Aussi, peut-on séparer en trois départements distincts chacun de ceux qui se rapportent plus spécialement à ces diverses propriétés de l'appareil nerveux.
Sysième encéphalique, système spinal et système sympathique caractérisent ainsi trois appareils élémentaires ayant des attributions distinctes et prêtant à des perturbalions diverses. Et cette distinction n'est pas seulement anatomique et fonctionnelle, elle est, pour ainsi dire, pa- Ihogénélique ; elle répond à une spécificité d'action qui relève de certains modificateurs, soit par leur qualité, soit par leur dosage. Longet a particulièrement montré comment e chloroforme, par exemple, exécute celte analyse physiologique du système nerveux, en attaquant très-disinclementl encéphale d'abord, la moelle ensuite, et enfin les ganglions nerveux.
mrs'Vr''^"r^"'''^''' ^hose de commun à ces trois systèn es chacun deux possède une faculté d'impressionnabi-
sp cre de ces tj'ois vies, forme un type commun • cela s'ao-
Cnœ-'lTV'"' ^^^^"'^^^ ' Vie de 1 intel
hgence , dans la vie animale, aussi bien que dans la vie
organique, c'est l'acte réflexe qui comporte aussi une impression et une transformation de cette impression en mouvement.
Partant de ces données, j'étudierai d'abord les perturbations, — par excès, défaut ou perversion, - que peuvent présenter les fonctions cérébrales, dites intellectuelles ; après quoi j'aborderai les troubles sonsilivo-moteurs. Comme annexes à l'appareil de la motilité, j'aurai à rechercher quels renseignements les troubles périphériques des cordons nerveux centrifuges ou des appareils musculaires, peuvent offrir à la thérapeutique ; les nerfs centripètes et les sens eux-mêmes devront nous occuper aussi, comme concourant à l'appareil de la sensibilité.
Pour terminer ce qui a trait à l'élément nerveux, il ne nous restera plus qu'à envisager les troubles nerveux de la vie organique, spasmes et névroses viscérales ; et, comme appendice naturel à ce chapitre, je m'eflbrcerai de pos^r la grande indication de tout temps reconnue sous ce litre :
\'État des forces. , . , i „„'ii
133 Avant de passer outre à l'exécution de ce plan, qu U me soit permis de protester contre toute imputation de doct lïn matérialiste ; ceux qui s'étonneraient de trouver en tète de cet ouvrage un chapitre relatif aux tai s de conscience se rappelleront que l'homme est un, et que nul ne peut sépar'er impunément, si ce n'est pour ne pas les confondre, les qualités que le créateur a reunies en lui.
Loi de ne tenir compte que des éléments ma eriels d'ind ation, nous pensons avec Forget, que a mé «^-^ Lt entière ne saurait consister dans l'emploi des d logées ; il n'est peut-être pas une maladie, qui ne puisse Ue favorablement modifiée, par une ^i^'ec ion convenable imprimée aux facultés intellectuelles et f^'^^^^'—J''^'^
les considérations de ce genre q"\P'^'^^"^^ ^Vnt'if Bm à la lûle des connaissances humaines, en tant qu il embrasse la nature entière, depuis le plus infime des modifi- Ï'eui-s matériels, jusqu'aux manifestations les plus élevées, del'.Hre le plus parfait de la création (Forgel).
TROUBLES m LA VIE INTELLECTUELLE.
INDICATIONS TIRÉES DES TROUBLES DE L\ VIE INTELLECTUELLE
134. Entre les diverses modalités que peuvent présenter les phénomènes de la conscience, la différence est grande au point de vue thérapeutique. Et cependant la plupart de ces modalités ont été confusément réunies et décrites sous la dénomination commune de délire. — Mais qui pourrait formuler l'indication du délire? — Quand on a laborieusement achevé l'énumération des formes innombrables de perturbations, que peuvent offrir les facultés intellectuelles, et qu'on cherche à déterminer la thérapeutique qui leur convient, on est fatalement conduit à cette conclusion, aussi embarrassante pour l'étudiant que désolante pour le praticien : qu'il n'y a pas de thérapeutique du délire. Il faut alors remonter dans la recherciie des causes plus ou moins médiates, dans l'appréciation des phénomènes concomitants, en relation plus ou moins éloignée avec le délire, pour établir quelques conclusions pratiques. Et dans ce travail, l'esprit perd généralement l'idée qui devrait relier ensemble le phénomène morbide et son indication.
135. Prenons au contraire un état intellectuel, tel que peut le produire l'excilalion des éléments anatomiques ou fonctionnels, qui sont l'instrument de ces facultés; prenons, en un mot, le délire par exagération des fonctions cérébrales, et nous aurons, dans ce caractère même, une base d'indications analomo-physiologiques, qu'il nous restera à compléter par les considérations de causalité et de rapports, mais dont le caractère essentiel sera assez nettement déterminé pour entraîner une indication précise.
La perturbation par insuffisance fonctionnelle nous fournira les indications inverses, et après elles viendront les modes que l'on range sous le chef de perversions intellectuelles.
Le siège anatomique de ces troubles fonctionnels réside
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dans les circonvolutions cérébrales, organes spéciaux des manifestations de l'intelligence, et plus particulièrement dans les circonvolutions bérébrales antérieures.
CHAPITRE PREMIER
INDICATIONS TIRÉES DE l'HYPERSTHÉNIE CÉRÉBRALE.
ART. 1'='. — DESChlt>T10N DE l'iNDICATION.
§ l". — Type élémentaire.
136. La stimulation des fonctions de l'intelligence, telle que nous la voyons se produire dans un grand nombre de délires, se manifeste d'abord par la rapidité avec laquelle l'idée se produit, se formule et s'exprime ; puis aussi par la prédominance qu'elle ail'ecle sur tous les autre» modes de l'activité spontanée, et par la suppression des relations qui unissent naturellement ces divers modes entre eux. La première période de beaucoup d'iutoxications, et en particulier de celle de l'ivresse, ou alcoolisme aigu, nous en offre le meilleur type.
Au lieu de porter sur l'ensemble des fonctions psychiques, l'excitation peut porter plus spécialement, ou même exclusivement, sur quelqu'une des opérations de l'intelligence : la conception de l'idée, sa distinction d'avec le moi, sa comparaison avec les sujets voisins, la formule intérieure par laquelle elle se caractérise, la formule extérieure par laquelle elle s'exprime, enfin et surtout l'imagination qui la modifie et l'exploite.
lit ce que je viens de dire de l'idée peut aussi s'appliquer à l'appréciation morale des sensations et à la détermination volontaire des actes de la vie de relation.
137. L'insomnie est un phénomène habituel à cet état; elle aussi témoigne de l'excitation du cerveau, comme le
Il Y PE KST 1 1 K N I K C K H É 13 It A 1. !•;
sommeil lérlioigtie de sa résolulion et de son repus. Le sommeil n'est pas, en effel, lié iiécessairement ou à la congestion ou à l'anémie des ceritres nerveux, mais seulement à la suspension de leui- activité (Cl. Bernard). Lorsque le sommeil vient à se produire pendant le délire, il est légerj interrompu, troublé.
138. L'intensité de l'hyperslhénie cérébrale peut vuHer depuis la simple jactitation jusqu'à la violence (manie àit<uë); tels sont, par exemple, le délire dit essentiel qui succède ii une émbtion morale, à une indigestion, chez les enfants surtout, certains délires tl'àttmatiques, le délire des fièvres à franche réaction, celui qui complique certaines intlammaliolispalehchymateuses, le délire du début de la méningite.
139. Le plus souvent cette forme de délire se rencontre unie aux phénomènes de stimulation de la sensibilité et du motivehiènt, à la douleur et aux convulsions par exemple; elle peut être liée à d'autres troubles élémentaires ou exister isolément.
On se tromperait si l'on pensait que le travail exagéré de l'intelligence n'agit sur les divers appareils de l'éconotiiie que pour en suspendre ou en activer les fonctions diverses saris ihlërvenir dirèctèmenl dans k production des déchets oi-ganiquès. On sait que l'exercice de la pensée augmente, dans les uriiies, la proportion de l'urée et des phosphates (Byassbn), et dans la bile, la proportion de cholestérine (Flint). Il y a plus, l'exercice de la pensée provoquerait l'élimination d'une quantité d'urée supérieure à celle que fait éliminer le travail musculaire (Byasson). J. Davy a soutenu aussi que, dans ce cas, la chaleur normale était accrue; d'autres ont noté le refroidissement. QUoi qu'il eU soit, on comprend par cela, quelle importance doit avoir sui- la nutrition du malade, l'état d'excitation psychique délirante.
§ 1 — Pathogénie.
140. L'hyperslhénie- cérébrale dénonce un état de stimulation morbide de la cellule nerveuse, que peuvent déterminer les conditions physiques et morales les plus diverses et mêmes les plus opposées. Ainsi, par exemple, la congestion et l'anémie, l'état inflammatoire et la dégénération
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(Ach. Foville fils), la chaleur el le froid. Encore faut-il que ces iiiQuences n'aient pas dépassé certaine limite assez restreinte de leur action, sans quoi la cellule nerveuse qui, à tous ces excitants divers, répond par une exagération fonctionnelle ne tarde pas à llécliir sous l'excitant et à cesser de réagir.
Une analyse plus intime encore nous fait connaître enfin que s'il y a des délires par excitation directe de l'élément cérébral, il en est, à proprement parler, de réflexes; tels sont les eus où une impression douloureuse violente est transformée en conceptions délirantes; c'est ce que l'on constate encore dans le délire émotif (Morel), sorte de délire réflexe dont l'appareil ganglionnaire représente l'élément affectif. On comprend que les troubles de la circulalion de l'encéphale n'agissent pas autrement, et que tous les modificateurs du cerveau puissent arriver au même résultat d'excitement direct ou réflexe, par excès ou par insuffisance fonctionnels.
D'où il apparaît nettement que l'excitation psychique mérite bien une place à part dans les éléments d'indication, puisqu'elle a une telle autonomie, indépendante des causes plus ou moins diverses qui peuvent la provoquer.
141. Quantité d'agents pathogénétiques peuvent aussi provoquer plus ou moins isolément cette forme de trouble cérébral. La plupart des anesthésiques, à petites doses, ou, ce qui revient au même, au début de leur action, provoquent une activité cérébrale qui ne tarde pas à se perverlir et des manifestations délirantes aiguës. Les agents de stimulation, l'alcool, le café, le thé, ont un semblable effet. Le café surtout a été considéré comme l'excitant par excellence des fonctions intellectuelles, attendu qu'il semble concentrer son influence au plus haut dégré sur le jugement et la mémoire. .
Les solanées vireuses, la belladone en téte, jouissent de propriétés analogues. Rabuteau a constaté que l'injection dans le sang du carbonate d'ammoniaque, qui donne lacilemcnt naissance à de l'ammoniaque Hbre, produit, chez les animaux, un état d'excitation si terrible, que le moindre contact les fait horripiler et les vend furieux.
llYI'l';ri.STUÉNIli CÉUÉBRALE.
ART. II. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
142. La première indication consiste à soustraire le malade ;\ l'influence excitante qui provoque le délire; et alors même que le sujet tout entier ne peut être mis à l'abri de cette influence, il est encore des cas, où l'on pourra se borner à soustraire à l'excilant, l'élément nerveux qui est en cause.
§ 1". — Moyens liygiéniques.
143. Je n'ai pas à m'étendre beaucoup sur les moyens moraux que le médecin peut mettre en œuvre dans ce but : une impression puissante, comme celles qui ont pour sujet les senlimenis religieux, les affections de famille, pourra produire une substitution favorable. Mais il ne faut agir qu'avec réserve en ce sens, parce que, quand le délire est chronique, il est rare qu'on retire de ces tentatives une conséquence efficace, et quand il est aigu, on peut avoir à redouter les effets d'une nouvelle pei-turbation.
Il faut éviter aux sujets la mulliplicité des sensations extérieures : chacun sait quel est reflet directement hypnotique de la monotonie.
144. C'est faire toujours une chose utile que de modérer les manifestations même du délire. Chacune d'elles provoque une nouvelle excitation qui, se reportant sur son point de départ, constitue une sorte d'entraînement funeste. Aussi, est-il bon de réprimer les gestes du malade, de calmer ses propos ou de s"abstenir d'y répondre.
On ne peut guère sans doute soustraire les malades aux sensations qui naissent de leurs propres actions, mais on a imaginé de les priver de toute excitation venue du dehors. J'ai vu Bouley placer dans une chambre noire et y maintenir plusieurs jours, dans une sorte de régime cellulaire, des hysiériques présentant cette forme de déiire. L'alimentatalicn, dans ce cas, doit être des plus sévères, mais suffisante. Nul doute que ces moyens ne puissent, dans une mesure pratique, entrer dans le Iraitcment de tels accideiils, mais ce sont en général des conditions difficiles à réaliser de manière à les rendre efficaces.
INDICATIONS IJKS THOUBLiîS NIîRVEUX.
145. il y a d'ailleurs encore un autre motif de ne pas outrer ce mode de traitement par l'anexcitation : c'est le danger qu'il y a de produire l'effet inverse de celui qu'on en attend, puisque la suppression d'un excitant ordinaire ou devenu habituel et habiluellerilent toléré, peut se manifester par des phénomènes de stimulation exagérée. [Délire analcuolique.)
§ 2. — Médication hypnotique.
146. La médication hypnotique est la médication par excellence de cet élément morbide. Le chloroforme, l'éther et le profoxyde d'azote, employés surtout en inhalations, puis le chloral, le bromure de potassium, l'opium en seront les principaux agents, d'autant plus faciles à manier, que leurs elîets hypnotiques sont plus francs et plus faciles à obtenir. Les doses auxquelles on les emploie communément en thérapeutique, sont celles qui calment d'emblée, sans exposer à une phase d'excitation initiale. Il faut souvent les élever encore en proportion du degré d'excitabiUté dans lequel se trouve le cerveau. Dans les cas graves où une surexcitation extrême menace la vie, iln'y apas à craindre d'agir d'emblée à doses considérables et par les procédés les plus expédilifs. Le chloroforme en inhalations rapides a été employé dans les accès de manie aiguë, etc.
147. Les agents hypnotiques proprement dits ont la faculté de faire rentrer le système nerveux dans un état de calme et de résolution qui va jusqu'au sommeil; de là leur nom. Provoquer le sommeil est non-seulement,en effet, le moyen de suspendre ou de supprimer le délire, cela permet encore de satisfaire au grand besoin de repos, qui doit suivre une semblable dépense de forces.
Le chloral est le principal, quoique le plus nouvel agent de cette médication. Administré à faible dose (06',50 à la fois, d'heure en heure), il se dédouble dans le sang en chloroforme (Liebreich), et en formiale de soude (Personne); et l'action du chloroforme naissant, ainsi soutenue, amène un état de ralentissement de la respiration et de la circulation, accompagné de sommeil. L'action spéciale de cet agent sur le cerveau peut seule expliquer le sommeil qu'il produit. 11 agit aussi sur la moelle et en diminue le pouvoir excito-
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moteur et, avec lui, les elFets réflexes. Peut-ûli e celte influence n'est-elle pas sans intervenir dans la cessation du délire et la production du sommeil. Lorsque la dose devient toxique, son action s'étend du cerveau et de la moelle aux ganglions intra-cardiaques, qu'il paralyse à leui'tour, et la mort arrive par l'arrêt du cœur.
148. Les effets du bromure de potassium se rapprochent beaucoup de ceux du chloral. Donné à la dose de 2 à 4 grammes et plus, dans la soirée, il détermine d'aburd somnolence et paresse intellectuelle, puis un sommeil véritable. Impuissant à combattre l'insomnie dont la douleur est la cause, ildirninue beaucoup la sensibilité réflexe (Huetle et Ramel); enfin, il ralentit la respiration et la circulation, et il abaisse la tetripéràture. On a pensé que le bromure pourrait être un médicament vasculaire, capable d'amener le sommeil en provoquant l'oligaimie ou l'anémie du cerveau; il n'en est rien (Eulenburg, Laborde, Pelvel, Marlin-bamourette). Comme bromure, il agit sur l'encéphale et la moelle, cause la somnolence et la diminution du pouvoir réflexe; comme sel de potassium, il agit sur les muscles et ralentit le cœur en particulier (Rabuteau). Aussi, a-t-on proposé de lui substituer le bromure de sodium qui, avec les mêmes propriétés hypnotiques, n'a pas l'influence paralyso-motrice au même degré que les sels de potassium.
Les tîotriposés cyaniques (acide cyànhydrique, les cyanures, l'eau de laurier cerise et les amandes améres)sont les succédanés à ajouter ici; les premiers même sont des poisons stupéfiants d'un usage dangereux. Les vrais hypnotiques, l'éther et le chloroforme, rendront plus de services, pourvu qu'on les emploie à dose rapidement élevée, mais non prolongée (4 gr. à 8 gr. d'éther, 2 gr. de chloroforme), ou mieux encore éii inhallations, ainsi que le proloxyde d'azote.
§ 3. — Médication narcotique.
149. L'opium exerce une action calmante et soporifique que la médecine met bien souvent à contribution - il est bien difficile d'analyser les propriétés d'une substance SI complexe. Les efl'ets qu'il produit sur le système nerveux de la vie de relation consistent avant tout dans le rétrécisse-
mont des pupilles, raffaissemenl de l'intelligence et le sommeil. Cette action de l'opium sur le système nerveux cérébro-spinal, est telle, chez certains sujets, qu'elle les expose à une véritable intoxication, alors même qu'ils le prennent aux doses les plus ordinaires. Il n'en est pas de même du sysième ganglionnaire, qui est beaucoup moins sensible à l'action de cet agent. Les vomissements dont son usage s'accompagne parfois, tiendraient à son action sur le cerveau, bien plus qu'à une influence ganglionnaire (Trousseau et Pidoux). En outre, les nausées et les vomissements ne se montrent pas indideremment sous l'action de n'importe quelle dose d'opium et par n'importe quel mode d'administration. Ainsi, la morphine paraît être plus nauséeuse que l'opium; employée à des doses progressives, par la méthode enderniique," elle provoque tout d'abord des vomissements que suit la tolérance; ingérée, au contraire, elle est d'abord tolérée, puis viennent graduellement les nausées et les vomissements. Giacomini qui range l'opium parmi les hypersthénisanls du système nerveux cérébral, donne de ses etlels dépressifs les plus singulières interprétations. , . , , ,
L'opium est un médicament dont médecms et malades sont facilement portés à abuser, dont l'action, pour se soutenir, exige une progression croissante dans les doses, et qui ne tarde pas ù provoquer des accidents gastriques et généraux d'inlovication. (Trousseau et Pidoux). Enfin, c'est un agent complexe et dont l'usage doit être de plus en plus ré-^ervé, puis qu'on peut lui substituer avec avantage les alcaloïdes dont il se compose et dont les effets plus simples sont plus faciles à apprécier, même dans leur mesure.
150. Les alcaloïdes de l'opium sont, par degré d'nifluence soporilique, classés ainsi qu'il suit : morphine, narceine, codéine; les autres ne sont pas soporifiques. Bien que chacun d'eux provoque le sommeil, il y a encore de notables différences à relever à cet égard. Le sommeil morphiquc laisse au réveil les animaux dans une sorte d'abrutissement. La narcéine soporifique (Cl. Bernard), mais moins chez l'homme que chez les animaux (Debout, Laborde, Behier), n'a pas le même inconvénient, pas plus que la codéine qui est peu soporifique et paraît cependant la plus aple :i
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déterminer un certain degré de congestion cérébrale.
Ces substances étant aussi dans le môme rapport quant à leurs propriétés analgésiques , on conçoit de quelle utilité elles peuvent être, dans tous les cas où l'agitation cérébrale se lie à une sensation douloureuse quelle qu'elle soit.
Sertuerner qui découvrit la morphine, l'expérimenta sur lui-mc^me et en établit ainsi les effets : Après un demigrain, surexcitation générale avec rougeur de la face; après une seconde dose égale à la première et prise un quart d'heure après elle, nausées et vertiges; après une troisième dose, prise de même, douleur gastrique et engourdissement général ; Sertuerner était tombé presque en syncope, dit Giacomini. Tel est l'ensemble des symptômes qui suivent l'administration des narcotiques proprement dits.
151. Les solanées vireuses, que l'on range encore parmi les narcotiques, produisent au contraire une stimulation cérébrale particulière, dont le mécanisme paraît lié à une modification delà circulation encéphalique, et qui peut aussi se transformer en résolution. C'est ainsi que le datura en particulier (Storck, Moreau), la jusquiame (Storck, Whitt, Sloll)et la belladone elle-même ont été employés dans les cas de manie aiguë ou chronique.
152. Ci. Bernard et Nussbaum ont trouvé le moyen, en pratiquant une injection sous-cutanée de morphine h un sujet chloroformé, de prolonger pendant des heures entières le sommeil anesthésique. C'est un moyen dont il faut se souvenir pour en essayer l'emploi, dans les névroses graves (hydrophobie), où l'indication réclame du sommeil, ne fûtce que pour gagner quelque temps et adoucir la souffrance.
§ 4. — Médication contro-stimulante.
153. 11 est une médication qu'il faut noter ici, quoiquelie ne convienne que rarement aux troubles nui nous occupent, ces la médication contro-stimulante, au pou quelques-uns de ses effets, doit être rapprochée d^ ag^e'il m^ec; ^"7'^'^'!- n'estt^utofcis ^^'u:^;:!
154 n I n m , V -^^ '^'"^ ^^'^ '''«^bles cérébraux.
n.enquela d.g.tale porte spécialement son action
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sur la circulation, ce n'en est pas liioins un agent névromusculaire au premier chef. Seins cloute, à titre dii tempérant dii mouvemeiit circulatoire, elle doit passer pour calmant des nerfs, mais elle a de plus utife tlction directe sur le système nerveux de la vie animale, qu'elle excité lorsqu'elle est administrée à une dose moyenne, et qu'elle paralysé quand elle agit il forte dose. Dé là, l'ùsage qu'on a fait de la digitale à haute dose dans certains états d'hyporstimulution cérébrale (manie aiguë, delirium tremeiis).
Les résultats de ce traitement ne sont pas nettement établis. Tandis que les publications ariglaises nous montrent la teinture de digitale adnlinistrée aux doses de H, 10 et môme IS grammes, avec unè tolérance parfaite, amenant le sommeil et les sueurs, sans ralentissement du pouls, et sans aucun des autres efiets physiologiques du médicament (Jones de Jersey, Launay du Havre), nous voyons d'autre part, queOUlmoiitét Au^g. Voisin ont observé, dans ces mêmes cohditions, dés accidents d'intoxication tels, qu'il y a lieu de garder encorè Une grande réserve sur cè sujet.
Je hè saurais omettre les bains qui, tièdes, prolongés, combinés ou non avec iine alfusion sur la tête, produisènt en général une sédation favorable (voy. Hydrothérapie).
■155. La médication par le froid n'est pas non plUs satis avantage : la dépressidh herveuse, l'engourdissehient cérébral qui suivent l'action d'un froid prolongé, pourront être utilisés; mais n.th sans réserves et sans gfandes précautions. On sait, én effel, que toute interrùptioil prématurée dans l'usage des réfrigérants, soit locadx, soit généraux, sera suivie d'une réaction invel-se, qui ne fera qu'ajouter à l'nitensité des premiers accidents. Cette médication sera utile surtout quand, au lieu de moditier le milieu dans lequel est placé le malade, elle s'efforcera de le rafraîchir directement et surtout de le mettre en situation de se rafraîchir lui-même; C'est ce que les lotiôns et les pratiques de l'hydrothérapie permettront souvent d'obtenir.
§ 5. _ Médication àiltispasmodique.
156 a est plus difficile de pl'éclser les cas où lès antispasmodiques peuvent être utiles. Si l'on ténéchit cepen-
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danl que la plupart des agents de cette médication sont en même temps des excitants du système nerveux, on concluera qu'une telle méthode thérapeutique, souveraine contre certains délires, ne peut convenir à ceux qui se lient à l'excitation cérébrale. Tout au plus pourrait-on les mettre en œuvre, en désespoir de cause, et leur demander un effet de substitution, dans les cas où les calmants demeureraient sans effet; ce n'est guère qu'à ce titre qu'ils peuvent être notés ici; c'est dans cette vue que, dès Avenbrugger, le camphre avait été conseillé dans la manie.
§ 6. — Médication révulsive.
157. La médication révulsive sera moins utile encore. Toutefois, les révulsifs intestinaux peuvent encore rendre quelque service. Quant aux révulsifs culanés, la mesure dans laquelle on pourra s'en servir sera délicate à apprécier, en raison des nouvelles stimulations dont ils sont l'occasion et du peu d'efficacité qu'ils promettent. A cause de la reialion sympathique qui existe entre l'activité psychique et la sensibilité frontale, on pourra demander quelque effet aux applications froides ou glacées, ou à des fomentations calmantes faites sur le front (eau de laurier-cerise, cyanure de potassium). On emploie encore de la même façon l'eau sédative et l'ammoniaque, qui sont toutefois de véritables révulsifs.
AHT. JU. — INDICATIONS MÉDIATES
158. Je n'ai pas à m'occuper maintenant des cas où l'excitation cérébrale se lie à l'état de la circulation, à une lésion inflammatoire ou autre, comme cause ou comme effet. Aucun de ces divers états ne cbntre-ihdique absolument l'usuge des moyens que je viens de passer en revue, niais chacun d'eux est, en plus, la source d'indications nouvelles, souvent plus importantes que l'indication symptoraalique. Je les étudierai à leur tour, et dans leur généralité, et dans les rapports que c6s lésions affectent plus spécialement avec l'appareil nerveux cérébral.
ART. IV. — APPLICATIONS
159. l/excitation cérébrale se rencontre dans un grand nombre d'états morbides ; elle fait le fond de quelques-uns d'entre eux que je dois passer en revue. Elle se montre au début et dans certaines phases du plus grand nombre des maladies de l'encéphale et de ses enveloppes. On l'observe dans beaucoup d'intoxications ; un grand nombre de phlegmasies viscérales ou périphériques peuvent s'en compliquer, ainsi queles fièvres proprement dites, surtout à leur début. Plus rarement on la rencontre dans les cachexies; mais c'est dans les névroses qu'elle est le plus fréquente.
§ 1". — Insomnie.
160. L'insomnie est peut-être le symptôme qui fournit l'indication la plus fréquente, de toutes celles auxquelles le médecin doit répondre. Réserve faite des indications médiates, et qui tiennent aux troubles vasculaire s{congestion, anémie), à quelque symptôme, comme la toux, ii un trouble digestif ou enfin à la douleur, l'insomnie doit souvent être attaquée en elle-même, soit qu'on ignore son mécanisme, soit que la cause dépasse la portée de nos moyens thérapeutiques; telle est, par exemple : l'insomnie nerveuse.
Après les moyens hygiéniques sus-indiqués, et qui consistent à supprimer toute excitation (repos, position couchée, immobilité, silence, obscurité), il faut enrayer le travail de l'esprit (mouvements automatiques répétés, chants monotones), et aviser aussi à ce que l'estomac soit dans le repos; il sulfit souvent du travail de la digestion, surtout s'il est quelque peu laborieux, pour suspendre le sommeil.
Les hypnotiques sous toutes les formes peuvent Otre essayés (146-147), ainsi que les narcotiques (149 à 151. L'opium et ses diverses préparations (de 1 à5 centigr. et jusqu'à 10 centig. d'extrait), le chloral (de 1 à 4 grammes) ou encore le bromure de potassium (de 2 à 6 et môme 10 grammes) sont les agents les plus effectifs. Comme moyens plus doux, on a l'eau de laurier-cerise (10 grammes), le sirop de pavois (30 iV 40 grammes) et le sirop diacode plus faible en-
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core, selon le nouveau Codex ; puis le sirop de morphine (2U à 30 grammes), etc.
Quelque soit l'agent choisi, un conseil est encore utile: il est bon d'administrer les hypnotiques le soir, de telle sorte que le moment de leur action coïncide avec le moment 011 se pi'oduit habituellement le sommeil physiologiqne. La mCnie dose, qui, si elle est fractionnée dans les vingt-quatre heures, sera de nul effet, déterminera le sommeil au contraire, si elle est administrée en un temps plus court, à la fin de la journée.
§ 2. — Agitation nerveuse.
161. C'est là un état peu défini qui s'observe rarement en dehors des maladies nombreuses dont il fait partie, à telle phase donnée de leur évolution. Irritabilité et mobilité du caractère, loquacité et exagération de gestes, impressionnabilité excessive, impatiences motrices et impossibilité de demeurer en repos, sommeil agité, accompagné de cauchemars ou de phénomènes de somnambulisme : tels sont les premiers indices de l'agitation nerveuse.
Klle se rencontre surtout cbez les enfants, chez lessujets débiles, ou dans les moments d'imminence morbide (dentition, puberté, âge critique, etc.). Moutard-Martin, qui l'a surtout observée chez les enfants, l'a combattue avantageusement par le bromure de potassium à dose très-modérée. Elle peut motiver l'union des calmants aux antispasmodiques, lorsqu'elle se montre dans les névroses diverses et en particulier dans le ncrvosisme (BouchuI). Au début de la plupart des maladies aiguës et fébriles, elle constitue souvent à elle seule une indication, alors que le diagnostic n'ayant pu se formuler encore, le traitement définitif ne peut être prescrit.
§ 3. — Délire nerveux.
162. Délire des blessés, délire des convalescents, délire ab ine- :, ddire sympathique de Vindigestmi. - Après les indicans tirées des causes et qui consistent, par exemple, à faire pansement méthodique, à soutenir les forces épuisées, à
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cesser une diète excessive, à évacuer l'estomac embarrasse ; après ces indications remplies, il faudra ericore calmèr l'ëxcitàtion cérébrale et nerveuse. Les moyens les plus doux y suffiront généralement: infusions, ou eaux distillées, de tilleul, de fleur d'oranger, de Uiurier-cerise. Toutefois le délire des blessés pourra réclamer souvent une plus énergique ititervention, et l'usage de l'opium en particulier (Màlgaigtië, etc.).
§ 4. — Manie et névroses hypèrsthéniques.
163. L'état de manie aiguë a été combattu par les moyens les plus énergiques. J'ai parlé de l'isolement et de la soustraction des excitants normaux; la digitale à haute dbse, pt-éconisée d'abord en Angleterre a paru réussir parfois. Les hypnotiques sont ici particulièrement utiles i\ cause de l'action relativement sûre et rapide qu'ils possèdent. Le chlora!, dont la dose a pu Ôtrè élevée jusqu'à io grammes, ne saurait être prescrit que graduellement et avec beaucoup de réserve, car il y a des cas de mort à celte dose. Le bromure de potassium a été conseillé jusqu'à îO grammes, et ce dosage motive la même réserve, lînfin, il faut noter l'Ënipioi des inhalations de chloroforme, soit simples, soit combinées avec les injections sOus-culanées de morphine, afin de prolonger le sommeil. Il faudra encore demander à l'usage de l'eau froide, les effets sédatifs qu'elle peut donner selon les procédés employés (voy. Hijdrolhérapie), Ces mêmes remarques peuvent s'appliquer de tout point au trailement du délire qui accompagne les grandes névroses, celui de l'épilepsie, celui surtout de l'hydrophobie, et enfin aux formes slhéniques du délire hystérique.
§ 5. — Manie puerpérale.
164 Encore un état d'excitation cérébrale, dont la pathogénie est bien variable et dont les indications changent corrélativement. Mais il en est une qui reste constante, c'est celle qui consiste à calmer l'effervescence psychique, quel qu'en soit d'ailleurs le mécanisme. Les hypnotiques proprement dits seront employés de préférence; et, au lieu de
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s'adresser aux narcotiques, il y aura lieu d'user des modilicaleurs nerveux, en particulier des principaux antispasmodiques; la manie puerpérale étant le plus souvent un trouble dynamique et superficiel.
§ C. — Délire alcoolique et intoxications en général.
165. J'ai peu de chose à dire du délire de l'ivresse. Cet état, à sa première période, s'accompagne rnanifestement d'une hyperstimulation cérébrale ; il cède cependant à l'ammoniaque, qui, alors, joue évidemment un rôle de substitution: son efficacité d'ailleurs est fort contestée (Rabuteau). Les calmants n'auront que rarement lieu d'être mis en œuvre dans ce cas, auquel l'expectation est ce qui convient le mieux.
Le délire des ivrognes, le dcliriim tremens, n'est pas de même nature. Quelle que soitl'idée qu'on ail de son processus palhogénétique, il révèle une excilalion cérébrale des plus violentes (Magnan). Aussi, a-t-il été combattu par les plus puissants des narcotiques et des hyposlhénisants ci-dessus énoncés : la digitale ;\ haute dose, l'opium et surtout le laudanum, sont employés à doses fractionnées, mais successives et rapprochées, jusqu'à effet résolutif. On a pu donner ainsi jusqu'à tri grammes de teinture de digitale, mais c'est une m(',dication qui a ses dangers.
Les hypnotiques proprement dits sei'ont en ces cas beaucoup moins efficaces que les narcotiques et les slupéfianis; la suspension d'action nerveuse qu'ils sont capables de produire, ne pouvant apporter qu'une modification trop insuffisante et trop fugace pour effectuer la résolution de l'excitation nerveuse. On sait d'ailleurs (juelle résistance lessujels alcooliques opposent au sommeil anesthésique.
L'usage des saignées ep particulier et des anliphlogistiques en général, ne serait parfaitement légitimé que s'il était bien établi que ce délire se rattache à un état de congestion encéphalique primitive ou secondaire.
166. Dans les cas où l'on pourra soupçonnerau conirnire la soustraction des alcooliques d'être la cause du délire, enverra celui-ci disparaître en remettant le malade, prudemment, mais hardiment, au régime de ses excitants lia-
bi fuels. Dans les cas où l'on craindrait de se tromper à cet égard, on pourrait user de substitution et mettre en usage un autre agent de stimulation, le café par exemple, mais sans oublier que son efficacité sera bien moins béroïque. Enfin, môme dans le cas où le délire ne serait pas analcoolique, l'alcool donné en excès pourrait encore arriver à produire une résolution analogue à celle qui caractérise la troisième période de l'ivresse ; mais il faut avouer que, chez beaucoup d'ivrognes, il est douteux qu'on puisse atteindre sans danger cette troisième période.
105. Les autres intoxications-susceptibles de se traduire par une encéphalopatbie délirante aiguë reconnaîtront les mêmes indications, etseront justiciables des mômes moyens.
§ 7. — Délire fébrile, fièvre pernicieuse.
167. Le délire fébrile relèvera sans doute des antipyrétiques et des tempérants de la circulation. La digitale à dose légère, l'aconit seront ici tout spécialement utiles; mais ils n'empôcheront pas qu'on leur adjoigne les sédatifs directs du système nerveux.
168. Enfin, dans la fièvre pernicieuse délirante, l'indi cation nosologique dominant le tout, ces mômes agents sédatifs ne seront plus indiqués en première ligne, mais seulement, après le sulfate de quinine, qui demeure le spécifique de la maladie et de ses épiphénomènes.
CHAPITRE II
INDICATION TIRÉE DE L'hïPOSTHÉNIB CÉRÉBRALE.
j^j^^^ ,cr. _ DESCRIPTION DE l' INDICATION.
g jcr^ — Type élémentaire.
169. L'hyposthénie du cerveau comporte une série d'étals psychiques, qui, depuis le simple repos et le som-
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meil physiologique, va jusqu'à la syncope nerveuse et au coma le plus profond. Tantôt simple suspension de l'action cérébrale, l'astliénie du cerveau semble ûlre une simple r(isolulion des fonctions de l'intelligence consciente; tantôt, au contraire, suppression plus ou moins persistante de ces mômes fonctions, l'asthénie semble avoir des racines plus profondes et une plus grande gravité. Il y a là une différence analogue à celle qui sépare la paralysie et la résolution musculaire. Quoiqu'il en soit, un fait se constate dans l'un et l'autre état, c'est la débilité fonctionnelle, et une débilité qui peut atteindre jusqu'à l'impuissance absolue.
. Dans l'analyse qui a été faite du sommeil en général et du sommeil anesthésique en particulier, les physiologistes ont constaté que la scène débute par une décomposition et une dissociation remarquable des actes complexes, en leur éléments normaux; ceux-ci se présentent isolément, ou se suppriment de môme, simulant ainsi une sorte d'ataxie. Les fonctions cérébrales sont les premières atteintes dans l'ordre des facultés nerveuses, les propriétés excitomotrices et médullaires le sont en second lieu; puis viennent les attributions de la moelle allongée, et enfin les actes qui tiennent à un trouble de l'innervation organique.
170. Cette gradation dans la suppression des fonctions nerveuses n'est pas tellement constante qu'elle ne comporte de nombreuses exceptions; néanmoins souvent elle se présente avec la succession que je viens d'indiquer, et ce sont les cas où l'analyse en a été le mieux poursuivie, dans l'ad ministration des anesihésiques par exemple, ou dans certames intoxications lentes et prolongées. Les exceptions s expliquent d'ailleurs par la spécificité que possèdent cerlams agents thérapeutiques, qui, par le fait de leurs propriétés, ou par le procédé employé dans leur usage, agissent, non plus seulement sur l'ensemble du système nerveux mais sur tel on tel élément plus spécial de ce système.
Le bromure de potassium, par exemple, agissant sur la cellule nerveuse centrale, est l'agent modéraleur par exce.lence des actes réflexes; il peut les modifier successivement dans les trois ordres de centres que nous avons reconnus; le centre cérébral, le centre médullaire et le cen-
Ire sympathique; mais administré en lavement contre le ténesme rectal, il agira d'abord localement sur le cercle réflexe de cet organe, bien avant d'avoir modifié les propriétés des centres encéphaliques.
171. Quant aux aptitudes cérébrales, en elles-mêmes, elles subissent, dans l'hyposthénie, cette dissociation que l'on remarque enire elles, et les autres propriétés nerveuses. Le jugement et surtout l'appréciation raisonnée des rapports des idées entre elles, disparaissent en premier lieu, avec la conscience, qui donne le rapport de ces idées avec le moi personnel; l'imagination est bientôt après atteinte et anéantie ; la mémoire, la mémoire mécanique du moins, persiste un peu plus, mais s'éleint à son tour. La perception des sensations extérieures résiste davantage et en dernier lieu se perd l'incitation motrice volontaire.
On voit encore se produire dans ces conjonctures, un phénomène morbide peu étudié; je veux parler duretard qui est apporté à la perception des sensations, aussi bien que du ralentissement que subit l'exécution de l'incitation motrice. Joignez à cela l'expression du visage, qu!i peut revêtir la physionomie de l'hébétude, de la stupeur, parfois aussi peut présenter un simple épanouissement des traits, dû à la résolution musculaire; enfin, il y a du bégaiement et du tremblement de la langue.
172. Quand l'activité cérébrale vient à se suspendre et nuele malade s'endort, on peut observer autant de modes de sommeils dilTérents, qu'il y a de modifications possibles de ces divers éléments fonctionnels ; on peut ainsi voir l'une des aptitudes élémentaires du cerveau persister aux dépens de^ autres. C'est ce que l'on rencontre dans les divers états de réve, de cauchemar, de somnambulisme et môme d'hypnotisme et de catalepsie.
Outre les variétés qui constituent dans le sommeil des différences qualitatives, il y a encore celles qui tiennent aux variations de quantité. Depuis l'asthénie simple jusqu'à l'asphyxie, tous les degrés ont été observés : la prostration, la somnolence, le coma vigil, le sopor ou calaphora, le carus et le stcrlor, enfin la résolution et l'asphyxie. La svncope elle-même doit être rapprochée de ce tableau, auquel elle se rattache par ce double fait, qu'elle comporte
UYPOSTflÉNIE CjiHÉBKALE. 97
un aflaiblissement (lipothymie) ou une suppression totale des fonctions de l'intelligence. A la syncope appartiennent tout naturellement un grand nombre d'états morbides médiatement rattachés à l'état du cœur, qui commencent par la smiple suspension de l'innervation et finissent par 1 asphyxie. '
173. L'hyposihénie cérébrale se rencontre quelquefois dans les maladies, liée à des phénomènes convulsifs, mais plutôt encore à la résolution musculaire généralisée. Plus rarement isolée que l'hyperslhénie cérébrale, elle se trouve souvent en rapport avec les phénomènes ataxiques de la perversion jouant un rôle important dans la scène des accidents ataxo-adynamiques. L'état clinique qui manifeste le plus souvent cet élément morbide est l'éta? ady am iqu ou b.en I état asthénique, caractérisés, comme on le sait, pa • une grande débilité dans les fonctions extérieures de ^elalon etqu. parfois s étend jusqu'aux fonctions intimes de
Patliogén
ne.
174. L'hyposfhénie cérébrale peut être purement nerveuse; c'est ainsi qu'il arrive dans certaines syncopes a syncope par émotion morale par exemple. Il semble qu'il
n so. de même dans la commotion cérébrale, dans œ famés léthargies. Le fait est bien plus évident encore dans s grandes névroses, hystérie, épilepsie, dans lesquelles cet é lé men cérébral se retrouve soit au' moment%es al aqu s
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ment à l'anoxémie et à une sorte d'asphyxie locale du cerveau. 11 n'est pas impossible que l'acide carbonique joue un tel rôle vis-à-vis des cellules nerveuses cérébrales, mais encore faudrait-il bien distinguer à quelle dose il agit ainsi ; car, dans son conflit avec les éléments, il joue parfois le rôle d'un véritable excitant et parfois celui d'un paralysant. , 1 t 175. En résumé, le sommeil et l'asthenie cérébrale sont liés essentiellement à la suspension fonctionnelle de l'élément nerveux; mais celui-ci peut cesser d'agir sous l'influence des causes les plus diverses et môme les plus opposées. ,
Souvent, par exemple, le sommeil et la résolution cérébrale se lient à l'épuisement nerveux. C'est le fait du sommeil des convalescents, des gens afl'aiblis ou extenues par une stimulation excessive; c'est le fait du coma qui suit une émotion morale violente, ou la commotion cérébrale. 11 semble que, dans ces cas, l'excitabilité nerveuse ayant été épuisée par la violence de l'impression ressentie, le système nerveux entre forcément dans un état de résolution qui lui permettra de réparer ses perles ; cet épuisement sennble bien avoir été constaté par Chossat sur les sujets inanities, et reproduit expérimentalement par Brown-Sequard. Les vieillards et les enfants y sont particulièrement exposes, l.a suspension d'action ainsi produite ressemble de tous points à celle qui suit l'administration des substances stimulantes données d'emblée à une dose excessive : elles épuisent l'excitabilité des éléments avant que celle-ci ait pu se manifester par un effet d'excitement. _
176 Tout en reconnaissant ce mécanisme intime, le coma peut être réflexe, c'est-à-dire qu'une impression transmise aux centres de perception serait réfléchie par eux en une impuissance fonctionnelle, fait analogue a "^^^ ^^^^ cri s sous le nom d'influence réflexe paralysante, et daa le quels la paralysie produite d'emblée peut tenir encore a ce que la stimubUion est, malgré le trajet qu'elle parcourt,
d'une puissance excessive. -r^Mor
177 Les maladies du cerveau'capables de se man.fe.lei
par les signes de l'hyposlhénie, y donnent li^',;.^;^" J^e ' de en provoquant, à un moment donné, un ellet notable de
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compression do la substance cérébrale; lu coiigcslion et l'hémorrhagie y sont aptes surtout; l'hydropisie et les tumeurs intra-crâniennes n'agissent pas autrement. Or il y a, anatomiquement parlant, entre cet état de compression et la destruction du tissu nerveux, la môme distance qui, au point de vue physiologique, sépare la résolution de la paralysie.
Je n'ajouterai rien ici, relativement aux sujets chez lesquels une hyposlhénie cérébrale chronique tient à un état d'infériorité inlellecluelle congénitale ou acquise, et qui relève de l'idiotie, de la démence, des maladies mentales.
178. Les agents pathogénétiques ne manquent pas, qui soient susceptibles de provoquer une ou plusieurs des diverses variétés que l'on rencontre dans l'échelle de l'hyposthénie cérébrale; on les trouve réunis au chapitre précédent (médication de l'hypersthénie, narcotiques hypnotiques, etc.). Nous y avons vu notamment un grand nombre de substances, qui, stimulantes à dose thérapeutique, devenaient, par épuisement, paralysantes à dose toxique; d'autres encore qui, stimulantes à dose hygiénique, sont au contraire paralysantes à dose thérapeutique; l'activité cérébrale est une de celles sur lesquelles ces faits sont des plus faciles à vérifier. La plupart des intoxications peuvent avoir ce résultat; sans parler des narcotiques proprement dits, l'alcool, l'ergot de seigle, le plomb, l'intoxication palustre, etc., nous le moulrent avec la plus grande évidence.
179. D'après Cl. Bernard (1), ce n'est ni par la congestion* ni par l'anémie, ni même par l'asphyxie, que le sommeil se produit, sous l'innuence de ces agents et du chloroforme en particulier, mais il y a là une action directe et spéciale de l'agent somnifère sur la cellule nerveuse elle-même De sorte que si Monro, Magendie, Ségalas et Fodéré ont bien établi que le rôle de la circulation consiste à transporter 1 opium jusqu'au cerveau, il n'en reste que mieux établi, que c ostsur le cerveau qu'il agit directement, sans modification intermédiaire nécessaire ni constante de l'élément vasculaire encéphalique.
ART. II. — INDICATIONS THERAPEUTIQUES
180. L'hyposlhénie cérébrale appelle souvent l'intervention du médecin; plus souvent peut-être que l'hypersthénie. Je ne rappelle que pour ordre, qu'il en faut enlever ou tout au moins atténuer la cause, lorsque celle-ci est connue et qu'on peut l'atteindre; dans le cas contraire, il faut s'attaquer au fait lui-môme par les moyens suivants.
§ 1". — Moyens hygiéniques.
181. L'hygiène nous en offre quelques-uns : un certain degré de chaleur et de lumière n'y sont pas inutiles. Ce sont là des agents excitants au premier chef. G. Pouchet a montré dans ses expériences sur les poissons, le rôle que joue la lumière sur le fonctionnement régulier du système nerveux. C'est uii fait d'observation qu'elle chasse l'hypochondi ie et combat les passions tristes.
La chaleur produit un effet semblable. Cl. Bernard a observé, en élevant la température de l'eau dans laquelle sont plongées des grenouilles, des pliénomènes d'excitation, suivis bientôt d'anesthésie pour peu qu'on dépasse la température de 35». S'il est vrai qu'une chaleur élevée assoupit, un air frais et doux nous réveille ; on sait qu'au contraire le froid engourdit et endort d'emblée.
Toute excitation de la sensibilité périphérique retentit en excitation sur le cerveau ; de là vient la pratique qui consiste à combattre la syncope en frappant dans les mams, en aspergeant le visage, en fouettant les parties découvertes avec un linge mouillé, ou encore à faire inhaler des vapeurs aromatiques et excitantes (ammoniaque, etc.), (voy. Hydrothérapie).
Le régime ne sera pas à négliger chez les sujets prédisposés à l'hyposthénie; la faiblesse nerveuse, qui se trahit par 'l'épuisement fonctionnel, réclame le plus souveni l'usage des toniques, et en particulier, de ceux qu'on a nommés les toniques névrosthéniques ; et le régime alimentaire le plus reconstituant devra faire la base de celte médication.
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§ 2. — Médication tonique.
182. Nous avons vu que le travail ce'rébfal excessif, lequel est souvent la cause d'une hyposthénie consécutive, s'accompagne d'une élimination considérable de phosphates et d'urée. C'est probablement aux dépens de la substance cérébrale que se produit cette excrétion ; aussi importe-t-il dépendre au cerveau, dans une alimentation bien entendue, les éléments qu'il dépense ainsi. On a recommandé dans celle vue des aliments réputés pour contenir du phosphore, certains poissons et crustacés en particulier. On a donné encore ce prbduil comme médicament, mais il demande à être employé avec délicatesse (à la dose de 1 à 2 q?illigrammes seulement). Ces réserves faites, il faut avouer que c'est là une médication rationnelle; elle a été employée avec succès, en particulier par notre maître Delpech, et par Fabre de Marseille.
183. lincore faut-il bien voir que, comme le fer dans la chlorose, ce médicament agit alors par ses propriétés stimulantes, ijien plus qu'en venant s'incorporer k nos tissus et y combler comme un déficit. Il y a d'autres agents, le quinquina et le fer, par exemple, qui, moins dangereux à manier, et presque aussi sûrs, bien que moins rapides dans leurs effets, pour ces diverses qualités, sont le plus souvent employés, à titre de médication préventive et hydéniquement pour ainsi dire?
§ 3. — Médication excitante.
184 La médication evcitanle est bien celle bui convient spécialement à l'hyposlbénie céi-ëbrale, dans la plupart des cas où cet élément se présente; rien dé plus ralionnel, en Présence de la débilité des fondions, que de mettre en œuvre les agents susceptibles d'en févBlller l'activité.
Tous les excitants généraux ont- uhe influence sur les fonctions du cerveau, et c'est celle qui se traduit la pre niière dans eurs effets physiologiqucs'c'est le plus souî nt en suivant la voie rétlexe que cet olfet se produit. La plupai t s attaquent a une surface sensible de l'économie, sdt A
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leur entrée dans l'organisme, soit à leur sortie, et y provoquent une sensation qui, transmise aux centres, sollicite leur irapressionnabilité et réveille leurs aptitudes de perception et de réflexion motrice. On comprend que dans le cas qui nous occupe, où l'excitation doit, pour Ctre efficace, comprendre dans son influence les éléments cérébraux, il faudra exciter de préférence les appareils sensoriels qui se lient plus immédiatement au centre encéphalique.
185. Les substances sapides et aromatiques ne seront donc pas inutiles. C'est à ce titre déj;'! qu'on peut recommander l'usage des ombellifères aromatiques (l'angélique, l'anis),des labiées (la menthe, la sauge et surtout la mélisse), et de quelques crucifères, sans compter la cannelle, etc. Outre leur influence sur l'appareil sensitif, il semble d'ailleurs que les essences contenues dans la plupart de ces espèces végétales aient une puissance excitante, capable d'iigir directement sur les éléments nerveux. Toutefois, Trousseau et Pidoux signalent que l'agitation produite par une forte infusion de sauge leur a paru peu propice au travail intellectuel. I.a mélisse et la menthe sont signalées par les mômes auteurs comme des agents céphaliques, capables de modifier avantageusement l'état cérébral et de chasser a céphalée, ce. qu'ils attribuent surlout à leur action sur le sens de l'odorat. Ils en rapprochent sous ce rapport les poudres dites céphaliques (marjolaine, bétoioe), qui jouiraient d'une action analogue.
Peut-être en doit-on dire autant de l'ammoniaque que Wihmer considérait comme un excitant spécifique de l'encéphale, action que des expériences récentes ont confirmée.
186. Les agents les plus puissants de cette médication sont sans contredit le café, le thé et les alcooliques.
L'alcool agit sur les céntres nerveux à la façon des anesthésiques (Lallemand, Perrin et Duroy, CL Bernard). H semble envahir successivement les divers étages de 1 axe cérébro-spinal, et manifeste son action, au moins au début, et dans certaines conditions de dosage, par une excitation très-prononcée, laquelle porte d'abord sur l'intelhgeuce et les fondions du cerveau. Toutefois, il faut bien savoir que ces effets, sur les sujets atteints de maladies fébriles, ne sunl pas identiques; qu'il y a dans ces cas une tolérance
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remarquable, de telle sorte, que des doses considérables ont pu être données, sans qu'elles produisissent aucun des signes de Tivres^e (Aran, Debout, Cazin, Béhier, I.egras, Trasiour, Gingcol, ctc.)>
187. L'agent par excellence de la sliniulation cérébrale, c'est le café. 11 paraît bien en elTet porter son action directement sur l'élément nerveux, sans l'intermédiaire d'aucun trouble de la circulation encéphalique (Trousseau). Quoi qu'il en soit, on sait que, chez l'homme sain, il stimule agréablement l'inleiligence et cause l'insomnie; sans amener de divagation, ni do manifestations expaasivcs, il provoque la rapidité des conceptions, la netteté des pensées, excite quelque peu la sensibilité, et respecte à peu près les déterminations volontaires : d'où l'on a pu dire avec raison que c'était vraiment la boisson intellectuelle. Aussi, est-il fort employé et fort efficace contre la somnolence, la torpeur, le coma ; on l'a considéré comme agent préventif de l'apoplexie (Fonssagrives, H. Petit)? Il est des plus utiles pour combattre l'état adynamique, l'algidité et toute sorte d'asthénie cérébrale.
188. Le thé se rapproche beaucoup du café dans son action sur les centres nerveux ; il y produit peut-être un état de stimulation encore plus agréable; comme un épanouissement des facultés de l'esprit (Marvaud) qui peut être suivi d'un état d'énervenient et d'agacement désagréable. Aussi, a-t-il été employé, et avec succès, contre la stupeur et le coma des fièvres graves (Martin-Solon), et dans toute adynaraie.
Le maté, moins eflicace que le thé et le café, s'en rapprocherait cependant (Marvaud) dans son action sur le système nerveux, et la coca n'aurait plus avec eux qu'une analogie éloignée, quant à ces mêmes ellels.
Giacomini range les opiacés parmi les hypersthénisants céphuliques. On sait qu'ils jouent rarement ce rôle, et à quels mécomptes on s'expose en leur demandant de tels ellets. 11 est cependant une préparation d'opium dont à doses légères et fractionnées, on peut obtenir ce résultatc'est le laudanum ; la thébaïne, un des principes actifs de l'opium semble jouir aussi de cette propriété.
La plupart des agents physiques ont une haute
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puissance d'excitation; ils peuvent provoquer, multipliai' et même épuiser l'activité des éléments nerveux, et en particulier celle des éléments cérébraux. Le calorique est, à cet égard, un de ceux qui se trouvent le plus souvent en cause dans la production des phénomènes d'excitation morbide et un de cèux dont là médication excitante doit tirer un bon parti. De tout temps, la langue a rapproché et confondu, pour ainsi dire, les expressions d'excitation et de réchaufTemeht, fet Ce n'est pas par le fait d'une simple vue de l'esprit. Les récentes expériences de Cl. Bernard sur le rôle de la chaleur dans les phénomènes de la vie (1872) Ont confirmé cette opinion, déjà assise sur des observations devetiues banales tant elles sont iibmbrëusés et anciennes.
Le calorique peut d'ailleurs être employé de façons bien diverses. Toutes les fois que le froid aura été la caiise de l'hypbsthéhie, il fàudra agir avet prudence, ne rappeler la chaleur que successivement étavec mesure, si l'on ne veut pas avoir bientôt à combattre des accidents d'hyperslhénie et même d'inflammation véritable. Il faut éviter aussi, dans l'usage de ce moyen, les inlermissions répétées, qui sont généralement remplies alors par un travail de réchauffement excessif, capable de faire perdre, et au delà, tout le bénéfice obtenu du refroidissement. Enfin, la soustraction du balorique ne devra pas ett'è poussée au point de produire l'àlgidité générale ou la gangrène locale, accidents rares, mais possibles, et qui nous permettent d'assimiler complètement le calorique aux autres excitants.
190. Les iliodes selon lesquels la chaleur pourra être employée sont suMout les pratiques de l'hydrothérapie et de la balrtéatioh (voy. Hydrothérapie) ; mais elle ne pourrait guère servir quë comme moyen secondaire et adjuvant cOhlre i'hypbsthénie du cerveau, à cause des difficultés que l'on rehconlre dans l'application, à cause du danger qu'il y a de dépasser la mesure voulue ou de ne pas l'atteindre, ce qui expose tout à la fois oU à ne rieii faire ou à faire mal.
Cëité indication n'est cependant pas à négliger pour ce qui regarde la température du malade lui-même, sans qu'on ail trop à se pt'éoccuper dé la température du milieu dans le-
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quel il est placé ; il y aura en effet souvent avantage à provoquer un certain mouvement, dans le sens pyrogène, pour lutter contre une dépression excessive de l'influx nerveux.
En résumant ce qui domine l'indication de la médication excitante, nous voyons l'importance de cette double loi : agir avec opportunité sans doute, mais surtout agir avec mesure, si l'on ne veut amener un effet inverse de celui qui est attendu et cherché.
§ i . — Médication irritante et révulsive.
191. Je réunis ensemble ces deux modes de traitement parce que la plupart de leurs agents sont communs à l'un et à l'autre. Ce n'est d'ailleurs pour ainsi dire qu'une variante de la médication excitante, avec une action plus profonde et plus tenace. Elle consiste à porter à la périphérie, sur les surfaces sensibles surtout, des agents capables d'y provoquer un travail de congestion, d'inflammation môme, et aussi d'élaboration purulente et éliminatrice : sinapismes, vésication, application d'ammoniaque sur la peau, ou en inhalalion par les muqueuses, etc.
Ces divers procédés pourront convenir doublement pour combattre l'asthénie cérébrale, quand ils auront pour but de réveiller les fonctions du cerveau, et de lutter contre la cause, congestive ou autre, qui opprime ces mêmes fonctions ; ceci s'applique encore aux cas où l'hyposthénie du cerveau se lie à un état de compression, par le fait d'un épanchement ou d'une tumeur, Or^ dans tous ces cas, il est un écueil qu'il faut connaître pour l'éviter : c'est le danger qu'il y a d'épuiser une activité nerveuse déjà trop affaiblie pour subir de vives impressions, en lui imposant une dépense qui dépasse le peu de forces qui lui restent.
§ 5. — Médication antispasmodique.
192. Ces agents dont j'aurai à parler plus tard peuvent cependant convenir à l'indication actuelle, au moins pour utl certain nombre, car la plupart sont en même temps des excitants. On ne craindra donc pas de les employer, dans les cas où l'asthénie est plus purement dynamique (musc.
valériane, camphre, etc.). Encore devra-t-on en mesurer la dose avec réserve.
ART. III. — INDICATIONS MÉDIATES
193. La pathogénie de l'hyposthénie nous ayant révélé, au delà de l'épuisement nerveux, des causes, telles que la compression du cerveau, par exemple, on conçoit que toutes les conditions qui sont susceptibles d'amener celte compression, soit par congesUon, soit par hémorrhagie, soit par hydropisie, etc., seront l'objet d'indications éliologiques indépendamment des autres. J'ai indiqué comment la médication irritante et révulsive est appelée à rendre un multiple service dans le traitement complexe de ces différents étals.
ART. IV. — APPLICATIONS
194= Ils sont nombreux les états morbides dans lesquels l'hyposthénie cérébrale joue un rôle assez important pour motiver une indication particulière ; ils se rappoiient eu général soit aux névroses, soit aux pyrexies, soit aux affections cérébrales, elles-mêmes.
% l"'. — Sommeil.
195. Rien de moins pathologique que l'aptitude au sommeil ; mais il est des cas où le besoin excessif et même insurmontable du sommeil prend les proportions d'un état morbide : c'est ce qu'on trouve à un degré extrême, dans une maladie inconnue à nos régions et à notre race, qui porte le nom de maladie du sommeil. On sait combien il est nécessaire de lutter contre la torpeur que produit un froid excessif, ou l'empoisonnement par l'opium. Il semble qu'alors, l'élément nerveux, s'il cesse d'agir, soit plus exposé à perdre ses droits à l'activité, et plus en danger de mourir.
L'exercice musculaire et toutes les précautions hygiéniques indiquées ci-dessus (181) l'usage des lotions d'eau fi-aiche, et des excitants périphériques divers, sont les moyens les plus simples. Toutes les infusions stimulantes peuvent être données dans le môme but; il n'en est aucune qui soit plus
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efficace que le café. Du reste, la cause du sommeil devra trahir l'indication étiologique qui lui convient.
% 1. — Syncope nerveuse.
196. La suspension qui se produit dans l'action nerveuse, soit à demi, dans la lipothymie, soit en totalité, dans la syncope, et qui se retrouve dans la commotion physique et morale du cerveau, dans l'épuisement nerveux, etc., est, pour ainsi dire, une forme aiguë de l'asthénie nerveuse encéphalique, et c'est aux excitants d'effet rapide qu'il faut s'adresser pour la combattre. On y emploie les stimulants de la sensibilité de la peau et des muqueuses : impression d'un air frais, décubitus étendu ; aspersions d'eau froide, flagellation ; inhalations ammoniacale.s, ou vinaigrées, ou alcooliques ; préparations d'éther, de mélisse, d'arnica ; frictions excitantes, et, si le mal se prolonge, lavements de même effet.
§ 3. — Asphyxie, apoplexie.
197. L'asphyxie qui peut être regardée comme la syncope arrivée à un degré plus avancé, peut aussi se montrer d'emblée, sous l'influence de certaines intoxications, car elle lient essentiellement ù l'anhémalosie du globule sanguin. On la considérait autrefois comme l'élément presque esseiitiel de l'apoplexie ; mais on sait aujourd'hui, et Trousseau n'a pas peu contribué à le montrer, que syncope et asphyxie peuvent se trouver dans cet état, plus ou moins isolées, plus ou moins associées.
En elle-même, l'asphyxie cérébrale relève des excitants du cerveau et tous les moyens cités à propos de la syncope seraient bons à employer contre elle. Il faudra de plus, bien entendu, provoquer le retour de l'oxygénation du sang comme il sera dit plus loin. Le café pourra encore être utile en raison de la faculté qu'il a d'agir tout spécialement sur l'élément nerveux.
Je dois seulement faire une réserve quant au traitement de 1 apoplexie,^ qui exige une grande prudence dans l'usage des exc. tan s, a cause de la portée qu'ils peuvent avoir en dehors de 1 clément nerveux, sur 1 élément vasculaire et
sécrétoire, agents plus immédiatement producteurs de i?apoplexie.
§ 4. «»- Intoxications, narcotisme.
198. Lape'riode de résolution qui se montre à une certaine pliase de la plupart des intoxications, ou lorsque la dose de certains toxiques a été d'emblée assez considérable, ressortit à la même indication tliérapeutiqne. Je ne reviendrai pas sur les divers agents capables de produire de tels accidents; la forme comateuse des encéphîiîopathies toxiques d'une part, le narcotisme thébaïque d'autre part, en sont les deux principaux types ; certains empoisonnements sepliques, tel que l'empoisonnement dû aux champignons, en constituent un troisième (138-139).
Tous commandent l'usage des agents stimulants, et quelques-uns à de très-hautes doses. Il semble, en effet, bien acquis, que la tolérance de l'économie pour ces agents est d'autant plus grande, que l'action dépressive du toxique a été plus considérable. Toutefois, il ne faut pas oublier que cette môme économie n'est pas seulement le champ de bataille; mais que c'est elle-même qui est sollicitée en sens divers par ces diverses influences, et que sa puissance d'impressibilité a ses limites.
Les encéphalopalhies toxiques réclameront en plus le secours des médicaments éliminateurs, et les poisons septiques devront être poursuivis par des moyens tout à la fois excitants et antiseptiques ; tel est l'alcool.
§ 5. — Névroses hyposthéniques.
199. L'hyposthénie cérébrale se, traduit dans plusieurs grandes névroses par des états qui, variés dans les apparences, n'en ont pas moins un fonds commun. Tels sont par exemple le sommeil comateux et stcrtoreux de l'épileptique à la fin de sa crise, 1-extase de l'hystérique, les étals léthargique et cataleptique, et aussi, cet état cérébral si particulier aux névrosiques, état que l'on voit surtout accompagner les névroses viscérales, et qui est connu sous le nom d'htjpochondrie.
Toutes ces expressions rappellent une débilité nerveuse,
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telle qu'elle peut aller graduelleraerït et sans transition, jusqu'à la mort; aussi relèvent-elles de la médication excitante.
Les agents qui lui conviennent sont, avant tout, les excitants antispasmodiques : la valériane, l'éther, les gommes fétides, le musc, le camphre, etc., sous forme de potions, de • tisanes ou de lavements. Au moment des crises elles-mêmes, tous les agents d'excitation pourront être mis en œuvre, bien que souvent sans succès ; car le coma de l'épiiepsie, la catalepsie des hystériques en particulier, ne peuvent guère élre modifiés au moment des crises. Comme d'ailleurs leur solution spontanée ne se fait pas en général beaucoup attendre, on n'aura à intervenir que s'il en était autrement.
200. C'est chez de tels malades que la médication morale a de l'importance, parce qu'elle peut être très-utile. Combien de personnes névrosiques, qui, au début de leurs accidents, sentent la pente sur laquelle elles sont entraînées! Si alors elles savent opposer quelque résistance aux impulsions motrices qui les sollicitent et aux sensations subjectives qui les tourmentent, plusieurs pourront éviter de tomber sous la domination d'habitudes morbides des plus pénibles, et auxquelles elles ne peuvent plus se soustraire une fois qu'elles se sont pliées à ce joug. Ou bien, c'est en agissant sur les actes de la vie organique, en provoquant des mouvements instinctifs différents de ceux que détermine la crise, qu'on peut espérer d'y mettre fin. Il suffit souvent pour cela de faire déglutir la malade, soit en lui faisant avaler un peu d'eau froide, soit en pressant le cou au niveau de l'os hyoïde.
§ G. — Idiotie, démence.
201. Je ne parle que pour mémoire de ces états, dans lesquels l'hyposthénie cérébrale, congénitale ou acquise est presque impossible à combattre, et ne doit être attaquée en tous cas, que par les moyens hygiéniques, ou par une éducation patiente et appropriée, ou encore ne comportera d'aulre indication que celle des mesures palliatives.
§ 7. — Affections cérébrales.
202. Celles dans lesquelles le comasemohtre le plus sou- FERnAKD, — Thérapeutique. 7
vent, sont d'abord la méningite, puis, la congestion et l'iiémonhagie cérébrale, l'encéphalite elle-même, quand elle est arrivée à une période un peu avancée, où la substance cérébrale est déjà désorganisée, le ramollissement, et enfin les suffusions séreuses du cerveau, qui peuvent donner lieu aux formes comateuses symptomaliques.
Dans tous ces cas, la médication du symptôme sera presque impossible, la médication excitante se trouvant toujours en présence d'éléments d'une vitalité diminuée, et dont il y a à craindre un épuisement total, par le fait de l'excitation ; ou bien encore, ce sont des éléments opprimés ou détruits, mais qui sont entourés d'éléments normaux, ou même d'éléments dont la susceptibilité normale est encore accrue et exagérée, et sur lesquels la stimulation va agir d'une façon d'autant plus fâcheuse. Aussi, à part les cas réellement exceptionnels où l'asthénie sera profonde et générale, vaudra-l-il mieux s'adresser à l'indication tirée de la cause pathogénique.
Cependant, dans le cas de ramollissement chronique du cerveau, ou d'hémorrhagic déjà ancienne, on devra souvent employer les toniques névroslhéniques, afin de prévenir le coUapsus fonctionnel qui résulterait d'une débilité excessive.
Dans ces cas encore, il faudra prévenir le refroidissement et veiller à entretenir le malade dans un état de calorique suffisant à l'intégrité de ses fonctions. Mais la chaleur, comme tous les agents de la médication excitante, ne sera mise en œuvre qu'avec prudence, afin d'éviter toute reprise des conditions pathogénétiques de la maladie.
■ § 8. — Adynamie des fièvres. — Algidité.
203. Les pyrexies se manifestent souvent par un état cérébral adynamique, qui peut aller jusqu'à l'algidité; certaines affections graves peuvent arriver d'emblée à l'algidité (le choléra).
Les formes adynamiques des fièvres continues, les typhoïdes proprement dites (tù(ï)6î, stupeur), nécessitent souvent l'intervention du médecin. Celui-ci pourra puiser à cet effet dans l'ensemble de tous les moyens hygiéniques et
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Qiédicamenleux que j'ai indiques comme agenis d'excitation.
Piirini les excitants cutanés, on donnera la préférence aux lotions alcoolisées ou vinaigrées, s'il y a en môme temps une forte cluileur; aux ventouses, s'il y a des congestions viscérales à résoudre, etc. Les fomentations aromatiques, l'huile de camomille camphrée, le Uniment ammoniacal! les lavements stimulants de camomille, de camphre (Oef,oO à 2 gr.), d'alcool parfois ; les potions d'acétate d'ammoniaque, de musc, de castoreum ; les boissons vineuses et alcooliques; toutes les substances en un mot qui joignent à une innuence stimulante une diffusibilité qui garanlit leur absorption seront choisies de préférence. Le laudanum à doses fractionnées et légères pourra rendre aussi quelques services. - L'alfusion froide et la douche ont été aussi utilisées (V. Uydrothéraidc). Par contre, les boissons chaudes ne doivent pas être proscrites parce qu'elles ont un elfet excitant et diaphorétique.
204. Quant au coma de l'état algide, il est des plus désolants a rencontrer, parce que la suspension de l'activité physiologique dont il s'accompagne rend pour ainsi dire la médecine impuissante. Que faire à un organisme qui n absorbe plus, qui n'assimile pas, qui ne sécrète pas, dans lequel le mouvement d'échange estarrêté, et qui se inomi fie dans lindin-crence fonctionnelle en présence des excitants les plus puissants? Les cas sont rares heureusement ou lalgidile atteint un aussi haut degré et s'accompagne d une aussi complète inertie. On a cherché à suppléer au défaut d absorption, en faisant pénétrer directement dan. es veines 1 agent médicamenteux; mais on n'a pas suppléé au défaut d assimilation ; „n n'a pas surtout rendu à l'élément anatomique stupéfié l'activité, qui seule peut le faire entrer en connit avec le médicament et rend -e à celui-ci quelque chose de son efficacité.
Je n'ai plus qu'un mot à dire, et c'est à propos des fiè- 1 permcieuses, qtn revêtent ces diverses formes : comateuse algide, adynamique, etc. Là il faut avant tout s'armer du sulfate de quinine. - Les excitants ditfusibles p un^n
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CHAPITRE m
INDICATION TIRÉE DE l'aTAXIE OU PERVERSION DES FONCTIONS CÉRÉBRALES.
205. Dans son acception la plus générale, l'ataxie comporte non-seulement la disparition et le renversement des rapports qui unissent naturellement les fonctions entre | elles, mais elle se traduit encore, dans une seule et môme fonction, par la dissociation plus ou moins complète, et le défaut de mesure relative, des éléments qui participent à cette fonction. Une telle perturbation se produisant dans les synergies fonctionnelles dénote une profonde perversion de leurs rapports.
I.e désordre des fonctions nerveuses est un des traits les plus significatifs de l'ataxie. Et, parmi ces troubles, prédominent les phénomènes sensoriaux et musculaires, et surtout les phénomènes intellectuels et moraux (Georget).
ART. I". — DESCniPTION DE l'iNDI CATION.
g jer, _ jype élémentaire.
206. Lorsque les fonctions du cerveau sont le siège de , celle perturbation, on voit les opérations de riutelligence trahir leur désarroi. La débilité des déterminations volontaires laisse le champ libre aux représentations de la mémoire et à l'imagination, souvent encore surexcitée par une impressionnabilité morbide. Les manifestations de la pensée et de la volonté ne sont plus en rapport avec elles : la physionomie prend une expression d'incertitude et d'hésitation slupide ; la parole est lente ou brève, et, par suite du désaccord qui existe entre la phonation et l'articulation des sons, il arrive parfois qu'une partie des mots, mal exprimés d'ailleurs, est aphone. ■
Un grand nombre de .délires relèvent de cette forme del
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perturbation; on les observe surfout dans les névroses et dans les fièvres.
207. Dans les fièvres, le délire ataxique trahira encore un certain degré d'activité cérébrale; mais souvent les formes actives et violentes feront défiiut, et le caractère decedehre sera tranquille et calme (tvphomanie), portant davantage sur la parole ; il s'accompagnera de l'obtusion des sens et de la débilité des mouvements.
Dans lês névroses, l'ataxie cérébrale sera aussi facile à constater, à l'irrégularité et au peu de tenue des détermm^lions, à la disproportion des impressions sensitives et des conceptions qui en naissent (nervosisme, hystérie), à laiatahteqm commande des actions non consenties et plus ou moins conscientes (délire épileptique).
208. L'intensité de l'ataxie cérébrale peut ainsi varier dans de larges limites; mais on conçoit que, pour l'apprécier, .1 faudra considérer, moins l'intensité de chacun des phénomènes observés, que l'écart plus ou moins considérable qm se produira, entre les divers éléments fonctionnels dissocies et troublés,les uns par défaut, les autres par excès
209. I^ataxie se lie le plus souvent aux éléments qui dénotent 1 hyposthénie. Dans cet état, se montre déjà une dissociation remarquable des divers éléments d'action • ceux-ci se séparerit les uns des autres, tout en suivant une ligne de dégradation corrélative. L'ataxie comporte cela et quelque chose de plus encore ; elle y ajoute la désharmome, la contradiction, pour ainsi dire, entre ces diverses moda lies fonctionnelles. Enfin, un état avec lequel elle coïncide souvent, dans les fièvres, c'est une élévation excessive de la emperature, sans qu'il soit possible de dire, si, de ces deux fa.is l'un est la conséquence de Tautre, e quel es celui des deux qui joue le rôle. ^
§ 2 . — Pathogénie, .ause en pai ticulier, reconnaître un mécanisme unique. Mé-
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lange d'excilation et d'abexcilation, de réaclion physioloi^ique et d'épuisement, elle a été le thème d'un grand nombre de tentatives d'interprétation de la part des auteurs, qui l'ont classée, tantôt du côté de l'hypersthénie, lanlûtdu côté de l'hyposthénie, et tantôt encore l'ont conservée hors cadre.
On ne peut nier que l'ataxie ne puisse arriver parfois à se produire par la voie de l'hypersthénie; dans nombres de cas, elle lui succède, souvent même, elle comporte des phases plus ou moins prolongées, ou des alternatives d'hyperstimulation véritable. C'est de ces faits que cherchait à se prévaloir l'école physiologique; mais Bretonneau, Graves et Trousseau, ont bien établi, au contraire, que le fonds commun de ces stimulations fugaces ou superficielles, le plus souvent, sinon toujours, c'est l'hyposlhénie, thème sur lequel l'ataxie exécute ses variations. Celles-ci, d'ailleurs, ne défient pas toute analyse. Un des caractères les plus frappants de l'état ataxique des fonctions cérébrales, c'est, d'une pari, la coïncidence, sur le même malade, d'une susceptibilité excessive des sens en général, bien que les sensations soient mal, ou même pas du tout appréciées ; c'est, d'autre part, une exagération corrélative des aptitudes motrices, bien que le mouvement volontaire soit débile, au point même d'être impossible.
On peut comprendre ainsi comment l'hypersthénie et l'hyposttiénie entrent chacune pour leur part dans l'ataxie, et s'y rencontrent sans se confondre,
211. Les conditions les plus aptes à provoquer celte modalité pathologique se trouvent surtout réalisées quand une cause morbide bien spécifique a gravement atteint l'organisme. On la rencontre dans les alfections septiques, dans les maladies virulentes, dans les fièvres infectieuses; elle se voitdansles cas d'int^oxication parle fait de substances minérales, mais bien moins souvent que quand le poison est de nature organique. Elle est d'ailleurs liée bien plutôt (l la nature de l'influence nosologique, qu'à la condition el h. la manière d'être du support, ainsi qu'on le voit dans les pyrexies.
Dans les névroses, nu contraire, où la spécificité est bien moins manifeste, l'ataxie est aussi bien plus fugace et moins
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typique. Aussi, relûvc-t-elle davantage, dans ces cas, de l'état du support et de l'élément physiologique. Souvent enfin elle succède aux accidents d'épuisement qu'entraîne une évacuation excessive ou une altération sérieuse des humeurs et du sang en particulier. Il faut savoir aussi qu'il est certains sujets qui sont ataxiques physiologiquemeni, pour ainsi dire: par tempérament, par caractère et surtout par habitude.
212. il n'est pas d'ailleurs jusqu'aux localisations morbides dont quelques-unes ne paraissent spécialement en rap-
I port avec les phénomènes de l'utaxie cérébrale. Ainsi, outre I les atlections encéphaliques qui peuvent provoquer ces ac- , cidenis, il est certaines déterminations morbides viscérales, qui s'accompagnent de tels symptômes, sans qu'on s'explique le rapport qui les y unit : telle est, par exemple, la pneumonie du sommet.
Nul doute entin que l'ataxie ne puisse être au moins accrue, sinon produite, par une perturbation des facullés réflexes des centres, laquelle expliquerait et le défaut ' de mesure de ses symptômes et leur irradiation à des appaj reils en apparence éloignés.
ART. II. — INDICATION' THÉnAl'EUTIQUE.
213. On pourrait à la rigueur dire qu'il ny a pas de médication de l'alaxie, parce que c'est là une expression purement négative, qui ne signifie que le défaut d'ordre dans la succession ou dans la graduation des phénomènes. Kt cependant, ce n'en est pas moins une modalité spéciale du système nerveux, bien que son type soit, pour ainsi dire, de n'en point avoir. '
Sans doute avant de s'attaquer à l'ataxie, il faudra bien tenir compte des phénomènes qui y dominent et surtout des conditions de son origine; car il est évident que celle qui se rapporte à l'asthénie ne comportera pas les mêmes procédés tliérapeutiques que celle qui tient à l'hypersthénie. Mais, en dehors des agents qui peuvent agir sur l'acfi- I vité nerveuse pour la diminuer ou l'accroître, il en est qui se bornent à en changer l'évolution; il en est même beaucoup, parmi ceux que nous avons déj;l vus susceptibles du
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rôle d'excitants ou de sédatifs, qui peuvent encore jouer ce rôle de modificateurs simples, selon leur mode d'emploi el leur dosage.
§ 1. — Moyens hygiéniques,
214. L'impressionnabilité morbide et J'impatience mo- (l'ice, qui se voient chez les ataxiques, disent assez combien il faut éviter à ces malades toutes les provocations capables d'exagérer cette tendance el en particulier la multiplication des sensations et des mouvements. Tout travail intellectuel doit être banni ; et, pour les ataxiques, plus encore que pour les maniaques et les hypereslhésiques, il pourra être utile de tenter l'anexcilalion. Que de fois n'ai-je pas entendu J. Bouley, dans ses visites de l'hôpital Necker, nous dire le danger qu'il y avait à tourmenter, par les agents de la médication irritante, des sujets chez lesquels l'excitabilité, si disposée à entrer en activité, paraissait si débile dans ses réactions et si facile à épuiser avant de les avoir achevées !
D'après cela, la méthode de l'anexcitation, le calme des sens, la suppression de toute provocation à l'activité intellectuelle et motrice, devront être regardés comme le premier article de l'hygiène du malade (143). El, dans les actes impossibles à éviter, on devra encore, par la mesure el la régularité, demeurer autant que possible dans les termes de la loi que je viens de poser. Le traitement moral, surtout dans les névroses, aura dans ce sens un rôle important à remplir; il appartiendra à la sagacité du médecin d'en formuler les avis, et à son autorité de leur donner un poids efficace.
215. La diététique que Ton prescrira devra reposer sur ces données, et se proposer pour but de fournir à l'état des forces une réparation facile et suffisante sans stimulation. 11 faudra donc éviter les substances susceptibles, par le travail digestif qu'elles provoqueraient, d'exciter sympalhiquement de nouveaux troubles du côté de l'encéphale. Ces considérations s'appliquent, dans leur généralité, età l'alaxie aiguë des fièvres et à l'alaxie chronique des névroses; (ouïes réserves faites d'ailleurs quanta la différence d'alimentalion que commande l'état pyrélique.
Les perturbations que l'on ob lient par l'usage des prati-
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ques hydrolhorapiques peuvent être utilement employées dans l'aluxie cérébrale, surtout si l'on sait eu tirer avec opportunité l'excitement ou la sédation. On sait quel est l'effet moral et physique de la douche sur les aliénés agités. Les pratiques d'enveloppement et d'immersion ont été surtout employées dans l'ataxie des tiùvres, mais plus particulièrement en vue d'abaisser la température des ataxiques, qui présentent en général une hypcrlhermie excessive (v. nijdrolhérapie).
§ 2. — Médication antisparaodique.
216. C'est la médication par excellence de l'état alaxique, cl en particulier de l'ataxie cérébrale. Les agents de cette médication sont des substances, ou des agents physiques, qui, susceptibles tout a la fois d'elfels d'excitation et d'efl'els de sédation, sont encore capables de produire un simple effet de substitution, et cela, selon les procédés mis en œuvre, et surtout selon le dosage employé. De là vient qu'ils sont regardés par les uns, comme des excilants du système nerveux, et par les autres, comme des sédatifs à ranger prés des anestbésiques.
Il y a, en général, moins à redouter qu'à rechercher au contraire l'efl'et excitant des antispasmodiques, puisque l'ataxie, le plus souvent, tient de l'hyposthénie ou s'en rapproche; et si l'analyse que j'ai présentée des troubles alaxiques est exacte, si cet état comporte en effet une mobilité tendant toujours à l'action, avec débilité et impuissance dans sa réalisation, on comprend encore l'ulililé d'un excitement assez puissant et assez soutenu, pour achever en (olalilé le mouvement ou la sensation, et ne pas laisser couimuellement le malade sous l'influence énervante d'une tentative toujours renouvelée et qui avorte toujours. Aussi devra-t-on n'être pas trop réservé dans le dosage des antispasmodiques, dans les limites toutefois qui restent en dehors des influences toxiques.
217. Les agents de cette médication capables d'une action plus particulière sur le système nerveux encéphalique sont en première ligne,le musc, puis la valériane, le camphre le castoreum, les composés cyaniques, les gommes fétides, c'ic.
Le musc déjà employé par Sarcone, à Naples, l'a été chez nous par Récamier, Cliomel et Trousseau. Ce dernier l'a considéré pour ainsi dire comme le spécifique du délire ataxique. Il faut donner le musc ù assez haute dose, un gramme environ, el pour satisfaire à la prudence, à doses filées (Récamier), par exemple, en cinq pilules de20centigr. chacune, données d'iieure en heure, ou de deux en deux heures, jusqu'à ce qu'on obtienne une rémission des accidenls. La même indication se présente et pourra être remplie de même, quand une phlegmasie quelconque vient à se compliquer de semblables accidents (Trousseau). La forme pulvérulente, en dissolution ou en suspension, pourra ûlre préférée à la forme pilulaire, en ce qu'elle est plus facile à déglutir, et plus facile à absorber aussi; deux conditions qui ne sont pas indifférentes chez la plupart des ataxiques.
Il faut rapprocher du muscles produits analogues, castoreum, civette, ambre gris.
218. Le camphre a une action qui s'éloigne peu de la précédente ; encore faut-il pour cela en bien déterminer le dosage, sans quoi l'on s'expose à produire des effets totalement opposés. Aussi, les auteurs en font, qui un excitant, qui un calmant, qui un agent pyrétogénéliquc, qui un contrestimulant. Trousseau voit dans ses elfets une confusion de tous les modes d'action réunis ; c'est de l'alaxie, ajoule-t-il : ce n'est pas là le motif de son utilité dans le cas actuel. Mais, selon qu'il saura le manier, le thérapeute pourra demander au camphre l'un ou l'autre de ces résultats.
Ce n'est pas une des moindres singularités de ce médicament, que la faculté qu'il aurait de produire de la sédation à une dose légère et des effets d'excitement à la dose toxique. Orfila rapprochait les effels toxiques du camphre de ceux des poisons narcotico-âcres. .Rabuteau, quant à ses effets thérapeutiques, le rapproche clu chloral et du bromal, de ce dernier surtout; de sorte que ses propriétés sédatives s'effaceraient beaucoup devant ses effets d'excitement. On comprend par ceci, que pour le camphre comme pour le musc, il sera bon de n'être pas trop timide dans le dosage, si l'on en attend l'effet excitant. Le camphre donné à la dose de i à 4 grammi'S en pilules ou en lavement, de 50 centigr. à
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1 gramme en potion, devra être observé de près dans son administration, si l'on veut Ctre sûr d'atteindre l'effet voulu, et ne pas s'exposer à le dépasser. Toutefois, dans l'état ataxique, où se mélangent excitation et hyposthénie, on peut attendre du camphre un effet de substitution, effet facile à obtenir d'ailleurs, d'un agent dont la diffusibilité nous garantit l'absorption et dont l'activité nous assure la portée.
Outre les effets qui sont dus à l'action directe du camphre sur le système nerveux, il faut ajouter ceux que doit provoquer l'action irritante qu'il produit sur les surfaces d'absorption, et la révulsion non moins vive dont les surfaces par lesquelles il est éliminé seront le siège. Ainsi, le camphre est sudorifique, il est diurétique, il est modificateur de la sécrétion bronchique enfin. Tous ces moyens d'élimination sont autant de voies dérivatives par lesquelles peut s'épuiser une excitation nerveuse exagérée; et peutêtre n'avons-nous pas à chercher ailleurs la clef de la sédalion qui résulte de l'administration du camphre à dose légère. Ce n'est qu'une interprétation de ces faits; mais elle n'a rien que de physiologique.
219. Avec le camphre, j'ai cité la valériane, dont l'Iiuile essentielle posséderait des propriétés sédatives et même hypnotiques (Barailler). Aussi, la valériane serait-elle plutôt employée dans les névroses, où il y a bien plus à calmer qu'à stimuler le système nerveux. Pour elle, comme pour les gommes fétides (assafœtida), il se joint à l'effet physiologique, un effet moral dû à la répugnance qu'éprouvent la plupart des malades ;\ respirer de telles odeurs, ce qui les conduit à lutter moralement contre le mal, afin d'éviter le remède.
§ 3. — Médication hypnotique.
220. Les composés cynaniques sont les plus hypnotiques de la série des antispasmodiques. L'éther joue un grand rôle dans le traitement de î'ataxie d'un grand nombre de névroses; on le donne généralement à une dose où ses ellets excitants sont seuls produits, et où ce n'est que par eux seulement qu'il peut être efficace (2 grammes a 4 grammes d'éther en potion). lîn tous cas, il y aura peu
de danger à dépasser la dose excitante, puisque l'effet hypnotique sera encore utile pour supprimer ces velléités de mouvement, ces ébauclies de sensation et d'imagination, que nous avons vues tourmenter l'ataxique. L'éthor est donc aussi un médicament précieux dans ces cas, et bien plus sûr contre l'ataxie des névroses que contre celle des fièvres.
Le bromure de potassium, si souvent utilisé contre les névroses, pour diminuer l'intensité des phénomènes réflexes qu'on y rencontre, sera bien moins favorable dans le traitement de l'ataxie des fièvres.
§ 4. — Médication tonique.
221 . Il y aura lieu souvent de mettre en œuvre les toniques contre l'ataxie, iivecla précaution de ne pas employer indifféremment les toniques fixes ou les toniques stimulants. Toutes les préparations de quinquina, l'extrait sec, l'extrait mou (rarement la teinture ou le sirop), seuls, ou mieux encore, associes aux amers (préparation d'écorces d'oranges) ou bien aux essences et aux eaux distillées aromatiques, seront le plus souvent à choisir.
§ 5. — Médiration excitante et révulsive.
222. Elle ne sera guère utile qu'exceptionnellement, d'après ce que j'en ai dit (157 et 191); et même elle ne sera pas sans dangers. Toutefois, elle pourra être parfois dûment molivée par les indications médiates.
ART. in. — INDICATIONS MÉDIATES.
223. Les causes capables d'amener indirectement l'ataxie étant peu connues et le mode par lequel elles provoquent cet état demeurant fort obscur, ce que l'on peut en dire se trouvera mieux placé au chapitre suivant.
ART. IV. — APPLICATIONS
224. 11 y a deux groupes spéciaux de maladies ataxiques : les névroses et les pyrexies; les intoxications peuvent leur
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servir pour ainsi dire de transition. On peut dire, qu'en général l'alaxie cérébrale se montre d'autant plus fréquemment dans la maladie, que l'influence nosologique y occupe une place plus importante aux dépens des éléments physiologiques. Les affections aiguës les plus spécifiques sont, en efl'et, celles qui revêtent le plus souvent la forme ataxique.
§ 1". — Nervosisme et névroses.
225. Les agents qui seront le plus efficacement employés pour combattre ce genre d'alaxie, seront ceux qui tendent surtout à déterminer, dans les fonctions de l'appareil nerveux, un effet sédatif. Le bromure de potassium en sera donc le médicament par excellence. Employé à la dose moyenne de 4 à 5 grammes en vingt-quatre heures, il produira une délente favorable du système nerveux; à dose plus élevée de 10 h 20 grammes même, il produira une résolution nerveuse totale. 11 sera surtout utile dans les névroses graves, avec exagération de l'activité du système nerveux, non pas qu'il puisse toujours guérir de telles maladies; mais sa puissance pour atténuer les actes réflexes lui donnera une notable influence sur quelques-uns des accidents qu'elles coraporlent. C'est aussi le cas de mettrc'en pratique l'hygiùne de l'anexcitation, telle que je l'ai indiquée (144).
226. Les névroses moins graves dans lesquelles l'excitation psychique joue un rôle plus considérable, celles surtout où c'est l'élément affectif qui semble exagéré, telles que l'hystérie, l'hypochondrie, le nervosisme, pourront aussi motiver l'usage des sédatifs et des hypnotiques; mais les antispasmodiques, qui jouissent au contraire d'une certaine faculté d'excilation,^ y seront plus souvent utiles (valériane, camphre, musc, asa fœtida, éthcr).
227. La médication névroslhénique aura, pour la même raison, un rôleimportant à jouer dans les mêmes cas (quinquma et fer). Je ne rechercherai pas ici, si c'est par son action sur la nutrition, en d'autres termes par une sanguificatiou plus satisfaisante, que cette médicalion est antinévrosique, et jusqu'à quel point son usage peut justifier l'aphorisme : Sanguis moderator nervonm. Je me contenterai de rapprocher les névroslhéniques des aniispasmodiques.
quant au mode et à la qualité de l'excilation nerveuse dont ils sont capables.
§ 2. — Ataxie des fièvres.
228. C'est dans les pyrexies, où l'élément nosologique occupe évidemment la scène, où l'économie malade semble dominée par l'influence morbifique, au point de n'ùlte plus susceptible que d'une réaction débile, d'autant plus fougueuse en apparence, qu'elle est plus faible en réalité, en tous cas irrégulière et inefficace, c'est dans ces cas que se ntionire la véritable ataxie pathologique. Ce trouble porte d'abord sur les fonctions cérébrales, mais ne larde pas à envahir jusqu'à la nutrition la plus intime. Celle alaxie des fièvres, on ne saurait craindre de l'attaquer d'emblée par les excitants, par les toniques fixes et par les stimulants diffusibles; car elle semble due, moins à une excitation réflexe, qu'à unQ influence directe et dépressive de la cause morbifique sur l'élément nerveux central. C'est contre elle qu'on préconise le musc, le camphre et tous les excitants dilTusibles; l'ammoniaque, qui joint à ces qualités portées à un très-haut degré le rôle d'un irritant local, et ses sels, lienncntici une place importante.
§ 3, — Fièvre typhoïde.
229. La fièvre typhoïde est la maladie dans laquelle l'ataxie cérébrale se montre sous son type le plus déterminé; elle motive l'usage de tous ces mômes moyens (voy. Ataxie organique et Fièvres).
§ 4. — Intoxications septiques.
230. Dans l'infection purulente, l'infection putride, l'infection puerpérale, dans les intoxications virulentes, dans toutes les altérations graves du sang, 1 ataxie cérébrale est un des premiers symptômes observés; et comme elle se lie toujours à une dépression considérable des forces, à une débilité fonctionnelle, elle motive plus encore que l'ataxie des fièvres typhoïdes, l'usage des stimulants les plus vifs et des plus puissants toniques. Nous verrons que ce sont les indications dominantes de la fièvre jaune, du choléra, de la peste, de la morve et du charbon.
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§ 5. — Pneumonie ataxique du sommet.
231. Trousseau établit que la gravité de la maladie ne tient pas à sa localisation particulière, mais à sa cause: que le délire de cette forme morbide ne tient pas ;\ la profondeur ni à l'étendue de la lésion, ni à la violence du processus; que ce délire est bien del'alaxie cérébrale, qu'il ne faut pas confondre avec la malignité, c'est-à-dire l'ataxie de la vie nutritive et des forces radicales; enfin que le musc ayant pour effet de supprimer l'ataxiecérébraletoutes les fois qu'il la rencontre, est pour ainsi dire le spécifique de cette maladie. Sans aller Jusqu'à faire du musc le spécifique de la malignité ataxique, on peut considérer que l'indication qui en relève l'emporte sur celle de l'inflam- •mation et de la localisation.
232. l.a pneunnonie n'est du reste pas la seule, parmi les déterminations locales de l'inflammation, qui puisse revêtir la forme ataxique et motiver cette indication, ainsi que l'usage du musc qui y répond ; mais comme elle est celle qui se présente le plus fréquemment ainsi, on peut la considérer comme un type, dont les maladies analogues pourront être facilement rapprochées.
On a encore employé, pour répondre à cette indication, les modérateurs de la circulalion et de l'innervation tels que l'alcool et la digitale à haute dose. '
INDICATIONS TIRÉES DES PERTURBATIONS DU POUVOIR SENSITIVO-MOTEUR
233 De même que le cerveau a pour fonction essentielle les faits de conscience, la moelle a pour allribut spécial le pouvou- refiexe, c'est-à-dire la possibilité de recevoir de la périphérie des impressions sensitives qu'elle Irans-
forme en mouvement. L'appareil de celle fonclion comporte des surfaces périphériques, capables d'ùlre alfeclées parles agents extérieurs, des cordons nerveux, qui conduisent l'impression sensible vers les centres, des centres, où l'impression recueillie se transforme et se réfléchit par les conducteurs centrifuges, entîn les appareils périphériques du mouvement, auxquels ces conducteurs aboutissent.
Sans doute le mouvement ne vient pas toujours d'une impression sensitive périphérique ; il peut venir d'une opération cérébrale et d'une détermination de la volonté ; il peut encore prendre sa source dans une modificalion de l'innervation sympathique et nutritive ; il peut enfin naître d'une excitation primitive des centres moteurs, ou d'une stimulation directe des éléments moteurs périphériques; mais lorsqu'il répond à une impression venue de dehors, c'est toujours dans le système nerveux médullaire et ses prolongements, que se fait la réception de cette impression; quelle qu'en suit la source, c'est là qu'elle s'élabore pour se réfléchir, soit en mouvement simple, soit en mouvements associés. Ce mouvement réfléchi peut d'ailleurs s'étendre à un nombre plus ou moins grand d'éléments nerveux moteurs ; il peut sortir de son cercle pour aboutir à quelqu'un des éléments encéphaliques, ou à ceux de la vie nutritive.
234. Quand l'impression est transmise à certains centres médullaires, les eflets moteurs qui en résultent sont complexes et en rapport avec les aptitudes fonctionnelles de ces centres : tels sont l'éternumenl, la toux, le vomissement, les battements du cœur, la marche, etc. Il y aurait ainsi des centres fonctionnels pour l'exercice de l'expression mimique, de la parolej de la respiration, de la mastication, de la déglutition, de la marche.
235. C'est sur ces données physiologiques que je dois asseoir les indications quirelè'vent du pouvoir sensilivo-moteur. — Qu'on ne s'étonne pas de me voir réunir dans la détermination de ces indications les troubles moteurs aux troubles sensilifs. Ce sont là comme deux anneaux qui se tiennent, dans la chaîne réflexe, et qui se tiennent si bien, que leuis altérations marchent presque toujours ensemble, qu'elles sont souvent corrélatives l'une de l'autre, et enfin,
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que les agents qui modifient la premid-re ne sont pas sans agir sur la seconde.
11 est plus délicat' sans doute de grouper ensemble les indications nées des perturbations périphériques, celles qui tiennent aux lésions des conducteurs, et celles qui siègent dans les centres de perception. Cette union est trop physiologique cependant pour n'être pas possible ; et, malgré les difficultés qu'elle présente, j'espère échapper à la confusion dont elle offre le danger.
CHAPITRE I
INDICATION TIUÉE DE L'UYPERSTnÉNIE DU POUVOIR • SENSITIVO-MOTEUR.
236. Quand il y a hypersthénie des fonctions de perception inconsciente et de réaction réflexe, on peut observer divers types élémentaires, selon que prédomine l'hyperes- Ihésie, du côté des éléments affectifs, l'hyperkinésie, du côté des éléments de réaction motrice, ou enfin l'exagéralion de l'aptitude réflexe, relativementàla cellule centrale, I/effel du reste varie peu, quelle que soit cette pathogénie.
ART. 1". — DESCRIPTION DE l'iNDICATION.
§ 1". — Type élémentaire.
237. Un tel syndrôme se présente rarement dans un type à la fois simple et complet, tel que la photophobie et le blépharospnsme, la fissure anale et le spasme du sphincter. Ces cas renferment l'hyperesthésie centripète et l'hyperkinésie centrifuge ; ce sont des types delexagéralion du pouvoir sensitivo-moteur. Sans doute on rencontre des spasmes idiopa- Ihiques purement musculaires, d'autres qui tiennent à une simple excitation des cordons nerveux moteurs, sans intcr-
yenlion des centres ; mais ces derniers faits sont loin d'être les plus fréquents. Ceux qu'on observe le plus souvent sont plus complexes, intéressent un plus grand nombre d'éléments.
Ils débutent aussi en général par une sensation périphérique spéciale, une douleur, qui précède et appelle l'excitation convulsive (la boule dans l'hystérie, l'aura dans l'épilepsie, l'impatience motrice dans la chorée, etc.); les impressions sensorielles les plus ordinaires provoquent et multiplient les accidents convulsifs chez les éclamptiqueset chez les méningiliques. Les chiens empoisonnés par la strychnine ne peuvent supporter une secousse ou même un simple attouchement, sans éprouver un tressaillement tétanique, qui s'ajoute à leur état de convulsion Ionique permanente,
238. Partielles ou générales, les convulsions peuvent etro toniques ou cloniques; c'est-à-dire qu'elles peuvent consister en une hyperslhénie du tonus musculaire, à laquelle s'ajoutent des secousses coniracliles, (convuls. Ioniques); ou bien ces secousses peuvent exister seules, se succédant plus ou moins rapidement, et laissant entre elles un état de résolution musculaire au moins relative. On peut d'ailleurs considérer la contraction tonique et la contracture permanente, comme un état convulsif plus avancé que la forme clonique, si l'on considère que la contraction physiologique se compose elle-même d'une série d'oscillations, que leur rapidité et leur multiplicité transforment en effet moteur continu, ce qui donne à la contraction sa force et sa permanence.
239. L'hypereslhésie et la convulsion peuvent offrir les degrés les plus extrêmes, et cela, sans que l'une et l'autre doivent suivre, dans leurs variations, une progression corrélative et parallèle. Les degrés de l'hyperesthésie, depuis la simple exagération de l'impressionnabilité normale, jusqu'à l'impossibilité de supporter les impressions, même les plus douces et les plus régulières, peuvent offrir les plus grandes variations. La réaction motrice, de son côté, peut se montrer de plus en plus violente en intensité et s'étendre à un nombre de plus en plus considérable d'éléments moteurs, depuis le simple tic musculaire partiel
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et plus OU moins rarement répélé, jusqu'aux convulsions générales et toniques de l'épilepsie la plus grave.
240. Outre les rapporis que présentent entre elles les evagéralions morbides de l'impressionnabililé de la réceplivilé centrale, et de la réaction motrice, ces troubles en entraînent d'autres avec eux, qu'il nous faut rappeler. Les nerfs sensitifs, plus en rapport avec les fondions de nutrition, ne peuvent Cire fortement influencés sans que l'on voie se troubler les actes vasculaires et sécrétoires; c'est encore là un cercle réflexe souvent observé, qui passe des nerfs de sensibilité péripliérique aux centres sympathiques, et se réfléchit sur les filets vaso-moteurs. Outre les troubles de nutrition, ces exaspérations douloureuses entraînent des (roubles fonctionnels plus ou moins étendus, notamment le repos des appareils qu'elles occupent.
Aux troubles moteurs se rallachent des faits qui tiennent aux modifications éprouvées par la configuration des parties dans leurs rapports : une production de chaleur a été souvent constatée, surtout dans la convulsion tonique, où, l'effet utile étant nul, la chaleur produite est d'autant plus considérable; enfin et corrélativement, la production exagérée dans les muscles de l'acide lactique, de produits azotés oxydés (matériaux uriques) et d'acide carbonique.
Enfin, toute douleur vive et tout phénomène convulsif hâtent les mouvements du cœur et de la respiration, en môme temps qu'ils sont peu propices aux fonctions de nutrition et en particulier aux fonctions digestives, qu'ils peuvent troubler et suspendre. On sait aussi combien leur influence est préjudiciable i\ l'activité du cerveau.
241. Le siège de cette exagération des facultés sensitivo-motrices n'est pas un, il peut atteindre chacun des éléments de l'appareil atlribué à ces fonctions. Il peut porter exclusivement sur l'appareil sensitif, soit à la périphérie, sur les organes de sensibilité générale ou spéciale, soit sur les cordons nerveux sensitifs, soit enfin sur les centres de perception et de réflexion ; il peut porter d'autre part sur les centres d'incitation motrice, simple ou coordonnée, sur les cordons nerveux moteurs, ou sur les organes moteurs auxquels ils se distribuent. Les muscles, qui sont capables de se mouvoir indépendamment de toute
incifation nerveuse, peuvent voir s'exagérer ces proprkHés automotrices, et la convulsion peut se produire ainsi directement.
Ce n'est donc pas seulement le système nerveux, mais encore les appareils qui y sont annexés pour la sensibilité el pour le mouvement, qui peuvent O.lre le siège de cette perturbation. Celle-ti ne répond d'ailleurs à aucun mode d'excitation, à l'exclusion des autres; on voit souvent, au contraire, les mômes agents, qui sont capables de provoquer et d'exagérer les facultés sensilivo-motrices, se montrer capables aussi de les épuiser et de les anéantir, selon la dose à laquelle on les dispense.
§ 2, — Patliogénie.
242. L'hyperesthésie, de mùme que l'hyperkinésie, peut tenir à une excitation qui porte, soit sur l'appareil périphérique, sensoriel dans le premier cas, moteur dans le second, soit sur les cordons nerveux centripètes ou centrifuges, soit enfin sur l'élément nerveux central qui sert de lien ;\ ces deux appareils.
Quand l'agent d'excitation dépasse la force que supporte habituellement l'élément nerveux sensilif péripliérique, il peut arriver plusieurs effets qu'il faut analyser avant de chercher à les combattre. L'excitant peut d'abord produire sur l'appareil sensoriel une irrilation topique telle, qu'une inflammation ttaumatique se développe dans le lieu intéressé ; ou bien l'excitant agissant plus isolément sur la sensibilité respecte les autres fonctions, mais transmet aux centres une impression qui n'est plus en rapport avec les aptitudes de la perception normale, ce qui cause la douleur.
Restant dans un cercle restreint, la douleur peut se réfléchir localement, seulement sur l'appareil moteur le plus directement en rapport avec la surface irritée ; ou bien la réaction motrice s'étend à un plus grand nombre démuselés, et môme h la totalité des muscles de l'économie.
243. A un premier degré de transmission réflexe, correspondent les impatiences motrices, les convulsions ou plulôt les irrégularités du mouvement volontaire (cho-
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rée, tics divers, spasmes fonctionnels) ; à un degré plus élevée on voit de véritables convulsions, cloniques , distinctes les unes des autres, comprenant parfois un certain ensemble de muscles, dont le groupement répond d'ailleurs aux associations motrices que comportent les fondions normales (hystérie); enfin, au maximum d'inlensilé de la réaction motrice, se voient les convulsions toniques persistantes et continentes (épilepsie, éclampsie, tétanos, etc.).
244. La convulsion peut sans doute se montrer directement par exagération de la contractilité normale, de môme que la douleur se lie à l'hypereslbésie; elle peut suivre une excitation qui porte directement sur l'appareil musculaire, dont l'irritabilité existe indépendamment de toute innervation (faradisation musculaire); elle peut succéder à l'excitation qui porte sur les nerfs centrifuges; enfin elle peut tenir à une excitation du sensorium commun mais inconscient, qui constitue la cellule nerveuse centrale.
Le cercle réflexe n'a pas toujours une telle simplicité; il peut encore se compléter, en embrassant dans sa révolution des éléments différents du système nerveux. C'est ainsi qu'on voit une impression morale vive provoquer l'apparition de phénomènes convulsifs; la provocation peut, au contraire, venir du système sympathique, d'une impression viscérale, d'une indigestion par exemple. La chaîne inverse peut encore s'observer; on rencontre des cas où une impression douloureuse transmise parles nerfs spinaux aboutit à des troubles moteurs de la vie organique, à un trouble sécréfoire par exemple, dont l'intestin peut éire le siège (lois de Pflûger).
En un mot la convulsion est, relativement à la motricité, ce qu'est la douleur relativement à la sensibilité; la convulsion est le délire des muscles (Bouillaud) et la douleur est le délire de la sensibilité.
245. Les agents pathogénétiques susceptibles de provoquer de tels phénomènes, de la pari du système nerveux sont tous les excitants normaux, les excitants de la sensibi' hté surtout, qui sont de beaucoup les plus fn'quonts et par-dessus tout, ceux qui s'adressent à la sensibilité des sens spéciaux. Les modifications de rapport anatomique et
de milieu intérieur peuvent jouer le môme rôle, ainsi que nous l'avons vu pour l'encéphale..
Quant aux agents physiques capables de provoquer de semblables manifestations, ce sont, en première ligne l'électricité, qui peut agir sur tous les éléments qui composent l'appareil sensitivo-mofeur ; tous les agents irritants peuvent provoquer des effets analogues; enfin, il est des agents plus spécialement aptes à produire ces exagérations de la sensibilité et du mouvement: je veux parler de la strychnine, de la brucine et de quelques alcaloïdes de l'opium. Les solanées vineuses y ont encore une grande aptitude; la belladone en particulier paraît provoquer cette sorte d'impatience motrice, sur laquelle j'insiste ici, parce qu'elle est le premier indice et le premier terme de l'exagération du pouvoir excito-moteur.
Parmi les agents pathogéneiiques de la convulsion, il en est qui ne déterminent que des accidents partiels, fugaces, incapables d'être classés dans une espèce pathologique déterminée; il en est aussi qui, par le fait d'une action plus puissante, ou bien longtemps prolongée, déterminent de véritables états convulsifs, décrits sous le nom d'encéphalopathies convulsives (encéphalopathie saturnine, albuminurique, etc.).
ART. H. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
246. L'indication par laquelle on se propose de calmer l'excitation du pouvoir sensilivc-moteur, simple dans son but, est multiple dans ses procédés et dans les points d'application qui leur conviennent. Il est clair qu'il ne sera pas indifférent d'appliquer les modérateurs aux centres, si ce sont les appareils périphériques ou conducteurs qui sont atteints, et vice versa. Et cependant, il ne faudra pas négliger non plus ces indications .indirectes, en vertu desquelles, en présence d une excitation qui porte, par exemple, sur la périphérie, on s'adresse aux centres néanmoins, pour diminuer, au moins dans une proportion relative, leur réceptivité et leur réaction. Toutefois, il reste bien acquis qu'un tic musculaire comporte un traitement plus simple qu'une convulsion cérébrale, et que, dans ces deux cas, l'in-
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dicatioii première ne saurait être la mûme, dans ses procédés et dans le siège qu'il convient de leur choisir.
Quant aux modes morbides qui déterminent ces troubles d'excilation, te sont eux qui doivent ûtre consultés avant tout par le médecin.
§ I . — Médication hygiénique.
247. 11 faut toujours tenter de supprimer la cause- de l'excitation sensitivo-mulrice, s'il est possible de l'atteindre, et même atténuer le plus possible toutes les conditions normales d'excitation , lesquelles peuvent, par le simple usage qu'elles provoquent des facultés de sensibilité et de mouvement, être une occasion propice aux manifestations exagérées de ces facultés. Un certain exercice de la sensibilité rappelle la douleur, un certain exercice du mouvement peut suffire ù ramener la convulsion.
^ Je rappellerai toutefois ce que j'ai déjà dit à propos de l'anexcilation, qui, trop absolue ou trop prolongée, peut exagérer à elle seule et l'impatience motrice et l'impressionnabililé sensorielle". Aussi, l'anexcilation convient-elle mieux aux affections aiguës et rapides. Aux affections chroniques, au contraire, aux névroses, par exemple, on opposera plulôt une méthode de traitement qui repose sur un exercice régulier et mesuré des aptitudes sensilives et motrices, une sorte de gymnastique, capable, par modification directe, par substitution ou aulremeni, de ramener ces aptitudes à un exercice plus mesuré, approprié à leurs fonctions normales.
248. Nul doute que l'hygiène n'ait encore à jouer son rôle, par le régime diététique, qu'il faut lenir dans une moyenne proportionnée à l'état des forces du malade et qu'il faut choisir adoucissant, et privé des agents excitants SI fort en usage aujourd'hui. J'en dirai autant du sommeil qu'il faut prendre largement, et de l'activité intellectuelle, qu'il ne faut encourager que comme une distraction ; car, je l'ai rappelé, il n'est pas d'excitation parti(; de la vie de nutrition ou de la vie de l'intelligence, qui ne puisse se réfléchir sur la vie animale, faire naître de la douleur et provoquer des convulsions réflexes. Les innuences demilieu sont appréciées dans le paragraphe suivant.
§ 3. — Médication anestliésique.
249. La médication qui, dans l'ordre physiologique, se présenle la première pour répondre à cette indication, c'est la médication anestliésique, celle qui, supprimant la douleur, supprime avec elle l'etret direct de l'excitation, et la principale condition de la réaction motrice.
Je n'ai pas à revenir sur tous les moyens indiqués à propos de l'impressibilité cérébrale, je dois m'attacher surtout aux moyens de déterminer l'anesthésie périphérique. Or, celle-ci môme comporte quelques distinctions, selon qu'on l'envisage dans les organes sensoriels qui y correspondent, dans les nerfs en rapport avec ces organes (filets œsthésodiques_j, et dans les foyers médullaires auxquels ces filets aboutissent. •
Il faut avouer que la plupart des moyens anesthésiques peuvent s'appliquer, aussi bien sur le siège périphérique de l'impression douloureuse, que le long du nerf qui la conduit; et probablement l'effet serait encore identique, si ces mêmes moyens pouvaient être appliqués près du centre qui la perçoit. Néanmoins, cette considération, que les sensations sont rapportées par les centres à rextrémité des nerfs qui les transmettent, a conduit à appliquer les agents anesthésiques à la périphérie.
250. Parmi ces moyens, un des plus simples, c'est le froid. L'influence locale d'un froid intense sur les surfaces périphériques et les expansions nerveuses qui les animent, découverte par James Arnolt, a . été surtout appliquée par Velpeau. Qu'il agisse par une paralysie nerveuse directe (ce qui est probable), ou par l'anémie qu'il 'détermine (et cet élément peut y contribuer), il s'obtient par divers procédés. Le plus simple consiste à faire un mélange réfrigérant (2 p. de glace, 1 p. de sel marin), qu'on applique sur la surface à insensibiliser. On a employé encore les vapeurs ou la pulvérisation de liquides très-volatils, comme l'éther et le chloroforme, dont l'évaporation rapide, elhfitée encore par quelques artifices (insufflation), absorbe une quantité considérable de calorique et refroidit beaucoup les corps au contact desquels elle s'opère. L'acide carbonique
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(Simpson), l'oxyde de carbone (Tourdes, Ozanam, Follin, Demarquuy), le sulfure de carbone (Simpson), peuvent Cire employés aussi sous forme de douches locales, à l'effet de produire l'ancsthésie.
Citons encore parmi les agents modérateurs de la sensibilité le bromoforme et quelques-uns des alcaloïdes de l'opium : la codéine, la narcéiue et la morphine, dont l'ordre d'cnuméralion répond ainsi, à la puissance anesthésique. — Ces derniers agents, si souvent utilisés, sont appliqués généralement dans le voisinage de la douleur; on 1 les emploie en frictions, incorporés à des pommades ou à I de la glycérine, ou bien on les introduit dans la circulation i par le moyen d'un vésicatoire, ou enfin par l'injection sous-cutanée.
251. D'autres agents peuvent âtre pris encore dans l'arisenal de la médication stupéfiante : la plupart des solanées vireuses peuvent être employées à cet effet. Les pommades belladonées, les injections sous-cutanées de sulfate d'atropine ou de chlorhydrate de morphine, sont, parmi les calmants de la douleur, ceux qui jouissent de la plus grande efficacité.
Sous ces diverses influences, l'élément nerveux périphérique sensible, et les cordons centripèles qui lui font suite deviennent inaptes à subir l'impression douloureuse et à la transmettre aux centres. C'est, selon l'expression de Trousseau, respecter les racines de l'arbre nerveux pour ne s'at- |(aquer qu'à l'épanouissement de ses rameaux. I 252. il faut cependant l'avouer, beaucoup de ces agents ne bornent pas leur intervention à une influence exclusivement locale; mais, après absorption, ils agissent encore sur le sytème nerveux tout entier, périphérique et central; et c'est chose utile, car toutes les douleurs ne sont pas d'origine périphérique; beaucoup même, parmi celles qui semblent affecter ce siège, sont subjectives, et naissent plus près des centres, sinon des cenlres eux-mêmes.
253. Fl faut ajouter aux anesthésiques,' comme succédanés nieitre tout à fait au second plan, les tempérants les sédatifs et les antispasmodiques. Musc, camphre, castoireum, valériane, bien employés, pourront encore jouer un rôle utile (pilules de Méglin) ; toutefois, leur dosage sera iM-iiRAM). ~ Thérapeutique. 8
délicat, parce qu'il devra ôlre porté assez haut, si l'on veul obtenir un effet calmant de l'usage de ces agents; le résultat qu'on en retire le plus souvent n'étant guère qu'un effet de substitution. On en peut dire autant, à plus forte raison, des pratiques de l'électrisation et de l'hydrothérapie.
La médication anesthésique ainsi entendue doit se compléter par l'élude déjà faite de l'application de ses agents à l'excitation cérébrale (146).
254. Tous les procédés que je viens de passer en revue, ont pour but d'amoindrir ou d'anéantir la sensibilité, dan? ses appareils périphériques spéciaux. Leur action semble porter surtout sur l'extrémité terminale des cordons sensilifs et sur les surfaces sensibles dans lesquelles ces nerfs s'épanouissent. On a quelquefois essayé aussi d'interrompre la transmission de la sensation, de la périphérie vers les centres, en agissant sur les cordons nerveux, par conséquent; parla ligature médiate ou même immédiate. On a pu prévenir ainsi des attaques d'épilepsie d'origine probablement réflexe. On a fait plus, et, dans le but d'obtenir plus sûrement ce résultat, on a pratiqué la section et même la resection de certains nerfs de sensibilité. Cette opéraliou est d'ailleurs demeurée insuffisante ; elle l'est nécessairement dans les cas fréquents où la névralgie est subjective et rapportée à tort à la périphérie; elle l'est encore, à cause de la facilité avec laquelle se régénèrent les nerfs au milieu des plaies simples.
255. Enfin, parmi les médicaments que nous venons de passer en levue, il en est (les bromures) qui semblent avoir pour effet d'agir sur le centre de réflexion, sur la cellule centrale, et de diminuer"en elle cette faculté d'impressionnabilité et de réaction excito-motrice qu'elle possède; ce sont les modérateurs par excellence de l'acte réflexe (Laborde), appelés à rendre les plus grands services à la médecine. Donné i l'extérieur en lotions, en pommades, sous les formes les plus diverses, le bromure est encore bien souvent prescrit en potion, en sirop, ou encore en lavement. 11 y a tout avantage à l'appliquer sur les surfaces mêmes dont il doit modifier la sensibilité, mais il possède aussi une action générale puissante. Sa dose peut varier d'ailleurs depuis 2 grammes jusqu'à 10 et au delà.
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§ 3. — Mûdication révulsive.
256. i:n vertu de l'axiome hippocralique I)«o6us doloribus,elc.,\a provocation d'une douleur violente, dans le voisinage d'une douleur spontanée, peut et doit combattre la névralgie. C'est ainsi qu'agissent les sinapismes, les vésicaloires volants, la chaleur, les caustiques, les raies et les pointes de feu, les moxas, moyens qui ont le tort d'iilrc violents, douloureux, de laisser des traces, etc., mais dont on peut tirer le plus grand profit (Monneret).
L'électrisation, l'acupuncture, le massage, la percussion, l'aquapunclure et l'hydrothérapie pourront intervenir par un mode analogue.
§ i. — Médication akinésique.
257. Ses agents principaux sont les paralyso-moteurs. Après la douleur, nous avons montré la convulsion, après
l'hypéreslhésie, l'hyperkinésie, comme étant une manifeslation «Drrélalive de l'exagération du pouvoir sensitivomoteur. D'ordre réflexe le plus souvent, et placées au dernier anneau pour ainsi dire de la chaîne réflexe, les manifestations motrices peuvent avoir leur point de départ dans une impression douloureuse périphérique, portée dans le domaine des nerfs spinaux; mais elles peuvent encore tenir à des impressions purement psychiques, venant de l'encéphale, ou enfin à des impressions organiques, conduites parle système du sympathique.
Quelle que soit leur origine, ces accidents sont en euxmêmes la source d'une indication, à laquelle répond la médicaticu que j'appelle akinésique. — Or, de même que pour la médication aneslhésique, nous avons i\ étudier ici des agents qui portent leur action sur le pouvoir moteur périphérique, c'esl-à-dire sur l'élément musculaire, et des agents qui ont une action élective plus déterminée sur le système nerveux kinésodique ou moteur, dans ses conducteurs et dans ses centres.
258. Parmi les agents susceptibles d'atteindre la faculté motrice dans le système musculaire, ou paralyso-muscu-
laires, les sels mélalliques sonl les plus efficaces, et parmi eux, au premier rang, les sels de potassium. Le sulfocyanure de potassium est celui qui a été le plus expérimenté par les physiologistes. Le niire (nitrate de potasse) est plus connu des médecins, mais c'est à d'autres titres qu'il a été le plus souvent employé. Il en est encore de môme du chlorure de potassium, du chlorate de potasse, du bromure de potassium et de l'iodurc de potassium qui, à ce titre, ont été plus expérimentés par les physiologistes que prescrits "par les médecins, et qui, d'ailleurs ne sont guère employés en vue des effets qu'on peut attendre de leur radical métallique.
Il est nécessaire de se souvenir cependant que tous les sels métalliques sont des poisons musculaires, capables d'amener la mort par arrât du cœur et des mouvements respiratoires, et que cet effet est obtenu avec une dose de médicaments d'autant moins forte que le poids atomique du métal est plus élevé et sa chaleur spécifique plus faible (Blachs, Grandeau, Rabuleau).
259. Toutefois, ces médicaments ne font pas exception ;\ la loi générale en vertu de laquelle un même agent, dépressif d'une propriété physiologique à une certaine dose, est au contraire, à une dose plus faible, un excitant de celte même faculté. La plupart des sels métalliques ont ce double effet ; et si les sels de potassium se révèlent surtout comme des paralyseurs, ceux de fer au contraire sont connus pour leurs effets excitants. Néanmoins il semblerait, qu'à dose suffisante, le fer lui-môme peut devenir un agent de dépression musculaire; et ce qui est vrai du fer l'est aussi du quinquina, son voisin dans la classe des toniques. Je dois encore noter ici la vératrine comme capable d'effets analogues, de contracture, puis de paralysie, du système musculaire.
260. Je ne saurais insister davantage sur des agents qui ne peuvent guère rendr-e des services dans les paralysies musculaires périphériques, parce qu'ils n'ont pas d'action élective sur les muscles atteints de paralysie; si leur action dénote quelque préférence dans sa détermination, c'est au bénéfice ou au détriment du cœur qu'elle se traduit; la plupart ont été appelés encore des poisons du cœur. Aussi, trouveront-ils leur place, dans la médication d'actes mor-
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bides didVronls ou plus complexes. 11 importait cependant de les citer dans ce chapitre de la mé'dication akinésiquc, parce qu'il se pourrait qu'en choisissant bien le point de leur insertion, on obtînt cette spécialisation d'action, qui, sans cela, ne leur appartient pas.
261. A la suite des agents qui diminuent l'excilabilitô musculaire, il nous faut noter ceux qui s'attaquent à l'excitabilité nerveuse motrice. Nous commencerons par ceux qui portent leur aciion sur la périphérie des nerfs moteurs. I.e curare, qui paralyse si nettement les nerfs moteurs, en débutant par la plaque motrice terminale, est le premier agent que nous rencontrions ici; mais si l'élude de cet agent est des plus curieuses pour le physiologiste, elle n'a encore donné au médecin que des résultats presque négatifs (v. Tétanos). La fiive du Calabar, qui paralyse comme le curare l'extrcmité des nerfs moteurs, présente sur lui cet avantage qu'elle agit plus rapidement sur le sysièmc du sympathique; c'est pour cela qu'elle fait, ou plutôt qu'elle laisse si bien contracter la pupille, en paralysant les agents de sa dilatation.
Je ne ferai que citer l'aconit et l'aconitine (Pereira, Hottot, Liégeois, Duquesnel et Gréhant), la delphine, principe actif de la staphysaigre (Orfila, Sarlandiére, Schroff, Cayrade), et enfin la ciguë et la cicutine (Alartin-Damourette et Pelvcl), parmi les paralyso-moteurs.
262. Les convulsions partielles ont encore été attaque'es par la section des cordons nerveux moteurs, de môme que les névralgies l'ont élé par la section des cordons sensilifs. Les mômes procédés n'ont guère donné que les mômes résultats, c'est-à-dire une suspension des accidents, quand ceux-ci ne sont pas purement périphériques, et une suspension dont la régénération nerveuse mesure la durée.
263. Le bromure de potassium semble ôlre un des agents les plus complets de cette médication, puisque, outre l'effet hypnotique que nous lui avons reconnu, et qu'il doit à son caraclùre de bromure, il tient de ce môme caractère une influence modératrice sur la moelle et ses centres réflexes, et puisque enfin, du chefde son radical métallique le potassium, il jouit d'une innuence paralysante péripliéi ique et musculaire. «ri
Connaissant la facilité avec laquelle s'épuisent par l'excitation les facultés nerveuses, on peut être tenté parfois d'en tirer parli^en exagérant encore l'excilalion morbide qui les tourmenle, par l'éleclrisation par exemple, afin d'atteindre plus tôt l'élat névrolytique, dans lequel la résolution arrive parle fait de l'épuisement. Mais c'est là un moyen dangereux, et dont on ne saurait conseiller l'emploi, parce qu'on ne peut prévoir jusqu'à quel degré l'excitation devra être portée pour épuiser la faculté motrice, et qu'une semblable stimulation est capable de laisser à sa suite une paralysie vérilable. Les agents étudiés déjà dans ce paragraphe ne mettraient pas eux-mêmes à l'abri de ce danger.
§ 5. — Médication contro-stinnulante.
264. Les agents anesthésiqucs et les narcotiques diminuent le pouvoir excito-moteur, en modifiant la neurilité en général, et plus spécialement la sensibilité. 11 est d'autres agents qui arrivent à produire le mûme effet, en modifiant plus particulièrement la motricité. C'est à ceux-ci que je propose de réserver le nom de contro-slimulants qui leur convient étymologiquemcnt, mieux que celui de paralysomotcurs, et, sous lequel, d'ailleurs, ils ont tous été connus jusqu'ici. La digitale, les antiraoniaux, l'ipécacuanha, sont les principaux, auxquels on a ajouté encore les quinquinas ou plutôt les sels de quinine, et les bromures à radical métallique.
Ces agents, administrés à dose légère provoquent, en général, une certaine excitation de la contraclilité musculaire et de l'excitabilité nerveuse; à dose plus forte, au contraire, une paralysie de ces mêmes facultés. Les uns sont plus connus pour leurs effets paralysants ou modérateurs, comme la digitale ; les autres, pour leurs effets stimulants, comme le sulfate de quinine. La plupart agissent à la fois et dans le mCme sens sur le système musculaire et sur le système nerveux (quinquina, digitale). Pour quelques-uns, ce parallélisme cesse, si l'on compare leur action sur le système musculaire animal à leur action sur le système musculaire organique. Les antimoniaux par exemple épuisent à la fois l'excitabilité nerveuse et musculaire de la vie organique et
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de la vie de relation ; la digitale offre le môme résultat dans son action sur le système musculaire, mais elle paraît épuiser plus difficilement l'exciiabilité du système nerveux de la vie végétative.
265. l'^nfin, il faut encore tenir compte des déterminalions locales, propres à certains agents. Si tous lesmodérafeurs do l'action musculaire sont en mOme temps plus ou moins des modificateurs du muscle cardiaque, il n'en est pas un qui, sur ce point, puisse rivaliser avec la digitale. Ce médicament, considéré tour à tour comme l'opium et comme le quinquina du cœur, se rapproche bien plus du second que du premier de ces agents; il agit, en passant avec le sang, dans le cœur, sur les éléments nerveux et musculaires lia cet organe, et ralenlitle rhythme de son action, avec une précision qui lui a mérité le nom de médicament cardiaque par excellence.
Ces spécialisations d'action sont de la plus haute importance et trouveront leurs applications par la suite. Qu'il me suffise de dire dés maintenant que la diminution de l'excitabilité nerveuse ou musculaire, périphérique ou centrale, due aux agents que je viens de citer, peut fournir aussi l'explication des faits de tolérance dont ils sont l'objet et aussi de l'algidité artificielle dans laquelle quelques-uns d'entre eux peuvent plonger les sujets, lorsqu'on en use avec excès (algidité stibiée, etc.).
AUT. III. — INDICATIONS MÉDIATES
2"66. Je ne rappellerai que pour mémoire la façon indirecte dont peuvent agir les modicateurs de la nutrition, et en particulier les aniiphlogisliques, pour modérer l'excitabilité motrice des éléments nerveux et musculaires ; ce n'est là qu'un effet secondaire de leur administration. On en peut dire autant des altérants et de l'arsenic en particulier, souvent préconisé dans ces cas.
Anr. IV. — APPLICATIONS.
267. Je dois ici passer en revue la plupart des maladies dans leEquelles entre pour une part importante l'exagéra-
HO INDICATIONS DES TROUBLES NEllVEUX
(ion sensitivo-motrice. Je prendrai d'abord celles où domine 1 hypereslhesie, puis je passerai , à celles que constituent surtout les phénomènes convuMfs. Presque toutes ces aftections sont des névroses, primitives ou secondaires. Dans les autres maladies où cette exagération sensitivo-motrice n est qu'un symptôme, notamment dans les maladies des centres nerveux, elles peuvent encore créer une indication, mais celle-ci perd beaucoup de son importance.
§ 1". — Hyperesthésies cutanées.
268. Les hyperesthésies cutanées, la dermalgie (Beau) et surtout le prurit, sont un des éléments essentiels des maladies de la peau (prurigo, lichen, eczéma, urticaire)- et chez bien des sujets, chez les vieillards et chez les enfants,' il est souvent d'une grande importance de les faire disparaître. Le froid peut y réussir, mais son application n'est pas toujours praticable, et peut être contre-indiquée. La poudre de riz ou de fécule sera utile, ainsi que les bain?, les cataplasmes, les onctions de pommades alcalines, de glycérolés et de collodions; mais dans les cas où la douleur se lie à une éruption sudorale, mieux vaudront encore les lotions alcalines et détersives, le plomb, le zinc, l'alun, ou bien les moditicateurs de la sueur, les diurétiques et mémo les purgatifs, parmi lesquels on choisira surtout les alcalins. Dans les cas enfin où cela tient à une lésion nerveuse, comme il arrive dans les paraplégies et dans certaines urticaires, on emploie avec succès à l'intérieur, l'aconit (Araii) ou l'arsenic (Hardy), et à l'extérieur, des lotions tempérantes acidulés, ou mieux encore un mélange d'alcool et de chloroforme.
§ 2 . — Névralgies .
269. Dans ces affections où l'élément douleur joue le principal rôle et constitue tout le mal, les narcotiques devront être employés sous toutes leurs formes. Les pommades chloroformées, opiacées et belladonée?, ainsi que les préparations cyaniques et bromurées seront toujours les premiers moyens à mettre en œuvre; ou bien on em-
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ploiera les alcaloïdes narcotiques, soit en frictions (mélliodc ialraleptique), soit en inoculations, soit et mieux,, par la méthode endermique, et enfin par rinjection sousculanée. [I nous faut citer comme pouvant être employés de celle façon, avec l'opium et la morphine, avec la belladone et l'alropine, l'aconit et l'aconitine, le stramoine el la daturine, la jusquiame et l'hyosciamine, la ciguë et la conicine, enfin le cannabis et le liaschicb.
L'injection sous-cutanée a, sur les autres méthodes, plusieurs causes de supériorité : elle est d'un usage facile, rapide; elle peut ÔIre répétée autant qu'il en est besoin et portée sur les points les plus divers, môme à la face; elle permet de poursuivre l'un après l'autre les points successivement envahis; enfin, elle n'est guère douloureuse et n'expose à aucun accident sérieux. Le procédé consiste à remplir une seringue de Pravaz d'une solution titrée d'un sel neutre de morphine ou d'atropine, et à l'injecter dans les tissus au moyen d'une aiguille creuse qui permet de la porter plus ou moins profondément, prés des expansions des nerfs, ou près de leurs cordons, dans les points d'élection de la douleur névralgique.
270. Ce n'est pas toujours à la périphérie que ces agents doivent être appliqués pour èlre efficaces. Comme la névralgie peut tenir à une altération des conducteurs ou des centres, il y aura lieu parfois de choisir des points d'application quiye rapprochent de ces derniers. C'est ainsi qu'on a traité la sciatiqiie par des lavements d'élher (liasse).
Je n'ai rien à ajouter à ce que j'ai dit de l'administration des anesthésiques, de l'éther, du chloroforme. On a encore employé comme succédanés le sulfure de carbone, la térébenthine à l'intérieur et à l'extérieur; celle-ci s'éliminant par la peau en même temps que par les reins, devra modifier l'état des nerfs de cette surface.
271. Les antispasmodiques les plus usités dans ces maladies sont les pilules de Méglin, les valérianales de zinc et d'ammoniaque. Les deux éléments qui composent ce dernier agent paraissent devoir le douer d'une puissance d'excitation considérable et qui en ferait un substitutif plutôt qu'un antispasmodique proprement dit. Le café, le camphre, le musc, l'asa fœtida et le zinc agiraient de même.
On peut ajouter encore comme substitutifs proprement dits, la véralrine et la strychnine.
272. J'ai dit quels inconve'nients présente la cautérisation transcurrenfe; elle a souvent été employée malgré cela, et on doit la conserver comme un moyen puissant à mettre en œuvre quand les autres ont échoué. La névrotoraie ne doit venir que bien après elle. Le massage et la percussion sont souvent impraticables et rarement utiles. L'hydrothérapie a plutôt un ellet général; une douche pariielle cependant, et ce que l'on a nommé l'aquapuncture aussi bien que l'acupuncture simple, autrefois employée, pourraient être suivis d'un en'ei favorable. La faradisation électrique, malgré la cuisanle douleur qu'elle détermine, ne doit pas être bannie non plus d'un arsenal thérapeutique, que certains malades épuisent avant d'y trouver le soulagement. Il en est de même de la compression, de la vésication et du moxa.
273. Une remarque importante et générale doit être faite à ce sujet : c'est que, quel que soit le moyen adopté par le thérapeute, celui-ci doit choisir le point où il l'applique, le plus près possible du siège môme du mal et non pas seulement du siège de la douleur ; c'est-à-dire, non pas seulement à la périphérie, mais le long des trajets conducteurs et dans le voisinage des centres de réflexion et de perception. C'est ce dont il faudra se souvenir dans l'usage des linimenis calmants, et aussi des frictions irritantes et substilulives (teinture d'iode, pommades irritantes, essence de térébenihine).
Enfin, les excitants diacritiques, diaphoréliques, purgatifs, diurétiques, sont indiqués encore, de même que les touiqucs, ou au contraire les alcalins et les altérants ; mais c'est selon la condition nosologique de la maladie et non par le fait de la névralgie pure et simple.
§ 3. — Migraine.
274. Outre les indications causales, auxquelles peuvent répondre ou un émélique, ou le sulfate de quinine, ou un eraménagogue, etc., on peut agir contre la migraine par toutes les préparations de café, cru ou brûlé. Tous les nar-
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coliques el tous les anesthésiques ont été employés contre celte terrible maladie.
l-'rappé des apparences qui rapprochent la migraine des névroses vaso-motrices, j'ai préconiséjUn des premiers, contre elle, le bromure de potassium, à titre de médication préventive (1 ou 2 grammes par jour) et à litre de médication des accùs (.{ à 4 grammes, coup sur coup, au début de l'accès). On a de môme proposé contre la migraine, l'usage du sulfate de quinine uni à la digitale (contro-stimulants), la valériane, le paullinia, etc. On peut du reste lui appliquer tout ce que je viens de dire des névralgies en général et tous les procédés de la médication aneslhésique,
§ 4 . — Hyperesthésie des névroses.
275. L'état de nervosisme, el la plupart des formes de névrose hystérique, reconnaissant pour cause une exagération des facultés airectfves, comportent de nombreuses hyperesthésies. Il ne sera pas inutile de les combattre, indépendamment de tout autre élément; pour cela, il faudra employer d'abord les antispasmodiques divers; les anesthésiques seront ensuite les agents les plus u liles, soit qu'on leur demande leurs effets locaux et partiels, soit qu'on les emploie à l'intérieur en vue d'en obtenir un effet général (v. Névralgies en général).
Sans étendre autant le cercle de l'influence aneslhésique, il y aura souvent avantage à employer celte médication sur les appareils périphériques eux-mêmes. 11 y a des hystériques chez lesquels on peut éloigner et supprimer les attaques, en atténuant simplement i'hypereslhésie d'un des sens spéciaux. Le même fait a été réalisé chez des épilepliques, chez lesquels on parvenait à supprimer un aura périphérique.
276. iinfin, comme dans tous ces cas, l'action réflexe joue un rôle considérable; il y aura avantage à modifier tout ;\ la fois la sensibilité périphérique, les conducteurs et les centres de réflexion. Le bromure de potassium (255) y sera donc particulièrement indiqué. La médication générale sera souvent préférée; toutefois elle aura lieu parfois aussi d'être appliquée localement, notamment pour combattre le clou hystérique, etc.
§ 5. — Maladies des centres encéphalo-rachidiens.
277. Dans ces maladies (encéphalites, myélites, méningites, etc.) l'hyperesthésie périphérique est fréquente et joue un rôle important; mais comme elle tient à un état morbide des centres de perception, elle est le plus souvent subjective, et c'est aux centres seuls qu'il pout être utile de s'adresser pour la combattre. Telle est, par exemple, la photophobje des sujets méningiliques, que l'on ne sau-. rail attaquer par un traitement externe de l'œil, mais qu'on peut voir disparaître, en diminuant l'excitabilité nerveuse de l'encéphale par les moyens déjà indiqués (249 à 255).
Il ne saurait éli'e inutile néanmoins de suspendre momentanément toute excitation des appareils périphériques de la sensibilité ; sans quoi o» s'expose à exaspérer de plus en plus la sensibilité du centre de perception, à y provoquer même de nouvelles lésions, en tous cas, à y multiplier, au lieu de les éteindre, les sensations subjectives.
§ 6. — Intoxications, altérations du sang.
278. I/anémie, par l'insuffisance d'excitation nerveuse qu'elle entraîne, détermine des douleurs névralgiques, le plus souvent subjectives. C'est à celles-ci que convient surtout la médication antispasmodique, pour ce double motif, qu'elle est excitante et peut suppléer par là à ce qui manque au liquide sanguin, puis, parce qu'elle agit sur les centres nerveux pour en modifier l'activité. C'est ainsi que les antispasmodiques, indépendamment des reconstituants, peuvent être donnés avec grand avantage, dans les hypereslhésies et les douleurs nerveuses liées à l'anémie.
Ce qui est vrai de l'anémie l'est encore d'un grand nombre d'altérations du sang, des altérations septiques en particulier, et de toules les intoxications en général.
§ 7. — Convulsions partielles.
279. Les palpitations fibrillaires, les tics simples ou douloureux, les crampes, sont autant de phénomènes élémen-
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laircs qui relèvent de la médication akinésiqueau premier chef, en tant surtout qu'elle s'adresse à la myotilité.
Les palpitations fibrilluires ne seront guère l'objet d'une indication particuhère.'
280. Les tics, au contraire, sont une maladie que l'on a souvent à couibalireet qu'on ne dompte qu'avec peine. On peut employer centré eux la morphine, la vératrine, la strychnine (François), la compression (Romberg). Il serait bon d'essayer encore, à titre de substitution, les alcaloïdes convulsivants de l'opium : thébaïne, papavérine, narcotine. Les douches de vapeur auraient un effet analogue, aussi bien que l'électricité. Les modificateurs de la sensibilité ne peuvent avoir qu'une action secondaire, sur un trouble qui paraît essentiellement moteur; mais ils devront être utilisés dans les formes douloureuses de cette aflection: opium, bromure de potassium, anesthésiques, etc.
281. Les crampes appellent rarement l'intervention du médecin; il peut cependant les combattre par les mûmes moyens. Les frictions énergiques peuvent même parfois y suffire; l'électrisation, en épuisant la contractilité musculaire, les fera cesser aussi, mais au priv de vives douleurs. On a proposé encore, et j'ai vu réussir dans ces cas, les frictions à l'essence de térébenthine, pratiquées sur les muscles et même encore le long des nerfs et vers la colonne vertébrale (crampes du choléra).
282. La crampe des écrivains et les spasmes musculaires fonctionnels décrits par Duchenne sont encore des maladies fort rebelles, sur lesquelles il faudrait essayer l'action locale des paralyso-moteurs du système musculaire et du système nerveux périphérique. Les sels de potassium devraient être préférés, amsi que la vératrine; on pourrait encore employer e curare la fève de Calabar, ou même la ciguë et Faconit.
La belladone, le bromure de potassium et l'électrisation plusieurs fois essayés sont demeurés sans elfeL
§ 8. — Contractures.
283. La contracture essentielle, étant le plus souvent un fait musculaire périphérique, peut être combattue avantageusement par les procédés susceptibles de paralyser Té- Feruand. — Thérapeutique. g
IlNDications des troubles nerveux.
lémenl musculaire. Les applications narcotiques et anes- Ihésiques peuvent y Être employées utilement, ne fûl-ce que pour anéantir l'élément douloureux, qui se lie au trouble du mouvement (chloroforme, opium, belladone, narcotiques et antispasmodiques).
On devrait aussi dans ces cas tenter l'introduction locale des poisons musculaires (les sels métalliques entre autres), et si la contraclure pouvait reconnaître une influence nerveuse, on aurait recours aux paralyso-moteurs des nerfs, au curare par exemple. On y a employé la compressiçn, moyen peu pratique et rarement efticace.
Ceci n'empôclie nullement que le sulfate de quinine ne soit le remède héroïque d'un certain nombre de contractures à type manifestement intermiltent. Du reste, l'indication qui existe d'employer le sulfate de quinine dans ces cas est double, puisque cet agent, outre son efficacité antipériodique, possède encore la propriété de modifier le système musculaire de la vie de relation, et le système nerveux, en tempérant leur motricité. Dansée but encore on a conseillé les émissions sanguines (Trousseau) et les lames métalliques (BouchuI).
La contracture symptomatique ne sera que rarement l'objet de semblables indications ; celles qui relèvent de la cause l'eipporlent de beaucoup sur toute autre. Les révulsifs lui seront souvent utiles, notamment les vésicatoires.
§9. — Névroses coiivulsives. Cliorée.
284. La chorée est une névrose de siège spinal ou spinobulbaire, dont le trouble moteur dénote une excitabilité exagérée de la motricité nerveuse. L'exagération paraît d'ailleurs porter surtout sur les facultés réflexes du centre spinal, soit qu'elle se manifeste par une incohérence des actes moteurs, venant à propos du mouvement, soit qu'elle naisse dans l'état de repos, état où persiste toujours un certain degré de tonus musculaire aciif qui ne disparaît jamais en totalité, bien qu'il soit considérablement diminué dans l'état de résolution relative que comporte le sommeil.
â85. Les moyens hygiéniques à employer en ce cas ont une grande portée, jusques et y compris les moyens moraux.
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Ils se rapportent aux fonctions d'évolution à propos desquelles naît souvent la chorée.
Il est encore bon d'engager les malades à résister àTimpalience motrice qui les tourmente, sans oublier que l'application de l'espiit à l'exécution d'un mouvement ou à. l'altitude du repos, suflil parfois à exagérer l'incohérence musculaire et l'excitation motrice. Un moyen plus efticace et souvent recommandé, c'est la gymnastique (Voy. ce mol), qui, par la régularité et le rhytlime qu'elle impose aux mouvements, suffit parfois à combattre la chorée.
286. Les agents les plus directs de la médication de la chorée sont ceux qui diminuent le pouvoir excito-moteur des centres médullaires. On a mis en œuvre les aneslhésiques : le chloroforme, l'élher, l'opium, les composés cyaniques, la belladone et, dans ces derniers temps, le bromure de potassium. Le docteur Lubelski {Gaz. hebd., 1867) a mâme proposé, pour agir le plus prùs possible des éléments à impressionner, d'employer l'éther en pulvérisation le long de la colonne verlébrale. M. Jaccoud, à l'aide de l'appareil de Richardson, a essayé ce procédé avec succès.
On conçoit que les agents paralyso-musculaires ne puissent ici rendre de notables services. La fùve de'Calabar semblCjpar contre, avoir été employée avec quelque avantage. J'en dois dire autant de l'électrisation (V. ce mot) dont l'effet serait perturbateur ou révulsif, de même que celui de frictions excitantes pratiquées le long de l'épine dorsale.
C'est à la médication contro-stimulante , qu'il faut rattacher l'usage du tartre stibié, administré (Gillette) aux doses vraiment considérables de 20, 40, et CO centigrammes pendant une série de trois jours, pour reprendre, après un repos passager, une série de doses encore plus élevées. Ce procédé, qui a été souvent efficace, expose cependant à des accidents de collapsus grave et subit; la dépression qu'il produit ne porte pas seulement sur les centres spinaux, mais atteint l'ensemble des fondions. Aussi, faudra-t-il tenir grand compte de l'état des forces du sujet avant d'employer ce mojen.
287. Les hypnotiques seront d'ailleurs plus particulièrement indiqués, quand l'insomnie persistante menace le malade d'une sorte d'épuisement nerveux.
Indications "DES Troubles nizryiiux.
Il en est autrement des antispasmodiques, du camphre notamment, qui m'a réussi dans quelques cas, et dont le rôle paraît être celui d'un agent de substitution. La valériane, le zinc, l'asa fœtida, le cannabis, l'armoise semblent agir de même, ainsi que la noix vomique.
Je n'ai rien à dire ici des indications causales de la chorée (rhumatisme, scrofule, anémie, helminthiase, traumatisme) (Voy. ces mots). Telles sont encore celles auxquelles répondent la médication évacuante et la médication tonique si souvent utiles aux choréiques (arsenic, fer, bains sulfureux).
§ 10.— Tétanos.
288. Le siège spinal de cette névrose pourra sans doute guider le médecin sur le point d'application qu'il convient de choisir, pour les modificateurs de la moelle, qu'il s'agisse des calmants directs, ou des calmants indirets, révuL^ifs ou autres.
11 n'en est pas de môme du choix de ces agents. Parmi eux cependant, on trouve d'abord ceux qui sont susceptibles de diminuer, dans la moelle, le pouvoir sensitivo-moteur. Les narcotiques sont les mieux indiqués ; ils ont été employés tl des doses fort élevées (jusqu'à 6 gr. d'opium en un jour, d'après Monro), le dosage devant être proportionné à l'exagération des facultés sensilivo-motrices. Demarquay a employé les injections intra-musculaires de morphine.
Le tabac (Laveune), la belladone (Lenoir) et leurs alcaloï-. des, l'atropine et la nicotine, la lobélie, l'aconit, et le haschich comptent aussides succès, dus probablement au même mode d'action. L'émélique, à dose contro-stimulanle (Laennec, Ogden), n'agirait pus autrement, ainsi que les inhalations d'éther ou de chloroforme (Forgel, Hergott) ou de nitrite d'amyle; le chloral donné à doses élevées (Verneuil, Dubreuil) seul, ou avec l'aide des courants descendants (Legros et Onimus). Le bromure de potassium pourrait être essayé, ainsi que l'alcool à haute dose (Dutroulau, Desprez, H. Walker). Ou n'a pas craint en Angleterre de provoquer une ivresse prolongée.
Eu vertu des phénomènes paralytiques observés par le
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fait du curare, on a été conduit assez anliphysiologiquemenl à l'administrer pour combattre le tétanos (Vella); mais les résultats ont été ce qu'ils pouvaient être : nuls ou à peu près, puisque le curare agit sur la périphérie nerveuse et non sur les centres. La ciguë et la conicine, qui ont une action analogue, ont de plus l'avantage de ne pas offrir les mêmes dangers.
289. Il faut encore noter, parmi les agents nouvellement essayés contre le tétanos, la féve deCalabar et son alcaloïde, l'ésérine. On sait que l'ésérine paralyse d'abord les extrémités périphériques ^es nerfs, puis leurs troncs, puis la moelle (Fraser). Watson lui reconnaît le pouvoir de diminuer la polarité de la moelle, autrement dit : le pouvoir excilo-moteur réflexe exagéré. Ce serait l'antagoniste delà strychnine, ce qui semble le désigner comme un excellent aniitélanique. Cependant la vertu thérapeutique du médicament ne semble pas être à la hauteur de ses aptitudes physiologiques (Labbée, 1873). — On a demandé à la noix vomique un elTet de substitution, et sans plus de succès.
290. La médication antiphlogistique a pu quelquefois filre utile en répondant à une indication éliologique, qui trouvera souvent son application. C'est à ce titre que les émissions sanguines ont été employées; les sangsues (Lisfranc), la saignée (Mirbeck, Hervieux, Renault et Forget), sont surtout prescrites en Angleterre. 11 en est de même de la méthode évacuante ; émétique, calomel (Autenrieth).
Les bains divers comme antiphlogistiques et sédatifs, les bams de vapeur humide ou sèche, et tous les sudorifiques, les bains froids comme révulsifs et perturbateurs, pourront être choisis selon la forme inflammatoire , congestive ou nerveuse de la maladie. J'en dirai autant des révulsifs vésicaton-es, frictions irritantes, cautérisations, acupunctures, compresses de chloroforme, sacs de glace, douches d'éther pulvérisé que l'on a appliqués le long de la colonne vertébrale.
Enfin, quand il y a à cette maladie un point de départ périphérique, comme dans le tétanos traumalique, il est indiqué de surveiller la plaie, de la débarrasser des corps étrangers, de la débrider, si elle s'étrangle, et d'y appliquer d.rectemen des topiques calmants, si elle reste particulièrenient douloureuse.
§ 11. — Éclampsiedes enfants.
391. La mulUplicilé des condilions dont les convulsions peuvent âtre syœptomatiques ou sympathiques, explique la inultiplicili des indications qui ressortissant à l'ordre pathogénique. C'est ainsi que les évacuants, les vomitifs, les purgatifs, les toniques et les révulsifs sont utiles, ainsi que les allérants.
Mais, contre l'attaque elle-même, il faut employer les modérateurs de la puissance sensitivo-motrice. Les émissions sanguines y peuvent concourir pour prévenir une congestion active au . début, et, plus tard, une stase passive. Les calmants divers sont les premiers agents à employer: le chloroforme, l'éther, la belladone, seront à préférer aux narcotiques proprement dits; il faut y ajouter le sulfate de quinine, et tous les antispasmodiques, musc, zinc, etc.
Parmi les révulsifs, on choisira d'abord ceux qui agissent par l'intestin, et, de préférence, le calomelou les lavements divers. L'irritation que provoquent les révulsifs cutanés ne sera pas à craindre à la période de coma, mais au début, pour ce motif, on leur préférera les émoUients, les bains tiôdes simples, ou au tilleul. •
Parmi les pratiques plus délicates à employer, il faut noter les applications froides, et la compression des carotides, qui peuvent anémier l'encéphale et suspendre le mal ou môme y mettre un terme.
§ 12. — Épilepsie.
292. Que l'on se trouve en face d'accidents convulsifs, tels que l'éclampsie, ou en face d'une névrose constituée par une évolution spéciale de ces mêmes convulsions, comme l'épilepsie, l'indication dorninanlc est toujours dans l'hyperkinésie, résultant de l'excitabilité exagérée des centres cérébro-spinaux, l^our l'épilepsie en particulier, le bulbe paraît être celui de ces centres qui est plus spécialement intéressé (Schroder van der Kolk). En tous cas, l'influence réflexe joue un grand rôle dans la production des accès ; aussi a-t-on pu les prévenir et même quelquefois les
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supprimer, en supprimanl la sensation particulière (aura) qui en est souvent le point de;départ périphérique ; ou encore en isolant des centres, soit par la compression, soit par la section des nerf», les organes qui sont le siège de cette sensation.
Comme c'estlà une indication souvent irréalisable, et que d'ailleurs le point de départ de l'attaque nous échappe le plus souvent, il sera bon de s'adresser au centre réflexe luimême pour en atténuer ou en modifier l'excitabilité. C'est dans ce but qu'on a administré tous les antispasmodiques (valériane, musc, camphre, asa fœtida, oxyde de zinc, salin des marais, feuilles d'oranger, etc.), les narcotiques (opium et ses alcaloïdes non convulsivants, belladone, etc.), les inhalations de chloroforme, et môme les émissions sanguines.
293. Le médicament encore ici le plus héroïque et le plus rationnellement préconisé est le bromure de potassium, qui diminue l'excitabilité nerveuse, éteint le centre réflexe, et attaque la convulsion jusque dans son élément périphérique et musculaire; aussi a-t-il été souvent employé, et avec un succès au moins relatif, pourvu qu'on en élève assez la dose (10 gr, par jour par exemple.), et qu'on persévère dans son usage.
Je ne parle pas ici du traitement de l'altaque (généralement, c'est celui de l'asphyxie), des accidents qui suivent l'altaque (délire aigu, congestion cérébrale), non plus que des indications secondaires relevant d'une étiologie à part (ferrugineux, etc.).
294. Parmi les agents de substitution, on a conseillé l'usage des slrychnées, du valérianate d'ammoniaque, de la térébenthine et de tous les antispasmodiques. Knfin, on a pensé à employer ceux que l'on pourrait porter sur l'appareil laryngé, spécialement en rapport avec le bulbe: c'est ainsi qu'on a essayé sans grand succès l'inspiration ou l'ingestion d'ammoniaque, de vapeurs ou de liqueurs fortement irritantes. D'après une théorie à part sur le rôle de l'asphyxie dans l'attaque, Marshal-Hall avait préconisé la trachéotomie. J'ajouterai encore les altérants, qui ont une action spéciale sur le système nerveux (le nitrate d'argent, par exemple), et qui, ainsi que les révulsifs, conviennent surtout aux épilepsies symplomatiques.
Dans tous les cas, on comprend que l'hygiène et le
régime devront seconder le traitement, on éloignant foule cause d'excitation, capable de relentir sur un quelconque des éléments nerveux (régime lacté, par exemple). L'épilepsie vermineuse nous prouve assez que le point de départ de ces accidents peut fort bien occuper le domaine du grand sympathique.
§ 13. — Hystérie.
296. Avec l'hystérie, nous nous élevons dans la chaîne des centres réflexes; ce n'est plus à des convulsions toniques, à des raideurs d'ensemble et généralisées que nous avons affaire, mais à des mouvements cloniques, occupant tels et tels groupes musculaires, que leur association fonctionnelle fait habituellement contracter ensemble, réalisant par conséquent des mouvements instinctifs. Ces mouvements, ayant encore le caractère réflexe, ont leur point de départ dans une exagération des puissances afTectives du sujet, dans la sphère morale, ou animale, ou organique, dans la sphère animale surtout ; leur centre semble répondre à la protubérance.
297. Ainsi constituée, la maladie nous révèle la première indication qu'elle commande, et qui consiste à atténuer, et surtout à modérer, en les dirigeant convenablement, les facultés affectives. Il y a là un chapitre d'hygiène dont l'idée essentielle est de régler les impressions morales, sensorielles ou organiques, autant que possible, et, mieux encore, d'en combattre les effets exagérés, en fournissant aux malades, soit du côté des conceptions intellectuelles, soit surtout par des déterminations puissantes et soutenues de la volonté, des sources d'activité véritablement hygiénique à tous égards; ce que l'on peut réaliser par l'application soutenue à un travail intellectuel ou physique.
C'est d'après ces données que l'on devra instituer l'éducation des enfants menacés de nervosisme en général ; c'est sur elles aussi, qu'on devra fonder l'iiygiène des malades atteints d'hystérie confirmée (gymnastique, bains de mer, assouplissement de la volonté à des exercices utiles, régularité du travail, etc.).
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r.e régime alimenlairG;, pour répondre à celle mi^me indication, ne devra comporter aucune reclierche,mais Olvc sévùre, tout en étant richement réparateur. I>a même idée devra inspirer les conseils que donnera le médecin, sur l'usage des fonctions sexuelles, et sur la question si souvent coniroversée du mariage. Souvenons-nous qu'il s'agit d'une fonction passagère; que si elle joue un grand rôle dans l'existence de l'individu, elle n'a pas de racines dans sa vie nutritive, sur laquelle cependant elle peut gravement retentir, et nous ne craindrons pas de conseiller l'abstention sur ce chapitre.
Le système qui consisterait, au contraire, à solliciter vivement la sensibilité, pour l'épuiser, et la régler ensuite, n'est pas sans danger, si tant est qu'il puisse être parfois efficace.
298. Après avoir atténué les impressions en mode'rant l'usage des excitants, on pourra, dans le même but, agir sur les divers appareils périphériques qui reçoivent ces impressions. Les hypércslhésies, si fréquentes chez les hystériques, les douleurs (clous, névralgies, etc.), seront calmées à l'aide des moyens indiqués (Voy. Névralgief;).
299. Le traitement de l'accès est souvent nul; moins nul cependant que pour l'accès d'épilepsie. Une perturbation vive, née dans la sphère morale, peut suspendre l'accès cooime elle peut le provoquer.
Les perturbations des fonctions organiques y ont peutûlre moins de part; cependant il faut faire exception en faveur de celles qui partent du système sexuel, lesquelles ont toujours été considérées comme pouvant jouer un rôle des plus importants, soit pour provoquer, soit pour suspendre les attaques d'hystérie. Aussi, rien n'est-il plus apte à provoquer cette maladie et à en déterminer les accès, que le désaccord entre la loi morale et le fait; par exemple, ce qu'on peut appeler un élat d'onanisme moral avec une continence de fait et l'onanisme de fait (confrication) avec la contrainte morale.
Parmi les perturbations simples qui peuvent brusquement mettre fin à un accès, ou le prévenir, on a' signalé une forte impression morale, la menace d'être exposée, en élat de nudité, ou une impression purement physique; l'ingestion
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d'un verre d'eau froide, quand on peut le faire avaler (Rivière, Hoffmann, Cruveilhier), les lavements froids el mûme glacL's (Cliiappa), enfin les affusions.
300. Ici se place toule la série des antispasmodiques. L'éther, la valériane, l'asa fœtida,le castoréum,le musc, etc., sont de puissants modificateurs de l'innervation, capables de remplacer une impression énervante, par une excitation franche et efficace; capables aussi de faire suivre cette excitalion d'une pl)a>e de rémission telle, que tous ces troubles se trouvent tout d'un coup supprimés. C'est encore ainsi que semblent agir les odeurs félidés, autrefois préconisées, et les agents ammoniacaux, encore employés aujourd'hui.
301. Je ne dois citer qu'en passant les narcotiques, souvent plus efficaces pour combattre un accès que pour combattre la maladie. Les inspirations d'acide carbonique, les inhalations de chloroforme demandent une certaine prudiMice; et, comme les narcotiques proprement dits, il est difficile de les administrer à une dose convenable et suffisante pour obtenir des effets de résolution et non d'excitement. On sait combien les hystériques résistent au chloroforme, et combien aussi il en est, parmi elles, qui ne connaissent de l'opium que ses effets excitants. Le bromure do potassium n'est pas beaucoup plus efficace.
Si ces diflërenles réserves sont loin de simplifier le traitement de l'hystérie, du moins elles en indiquent bien les difficultés. 11 faut ajouter, qu'après les indicaiions hygiéniques, celles qui découlent des causes pathogéniqucs sont les plus efficaces : ce sont surtout les toniques et l'hydrothérapie qui peuvent répondre à cet ordre d'indications.
§ 14.— Convulsions des fièvres.
302. Rarement les convulsions atteignent assez d'importance, dans les fièvres, pour motiver une intervention directe et qui ne relève pas de la congestion de quelque viscère, de l'état fébrile, etc. Cela peut être cependant ; sachant combien les enfants ont facilement des convulsions, au début de la moindre pyrexie, il sera bon, tout en attaquant ce syndrome, au moyen des modérateurs de la congestion et de la fièvre, de le combattre aussi par les modérateurs du pouvoir
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excilo-moleur. Après quelques aniispasnaodiques, c'est au bromure de potassium qu'il convient de s'adresserdanscebut.
303. On ne saurait confondre les convulsions du début des fièvres, avec celles qui se montrent plus tard, et sellent à la malignité de la maladie, à l'alaxie de ses symptômes. Ces dernières convulsions ne demandent pas à Cira traitées par les modérateurs, mais au contraire par les Ioniques, sti' mulants du pouvoir excito-moteur.
§ 15. — Intoxications.
304. Les convulsions symptomatiques des maladies des centres nerveux sont rarement l'objet d'une indication thérapeutique indépendante de ces maladies elles-mêmes. Il n'en est pas de môme des intoxications. Un grand nombre d'entre elles ont cela de commun qu'elles peuvent, à une certaine phase de leur évolution, revêtir une l'orme nettement convulsive (encéphalopathie convulsive, albuminurique, alcoolique, saturnine, etc)..
Dans ces cas divers, le médecin devra s'attacher à éteindre, dans les centres de réflexion nerveuse, les aptitudes motrices exagérées ; il y réussira au moyen des narcotiques et des anestliésiques, employés parfois à très-hautes doses. Le bromure de potassium sera d'ailleurs encore appelé à rendre de grands services dans ces dilférents cas, pour les motifs déjà indiqués. Puis restera à faire la médication de l'indication pathogénique.
CHAPITRE II
INDICATION TIRÉE DE l'uyPOSTUÉNIE DU POUVOIR SENSITIYO-MOTEUR.
305. Selon que les troubles sensitivo-moteurs prédominent du côté de la sensibilité, ou du côté du mouvement, lorsqu'ils consistent dans l'alTaiblissement de ces facultés,
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ces troubles se manifestent par la paralysie et l'aneslhéf ie, deux phénomènes bien souvent connexes, mais qui peuvent aussi se rencontrer à part.
ART. I". — DESCRIPTION DE L'INDICATION
§ I". — Type élémentaire.
306. La paralysie peut sans doute s'étendre au cercle réflexe entier; elle peut à la fois éteindre la sensibilité, étoufler le pouvoir réflexe et paralyser le mouvement d'un appareil déterminé; mais il arrive souvent aussi que, la sensibilité seule étant atteinte, le mouvement demeure suspendu, faute d'excitant; il arrive encore que, le mouvement seul étant impossible, la sensibilité, bien qu'elle persii^to, ne se peut révéler par aucune réaction motrice. C'est ainsi que la paralysie de la cinqui(>me paire arrûte les mouvements de clignement, en supprimant la sensation qui en traduit le besoin ; c'est ainsi que la paralysie périphérique due au curare simule l'anesthésie, en] mettant les sujets dans l'impossibilité de manifester une sensibilité qu'ils conservent cependant.
Ainsi, l'ordre physiologique de l'acte réflexe, allant de la sensibilité au mouvement, il demeure constant que les parçilysies motrices seront plus fréquentes et motiveront plus souvent l'intervention thérapeutique, dont elles déterminent l'indicalion .
Quant à la cellule nerveuse, centre de rrflexion, sa paralysie détermine celle de la sensibilité et du mouvement à la fois, ainsi qCi'il arrive dans certaines lésions de la moelle en particulier.
307. Lorsque sa "cause est centrale, la paralysie s'étend à tous les organes auxquels commande le centre qu'elle a frappé ; lorsqu'elle est périphérique, 'elle peut porter isolément sur les appareils de réception sensorielle, ou sur les appareils de réaction motrice , ou sur les conducteurs nerveux de ces appareils. Dans le premier cas, elle s'étend à tous les nerfs dont elle a atteint les origines; dans le second cas, elle est le plus souvent partielle en rai^me temps que périphérique, au début du moins, car elle peut
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ôlre encore extensive par sa tendance (P. cxtcnso-progressives de Barnier).
308. Enfin, la paralysie est coaiplète ou inconiplùle. Lorsqu'elle commence à se produire, on en peut suivre les progrè-s, d'abord par la séparalion qu'elle produit entre la sensibililé et le mouvemeni , s'atfaquant généralement à celui-ci avant de s'attaquer à celle-là ; puis analysant, peur ainsi dire, les divers modes de la sensibilité, les dissociant et les diminuant séparément, avant de les éteindre tous ensemble. C'est ainsi qu'on voit chez les paralytiques la sensibilité au contact, la sensibilité à la température, la sensibililé au pincement et à la piqûre, la cœnesthésie ou sensibilité de rapport des parties (Axenfeld), disparaître successivement, et assez irrégulièrement.
Celte mûme dissociation, nous la voyons se reproduire dans les éléments du mouvement, au début de la paralysie motrice, et, dédoublant les oscillations dont le groupement constitue la contraction musculaire, elle détermine le tremblement (Ferrand, Charcot).
La paralysie peut offrir les degrés les plus extrêmes; l'affaiblissement do la sensibilité et celui du mouvement peuvent ne pas suivre une marche corrélative, dans leur développement et dans leurs proportio-ns. La paralysie offre souvent une marche extensive, quant à la quantité des éléments qu'elle occupe, et une marche progressive, quant au degré d'impuissance dont elle frappe les éléments sensitifs et moteurs. Elle peut s'étendre de proche en proche à des appareils divers, et, après s'être attaquée aux fonctions de relation, atteindre celles de la vie de nutrition. Les cercles réflexes déjà décrits à propos des convulsions, peuvent aussi s'observer relativement à la paralysie.
309. Les paralysies entraînent par elles-mêmes, dans les parties dont elles sont le siège, des troubles de nutrition de calorificalion, variables, et dont la variation tient sans doute au moins pour une pari, à ce que les nerfs sympathiques et vaso-moteurs des parties paralysées, n'étant presque jamais frappes en même temps que les autres, mais l'étant souvent consécutivement, il y a dans leurs fon(;tions une perturbation dont les phases ne suivent pas la perturbation des nerfs de relation. De là quelques troubles nutritifs, parfois même
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des éruptions véritables (Mougeol). L'immobililé d'ailleurs est cause de refroidissement ; elle ralentit la circulation el les sécrétions, sur lesquelles l'anesthésie senable agir dans le môme sens. Klle paraît donc contribuer à diminuer le mouvement d'échange nu tritif.que la convulsion tend à accroître; on voit souvent s'y produire l'atrophie; car, si la perte est diminuée, la recette l'est généralement encore plus. Aussi, la paralysie dite hypertrophique, est-elle une espèce à part, dans laquelle, l'augmentation de volume des parties malades ne porte pas sur les éléments actifs du mouvement.
La paralysie n'a guère de retentissement sur les fonctions générales et ne les modifie guère que par l'immobilité et l'absence de stimulation sensible, à laquelle elle condamne les sujets. EWe est souvent plus fâcheuse, relativement à certains appareils et à certaines fonctions qu'elle peut entraver gravement (défécation, miction, etc.); on peut môme voir s'altérer la nutrition de certains organes, quand viennent à se paralyser les appareils de protection qui les enlonrent (fonte de l'œil après la paralysie de la cinquième paire des nerfs criniens).
310. Je rappellerai encore que la paralysie peut porter, d'une part, sur l'appareil périphérique de sensibilité, sur les cordons nerveux centripètes, et sur les centres de perception et de réflexion; d'autre part, sur le centre d'incitation motrice, sur les cordons centrifuges et sur les organes moteurs auxquels ils se rendent. Les muscles ont leurs paralysies, comme ils ont leurs convulsions. Les sens ont aussi leurs anesthésies, comme ils ont leurs hypéresthésies.
§ 2. — Pathogénie.
311. La diminution du pouvoir sensitivo-moteur (hyposlhésie et liypokinésie) peut s'expliquer souvent par la théorie de l'épuisemerit. Lorsqu'une excitation quelconque a porté violemment, ou pendant longtemps, sur les mêmes éléments, elle épuise leur imprcsiionnabilité et les laisse dans un état de véritable paralysie. Cet effet peut se produire directement dans l'élément périphérique : il suffit de l'impression d'une lumière éclatante, pour que la faculté visuelle soit momentanément anéantie dans la
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réline; il suffit de provoquer dans un muscle des contractions énergiques et répétées, pour qu''il reste incapable d'unn nouvelle contraction. Enfin, l'épuisement peut porter non plus seulement sur l'appareil périphérique de réception ou de réaction, mais sur le cenirc nerveux de réflexion; souvent mairie il est impossible de séparer chacun de ces procédés pathogéniques, qui s'unissent et se compliquent sur le même sujet, dans beaucoup de paralysies.
Peut-on encore, relativement aux paralysies, invoquer le mécanisme réflexe, comme on le fait pour les convulsions? La chose se conçoit moins, et cependant on a tout récemment admis qu'il existe des intluences réOexes paralysantes.
312. Dans son étude sur les paraplégies réflexes, Brown- Séquard nous montre ces modalités nerveuses comme le résultat de modificalions indirectes portant sur les éléments vasculaires des centres. Mais indépendamment de la congestion et de l'ischémie, il est telle disposition du système nerveux,dans laquelle la paralysie se produit sans perturbation circulatoire, et sans autre modification, que celle qui peut porter sur les centres nerveux.
Les émotion? morales, d'autre part, peuvent agir comme les troubles viscéraux, et aboutir, comme eux, à une paralysie de la sensibilité ou du mouvement. C'est que, à cet égard encore, les cercles réflexes se rencontrent et se coupent mutuellement, pouvant comprendre, dans leur circuit, un point de départ organique et une paralysie de la vie de relation (anesthésies dans la dyspepsie, paralysies vermineuses, etc.), ou encore un point de départ dans la vie de relation et une paralysie de la sphère organique (congestions partielles liées aux émotions morales).
313. Les agents pathogénétiques, ou les paralysants engénéral, s'adressent à tous les éléments de la sensibilité ou du mouvement à la fois, ou plus spécialement à quelqu'un d'entre eux. 11 y a ceux qui tendent à diminuer la conlractililé musculaire : tels sont les sels de potassium et de presque tous les métaux, et puis la véralrine ; de là les paralysies qui suivent un si grand nombre d'intoxications métalliques; il y a ceux qui agissent sur les nerfs molenrs : curare, fève de Calabar, aconit et ciguë; d'au ire part, il y u tous l'es anes-
thésiques périphériques ; il y a enfin les agents qui portent sur les centres, pour diminuer le pouvoir réflexe.
314. Deux remarques toutefois doivent fitre faites ici. Bien que les agents que je viens d'indiquer soient rangi's
tout spécialement parmi les paralysants , la plupart cependant peuvent agir tout au contraire, selon que la dose est graduée ; et ce fait est de ceux qui nous confirment dans cette idée, qu'un grand nombre de paralysies, dites essentielles, se produisent par le mécanisme de l'épuisement. C'est en effet ce que nous voyons, dans la plupart des intoxications dues à ces agents, intoxications dans lesquelles la phase paralytique n'arrive qu'après celle de l'excitation exagérée ou répétée.
315. L'autre observation porte sur la détermination spéciale des éléments que ces agents atteignent primitivement et spécialement, et sur l'extension possible de leur action à des systèmes anatomiques divers. Ceux qui agissent sur la sensibilité n'offrent pas, entre eux, autant de classses distinctes que ceux qui modifient le mouvement.
Après les agents qui sont surtout soporifiques, comme la morphine et la narcéine. puis ceux qui sont surtout analgésiques, comme la narcéine et la IhébaïnCjla plupart, comme le chloroforme, diminuent à la fois les diverses aptitudes sensitives, en embrassant successivement les fonctions de sensibilité du cerveau, de la moelle et des centres organiques.
316. L'analyse a été poussée plus loin pour les fonctions de motricité. Nous connaissons des agents qui portent spécialement leur action sur les fonctions des nerfs moteurs et les attaquent par leur périphérie (curare, elc.) ; d'autres qui se prennent directement à l'élément musculaire (sels métalliques); d'autres enfin, qui paraissent agir plus spécialement sur les centres (bromures et bolanées vireuses); mais celte détermination est loin d'être absolue. Ainsi nous voyons la digitale et les antimoniaux porter leur action tout à la fois sur l'élément musculaire et sur l'élément nerveux. De plus, tandis que nous avons vu les anesthésiques agir successivement et assez régulièrement sur les trois sphères, morale, animale et organique, du système nerveux, les paralyso-moleurs n'ont pas la même régularité
HYPOSTHÉNIE DU POUVOIR SENSITIVO-MOTEUR. 161
dans leurs influences. Les antimoniaiix semblent agir davantage sur la motililé organique ; la digitale ne présente pas des effets parallùles, dans son action sur les deux systèmes. !1 y a là comme un désaccord, au milieu duquel cependant la loi de généralisation ci-dessus posée trouve encore une relalive confirmation.
La graduation dans les effets produits a été spécialement étudiée pour le curare, qui détruit la conductibilité du courant nerveux exodique, dans l'ordre suivant : nerfs laryngés, nerfs des membres et du tronc, nerfs respiratoires, pneumogastrique et enfin grand sympathique (Cl. Bernard).
ABT. II. — INDICATION THÉnAPEUTIQUE.
317. La diminution du pouvoir sensitivo-moteur sert de base à une indication, dont les moyens peuvent varier, selon que celte infériorité frappe les appareils périphériques de perception sensitive, ou de réaction motrice, ou selon qu'elle frappe les éléments nerveux qui leur correspondent, à litre de conducteurs ou de foyers de i-éflexion. C'est à cette indication que répond la médication excitante, qui peut ellemême se subdiviser en plusieurs méthodes thérapeutiques, selon qu'elle met en jeu les excitants naturels de la fonction, ou qu'elle y supplée par des excitants artificiels, ou enfin qu'elle s'adresse à la nutrition des organes qui doivent concourir à l'activité sensible ou motrice.
§ 1". — Moyens hygiéniques
318. Les excitants normaux de la sensibilité et du mouvement sont les moyens les plus faciles à mettre en œuvre et, à tort sans doute, les plus négligés. La sollicitation de l'appareil sensilif au moyen des excitations les plus simples, plus ou moins répétées, portant sur un ou sur plusieurs organes sensoriels, peut contribuer à réveiller les aptitudes qui leur sont propres; de même que l'exercice du mouvement peut, dans certains cas, en entretenir la possibilité, et même parfois en rétablir l'usage. Cela se voit surtout quand une lésion centrale, après avoir suspendu l'exercice des fonctions périphériques, nerveuses
OU autres, vient à se guérir lentement; l'exercice de la fonction sensitive ou motrice est utile alors, pour que le malade en recouvre l'usage.
Cet exercice devra toujours n'ôtre que l'adjuvant des autres moyens; ce n'est pas sans beaucoup de prudence qu'on usera de ce procédé, la mesure de l'excitation utile ne pouvant être indifféremment dépassée.
319. La chaleur et le Iroid sont les premiers agents à noter ici. Leur influence excitante peut Cire mise en œuvre, sous forme de fomentations, de fumigations, d'applications réfrigérantes, et par toutes les pratiques de l'hydrothérapie. La chaleur est le plus simple parmi ces moyens; le froid arrive trop vite à ses effets dépressifs; l'hydrotliérapie, plus efficace, demande plus de précautions.
Quel que soit l'effet de la température au point de vue curatif, il faut en surveiller l'application, sur des parties que l'immobilité expose au refroidissement, et que l'insensibilité expose à la brûlure.
§ 2. — Médication excitatrice.
320. C'est le nom q ue je pense devoir réserver à la série des moyens susceptibles de provoquer l'activité des éléments sensitivo-moleurs. A l'exemple de Trousseau etPidoux, je garde celui de médication excitante pour les agents capables d'une action moins limitée, et pouvant embrasser d'autres fonctions que celles de la sensibilité et du mouvement.
[1 est remarquable que les agents de cette médication, qui sont pris dans le domaine de la physique (chaleur, électricité, etc.), semblent convenir à peu près également pour combaltre l'affaiblissement du pouvoir moteur et celui de la sensibilité, et leurs diverses manifestations dans les sphères organique et animale; tandis que les agents orgaonleptiques ou chimiques de la niL^me classe offrent une spéciahsation d'action, qui les rend aptes à modifier plus particulièrement, soit la sensibilité, soit le mouvement, et parfois à les atteindre exclusivement, dans l'un des appareils organiques qui leur appartiennent.
Quand on considère qu'un grand nombre de paralysies, quelle qu'en soit d'ailleurs la palliogénie médiate, tiennent
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à un épuisement de l'excitabilité; quand, d';iutre part, on observe que la plupart des agents d'excitation peuvent aussi bien devenir causes d'épuisement, pour peu qu'on dépasse la mesure dans laquelle ils sont utiles, on comprend avec quelle prudence il est bon d'user des moyens excilanis, moyens d'autant plus dangereux qu'ils sont plus puissants.
321. Ces agenis, à les classer d'après l'ordre physiologique, sont d'abord les excilanis du système musculaire, en tâte desquels se place réiectricité (Voy. ce mot). Tous les irritants, depuis l'air atmosphérique jusqu'aux caustiques et à l'acupuncture, réveillent la contractilité musculaire. L'électricité, sous forme de courants interrompus (faradisation) ou de courants continus, est le plus puissant de ces excitateurs. On ne peut guère citer avec cela, comme excilants directs de l'élément musculaire, que l'acide carbonique et l'ergot de seigle; encore ces deux substances semblent-elles n'avoir d'effet que sur les fibres lisses de la vie organique.
322. D'autres agenis portent leur action excitante tout à la fois sur les muscles et les nerfs; tels sont la digitale à dose légère, les solanées vireuses en général et l'atropine en particulier, aussi à faible dose; enfin, les antimoniaux, l'émétique et l'ipéca, toujours à très-faible dose, sans quoi, ils produisent facilement des eflets de dépression; encore ces divers agenis ne déierminent-ils d'excitation notable que sur les muscles lisses et sur le cœur. Pour ce qui est de leur influence sur le système nerveux, elle est corrélative de celle qu'ils exercent sur les muscles lisses, sauf pour la digitale, qui ne présente pas exactement le même parallélisme.
323. Les agents de cette médication sont encore, avec l'électricité et les slrychniques, les excitateurs propres de l'innervation ; la noix vomique et toutes les préparations qui en dériveni, et en particulier la strychnine, son alcaloïde, sont des excitateurs du système nerveux, capables d'exagérer le pouvoir réflexe, au point de transformer le tonus musculaire en un tétanos artificiel. Son influence porte, avant tout, sur les centres médullaires; elle neut atteindre, en second lieu, les centres organiques. Il est bien acquis, par l'expérimentation, que cette substance n'agit ni sur les muscles directement, ni même sur les nerfs moteurs, mais qu elle exalte seulement la sensibilité réflexe (Cl. Bernard).
La strychnine a pour succédanés, dans ce rôle, la brucine et l'igasiirine, substances peu employées en thérapeutique, la dernière, surtout; la brucine, qui est la moins active, et à cause de cela un peu plus facile à manier, présente encore, dans ses effets, une généralisation moins étendue que la strychnine, respectant mieux qu'elle, les muscles dupiiarynx et de la mâchoire.
La strychnine s'emploie surtout en sirop (Trousseau). On a attribué à la forme pilulaire, les faits d'accumulation qui ont été parfois observés dans l'administration de cette substance. La noix vomique, moins active, se donne surtout pour exciter les fibres lisses, soit en poudre, soit en extrait, soit en teinture (teinture de noix vomique, gouttes amères de Baunié, etc.).
Je ne cite que pour mémoire les effets d'excitation motrice produits par certains alcaloïdes de l'opium, la Ihébaïne', par exemple; ceux qui viennent ensuite, dans l'ordre convulsivanf, sont la papavérine, la narcoline et la codéine. Outre les antispasmodiques, que nous avons dit être aussi des excitants, je rappellerai l'excitation sensitivo-motrice, qui se produit dans la première période de l'administration des agents anesthésiques, et celle qui caractérise [a première phase de l'ivresse alcoolique et de beaucoup d'autres intoxications; 'mais ces données trouvent peu d'applications dans le traitement des paralysies.
324. Il est encore un agent à noter ici, parce qu'il m'a paru agir comme un stimulant très-puissant de la substance nerveuse : c'est le phosphore, employé d'abord contre les paralysies liées à l'intoxication par le sulfure du carbone (Delpech), puis essayé avec quelques succès contre des paralysies diverses, et même, dans ces derniers temps, employé avantageusement dans beaucoup d'affections asthéniques (Fabre). Toutefois, il n'est pas prouvé que ce médicament ne soit pas un toni-nutiitif de la substance nerveuse, bien plus qu'un excitateur proprement dit de la faculté sensilivo-molrice.
325. Après les excitateurs de la motricité, dans les muscles, les nerfs et les centres, viennent les stimulants de la sensibilité. C'est par elle que semblent agir la plupart des agents de la médication excitante proprement dite. Les exci-
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lauls diffusibles puissants, tels que l'ammoniaque et ses sels, les substances aromatiques (ombellifôres, crucifères), les poivres, le café, le thé, l'alcool sont autant dagents à rappeler ici, bien qu'ils semblent agir davantage sur le centre cérébral, et moins sur les propriétés sensilivo-motrices en général (l8o).
L'électricité ofl're encore des ressources puissantes pour solliciter l'aneslhésie. Mais c'est ici qu'il importe de rappeler la question de mesure, sur laquelle on ne saurait trop s'arrêter, si l'on ne veut pas épuiser une impressionnabilité qui s'afl'aiblit, sous le prétexte d'en exercer et d'en cultiver les restes.
§ 3. — Médication irritante et altérante.
326. C'est surtout par l'excitation qu'elle porte sur la sensibilité périphérique, qu'une semblable médication peut réveiller les facultés de sensibilité et de mouvement.
Quoi qu'il en soit, c'est bien plutôt en s'adressanl à la cause .pathogénique et en modifiant le mode de nutrition des organes altérés, que la médication irritante pourra rendre quelque service dans le traitement des paralysies.
327. Quelques auteurs, frappés surtout de ce qu'une modificaiion dans la nutrition des éléments nerveux devait exister avec les phénomènes névralgiques ou paralytiques, soit comme cause, soit au moins comme efl'et, ont eu l'idée d'employer les altérants pour combattre ces accidents. Celte médiciition, essayée en général plus eu)piriquement que l'ationnellement, a été parfois efficace. C'est l'arsenic et l'argent qu'elle a surtout employé.
Lesmoxas, les cautères, les raies de feu, les sinapismes, les vésicatoires, les sangsues même, semblent aussi n'avoir pas d'autre moyen d'action sur la condition morbide qui nous occupe.
AUÏ. m. — INDICATIONS MÉDIATES.
328. Celles-ci sont multiples; elle devront souvent primer l'indication immédiate du trouble paralytique luimême. Il y a des paralysies ischémiques, il y en a"de congestives, il y en a d'anémiques, il y en a de dyscrasiques, etc. de là autant d'indications diverses, relevant de lupathogénic;
Elles pourront mûme constituer une contre-indication à l'emploi de la médication excitatrice. Toutes les fois, par exemple, que, dans la palhogénie de l'accident morbide en question, sera intervenu un processus actif, inflammation, hémorrhagie, etc., susceptible d'ôlre provoqué à se reproduire, sous l'influence des agenis excitateurs ou excitants, il faudra surseoir à l'emploi de ces agents, ou du moins attendre, pour les employer, que tout danger soit passé.
AIlT. IV. — APPLICATIONS.
329. La diminution des fondions sensitivo-.motrices, paralysie complète ou incomplète (parésie) de la sensibilité (anesthésie) ou du mouvement (paralysie proprement dite), fait partie d'un grand nombre d'étals morbides, dans lesquels, quelle qu'en soit la cause, elle joue un rôle important, et devient la base d'une indication. Nous pouvons dire , avec Brown-Séquard , que tout le secret d'une bonne médication anliparalytique consiste à bien distinguer, s'il subsiste encore quelque symptôme d'irritation dans le processus qui détermine la paralysie; les moyens à employer étant tout diflerents dans chacun de ces cas. S'il subsiste quelque irritation, c'est aux décongestifs et aux tempérants qu'il faut s'adresser (belladone, seigle ergoté, jusquianie, cannabis, émissions sanguines, révulsifs, iodure de potassium, etc.) (V. Congestion). Quand toute irritation a disparu, on emploie de préférence les excitants et les toniques (strychnine, soufre, douches froides, fer), ou encore les altérants), iodure de potassium, etc.).
Je passerai en revue les principales, parmi les paralysies périphériques d'abord, puis parmi celles qui tiennent aux troubles des nerfs; enfin, je parlerai de celles qui appartiennent à la pathologie des centres médullaires; suivant ainsi la marche indiquée par Racle (1).
§ 1". — Anestliésies périphériques.
L'aneslhésie qui se lie à l'impression du froid par
(1) Racle, Traité de diagnostic médical, 5" éditou, pai- Fcnict et Srauss. Paris, 1873.
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exemple, ou à quelques maladies de la peau, à certaines intoxications, aux névroses et surtout à l'hystérie, lorsqu'elle est purement périphérique, a rarement assez d'importance pour motiver une intervention. Toutefois, lorsqu'elle porte sur un appareil sensoriel particulier, elle peut avoir de fclcheuses conséquences, et réclamer une thérapeutique, dont les excitants péripliériques, spéciaux ou non, feront le plus souvent tous les frais.
§ 2. — Paralysies musculaires.
331. Quand la paralysie est périphérique et musculaire, elle motive, par cela même, une série d'indications bien déterminées. 11 faut d'abord, par le mouvement artificiellement provoqué, ne fût-ce même que par le mouvement passif, prévenir les troubles nutritifs et l'atrophie, qui suivent souvent la paralysie, et peuvent être le simple effet de l'immobilité prolongée.'
La gymnastique, le massage, les excitations musculaires locales, la faradisation localisée (Voy. ces mots) seront les moyens les plus utilement employés à cet effet.
Parmi les agents médicamenteux, on a surtout usé de la strychnine. Les injections sous-culanées ont permis de la porter au contact de l'élément musculaire lui-mûme, bien qu'elle n'ait pas sur lui d'effet physiologique direct. On a fait avec succès des injections de strychnine sous la muqueuse, dans les cas de clmte du rectum.
Tels sont les meilleurs moyens de combattre la paralysie musculaire simple, qu'elle soit rhumatismale, à frigore, ou par intoxication.
§ 3. — Paralysie saturnine.
332. Les bains sulfureux, les vésicaioires, la slrychmne, etc., sont généralement peu efticaces contre la paralysie saturnine. Sans doute, les modificateurs de la nutrition pouriont a^.r, e,i favorisant l'élimination du plomb hors de 1 économie (lodure de potassium et éliminateurs) ou sa neutralisation dans l'intimité des tissus (sulfureux) ; mais ml un m 1 autre de ces effets, fussent-ils parfaitement
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réalisés, ne suffirait à rendre à la libre musculaire l'excitabilité motrice qu'elle a perdue; c'est une faculté qu'il faut réveiller, par l'usage de ses excitants les plus puissants. L'électricité, la faradisalion musculaire ou les courants continus, y seront employés avec efficacité.
§ 4. _ Paralysies des cordons nerveux.
333. Mixtes en général, les paralysies des cordons nerveux indiquent l'usage des excitants de la sensibilité et de la motricité. Liées le plus souvent à une lésion traumalique des nerfs (blessure, commotion, compression) ou à l'impression d'un froid vif, elles réclament qu'on entretienne l'aptitude fonctionnelle des éléments périphériques, nerveux et musculaires, jusqu'à ce que l'on ait fait disparaître la condition traumatique et réparé ses efl'els.
Après la division dusciatiquepar exemple, il convient, par une excitation spéciale et nutritive (gymnastique, naassage, frictions simples ou médicamenlées, électrisations diverses), d'entretenir l'aptitude mutrice et fonctionnelle des filets nerveux qui en émanent, des muscles et des surfaces sensibles auxquelsces filets se distribuent, afinque, la cicatrisation opérée et la continuité du nerf rétaljlie, ces organes périphériques ne soient pas devenus impuissants et altérés parla dégénération qui peut suivre une telle division. C'est dire encore quelle sera l'utilité des excitants communs du mouvement nutritif (mouvements passifs, massage, caléfaction, etc.), pour combattre le processus dégénéralif.
§ 5. — Paralysie faciale.
334. Application des données qui précèdent doit être faite à la paralysie du nerf facial, aussi bien qu'à la paralysie du trijumeau, les deux nerfs qui donnent à la face la sensibilité et le mouvement.
Les frictions irritantes y ont été employées (linimenls alcoolique, ammoniacal ou térébentbiné). Le vésicatoire, la cautérisation, lemoxa, sont des moyens dont la violence est mieux justifiée par l inlensité des phénomènes d'excitation^
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douleur et spasme, que par ceux de la paralysie. La strychnine est peu efficace. L'éleclricité triompliera souvent au contraire.
§ 6. — Paralysies centrales.
335. Les paralysies centrales sont celles qui appartiennent aux affections de l'axe cérébro-spinal, aux principales névroses, et à la plupart des intoxications générales; paraplégies, hémiplégies, comprenant une plus ou moins grande étendue du système, et mixtes le plus souvent. L'indication, au début, et tant qu'un processus actif occupe les centres, consiste dans l'usage des modérateurs fonctionnels, des tempérants de la circulation, des clécongestifs et des révulsifs divers. (Voy. Congestion et Inflammation des méninges, de la moelle, et du cerveau). Plus tard, c'est aux altérants qu'il faut recourir, et aux dérivatifs les plus puissants.
Dans les paraplégies, en général, quand le centre médullaire est détruit, ce qui se reconnaît à la suppression des mouvements réflexes, on se préoccupera d'entretenir la persistance du mouvement nutritif dans la périphérie, si l'on se rappelle avec quelle rapidité se produit, dans ce cas, la dcgénération des cordons nerveux et celle des fibres musculaires correspondantes.
C'est surtout contre ces affections que la strychnine pourra 'Ôlre utilement mise en œuvre; c'est contre elles aussi que le phosphore peut être efficace. La spécialisation d'action que possèdent ces deux agents, en fait des médicaments nervins sans doute, mais médullaires avant tout. Le plus utile de tous sera encore l'électricité.
336. La paralysie essentielle des enfants, qui semble devoir se rattacher à ce groupe, ne comporte guère d'autres indications; et, une ibis passée la période aiguë qui révèle un processus actif, peut-être inflammatoire, c'est à ces mêmes moyens qu'il faudra s'adresser.
§ 7. — Paralysies de cause cérébrale.
337. Les paralysies de cause cérébrale nous offrent à cet égard des indications moins pressantes. Moins que tou e autre, elles sont susceptibles d^entrainer la dégénération et
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l'atrophie consécutive des parties paralysées. Il semble que les centres nutritifs, plus distincts de la masse encéphalique, soient moins facilement compris dans les altérations qui causent la paralysie de la sensibilité ou du mouvement. Avec les stimulants généraux peu efficaces, et les excitants spéciaux des facultés excito-molrices, qui le sont davantage, c'est à l'électricité qu'on aura encore recours, avec le plus d'utilité, pour provoquer le retour de la sensibilité et du. mouvement, dans les parties paralysées.
CHAPITRE III
INDICATIONS TIRÉES DK LA PERVERSION DU POUVOIR SENSITIVO-MOTEUR (ATAXIe).
338. Après ce que j'ai dit de l'alaxie cérébrale, je n'aurai que peu de mots à ajouter sur le type symptomatique qui trahit l'ataxie sensitivo-molrice. Rarement réalisé dans sa simplicité, il se présente souvent en corrélation avec les éléments symptoraatiques voisins, et surtout avec ceux que caractérise la diminution du pouvoir sensitivo-moteur : ataxie et asthénie sont, encore ici, deux termes que l'on rencontre presque toujours réunis.
AUT. I". — DESCRIPTION DE l'iNDICATION.
§ t"^'. — Typ« élémentaire.
339. L'ataxie se manifeste, dans l'ordre des phénomènes qui nous occupent, par la perversion des rapports qui unissent d'ordinaire la sensibilité et le mouvement. Cette dissociation va plus loin, et porte sur les éléments propres de chacune de ces facultés; on voit alors la sensibihté isoler chacun des modes spéciaux dont elle se compose (sensibilité au contact, à la douleur, à la tempéralure, sensibibité commune ou organique, etc.), et chacun d'eux se
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modifier, s'ailénuerou se suspendre en dehors des aulres. De mûmo, voit-on les associations motrices normales se décomposer, les mouvements d'ensemble s'altérer de plus en plus (ataxie locomotrice), l'innervation de stabilité s'affaiblir elle-même (paralysis agilans) au point que l'attitude de repos soit impossible, jusqu'à ce que tout mouvement, même le plus simple, se désagrège lui-mâme dans les oscillations qui le composent (tremblement).
Cette perturbation peut porter sur les centres de réflexion et de perception, et y produire des phénomènes subjectifs, dans lesquels sont troublés tous les rapports normaux, qui unissent la sensibilité et le mouvement.
340. Les degrés que peuvent offrir les phénomènes de lataxie sont fort variables, depuis la simple irrégularité dans e mouvement, jusqu'à la folie motrice, et de môme pour la sensibilité. Broussais considérait l'agonie, comme-la plus haute expression de cet état.
341. Si l'alaxie est liée le plus ordinairement à l'asthénie on y rencontre cependant aussi des phénomènes d'excitatiorî portant sur la sensibilité (hypéresthésies, douleurs) ou sur le mouvement (phénomènes convulsifs, chorée). Toutefois ces Bymptômesoffrent,pourcaractère,den'avoiraucune tenue de se manifester irrégulièrement et comme par accident et de fendre, en dernier terme, à l'affaiblissement des tacultes sensitives et motrices; il y a, comme je l'ai dit déjà avec une sorte de sollicitation exagérée de la motricité, u ne impuissance ou débilité profonde dans l'accomplissement du
" ' " tremblement, quelquefois même
La paralysie est l'élément avec lequel l'ataxie reh contre le p us souvent. On la voit plus partie ièrement s unir avec les troubles profonds de la sen=ihili(4 a n i Duche,,ne, Axenfe.d). Les troubles slX^ ^el e e^: Iralnc le plus fatilemeni sonl des Imi.hl.. „ , les conséquences qui eu découlenl ?f ? «^»->=»le™el souïcNl avec l'alavic mais cït- i? , ™ "'''"'^O'"™ non l-en-C. Les ."uC ™ c^ s ' ^L*,'
.e^en. consiaevak
masie ou fièvre, elle peut apparaître sous les formes les plus variées.
§ 2. — Pathogénie.
342 On ne connaît pas de lésion intime propre à l'ataxie; sans doute celle-ci se lie à la débilité de l'influx nerveux, dans la très-grande majorité des cas, et par conséquent à l'épuisement nerveux, à l'ischémie, à la compression, à la ' dégénérescence de l'axe médullaire ;mais il semble qu'elle n'ait pas de lésion propre et tienne plutôt à l'inégalité de répartition du processus pathologique dans les éléments nerveux, et à l'inégale activité de ce processus dans les divers points attaqués. Aussi, les dégénérations lentes des centres, qui poussent des jetées d'altération sur certains éléments de ces tissus, et respectent les éléments voisins, sont des plus aptes à provoquer l'alaxie.
Cet état on le voit encore se réaliser dans certaines névroses, qu'and le système nerveux a été longtemps tourmenté et le pouvoir sensitivo-moteur autant usé que perverti par une dépense exagérée,de ses facultés. On voit encore l'ataxie seproduire dans les maladies infectieuses et dans es fièvres graves, où le sang paraît avoir été le véhicule d un poison septique (Voy. Septicémie). _
Un état de débilité dû à un épuisement antérieur, quelle qu'en soit la cause, facilite beaucoup l'apparition des phénomènes otaxiques. .
343 Enfin, on constate et on provoque facilement ces pbenomèn'es à une certaine phase des intoxications ébrieuses L'ivresse alcoolique en offre le type. On a çru autre ois que l'ivraie avait une semblable influence, d'où l'epithète de ^emulenHmqn'on lui a donnée. L'exlrait de el^^nvre indien et les anesthésiques en général peuvent produire le môme effet.
AHT, H. INDICATION THliRAPKUTIQCE.
344 Les moyens d'agir directement sur l'ataxie sensitive ou motrice sont plus bornés encore que ceux que nous avons vus capables de modifier l'ataxie cérébrale. La plupart sontempruntés aux agents déjà étudiés, comme exci a.i^ ou «édatifs du pouvoir sensitivo-moteur. Connaissant com
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bien il est de rf>g]e que l'ataxie se lie à la di^bililé, on con-
gnt que la médication excitante devra généralement ûlre
jiréférée à la médication sédative.
il y a toulefais une remarque à faire ici, parce qu'elle
dominecelteindication. L'ataxie qui se présente en général, < omme signe d'un abaissement de la faculté sensilivo-mo-
(rice, peut révéler au contraire une excitation nutritive du centre médullaire. De sorte que l'indication se trouve alors, pour ainsi dire, contradictoire, demandant l'exaltation pour l'activité fonctionnelle et la scdation pour l'activité nutritive. C'est là en effet l'écueil du traitement, dans un grand nombre de dégénérations de la moelle, dont le processus aigu, au moins au début, comporte l'usage des tempérants locaux de la nutrition, tandis que la débilité fonctionnelle motive l'emploi des toniques et même des stimulants.
§ («'.—Médication aritispasmodique.
345. l'IUe est particulièrement applicable aux cas où l'ataxie sensilivû-molrice tient à une névrose des centres de coordination, ou simplement des centres d'innervation. Elle l'est encore, dans les cas où elle se rattache à une affection générale pyrétique, ou infectieuse, à une intoxication. Elle convient quand l'ataxie médullaire e.«t la conséquence d'une débilité profonde, suite de cachexie ou d'épuisement nerveux. Dans ces derniers cas surtout, les antispasmodiques qui sont en mùme temps excitr.nts, trouveront leur utihté, bien qu'ils ne puissent être considérés, en général que comme des agents d'une efficacité secondaire relativoment à l'indication en question.
§ 2. — Médication tonique.
lipT' ^'"f.KÏÏ'"' fréquents Où l'ataxie se
Uej une dcb.hte nerveuse, la médication tonique doit presque toujours Ofre employée avec la précédente, ne fût-
TJZnZ ^'f'^r' périphériques, avec une
utntion régulière, leurs aptitudes motrices et sensitives naturelles, et surtout Doiir n^.. . ^ seuMuvts,
l'innervation. ^ ^'"^^''^
§ 3. — Médication excitante.
347. La médication excitante trouve ici une application | plus souvent favorable que les précédentes. Les praliques de j l'hydrothérapie et de l'électrisalion en sont les procédés les i plus efficaces, en ce qu'ils sont plus aptes à réveiller la nu- | tritiou et les aptitudes fonctionnelles des centres et de la ! périphérie. '
Les médicaments employés dans le mûme but sont: les strychniques, les alcooliques et les teintures des ombellifères aromatiques, enfin le phosphore. Mais tous ces agents, je le répète, ne pourront être employés avec sécurité que quand tout pi-ocessus morbide actif sera absent, ou aura disparu des centres nerveux. Si, en effet, on les metlait , en œuvre, alors qu'il existe encore une disposi'ion irritative dans les centres d'innervation, on s'exposerait à aggraver ce processus et à accroître le mal. 1 Du reste, cette contre-indication ne se présente jamais j dans les névroses, mais seulement dans les états morbides caractérisés par une lésion inflammatoire des centres (scléroses diverses, exsudations plastiques et dégénérations consécutives). On la reconnaît à ce que rata.\ie,au lieu de se pro- I duire au milieu des phénomènes d'une débilité générale et 1 persistante, s'accompagne toujours à de certains moments \ et en de certains points d'une excitation fonctionnelle I (douleurs, contractures, etc.).
348. Les points d'application des moyens thérapeutiques indiqués devront se rapporter au siège présumé ou déterminé de la maladie. La région spinale sera le siège de prédilection des applications de l'électricité et de l'hydrothérapie. Quant aux excitants généraux ou diCTusibles, ils agiront sur la moelle, en vertu d'une élection que pourra provoquer l'état pathologique de cet organe. Outre cela, nous avons les excitants spéciaux de la moelle déji étudiés : la strychnine, ses dérivés et ses succédanés.
§ 4. — Médication calmante.
La médication tempérante trouvera rarement son
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indication, si ce n'est à certaines phases des intoxications, dans certaines chorées avec érétliisnae intense, dans les cas encore où l'ataxie s'accora^jagne de fortes douleurs nerveuses. Les dgenls déjà cludiés des médications calmante et anestliésique en feront les frais. Leur usage devra èlre mesuré prudemment.
ART. m. — INDICATIONS MÉDIATES..
350. Il faudra souvent modiiier la nutrition des centres nerveux, prévenir le dépôt ou l'organisation des exsudais, dans leur voisinage ou dans leur parenchyme; enfin, en affamant leurs éléments, pour ainsi dire, il faudra les soustraire aux nombreuses causes d'excitation, dont un travail nutritif exagéré peutôtre l'occasion. L'iodurede potassium, le calomel fractionné, le nitrate d'argent, les altérants en général et les résolutifs seront les agents de ces indications.
ART. IV. — AP1'I,1CAT10NS
351. Je n'ai que peu de chose à dire sur ce chapitre.! Beaucoup d'afl'ections à type ataxique, comprenant, avec l'ataxie spinale, des troubles cérébraux qui m'ont déjà fourni l'occasion d'en parler (ataxie cérébro-spinale) ou des troubles sympathiques {citaxia vinum, alaxie des fiùvres) dont je traiterai ci-dessous.
§ 1". — Ataxie locomotrice progressive.
352. Cette alVection, qui est le type de l'ataxie spiuale, au point de vue de sa palhogénie, se rapproche des affections
inflammatoiresouirritalives du cenlreméduUaire. Aussi, dans les premières périodes, tant que l'on peut craindre de provoquer ou de réveiller ce processus irritalif, tant qu'il existe en un mol des douleurs et des phénomènes d'excitation spinale, doit-on recourir simplement aux modérateurs du système nerveux spinal et avant tout au bromure de potassium. Ou a encore préconisé dans le mûme but les préparations narcotiques, opium, jusquiame, codéine, atropine et
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belladone, et les injections sous-cutanées de ces mOmes substances), les applications de chloroforme, les pulvérisations d'éther, sur la région vertébrale, enfin toutes les pommades et embrocations calmantes ; à une période moins douloureuse, les antispasmodiques, pilules de Méglin, elc, puis les modificateurs excitants tels que l'hydrothérapie et l'électricité, le phosphore et la térébenthine.
Enfin, à une phase plus avancée, et comme altérants de la lésion produite, on a mis en œuvre l'iodurede potassium, le nitrate d'argent, le calomel à doies fractionnées, un traitement thermal corrélatif (alcalins, boues de Sainl- Amand), ainsi que les révulsifs cutanés, enfin l'électricité.
Malheureusement l'efficacité de tous ces agents est demeurée bien bornée, et ce n'est le plus souvent que par une amélioration partielle ou un temps d'arrôt passager, que s'est manifestée leur efficacité.
§ 2. — Sclérose antéro-latérale.
353. La sclérose antéro-latérale ne saurait donner lieu à d'autres indications que la sclérose postérieure ; cependant elle arrive plus vite à la paraplégie confirmée, et motive par conséquent, plus qu'elle encore, l'usage des excitants énergiques : phosphore, hydrothérapie, électricité ; des altérants puissants : mercure, sels de potasse et d'argent; et enfin des révulsifs cutanés violents : cautérisation actuelle, moxas, séfons, etc.
§ 3. — Tremblement.
354. Dans les formes où le tremblement tient à une ataxie avec débilité motrice, le tremblement motive l'emploi de la médicMtion tonique, excitante môme. S'il est purement névrosique, tel que le tremblement séniie et le tremblement des intoxications alcooliq.ue, mercurielle, saturnine, et même s'il tient à une lésion médullaire, on peut l'attaquer directement, en tant que fait morbide élémentaire.
Dans le cas où l'on peut lui attribuer une origine convùlsive, on conseille de le combattre à l'aide des calmants et des antispasmodiques; l'opium, le chloral, le bromure de potassium, l'arsenic comptent des succès. Quand on ne voit en
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lui qu'un phénomène paralytique, on peut employer la strychnine (Trousseau), l'ergot de seigle, le phosphore simple ou sous la combinaison de phosphure de zinc (Guéneau de Mussy), les bains électriques (G. Paul), et toute sles pratiques de l'hydrothérapie.
Dans certains tremblements localisés, on a eu recours aux moyens mécaniques (Fernet, 1872). Nul doute qu'on ne puisse obtenir mieux encore, en agissant directement sur les muscles, par des injections sous-cutanées.
§ 4. — Paralysie agitante.
355. Contre la paralysie agitante, on a employé sans beaucoup plus de succès et les modérateurs et les excitants de la motricité; ceux-ci cependantontparu quelquefois utiles. Si la strychnine a échoué, les bains sulfureux (Canstatt), les affusions d'eau froide dans un bain chaud (Romberg) ont pu réussir. L'électricité (Gull), les courants constants (Remak et Russel Reynolds) auraient eu aussi quelque efficacité. Benedikt a préconisé spécialement les courants spinonerveux ou centrifuges, appliquant le pôle cuivre sur la colonne vertébrale, et promenant le pôle zinc sur les côtés des vertèbres au niveau de l'émergence des nerfs (Jaccoud.)?
§ 5. — Vertige.
356. Le vertige, ce singulier phénomône,'qui appartient peut-ûtre autant à l'ataxie cérébrale qu'à l'ataxie spinale, n'est autre chose que la sensation subjective d'un mouvement passif, rapporté par le malade, ou à lui-même, ou aux objets qui l'entourent, et dans lequel la perversion du mouvement se trahit encore par des impulsions motrices irrésistibles; d'où son analogie avec le tremblement.
Qu'il soit congeslif ou anémique, lié à une névrose ou à une dégénération nerveuse, ou encore sympathique d'un trouble viscéral, il peut être attaqué directement parles modificateurs de l'inoiervalion. Un certain caractère d'excitation se manifeste, dans ce trouble singulier, par les impulsions irrésistibles, les sensations subjectives, les hallucinations même qu'il comporte. Aussi, la médication modératrice
a-t-elle plus de prise sur lui que la médication excitante. De là les bons effets du bromure de potassium pour combattre le yerlige.
Or, le plus souvent secondaire, le vertige reconnaît avant tout une indication étiologique : c'est celle de la dyspepsie, dans le verligo a stomacho lœio; celle de la lésion de l'oreille, dans le vertige labyriuthique ; celle enfin de la congestion ou de l'ischémie cérébrales, quand il est lié à la congestion ou à l'anémie du cerveau. On en peut dire autant des intoxications et des ivresses dans lesquelles le vertige joue souvent un grand rôle.
SECTION TROISIÈME
INDICATIONS TIRÉES DES PERTURBATIONS DE L'INNERVATION ORGANIQUE OU DU GRAND SYMPATHIQUE.
357. Ce n'est pas là un des moindres chapitres de la pathologie, c'est encore un de ceux que la thérapeutique doit le plus étudier; car il comporte tout l'énorme groupe des névroses viscérales. Ces maladies gardent le cachet qui appartient à l'excitabilité naturelle à ce système. Lentes souvent, presque toujours insidieuses dans leur début, elles joignent une persistance désolante, à une mobilité et à une mutabilité excessives ; elles résistent davantage aux impressions thérapeutiques et elles compromettent plus gravement les ibnctions vitales élémentaires.
Ici, comme pour les autres systèmes, j'étudierai successivement les effets de l'exagération, de la diminution et de la perversion fonctionnelles, en rattachant à ces divisions les principales maladies qui s'y rapportent. Avec les aptitudes élémentaires de motricité et de sensibilité, j'aurai encore à me préoccuper de cet ensemble fonctionnel peu
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déterminé, mais qui ne peut se ranger que sous le chef actuel : L'ktat des forces.
358. F/indication, dans la spliùre organique, est plus délicate à déterminer et plus difliciie à remplir. On ne sauniit confondre les troubles nerveux sympathiques, avec les perturbations de nutrition, de sécrétion, de vascularisation que ceux-ci peuvent entraîner, et cependant il est presque impossible qu'ils s'en isolent absolument; ce n'est même que par eux qu'ils peuvent se manifester, quand les phénomènes sensibles font défaut et que les troubles spasmodiques sont lalents. De plus, il est bien peu d'agents qui aient une action spécifique sur les éléments de la vie organique ; un grand nombre, au contraire, de ceux qui sont susceptibles d'influencer et de modifier ces agents ne peuvent les atteindre, qu'après avoir déjà impressionné leurs analogues de la sphère animale. Ainsi, les modificateurs de la fibre lisse ne parviendront, pour la plupart, à impressionner ses facultés, qu'après avoir agi déjà sur les fibres striées des muscles externes; et ils y arriveront, par la persévérance dans leur usage, ou par l'élévation des doses qui leur conviennent. Cette loi, sans doule, n'a rien d'absolu, mais on peut la dire assez générale.
ORGANIQUE
359. L'hyperkinésie et l'hyperesthésie, aussi bien que l'exagération des aptitudes réfiexes, sont communes au sysième nerveux spinal et au système sympathique. Dans la sphère organique toutefois, l'excitation présente, comme caractère propre, qu'elle est plus difficile à provoquer, plus lente à se produire, plus tenace une fois produite, et plus lente encore a cesser et à rentrer dans l'ordre normal ; ce qui tient
certainement aux propriétés et au genre d'excitabilité de ce système nerveux, dans lequel l'évolution fonctionnelle ne s'accomplit qu'avec lenteur et s'épuise de môme.
AI!T. 1^"^. — DESCRIPTION DE l'iNDICATION .
§ 1". — Type élémentaire.
360. Le rapprochement, sous un môme chef, de l'excitation des facultés de motricité et de sensibilité organiques, paraîtra plus naturel ici que pour le système spinal, attendu qu'il est plus rare do voir, dans la sphère organique, ces diverses facultés, troublées séparément ou à l'inverse les unes des autres. Douleurs et spasmes s'unissent généralement dans les manifestations des troubles viscéraux, et ilme sera facile de traiter à la fuis des agents qui peuvent s'attaquer aux unes et aux autres.
La douleur est encore ici le premier indice de l'excitation fonctionnelle, malgré les variétés singulières qu'elle peut offrir dans son mode, et dans le siège auquel elle est rapportée (douleurs spéciales, et douleurs sympathiques, sensations de chaleur, d'acidité, de pesanteur, de piqûre, de contusion, de torlillemenf, etc., rapportées au viscère malade, ou à son voisinage, ou encore à des points névralgiques périphériques, eu relation sympathique avec lui).
En même temps que la douleur, a lieu le spasme; quelquefois ces deux jtroubles élémentaires existent isolément (gastralgie, vomissement nerveux), ce qui provoque des mouvements alternatifs, ou une véritable convulsion tonique persistante (coliques, crampes d'estomac, asthme) et peut entraver gravement le jeu fonctionnel des organes. Avec la variété de ces mouvements, il faut noter aussi la part secondaire que peuvent 'y prendre les appareils musculaires périphériques.
Il y a même un certain nombre de troubles nerveux de la vie organique, tels que le vomissement, le hoquet, la toux, le rire, dans lesquels les mouvements et les sensations de la vie organique et de la vie animale s'unissent et [se confondent pour ainsi dire.
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361. L'intensité de ces accidents peut atteindre un haut degré. Le spasme porté à une haute puissance et devenu permanent peut tuer le malade, s'il s'agit d'un viscère dont la molilité est nécessaire à la vie, comme le cœur et le poumon ; la douleur aussi peut parfois prendre les caractères d'une angoisse tellement douloureuse, qu'elle rend la vie insupportable et devient la cause d'un épuisement décrit sous le nom ù'heciique de douleur.
Les éléments avec lesquels celui-ci se trouve souvent en rapport sont les troubles diacritiques : d'abord les fluxions séreuses et les flux sécréloires ; puis viennent les phénomènes congestifset enfin, à la longue, des troubles nutritifs capables surtout d'atrophie et peut-ûtre de quelques dégénérations simples.
Les troubles fonctionnels secondaires sont spéciaux aux organes qui sont le siège de ces modifications fonctionnelles élémentaires ; ils peuvent consister en une excitation, et plus souvent, en une suppression ou une perversion des fonctions de ces organes.
§ 2. — Pathogénie.
362. Toutes les conditions que nous avons reconnues susceptibles de provoquer l'excitation du système nerveux spinal peuvent agir de même sur le système sympathique. Leur nombre se multiplie par la quantité d'organes et de fonctions diverses, qui prennent part à la vie organique : appareils digestif, respiratoire, circulatoire, génilo-urinaire, etc., tous peuvent être intéressés, et directement, et par l'intermédiaire du système nerveux qui leur est propre.
Tout agent qui se borne à provoquer une certaine excitation fonctionnelle, sans dépasser cette mesure et sans atteindre l'excitation nutritive, est apte à provoquer les névroses viscérales. La plupart de ces influences agissent sur la périphérie des nerfs sensitifs organiques; elles peuvent ainsi provoquer des réactions motrices, qui ne sortent pas du cercle organique et peuvent même se limiter à l'organe qui a subi_ l'impression pathogénique. Les unes portent plus exc usivement sur la sensibilité organique, d'autres sur la motricKé (spasmes); d'autres enfin semblent s'attaquer aux Ferrand. — Thérapeutique. H
centres et modifier, dans la cellule ganglionnaire, l'impressionnabilité ou la puissance de réaction molrice.
363. Ces phénomènes peuvent relentir d'un des centres sympathiques sur un ou plusieurs autres, et c'est ainsi qu'on peut expliquer l'excitation excessive, ou bien l'algidité, consécutive à l'impression douloureuse ressentie dans certains plexus viscéraux (Fêter); celte excitation peut encore s'étendre aux auti'es splif-res de l'innervation, et provoquer des phénomènes sympathiques dans l'appareil cérébro-spinal (convulsions sympathiques de la colique et des douleurs névralgiques), de même que les excitations cérébro-spinales peuvent relentir sur le système ganglionnaire et l'exciter sympalhiquement.
364. Les altérations du sang sont une des causes les plus fréquentes de ces accidents, et les intoxications diverses en oifrent de nombreux exemples. Tous les médicaments dits excitants agissent ainsi sur les nerfs de la muqueuse gastrique d'abord, puis, par l'intermédiaire du sang qui les emporte, sur l'expansion des autres appareils nerveux viscéraux et même des appareils extérieurs.
ART. II. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
365. 11 ne s'agit plus ici de chercher à agir, tantôt sur les surfaces sensibles, ou sur les appareils de motililé, tantôt sur les cordons conducteurs de la sensibilité et du mouvement organique, tantôt enfin sur les centres ganglionnaires ; les appareils que nous avons ;\ modifier sont trop profonds et trop confus, pour qu'une semblable analyse puisse se faire nettement. Tout au plus connaît-on quelques substances capal les d'influencer tel ou tel élément à l'exclusion des autres. I.e plus souvent c'est contre tous ces éléments périphériques, conducteurs et centraux, que l'on agit en bloc; et malgré cela le chiffre des médications à mettre en œuvre est très-restreint.
§ 1 . — Moyens hygiéniques.
366. Le premier précepte à suivre, c'est de medre au repos l'organe malade, autant que cela est possible. On évi-
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tera, par exemple, ;\ l'estomac du gastralgique, les alimenls d'une digestion laborieuse ; on lui donnera au contraire ceux qui n'exigent ni grands mouvements, ni beaucoup de sécrétions pepliques, pour Olre absorbés.
Il eït bien clair qu'on bannira encore toutes les causes d'excilaticn accessoire, el qui ne sont pas nécessaires à l'exercice de la fonction ; celles surtout qui semblent avoir, ainsi qu'il arrive souvent, une aptitude spéciale à provoquer le retour des accidents névrosiques : par exemple, la poudre d'ipéca pour certains asthmatiques.
367. Toutes les pratiques qui peuvent activer les fonctions d'un appareil antre que celui qui est malade, surtout si cet appareil a quelques rapports sympathiques avec le premier, soit comme succédané, soit comme antagoniste, toutes ces pratiques pourront ûtre utiles. La peau est à cet égard une vaste surface, dont les divers modes d'activité devront être souvent sollicités pour déplacer l'excitation ■ douloureuse ou spasmodique des viscères ; et l'un des appareils viscéraux pourra de mCme être provoqué à agir, au bénéfice d'un appareil voisin, entravé par le même motif.
La répétition régulière et monotone des fonctions, que nous avons vue utile à tempérer l'activité du système nerveux animal, sera moins efficace ici. On sait cependant de quelle importance est la régularité du régime, pour le bon accomplissement des fonctions organiques et surtout des fonctions digestives.
§ 2. — Médication cal.mante.
368. Je ne veux pas redire ici ce que j'ai dit déjà des gents hypnotiques, narcotiques et sédatifs, même des con- Iro-stimulanls; tous sont employés rationnellement pour ré pondre à celle indication.
Très-efficaces contre les phénomènes douloureux, les lypnotiques le sont moins contre les phénomènes spasmod.qu»s. Ln efi-et, leur action portant d'abord sur les centres encéphaliques peut supprimer la douleur, dans le lieu de sa perception œnsciente, alors que la sensation subsiste dans cercle réfiexe organique. Or, une douleur qui n'est pas .erçue est comme si elle n'existait pas. Il n'en est pas de
môme de la réaction motrice, qui n'a pas besoin, pour s'accomplir, d'ôlre voulue, et n'implique pas nécessairement la participation de l'encéphale.
Les modificateurs de la motricité agissent d'ailleurs avec une progression moins régulière ; quelques-uns semblent modifier la fibre lisse avant la fibre striée, ou les nerfs végétatifs avant les nerfs animaux. Cependant, lorsque les doses sont très-légères, elles agissent presque toujours comme des excitants des uns et des autres, et, quand elles sont très-élevées, l'effet paralytique devient toujours aussi reffet commun et dominant. C'est dans les doses moyennes que le désaccord s'accentue, désaccord qui serait plus apparent que réel (Cl. Bernard), et tiendrait à des conditions accessoires, troublant la répartition, ou voilant les effets extérieurs de l'agent médicamenteux.
369. Avec les hypnotiques, les anesthésiques et les narcotiques déjà étudiés, nous avons à signaler les paralysomoteurs, tels que le curare, agent peu praticable, en ce qu'il paralyse trop complètement la plaque motrice terminale, avant d'agir sur les nerfs végétatifs; la fève de Calabar dont' on peut attendre des effets bien plus satisfaisants, en ce qu'elle porte son action sur les rameaux sympathiques, presque en même temps que sur les rameaux cérébro-spinaux ; les dérivés alcooliques des alcaloïdes, qui ne sont guère connus jusqu'ici que par l'expérimentation physiologique (349-257).
§ 3. — Médication conlro-slimulanlP.
370. Tous les agents nervo-musculaires peuvent être utilisés de même, et parmi eux se trouvent les contro-stimulants, c'est-à-dire ceux qui sont capables d'altérer la motricité et l'innervation organique, de telle sorte qu'il en résulte une algidilé artificielle. La digitale, l'émétique ei l'ipéca, le sulfate de q.uinine, le perchlorate de potasse et les bromures, et même les solanées vireuses, entres autres l'atropine : tous ces agents, administrés à une dose relativement élevée, amènent une paralysie du grand sympathique et des muscles lisses, d'où peut résulter une sorle de sus-
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pension des principales fonctions organiques, en un mot, tous les symptômes de l'algidilé.
Tel est l'objet et telle est la base de la thérapeutique dite confro-stimulanfe, laquelle, en atténuant l'activité de tous les éléments jusqu'à la susprendre, manifeste parla l'abaissement du taux normal des forces.
371. Toutefois, il importe de remarquer que les agents dont l'aclion est passagère et peu profonde, tels que les calmants, conviennent surtout aux troubles nerveux essentiels, aux névroses, en unmot,tandisqu(!ceux dont l'action est plus profonde et plus durable, tels que les contro-stimulants proprement dits, conviennent mieux aux affections dans lesquelles l'excitation nerveuse, viscérale ou autre, se lie à une modification plus profonde de la nutrition (érétbisme lié à l'inflammation, ou à toute autre altération anatomique) (264).
§ 4. — Médication antispasmodique.
372. tUe peut rendre service dans l'indication actuelle, mais c'est surtout à titre de substitution, car la plupart de ses agents, produisant un effet d'excitement, devraient être soigneusement bannis d'une médication qui a pour but la sédation d'une excitation morbide.
Les antispasmodiques ont un autre mode d'action. L'excitation qu'ils produisent sur l'ensemble du système nerveux, frappant d'abord les éléments cérébro-spinaux, ou les atteignant ensuite, fait une diversion favorable à l'innervation viscérale, et permet par là, à cette dernière, de reprendre son type et son mode de réaction normaux'.
A moins d'une action topique, comme celle que peuvent exercer ces agents dans les névroses de l'estomac, la plupart n'ont d'effet que par absorption et par le transport de leurs essences actives, jusqu'aux éléments nerveux avec lesquels ils doivent entrer en conOit. Aussi doit-on préférer et mettre en usage d'abord les agents diffusibles, qui, se répandant au loin, ont toute chance de rencontrer l'élément malade sur leur passage.
§ 5. ~ Médication révulsive.
ai peu à ajouter à ce qui en a été dit déjà, — sinon
qu'elle est souvent employée avec fruit contre les accidents névrosiques persistants ; et qu'elle peut parfois servir de point de départ à un autre traitement auquel elle prépare la voie, par la perturbation qu'elle apporte dans l'habitude morbide.
§ 6. — Médication tonique.
374. C'est encore une indication capitale dans le traitement de l'tiypersthénie organique, celle qui réclame le traitement tonique. 11 arrive souvent, en effet, que la débilité nutritive d'un organe est la cause des excitations fonctionnelles exagérées dont il est le siège ; et réciproquement, quoique moins souvent, l'excitation fonctionnelle exagérée entraîne la débilité nutritive. Il y a alors avantage à relever, avec la nutrition générale, la tonicité des viscères atteints d'une névrose, que caractérise un dynamisme fonctionnel exagéré.
Delà l'importance et l'utilité des toniques et surtout des toniques fixes, plastiques et non excitants, dans le traitement de cet état (quinquina, astringents, fer, agents pcptiques, etc.).
ART. ni. — INDICATIONS MÉDIATES.
375. Les relations intimes que nous avons vues exister entre les troubles collatéraux des diverses sphères nerveuses cérébrale, spinale et ganglionnaire, expliquent comme quoi l'indication puisée dans la perturbation de l'une de ces sphères, est généralement commune à toutes les autres.
Il n'en est plus ainsi pour ce qui regarde les autres systèmes, et les excitations nerveuses qui ont leur source dans une plus grande activité de circulation par exemple, eu dans une altération nutritive, puiseront dans ces troubles eux-mêmes leur indication la plus essentielle.
ART. IV. — APPLICATIONS
376. Toutes les névroses irritatives des viscères relèvent de ce ch;ipitre : je vais les passer en revue. J'ai déjà parle de celles qui sont spéciales aux appareils nerveux des centres encéphalique et spinal ; j'ai donc à étudier ici celles
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des appareils digestif, respiratoire, circulatoire et génilouriuaire. Chacune d'elles d'ailleurs se décompose plus ou moins en névroses douloureuses et en névroses motrices. Les névroses vaso-motrices y auront aussi leur place.
§ 1 • — Dysphagie spasmodique.
377, iille peut tenir au spasme ou à la douleur, et, dans ces cas, relever de l'indicaliou actuelle. Les antispasmodiques et les narcotiques seront employés utilement ; la pulvérisation et la douclie pharyngée pourront agir encore, soit par leur action physique, soit par la qualité des liquides employés à leur usage (émollients, résolutifs, calmants et antispasmodiques).
Le cathétérisme, souvent employé avec succès, a pour elî'et de vaincre le spasme et d'épuiser momentanément la contractilité de ces parties.
Après les agents qui s'adressent à la sensibilité, viennent ceux qui modifient le mouvement (les névro-musculaires : bromure de potassium, sulfate de quinine et^olanées vireuses). L'émétique et l'ipéca auront un double tffet, effet hyposthénisant qu'ils partagent avec les autres nervo-musculaires, effet de substitution dû aux secousses dont s'accompagne le vomissement. L'effet sera complété encore pour les solanées vireuses, la belladone en particulier, par l'influence qu'elles exercent sur les sccrétions pharyngées ; il le sera aussi pour le bromure par la faculté qu'il a d'agir sur le voile du palais, pour en déterminer l'insensibilité réflexe. Aussi, le bromure de potassium sera-t-il encore l'agent par excellence pour remplir cette indication.
§ 2. — Gastralgie.
378. Le plus grand nombre des maladies décrites sous ce nom sont des névroses, caractérisées par une excitation exagérée, de quelqu'une ou de plusieurs des fonctions élémentaires dont l'estomac est capable. Toutes les manifestations douloureuses, puis les manifestations spasmodiques, crampes, régurgitations, mérycisme, etc., enfin les exagérations secretoires et les congestions vasculaires, dont l'ex-
citation nerveuse est la condition, tout cela ressortit à une commune indication.
Les formes douloureuses sont surtout combattues à l'aide des moyens calmants. L'opium et ses alcaloïdes, et principalement l'opium brut, viennent en première ligne. L'acétate de morphine a été particulièrement recommandé (Oppolzer, Bamberger). Le laudanum, les gouttes noires anglaises (Moiineret), la teinture Ihébaïque, les pilules opiacées viennent ensuite. Je préfère d'ailleurs à toute autre la forme pulvérulente ou la forme liquide, à cause de la diffluence et de la facilité d'absorption qu'elles présentent visà-vis de la muqueuse. Quant aux préparations d'opium en nature, je les préfère souvent aussi aux alcaloïdes, à cause de leur influence topique ; d'ailleurs les alcaloïdes convulsivants qu'elles renferment peuvent encore être utiles, à titre d'agents de substitution, comme peut l'être aussi la strychnine.
Les aneslhésiques divers, le chloroforme, l'élher, puis le chloral et le bromure de potassium seront souvent utilisés, surtout quand l'excitation se lie en quelque chose aux propriétés réflexes.
Le bromure de potassium présente encoreici un avantage : les opiacés, l'opium du moins, diminuent les sécrétions de l'intestin el amènent la constipation, laquelle suffit souvent à entretenir la perturbation fonctionnelle et les douleurs de l'estomac, tandis que le bromure n'a pas le même inconvénient, puisqu'au contraire, on est parfois obligé d'en suspendre l'usage, ;l cause delà diarrhée.
L'élher et le chloroforme sont quelquefois mal tolérés, en raison de l'irrilalion topique qu'ils causent à la muqueuse de l'estomac, avant d'atteindre et d'aneslhésier les éléments nerveux qui l'animent. Aussi,sont-ils plus souvent employés à titre d'antispasmodiques, c'est-à-dire de modificateurs dont l'effet excitant est bientôt suivi de résolution. A ce titre, nous avons à joindre encore ici la valériane, l'oranger, le tilleul, les ombellifères aromatiques et résineuses, etc., enfin l'acide cyanhydrique, malgré ce qu'il a de dangereux.
Les pratiques hydrothérapiques générales, ou adressées plus spécialement à la région épigastrique, sous forme de linge mouillé, douches simples, affusions, seront choisies selon la force et la tolérance des malades.
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Enfin, les révulsifs ciilanés, sinapismcs, vésicaloiros, cautères, ne peuvent convenir qu'aux formes persistantes et profondes, clans lesquelles la manifestation douloureuse est devenue une sorte d'habitude morbide. Agiront encore comme modificaleurs substitutifs, les astringents et les calbérétiques pris à l'intérieur : alun, iode, nitrate d'argent, créosote, acides et alcalis, y compris le bismuth. On pourra y joindre l'application endermique des alcaloïdes narcotiques; ceux-ci pourront encore être employés en injections sous-cutanées.
379. Les narcotiques seront encore utiles pour combattre ces sensations exagérées de la faim et de la soU {boxiUmie, soif morbide) qui dominent quelquefois la maladie. Quant à la soif, tout en se liant à une excitation fonctionnelle, elle peut tenir souvent à une diminution des sécrétions, que les solutions légèrement alcalines (eau de Vichy) sont des plus aptes à rétablir.
Toutefois, il arrive encore que cet élément prend une importance considérable dans le plan de la maladie, ce qui lui a valu un nom, polydipsie, et motive un traitement en règle. — On y a employé l'opium elles antispasmodiques : valériane, camphre (Rayer), etc., la poudre de Dover (Graves), les infusions amères, le quassia et tous les toniques amers et aromatiques. On a proposé assez empiriquement les purgatifs, les diurétiques et les sudorifiques. Le calomel porté jusqu'à la salivation (Fleury) aurait une efticacité que peut expliquer son action sur les sécrétions buccales. Les boissons acidulés, pour lesquelles on sent souvent plus d'appétence, n'ont généralement qu'un effet inverse et en somme défavorable.
380. Quand, avec ou sans les troubles de sensibilité, c'est l'excitation motrice qui domine, et que l'on voit se produire, avec ou sans douleur, des spasmes, des crampes d'estomac, des régurgitalions, du méricysme et même des vomissements nerveux, on est conduit à employer, outre les agents précédents, ceux qui agissent plus spécialement sur l'élément moteur.
Les quinquinas, les bromures et les sels métalliques, bien qu'ils soient peu calmants de la motilité, peuvent cependant être utiles; mais la plupart des agents précédem-
ment indiqués auront encore leur efficacité, parce que le trouble moteur est le plus souvent réflexe, et qu'on peut le tempérer en agissant sur la sensibilité périphérique ousur la cellule nerveuse centrale ganglionnaire.
381. Le traitement du vomissement nerveux ne comporte guère non plus d'autres moyens : il faut y ajouter cependant l'effet des ingestions froides et surtout de la glace, notamment de la glace pilée. Enfin, à litre d'agent de substitution, on emploie souvent, avec avantage, l'eau de sellz ou la potion de Rivère, qui agissent surtout par l'acide carbonique qu'elles dégagent. On sait que cet agent peut être excito-moteur ou paralyso-moteur, selon la dose. De légères doses de liqueurs alcooliques ou de teintures excitantes peuvent avoir le môme effet. Une substitution plus active encore consiste à administrer un ipéca; les purgatifs et surtout les diastiques ont pu être utiles. Le régime a encore ici une grande portée (régime lacté, viande crue, régime sec).
382. Le hoquet est encore un de ces accidents convulsifs, dont l'estomac paraît être le point de départ, bien que le diaphragme en soit l'agent essentiel. Parfois excessivement tenace, il a motivé les tentatives thérapeutiques les plus singulières. Les révulsifs extérieurs, seuls ou combinés aux narcotiques, vésicatoire simple, ou avec usage de morphine on d'atropine par la méthode endermique, les modificateurs chimiques ou physiques, secousse morale ou mécanique, tout a été employé, y compris la noix vomique et les antispasmodiques, le musc et l'élher. Le hasard a môme montré quelle peut être l'efficacité des irritants directs de l'estomac, chez un malade qui ingurgita un sinapisme que l'on venait de préparer pour lui être appliqué.
383. L'excitation peut porter sur les fonctions de sécrétion (Voy. Catarrhe de l'estomac, absorbants) el les accroître ou môme les pervertir (Voy. Acescence, Alealins).
Les astringents seront utiles, surtout à titre de modificateurs de la sensibililé et des sécrétions de la muqueuse. Tous les agents qui s'opposent a la fermentation des produits sécrétés (Willième), y compris le nitrate d'argent, peuvent devenir utiles, pourvu qu'ils soient tolérés. On peut la prévenir encore en évacuant les matières qui en sont suscepti-
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bles ; l'ipéca et la rhubarbe sont ici doublement efficaces.
Enfin, les altérants ont encore été essayés; l'arsenic en particulier l'a été avec succès, surtout sous la forme d'eaux minérales (Vais, source Dominique ; Vichy, source Lardy ; Mont-Dore ; La Bourboule).
384. Les fonctions de l'eslomac étant essentiellemeat intermil lentes, le moment oppoi tun pour l'administration des médicaments devra ûtre choisi avec soin. Ceux qui doivent éteindre une trop grande excitabilité de l'organe au contact de l'aliment seront donnés ulilement un peu avant le repas, dans l'heure qui le précède par exemple ; lorsque ce sont seulement les premières phases de la digestion qui sont laborieuses, le médicament devra être pris au moment même du repas, ou pendant sa durée, ou immédiatement après lui. Beaucoup de gastralgiques enfin ne souffrent que, quand la digestion achevée, l'estomac se trouve dans un état de vacuité relative ; il semble que, dans ce cas, les sécrétions peptiques continuant à s'accomplir au lieu de se suspendre, l'estomac soit menacé de se digérer luimême. C'est alors, à une certaine dislance du repas, deux ou trois heures après, que l'agent modérateur de cette aclivité pourra ulilemenl intervenir.
385. Rien n'est plus délicat et cependant plus important à préciser, dans le traitement de la gastralgie, que la question du régime. Une alimenlalion tonique el reconstituante est généralement conseillée, et il y a en effel plusieurs raisons de l'employer: la gastralgie se lie souvent à un état général d'hyposlhénie , et elle est elle-même une cause d'affaiblissement, puisqu'elle entrave le ravitaillement de l'économie. Enfin, par l'utilité que peuvent avoir les agents astringents, on peut juger que l'alimenlalion tonique pourra avoir encore un effet topique favorable à la muqueuse.
386. 11 faut cependant se garder de l'exagération à laquelle la routine nous a quelque peu conduits. A l'exemple d'Axenfeld, je conseillerai de consulter surtout la tolérance de l'estomac. Tout nerveux qu'ils soient, les troubles lui étudiés témoignent d'une révolte, qui, pour ne pas dépasser
activité fonctionnelle, n'en est pi,s moins à ménager : et la debihté générale de certains sujets n'empêche pas qu'il
n'y ait à tenir compte avant tout de cette excitabilité. Rappelons-nous d'ailleurs que ce qui nourrit, ce n'est pas tant l'aliment ingéré, mais l'aliment assez digestible pour ôlre facilement absorbé et assimilé. Dans d'aulres cas encore, l'aliment sans âtre modifié dans sa qualité, devra l'ûlre dans sa quantité, et les repas seront changés dans leurs heures, relativement aux occupations aussi bien qu'au sommeil ; il pourrait èive parfois utile de les fragmenter en ingestions multiples et modérées ; plus souvent, au contraire, il faudra tenir à la régularité des repas et à l'abstinence pendant les intervalles qui les réparent.
387. Enfin, le médecin devra varier les agents médicamenteux, sans sortir d'une mcîme gamme thérapeutique, et cela, en raison d'aptitudes spéciales et de susceptibilités parfois étranges et impossibles à prévoir, mais que l'on peut rencontrer. La spécificité d'action que certains aliments acquièrent chez certains sujets, pour troubler les fonctions digestives, est un fuit corrélatif. Ces singularités peuvent se comprendre, quand on considère quelle somme d'excitations doit supporter un organe, qui donne accès aux substances les plus diversement irritantes par elles-mêmes, sans compter les qualilés qu'il leur communique à son tour, par la nature de ses sécrétions.
§ 3. — Entéralgie.
388. L'entéralgîe prête aux mômes considérations que la gastralgie. L'excitation fonctionnelle peut porter sur la sensibilité, ce qui donne une colique particulière ; ou sur la motricité, ce qui, avec ou sans coliques, peut amener une espèce particulière de diarrhée ou de constipation ; elle peut porter enfin sur l'élément sécréteur, ce qui donne encore de la diarrhée,-, et de la diarrhée de qualité différente, selon le produit qui y diminue.
L'indication est donc la même que pour la gastralgie : calmants, tempéranis musculo-nerveux, et absorbants, sont les trois classes de médicaments à employer. La question du régime nécessite les mêmes précautions, et le moment opportun pour l'administration des remèdes diffère peu Les points d'application seuls ne sauraient être les
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mêmes : les frictions sur l'abdomen, par exemple, suivront surtout les TL'gions qui correspondent aux points malades ; et l'usage des lavemenls sera souvent préférable à la médication par la bouche.
389. Sous le nom à' hépatahjie, on a désigné un état de névralgie de l'appareil hépatique et de ses voies d'excrétion, dans lequel les douleurs s'expliquent, ou parle spasme des canaux, ou par l'obstruction matérielle, calculeuse ou non, ou enfin par une irritation nerveuse et plus ou moins sécrétoire. (Voy. Colicjue hépatique).
Les agents déjà indiqués suffiront à y pourvoir, par des applications calmantes et narcotiques; et, comme il se joint souvent à cette manifestation un élément d'irritation plus profonde, congestive ou autre, rien de mieux que d'employer les calmants émollicnts (bains, émollients, etc.), et quelquefois les purgatifs.
§ 4. — Dyspnée, asthme.
390. L'excitulion fonctionnelle qui caractérise certaines dyspnées, et, en particulier, l'accès d'asthme, peut tenir à une exagération morbide du besoin de respirer, ou à une contraclion spasmodique des puissances respiralrices, ou enfin à un état pathologique des centres nerveux qui président à la fonction de respiration. Le point de départ périphérique de cette sensation peut être en un lieu quelconque de la muqueuse aérienne : le larynx paraît en être le siège le plus fréquent, le point d'arrivée est dans l'appareil moteur de la respiration, qui peut s'arrêter en contraction, sous l'inQucnce des agents convulsivants. Elle peut encore avoir sa source dans une maladie du cœur; ou bien elle sera enfin symptomatique d'une affection cérébrale, peut-être même peut-elle être sympathique d'un trouble moins direct encore.
A la prendre en elle-même, la dyspnée résulte souvent delà difficulté de l'hématose, par suite d'une insuffisance relative de l'oxygène dans la respiration. Ce fait lui-même peut tenir à une congestion pulmonaire avec stase sanguine. Le régime alimentaire végétal y serait propice (Smith), puisqu'il donne 9! p. 100 d'oxygène à la formation de
l'acide carbonique, tandis que le régime animal ne donne que 74 p. 100. — Les inhalations d'oxygène seraient dès lors indiquées pour combattre la dyspnée en elle-mâme. Il y aurait bien aussi à provoquer l'activité des fondions de la peau, des reins d'abord, et du foie ensuite, organes complémentaires des poumons, dans la fonction de l'iiéraatose.
391. Pour combattre la dyspnée dont la cause réside dans une exagération de la sensibilité, on devra employer les calmants, les narcotiques et mâme les stupéfiants. Le sframoine est l'agent le plus efficace; après elle, viennent l;i belladone, la lobélie et la nicoliane. C'est la base de la médication qui convient à beaucoup d'asthniiitiques, au moins pendant le? accès. On y a employé les injections sous-cutanées de sulfate d'atropine. Les inhalations anestbésiques, qui ont pu rendre service dans ces cas, ont toutefois cet inconvénient qu'elles n'amènent en général d'insensibilité qu'après une phase d'irritation préalable, dont les expériences de M. Berl ont démontré l'importance. Il n'en est pas de même des inhalations arsenicales et nilrées donirefficacité est plus complexe.
392. La dyspnée qui tient à l'excitation motrice des puissances respiratrices relèvera mieux des agents qui tempèrent la molililé de ces éléments, mais l'on sait que beaucoup de ces stupéfiants et anestbésiques dont je viens de parler ne déterminent de résolution musculaire qu'après une période d'excitation qui, en général, se prolonge encore plus sur les muscles lisses que sur les muscles striés. De sorte qu'il ne faudrait pas hésiter à porter rapidement la dose aux limites de l'intoxication, si l'on voulait obtenir, dans ces cas, une résolution rapide, sans aggravation passagère des accidents dyspnéiques.
Les hypnotiques ne présentent pas les mômes inconvénients. Il est surtout un agent qui paraît doublement indiqué dans ces cas : c'est encore le bromure de potassium, qui, comme sel métallique, tend à modérer la convulsion musculaire, et, comme bromure, à tempérer l'action nerveuse.
Ce sont là les indications capitales de la bronchite spasmodiqne et surtout des formes érélhiques de Vasilme; l'accès d'asthme, en effet, paraît impliquer une excitation du nerf vague qui préside à la respiration.
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393. Il importe de ne pas confondre ensemble toutes les dyspnées asilimatiqiies, et si la palhogénie permet de distinguer les dyspnées nerveuses paralytiques des dypsnées nerveuses spasmodiques, cette distinction est importante à faire aupointde vue dos indications Ihérapeuliques, qui sont absolument opposées dans l'un ou l'autre cas. Aux formes spasmodiques conviennent les anesihésiques, bien qu'ils soient d'un usage difficile et quelquefois dangereux ; l'acide carbonique, les gaz de combustion du papier niiré, le chloroforme, malgré leur action irritante topique, pourront cependant être utiles. Outre le bromure de polassium déjà nommé (Séc), la nicotine et la lohélie, en agissant sur le cœur, la belladone et le dalura, en modifiant les centres nerveux, en mOme temps que le cœur, peuvent rendre service; mais, de même que pour les agents aneslhésiques, il faut en élever la dose notablement et assez vite, si l'on veut en obtenir des effets de dépression, sans quoi le résultat produit n'est autre qu'une excitation plus vive encore. Toutefois, la belladone et le bromure agissent plus rapidement et plus eflicacement sur la sensibilité, pour l'atténuer, et c'est par là surtout qu'ils sont utiles.
394. On peut répéter de l'opium ce que je viens de dire des solanées. Il y aurait lieu d'essayer l'usage de ses alcaloïdes convulsivants,thébaïne, etc. L'ammoniaque, beaucoup plus excitante, et dont l'aclion porte sur les nerfs surtout, mais aussi sur les muscles, le carbonate d'ammoniaque, le café et tous les antispasmodiques peuvent Cire essayés encore. Le badigeon du pharynx à l'aide de l'ammoniaque est un procédé violent, dont l'efficacité ne tient sans doute qu'à la vive révulsion qu'il détermine; aussi, est-il à peu près abandonné. Il faut noter encore l'émétique et l'ipéca qui, soit à dose nausî'euse, soit à dose vomitive, soit à dosé contro-slimulante, sont susceptibles de provoquer une dépression favorable.
395. Enfln, le soufre et la lérébenlbine, en s'éliminanl par les bronches, s'atlaquentaux sécrélionsde la muqueuse et peuvent ainsi supprimer un des éléments de la maladie C est donc contre les dyspnées d'origine laryngo-bronchlque," que cette médication pourra servir, et surtout dans les formes catarrhales. Quant à la dyspnée cardiaque, elle re-
connaît de tout autres indications (Voy. Mal du cœur.)
396. On se demande comment agissent dans ces cas les atmosphères arlificielles d'air comprimé ou raréfié, les inhalations d'oxygène, d'azote, d'acide carbonique ? ne sontce que de simples modificateurs, qui éloignent les accidents en changeant la vitalité. des tissus? Ou sait que les altérants (alcalins, arsenic, iode, etc.) peuvent avoir le même effet.
§ 5. — Spasme de la glotte, pseudo-croups.
397. Ces affections qui tiennent le plus souvent à une exaspération des aptitudes nervo-motrices de l'appareil laryngé, sont un élément important dans la plupart des maladies de cet appareil, fût-ce même simplement dans le cas de corps étranger du larynx.
La médication antispasmodique et narcotique est celle qui répondra le mieux à cette indication (belladone, assa fœtida, eau de laurier-cerise, inhalations d'èther, bains tièdes). Marshall-Hall a préconisé la trachéotomie que repoussent Rilliet et Barthez, et qui me semble en effet ne devoir être que bien rarement utile, sauf le cas où un obstacle permanent occupe l'intérieur du larynx.
§ G. - Toux.
398. I-a toux, phénomène convulsif et réflexe, signe d'une excitation périphérique ou centrale, nécessite souvent l'intervention médicale, tant elle prend d'importance au milieu de certains états morbides. Comme la dyspnée, elle peut avoir son point de départ dans toute l'étendue de la muqueuse et de l'appareil respiratoire, même dans la plèvre. Il résulte toutefois de l'expérience, que la partie qui s'étend des cordes vocales à la bifmxation delà trachée, en est le siège par excellence (Nuthnagel) ; mais, tandis qu'il y a des dyspnées paralytiques, la toux est toujours une réaction motrice : aussi molive-elle avant tout une médication sédative.
La toux doit souvent être combattue directement et en elle-même, notamment chez les enfants et chez les femmes grosses. La fatigue qu'elle cause et l'insomnie qu'elle en-
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i traîne suffisent à motiver une intervention; et, quand elle prend la forme de quintes, s'accompagnant de véritable suffocation, ou de vomissements répétés, elle commande impérieusement d'agir. Dans quelques cas cependant, elle a son utilité, lorsqu'elle est proportionnée à une expectoration qu'elle doit expulser, et qu'elle suffit à celte fin. Rien de 1 plus grave., en effet, qu'une pneumonie sans toux, ou qu'une ; bronchite profonde sans toux efficace et expectorante.
Enfin, la toux peut naître sans point de départ périphérique, par une modification des centres, comme il arrive j dans certaines névroses, notamment pour la toux hystéri- , que; ou bien, elle peut avoir son point de départ dans un I viscère étranger à l'appareil respiratoire, témoin la toux I gastrique, la toux de la dentition, ou encore la toux cardiaque.
399. La médication à diriger contre la toux peut agir en modifiant la sensalion périphérique qui en est le point de départ, ou bien elle agit sur le centre nerveux qui en est le point de réflexion, ou enfin sur l'appareil moteur qui est le siège du spasme réfléchi, appareil moteur externe et appareil glotlique.
Les anesthésiques et surtout les narcotiques répondent aux deux premières indications. Toutes les formes peuvent j être employées : inhalations, fumigations, pulvérisations, gargarismes, injections proprement dites; on a même conseillé la prise et préconisé une poudre composée d'une partie de poudre de belladone pour dix de poudre de réglisse (Guéncau de Mussy). Les anesthésiques, l'éther et le chloroforme, Iriomphent surtout de la toux quinteuse spasmodique; du moins sont-ils utiles, pris au moment des quintes, pour en atténuer la violence. Les antispasmodiques en général et le camphre en particulier comptent aussi des succès. Il en est de même des préparations hydrocyaniques.
Les préparations opiacées les plus recommandées sont, avec le laudanum (Pidoux), les alcaloïdes dérivés de l'opium, ceux-là surtout qui sont des modérateurs de l'acte réflexe : la morphine d'abord, puis la narcéine et enfin la codéine. On peut les employer à l'intérieur ou par les méthodes endermigueset sous-cutanées, en les appliquant au voisinage du larynx. La codéine émousse moins la sensibilité que la
morphine, elle est très-peu analgésique, elle est aussi moins soporifique, elle aurait l'avantage d'ûlre en mCme temps moins toxique (?), ce qui fait qu'on l'a préférée souvent, chez les enfants surtout. Il faut citer encore le phellaadi ium,ou mieux la phellandrine, qui est volatile et s'élimine' i par la surface pulmonaire de môme que la ciculine.
Les solanées sont encore indiquées, et en particulier la ' belladone. Celle-ci agit en modérant la sensibilité réflexe, et bien qu'elle soit, à la dose thérapeutique ordinaire, un ; excitant delà contractilité de la fibre musculaire lisse, elle j peutjàune dose plus élevée^devenir unrelâchantdu système • musculaire pathologiquement contracté. De là, la grande ' utilité do la belladone et de la jusquiame, et môme du datura et de la nicotine, plus souvent employés cependant contre la dyspnée astlimatique.
Le chloral est encore, parmi les nouveaux agents, un de | ceux qui sont le plus efficaces contre la toux. Quant au bromure de potassium, son influence modératrice de l'acte 1 réflexe en ferait aussi un médicament héroïque, n'était la j faculté qu'il possède d'être éliminé par la muqueuse respiratoire, et de provoquer la toux au passage. Toutefois, cette propriété môme permet de l'employer comme sédatif du spasme d'abord et comme un substitutif de la sensibilité de . la muqueuse; mais il faudra surveiller les effets de cette substitution, car il est probable que la toux provoquée par le bromure tient surtout à la stagnation des produits de sécrétion, à la surface de la muqueuse, l'action paralysante du bromure devant s'opposer à l'excrétion de ces pro-' duits. Le sulfate de quinine pourrait entraîner des conséquences analogues?
400. Enfin, la médication qui, avec les sédatifs, est souvent la plus efficace contre la toux, c'est la médication vomitive. Il y a entre le vomissement et la toux de nombreuses affinités que la communauté d'innervation explique déjà (bulbe et pneumo-gastrique) ; et c'est un l'ait bien établi que le vomissement calme la toux. Sans doute, le vomissement, en facilitant l'expulsion de l'expectoration, enlève à la toux une de ses causes ; mais, en dehors môme de cet effet, il y a dans le vomissement un état de contro-stimulisnie ou de r-éso- ' lution musculaire, qui est l'opposé de tout mouvement spas-
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modique; il y a encore une sorte de révulsion, l'aclivité nerveuse se trouvant déplacée de l'appareil respiratoire sur l'appareil digestif. Peii(-on expliquer aulrement comment il suffit quelquefois, pour calmer la toux, de faire un certain nombre de mouvements de déglutition profonds et successifs? cela se voit cependant pour la toux spasmodique que provoque l'entrée d'un peu de liquide dans les voies aériennes.
401. Dans le but de modifier la sensibilité, on se sert encore des révulsifs locaux, que l'on applique de préférence au-devant du cou ou à la partie supérieure du thorax : friclions iriilanles, tliapsia, huile de croton, applications ammoniacales, et même vésicatoire, simple ou morphiné.
L'hydrothérapie compte encore parmi les moyens perturbateurs les plus efticaces.
Rosenlhall ayant admis pour la respiration un nerf d'arrC't (nerf laryngé supérieur) lui attribue un rôle important dans la dyspnée et dans la toux. iMuis cette distinction qui n'ebt rien moins que prouvée (Traube) ne me paraît pas encore devoir e.ntrer dans l'interprétation des faits physiologiques et thérapeutiques.
§ 7. — Coqueluche.
402. Cette toux spasmodique et quinteuse a été attaquée par tous les antispasmodiques; j'y ai obtenu quelque succès avecl'éther, le chloral (Bouchut, Ferrand), le bromure de potassium, le camphre. l,es narcotiques y sont peu efficaces; cependant la belliidone (Trousseau, Roger) et la ciguë (Armstrong), mûmc la uicotiane et le brôme, comptent des succès.
Les vomitifs rendront souvent service (Laennec, Trousseau, Roger) et apporteront du moins quelque répit dans l'évolution de la maladie; ils sont d'ailleurs aussi souvent indiqués par les complications diacriliques dont les bronches sont le siège fréquent. De là l'utililé des expectorants en général. Il est difficile de dire quelles seraient les indications des acides chlorliydrique et nitrique, du tannin et des asiringents, cl enfin de la cochenille, que l'on a fort empiriquement administrés.
Le café vert est probablement un peptique, tonique, qui . fait plus pour restaurer le malade que pour combattre la maladie; c'est ainsi que tous les anti-nauséeux, tous les anti-vomitifs rendront grand service. Je n'ai rien à dire des révulsifs et de la cautérisation du pharynx, pratiques qui sont aujourd'hui à peu près abandonnées. On peut agir d'ailleurs au moyen des frictions et des inhalations.
Enfin, une mesure hygiénique utile, surtout à une certaine période delà coqueluche, c'est celle du changement d'air et d'habitation, qui sera exécuté d'ailleurs avec prudence, selon la saison.
I 8. — Névroses liyperstliéniques du cœur.
403. Les névroses du cœur que l'on connaît le mieux sont des névroses par hyperdynamie : palpitations en général, cardialgies, et mûme angine de poitrine; et cependant, pour cette dernière maladie surtout, il est des cas oùle's accidents cardiaques dont elle s'accompagne, tiennent à de la débilité plutôt qu'à de l'excitation.
Les signes de l'hypersthénie cardiaque se rapprochent de ceux qu'on a coutume d'attribuer à l'hypertrophie active. Ils se montrent sous forme de névroses : on les observe bien encore au début de la plupart des affections organiques; ils dominent chez les jeunes gens, dans tous les cas, en un mot, où le dynanisme cardiaque a conservé toute sa puissance.
La systole cardiaque étant analogue de tous points à la secousse musculaire qui est dans les autres muscles l'élément de la contraction (Marey), les mêmes lois président à sa contractiUté et à l'épuisement de son dynanisme. Les sources nerveuses de ce dernier étant multiples (ganglions auto-moteurs, grand nerf cardiaque sympathique, et pneumogastrique) et la dixième paire jouant le rôle d'un nerf d'arrêt, on comprend que la suspension d'action du cœur peut être la conséquence d'une stimulation qui aurait celte origine, aussi bien que de la résolution des véritables sources motrices. j. u ^
404. La médication à mettre en œuvre consistera d abora à supprimer tous les éléments d'excitation qui font partie de la matière de l'hygiène. Éloigner les émotions mo-
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i raies, les vives préoccupations de l'esprit; surveiller le 1 régime alimentaire, le remplacer plus ou moins par la dièle I lactée; le sevrer en tous cas de toutagenl d'excitation pure ; i remplacer le vin par la bière, procédé que je l'ccommande I comme souvent utile; tenir en pleine liberté la circulation j pulmonaii-e et celle des principaux viscères abdominaux j (le foie surtout), éviter en un mot tout ce qui, en faisant va- I rier brusquement ou considérablement la tension vasculaire, ; provoque des contractions cardiaques répétées : les efforts mécaniques par exemple, les déplétions brusques des ré- 1 scrvoirs naturels ou des épancbements pathologiques; etc., tellessont les principales indications hygiéniques de l'hypersthénie cardiaque.
405. La thérapeutique opposera à ces accidents, d'abord les sédatifs généraux : soit l'opium en nature, soit ses alcaloïdes modérateurs, codéine, narcéine et morphine. Plus souvent encore, on a recours aux anesthésiques; bien que l'élément douloureux soit rarement impiniant dans ces cas, ceux-ci réussissent, soit en inbalutions, soit par la voie gastrique, soit en applications externes, ne fût-ce que par substitution; l'éther et le chloroforme pourraient amener la résolution musculaire du cœur, si l'on poussait assez loin leur action ; mais il serait difficile de s'arrêter à temps pour ne pas mettre le malade en dnnger de mort.
L'efficacité des anesthésiques, alors qu'ils n'ont pu guère encore amener de résolution quedans les fonctions encéphaliques. Fans atteindre les centres cardiaques, tient donc probablement ;\ ce qu'ils soustrayent par là tout un ordre de < causes éminemment favorables à l'hypersthénie cardiaque ; I ce n'est qu'un effet indirect, mais néanmoins utile. On comprend que ces agents seront doublement indiqués dans les cas de palpitations douloureuses.
J'ai parlé des applications extérieures des anesthésiques; . il est probable que leur effet sédatif tient plus au froid que provoque leur cvaporation, qu'à leurs propriétés physiologiques. La preuve en est dans la scdalion remarquable que l'on obtient de l'application sur la région précordiale d'un linge trempe d'eau froide, moyen recommandé par Gendrin, qu'on ne saurait employer indifféremment, dans les cas où il y a
danger de répercussion rhumatismale, mais qui est puissamment efQcace.
Les antispasmodiques sont encore des agents utiles : le camphre, les ombellifères et les labiées aromatiques, sont sans doute des excitants ; mais,à un moment donné, ils' peuvent, par un effet de substitution, avoir un résultat utile. Il y a lieu de choisir ceux qui se rapprochent davantage des sédatifs (tilleul, fleurs d'oranger,etc.) . Les grands b.dns de lilleul qui ont été conseillés ne seront utiles qu'aulant que le bain par lui-même n'excitera pas trop les palpitations à se reproduire; dans re cas, leur efTet sédatif sera bon à utiliser.
Les révulsifs externes peuvent avoir encore quelque efficacité; mais c'est surtout contre les affections organiques qu'ils seront utiles,
406. La véritable médication de ces troubles moteurs du cœur, c'est celle qui a pour agents les médicaments névromusculaires. En s'adressant à la totalité des éléments musculaires, ces agents modifient aussi la fibre cardiaque; quelques-uns même ont à cet égard une spécificité locale bien évidente : telle est la digitale.
Donnée à dose légtM-e (0,S0 feuilles de digitale en infusion) (ou bien l à 2 granules de digitaline), la digitale rend les battements du cœur plus rares et plus énergiques, en même temps que s'élùve le chiffre de la tension artérielle. Ce résultat lui a valu tout à la fois le nom d'opium du cœur et de quinquina du cœur; à une dose plus élevée, le ralentissement peut aller jusqu'à la syncope; un usage longtemps prolonge du médicament peut produire le mâme effet et cela, probablement en raison de l'aptitude qu'il possède à s'accumuler. Or l'énergie que la digitale communique aux battements du cœur semble tenir à l'excitation directe de ses fibres musculaires et de ses ganglions auto-molcurs; le ralentissement au contraire, a été attribué à l'excitation du pneumo-gastrique qui est le nerf d'arrêt du cœur; quelques auteurs l'ont considéré comme un fait secondaire consécutif à l'élévation de la tension artérielle (Legroux et Bordier Marey, G. Paul, Ferrand), mais il y a certainement, de plus! influence sur le nerf pneumo-gastrique. linfin, à dose toxique, il y a paralysie de la fibre musculaire et des ganglions, et le cœur s'arréle en diastole (Cl. Bernard).
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On comprend d'après cet exposé, avec quelle délicatesse il faudra manier un agent thérapeutique si puissant, mais dont les ellets sont si complexes, et peuvent môme Otre si difTérents selon les doses employées. M. Jaccoud pense que la digilale doit être réservée pour combattre les palpitations avecadynamie cardiaque; aux hyperkinésies il réserve les bromures, les opiacés, les antispasmodiques et tous les sédatifs. Or, rien ne motive une telle exclusion, pourvu qu'on sache graduer la dose du médicament.
407. Les sels de potassium, les sels métalliques en général, l'acélate de plomb, par exemple, qui semblent agir sur la nutrition plus que sur le dynanisme musculaire, seront
( prescrits avec ulilité. Le broçnure de potassium est encore parmi eux celui qui doit primer les autres, vu son aptitude à calmer fout ;\ la fois les éléments nerveux et musculaire. Il faut y ajouter le sulfate de quinine.
Les diurétiques qui appartiennent aux névro-musculaires et aux paralyso-moteurs jouissent de propriétés analogues à celles de la digitale.
Lavératrine n'est pas employée dans cette médication, bien qu'elle soit un paralysant efficace du système musculaire; c'est queson action paralysante, en mèmetemps qu'elle porte sur le cœur, influence aussi les muscles respirateurs, et la rapidité de son action pouvant déterminer la syncope et l'asphyxie demande une grande prudence dans son usage. Toulelois, comme elle est, de plus que les agents précédents, notablement analgésique, elle pourra quelquefois être utilement employée.
408. Les agents confro-stimulanis et les nauséeux ont aussi pour effet de ralentir le cœur et d'en diminuer l'activité et l'énergie. jMais à moins qu'il ne s'agisse d'affections inflammatoires graves, ce moyen serait hors de proportion avec le but que se propose communément l'indication
I actuellement en question.
409. Le plus souvent au contraire, les palpitations cardiaques étant liées à l'anémie motivent l'usage des reconsti-
I tuants : le quinquina et ses succédanés, le fer et toute la médication tonique seront indiqués. On fera bien toutefois de 1 choisir de préférence les Ioniques fixes, tels que le quinquina ■ par exemple, ou les métaux toniques, plutôt que les slimu-
lants. On sait en effet que ces agents, dits toniques fixes, tout en relevant la nutrition, sont plutôt des sédatifs que des excitants de la fibre musculaire.
§ 9. — Angine de poitrine.
410. Les symptômes si effrayants et si menaçants de l'angine de poitrine, ne sont pas propres exclusivement à la névrose de ce nom ; ils appartiennent encore à un certain nombre d'affections cardiaques ou péricardiaques (aortite, péricardile... Péter), dans lesquelles les plexus nerveux du cœur et de l'aorte sont intéressés.
La médication narcotique a été employée avec quelque succès, dans ses principaux agents; elleest indiquée surtout dans les formes douloureuses de la maladie : l'opium à doses croissantes, la belladone (Bat(en), la jusquiame, la poudre de Dover et l'eau de laurier-cerise, comptent de bons effets. Dans une affection où il faut souvent agir vite et avec une puissance qui demande beaucoup de précision, l'application des alcaloïdes par la méthode endermique, et surtout en injections sous-cutanées, est appelée à rendre de grands services.
Mais l'agent par excellence de cette médication, c'est toujours le bromure de potassium, vu sa double action sédative des nerfs et modératrice des muscles. Les anesthésiques ne seraient pas sans danger dans une affection où la syncope paraît si facile.
411. Les antispasmodiques seront de bons adjuvants du traitement. La valériane (Jurine), le musc (Récamier), le camphre, etc., seront doublement utiles contre une névrose dans laquelle l'hyperkinésie est un élément important sans doute, mais non pas seul important.
C'est pourquoi les excitants trouveront aussi leur place dans cette médication; c'est au moment de l'accès qu'ils seront surtout indiqués. Les alcooliques, l'ammoniaque, l'éther, l'eau de mélisse, le marteau de Mayor, agiront surtout pour produire une perturbation substitutive. Encore est-il bon de ménager la dose de celte excitation, si l'on ne veut pas s'exposer au danger d'épuiser l'influx nerveux.
Enfin, on em loie comme traitement de longue ha
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leine, la médication altérante, en raison des lésions auxquelles se lie' si souvent la névrose. On a préconisé dans ce but le nitrate d'argent; l'arsenic (liqueur de Fowler [Alexandcr], granules d'arsenic ou d'arséniate de soude) paraît au moins aussi efficace et beaucoup plus facile à administrer. Le sulfate de quinine a paru quelquefois utile.
Il faut y ajouter les alcalins (bicarbonate de soude, carbonate de potasse) et même les contro-stimulants.
En résumé, trois indications dominent ce traitement : une indication calmante et préventive des accès (bromure de potassium), une qui attaque la maladie dans son organe et dans" sa source, l'indication altérante (arsenic), enfin l'indication excitante perturbatrice, au moment des accès (antispasmodiques et excitants).
§ 10. — Névroses vaso-motrices.
413. Dans les névroses vaso-motrices, ces singulières maladies dont le goitre exophthalmique offre le type, l'indication immédiate est de calmer l'excitation nerveuse d'où dépendent les spasmes et les dilatations vasculaires. Le bromure de potassium marche encore en tête des agents à prescrire ; le sulfate de quinine y est aussi fort utile; la digitale y aura son rôle à jouer relativement à l'hyperslhénie du cœur. Enfin, l'arsenic et l'iode, comme altérants, sont indiqués à titre de modificateurs plus profonds.
L'électricité, et surtout les courants constants, ont pu être utilisés dans ces cas ; l'application en doit être adressée au sympathique cervical (Von Dusch, Eulenburg et Guttmann).
Suivant quelques auteurs (Dubois-Raymond), la migraine ne serait autre chose qu'une névrose vaso-motrice et relèverait de cette indication (Ferrand).
Toutes les hypersthénies vasculaires périphériques nées sous l'influence du système nerveux reconnaissent les mômes indications ; elles se traduisent par de la congestion ou par de l'anémie, selon la théorie de Schiff, sur la dilatation active, ou selon celle de Legros et Onimus sur le péristaltisme des vaisseaux. Cesl aux nerfs vaso-moteurs que la médication doit d'abord être adressée dans ces cas, elles moyens à mettre en œuvre sont exactement ceux que FEimAND. — Thérapeutique, 12
je viens de passer en revue, à propos de l'hyperslhénie cardiaque (403) ; le siège du symptôme dans les capillaires périphériques, ou dans un viscère quelconque, fera varier seulement le point d'application de quelques-uns de ces remèdes, de telle sorte qu'ils soient le plus possible en rapport avec les parties qu'ils devront modifier.'
Quant aux agents dits tempérants, ils trouveront aussi leur place dans cette indication, bien qu'ils s'adressent plus directement à la circulation qu'au système nerveux.
§ 11. — Onanisme, satyriasis, priapisme, nymphomanie.
414. Ces divers états se rattachent tous à une perturbation, par excitation exagérée, des aptitudes génésiques quelles qu'elles soient. Souvent consécutifs à des affections cérébrales, ces états peuvent être primitifs ; la sollicitation trop fréquente de ces parties ou du système qui y préside, pouvanty donner lieu, il faut éviter à ceux qui en sont atteints toutes les occasions d'excitation génésique, provoquer au contraire une diversion par le travail, l'exercice pliysique, et la disiraclion honnûte. 11 faut surveiller le couchage et le régime alimentaire; proscrire les fortes épices, les coquillages, les crustacés ; n'user qu'avec réserve du poisson, des truffes, etc. Après s'être attaché à supprimer toutes les causes d'excitation artificielle, il faut encore ne laisser aux causes naturelles d'excitation leur liberté d'influence, qu'autant que la fonction qu'elles soUicitent est susceptible d'être pleinement réalisée; sans quoi elles font l'effet d'un aiguillon perturbateur qui double l'excitabilité au lieu de l'épuiser.
Il y aura souvent lieu d'em-ployer les moyens moraux et môme la coercition physique, les agents propres à déplacer l'habitude nerveuse, enfin les médicalions à détermination spéciale sur l'appareil génital, et, parmi elles, on choisira les agents de dépression : le froid, afîusions froides, et bains froids, locaux ou généraux, voilà pour l'extérieur; à l'intérieur, l'agent par excellence est le bromure de potassium et tous ceux qui, comme lui, sont des réfrigérants des aptitudes génériques; le lupulin, le camphre, que l'on donne aussi en lavement. On a conseillé encore des inhalations de chloroforme (Uumont de Monteux).
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§ 12. — Hypersthénie menstruelle.
415. Il me semble plus rationnel de grouper les troubles menstruels sous ces deux chefs d'hyperslhénie et d'asthénie, qui déterminent l'indication à remplir, bien mieux que ceux d'aménorrhée et de dysménorrhée qui ne répondent à rien. 11 y a en effet des aménorrhées comme il y a des mélrorrhagies par hypersiimulus spasmodique ou douloureux ; et les rafimes accidents se peuvent produire par le fait de l'asthénie nerveuse utérine.
Les moyens câlinants les plus divers, calmants de la sensibilité surtoul, sont mis en œuvre. Le siège des accidents molive des points d'application spéciale. Les injections in tra- vaginales émollientes ou sédatives, les cataplasmes hypogastriques et inlra-vaginaux , les embrocations faites sur les aines, au périnée, sur les reins, dans tous les points en relation de sensibilité sympathique avec.les organes du petit bassin, tels seront les procédés les plus efficaces, sans oublier les lavements. J'ai souvent réussi à calmer les dysménorrhées les plus pénibles, en faisant administrer aux malades, 3 à4 jours avant l'époque présumée des règles, de petits lavements additionnés de quelques gouttes de teinture de belladone, laquelle a le grand avantage de calmer les douleurs et de favoriser l'excrétion sanguine (Uelpech). On conçoit que des accidents hémorrhagiques en feraient rejeter l'usage.
Les excitants emménagogues ne pourraient être employés qu'à titre de substitutifs et à défaut de moyens d'un effet plus simple et plus direct.
§ 13. — Spasmes des canaux et des sphincters.
416. Les canaux excréteurs de la bile et de l'urine en sont le siège le plus ordinaire, ainsi que le sphincter de la vessie et du rectum (ténesme, épreinles).
La médication appropriée à ces accidents, c'est, après les modificateurs de la muqueuse, et des liquides qui lui correspondent, la médication anesthésique, puis les paralyso-moleurs. C'est le triomphe de la belladone et de l'a-
tropine, d'une part, et, d'autre part, du bromure de potassium (Ferrand). Ce sont les moyens les plus utiles dans les crises si aiguës des coliques hépatique et néphrétique
(Voy. Calculs.)
Les excitants des sécrétions correspondant à ces mômes canaux pourront rendre service, mais souvent il y aura lieu de tempérer ces sécrétions au lieu de les provoquer.
§ 14. — Névralgies viscérales. i
ORGANIQUE
418. Toutes les névroses viscérales ne sont pas hyperdynamiques ; beaucoup sont au contraire liées à une débilité fonctionnelle, laquelle se trahit par 1 impuissance fonctionnelle ou môme par la suspension de la sensibilité et de
la motilité de ces appareils. . . • •
C'est le tort des pathologistes, d'avoir réum, sinon confondu, cette indication avec celle qui précède, sous prétexte que c'est toujours le môme organe qui est atteint. C est une erreur à laquelle on échappe plus difficilement encore quand il s'agit des névralgies organiques, que quand il s agit des troubles dynamiques extérieurs.
ART. I. — DESCRIPTION DE l'iNDICATION.
g _ Type élémentaire.
419. La plupart des fonctions de la vie organique devant s'exécuter sans que la sensation en soit transmise à un
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sensoriiim capable de perception consciente, on ne peut guère observer quels sont les signes qui dénotent l'anesthésie viscérale ; tout au plus est-on porté à croire qu'un certain nombre de troubles morbides et d'inerties motrices et sécrétoires n'ont pas d'autre origine.
Tandis que rien ne révèle directement l'aneslhésie organique, la diminution du mouvementet la paralysie, dans les viscères, se manifeste par des troubles fonctionnels qui sont significatifs. Elle peut être nerveuse ou musculaire; elle peut aller jusqu'cà la paralysie complète, ce qui est rare; enfin, elle peut s'accompagner de perturbation dans les fonctions sécrétoires, qui sont le plus souvent diminuées, et dans les fondions de circulation ; celles-ci deviennent le siège de congestions passives, de stases, qui peuvent à leur tour être une source d'indications importantes.
420. L'état asfbénique ou l'abaissement du niveau général des forces coïncide généralement avec de semblables troubles viscéraux, soit à titre d'effet, soit plutôt à tilre de cause productrice. Et en général, cette langueur des fonctions organiques s'accompagne d'un état de débilité extérieure, tel qu'il a été décrit ci-dessus (169-306), dans les fonctions de l'appareil sensilivo-moteur et dans les fonctions de r.-ippareil cérébral proprement dit. J'en citerai pour exemple le délire typboïde,qui dénote une grande asthénie des fonctions cérébrales et se lie d'ailleurs avec l'asthénie des fonctions organiques.
421. A son terme le plus élevé, cet état s'accompagne d'une stase vasculaire périphérique qui va jusqu'à la cyanose, en même temps que les viscères sont le siège de congestions passives ou hyposlatiques, qui vont jusqu'à l'infiltration. Le refroidissement succède bientôt à la chaleur, que provoque tout d'abord un afflux sanguin quel qu'il soit, et, sous l'influence delà tension capillaire, les appareils sécréteurs laissent parfois échapper des sécrétions imparfaitement élaborées, des flux coUiquatifs par les muqueuses, des sueurs visqueuses parla peau : c'est Valgidité.
Tandis que les troubles hyperdynamiques se voient
chez les sujets .jeunes, forts, au début des maladies aiguës, dans les conditions de réaction physiologique efl'ective, les troubles hypodynamiques, au contraire, sont le propre des constitutions faibles ou usées, des cachexies, des étals dans lesquels il n'y a, pour ainsi dire, qu'une ombre de réaction. Souvent cette asthénie succède à une stimulation excessive et se produit par épuisement nerveux ; et l'épuisement peut résulter de l'excitation directe du système viscéral, ou succéder sympathiquement à une stimulalion vive, que celle-ci ait porté sur la sphère intellectuelle ou sur la sphère animale de l'innervation. Une émotion morale vive peut déterminer une lipothymie, une résolution des sphincters, etc.
Les altérations du sang, et les atlections infectieuses sont très-aples à provoquer de ces états morbides sur les différents viscères. Les intoxications à une phase avancée ou à un haut degré de leur influence les déterminent aussi.
Enfin, ces débilités viscérales se lient souvent aux dégénérations organiques des viscères; on voit alors marcher d'accord la débilité nutritive et la débilité fonctionnelle; c'est ce qui arrive notamment dans la dégénérescence graisseuse desorganes.il suffit d'ailleurs d'une simple anémie viscérale pour déterminer ces symptômes.
ART. II. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
423. L'hyposthénie du sympathique entre souvent dans la constitution d'états morbides complexes, sur le fond desquels elle se détache trop peu pour servir de base à une indication déterminée; mais il n'en est pas toujours ainsi, et souvent au contraire elle joue dans ces étals morbides (adynamie, état typhoïde, algidilé) un rôle si important, elle paraît entraîner tant d'aulres troubles après elle, qu'on ne saurait trop l'atlaquer, directement ou indirectement.
§ — Moyens hygiéniques.
424. Tous les excitants normaux qui sont les stimulants des fonctions de relation, agissent plus ou moins dans le même sens sur les fonctions organiques : aussi, pourra-
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l-on en conseiller l'usage chez les sujets qui présentent de la débilité ou de l'inertie dans l'appareil nerveux qui préside à ces fonctions.
Les questions de milieu, de température, d'occupations, de régime ont été Iraitées déjà (181-318). Quant aux excitants naturels des fonctions spéciales, il sera bon d'en user avec modération; mais ils pourront rendre de grands services ; tels sont l'air oxygéné, pour la respiration ; pour l'estomac, un régime tonique et même stimulant, etc.
Enfin, l'exercice de la fonclion que l'on veut exciter est déjà par lui-même une provocation utile à l'action, pourvu qu'il ne dépasse pas les bornes voulues et qu'il n'épuise pas, au lieu de les cultiver, les aptitudes motrices ou sécrétoires du viscère qu'il s'agit de modifier.
§ 2. — Médication tonique.
425. Comme la débilité fonctionnelle peut venir d'un trouble nulritif, et comme, en tous cas, elle a pour effet une diminulion de l'activité nutritive, il y a lieu de relever le niveau de la nutrition des appareils ainsi atteints. Aussi, les toniques dits analeptiques devront-ils n'être pas négligés; p^.r exemple, le fer, puis le manganèse. On sait encore combien il imporle à l'activité nerveuse que le milieu intérieur où elle puise sa source ait lui-même une constitution normale et capable de suffire à la nutrition des éléments nerveux. C'est pourquoi l'usage des toniques réparateurs et même des toniques astringents, importe tant aux sujets atteints d'une débilité nerveuse quelconque (Voy. Troubles nutritifs.) ^
Ces deux modes de l'activité vivante sont loin de se modifier toujours parallèlement. Trousseau et Pidouxs'attachent a démontrer que, souvent au contraire, la force d'assimilation peut être à son maximun chez des sujets qui présentent à son minimum la force de résistance vitale, autrernent dit, 1 activité organique. Or, c'est le système nerveux ganglionnaire qui règle cctt. dernière activité, c'est à lui q^je s adressent les agents médicamenteux que ces auteurs rangent sous le chef de toniques névio-sthéniques. 426. Le quinquina y tient la première et la prin-
cipale place. On sait avec quelle profusion on en use dans toutes les débilités viscérales, générales ou partielles. Il est moins facile de se rendre compte de son action, quelque peu complexe d'ailleurs : c'est d'abord un eupeptique, comme fous les amers, et par là, à dose thérapeutique, il peut jouer un rôle utile dans la restauration de la nutrition des organes. On doit même dans ce but conseiller de préférence l'usage du quinquina gris qui contient plus de cinchonine et est plus peptique que les autres. Or, après une phase rapide d'une excitation peu puissante, si on le donne à dose élevée et persistante, il peut affaiblir l'activité du système nerveux tout entier et des muscles de la vie de relation. Bien qu'atteint en dernier lieu, le système sympathique subu à son tour cette influence paralysante; mais la fibre musculaire lisse lui résiste au contraire, ou plutôt elle en reçoit un effet d'excitation favorable {?). . .
Le sulfate de quinine ne saurait être utilement administré comme tonique, parce que la portée de son action fait qu'il arrive trop vite à réaliser la paralysie du systèine nerveux et le ralentissement des actes organiques; mais le quinquina en nature, ou bien ses extraits, et en particulier le quinium, permettent d'agir moins fort et moins vi e, de s'arrêter, dans leur administration, aux effets d excitation des nerfs organiques et surtout de la fibre lisse. ^
Nous verrons ce qu'il faut penser des propriétés antiseptiques du quinquina et de son influence prétendue sur les éléments infectieux des maladies, dans lesquelles 1 asthénie paraît ressortir à de semblables éléments ; et ce qu il faut penseraussidesoninfluencesurlaproduction des leucocyte..
Quant aux principes actifs du quinquina, autres que la quinine, ils n'ont pas beaucoup plus qu'elle de rôle à remplir dans rindication actuelle. La cinchonine plus eupepti- 5ue est aussi plus toxique. Laquinidineestmoms active que la quinine ; mais avec la cinchonidine, elle est aussi active que la quinine, dans le traitement des fièvres inteimitteutes. Quant à l'acide quiniqiie,il est probablement mactit.
En résumé, on voit par ceci que si le quinqmna peut rendre de grands services dans l'asthénie vicérale, c est après avoir agi comme tonique de l estomac, et en excitant les lonctions de l'élément musculaire de la vie organique; mais u
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faut bien se garder de l'employer avec excès, si l'on ne veut ajouter à l'adynamie primitive, en paralysant avec les muscles de la vie de relation, le système nerveux tout entier, cérébro-spinal et sympathique.
427. Le saule et la salicine, le Colombo, le quassia, l'angusture, l'alkékenge, le houblon, la gentiane et la centaurée, sont des substances qui se rapprochent du quinquina par leurs propriétés eupepliques d'abord, et qui probablement aussi, parleur influence astringente, peuvent modifier favorablement la crase sanguine ; rien ne prouve d'ailleurs qu'ils aient une action directe sur l'élément nerveux.
§ 3. — Médication excitante.
428. Les agents dont j'ai à parler maintenant font une suite naturelle aux précédents puisqu'ils partagent avec eux l'aptitude à l'excitation. La plupart sont mieux connus pour les effets qu'ils produisent sur les fonctions de relation, que pour l'influence qu'ils exercent sur les fonctions viscérales. Celle-ci n'est pas cependant à mettre en doute. Celte influence peut d'ailleurs reconnaître deux modes dans la façon de s'exercer, soit par extension du système primitivement atteint à celui qui semblait d'abord respecté, soit encore par une sorte de réaction sympathique qui fait que l'excitation morale est accompagnée d'une stimulation organique, et (ceci est moins absolu, mais souvent incontestable), qu'une stimulation organique détermine une disposition morale particulière.
429. Après l'ingestion d'une tasse d'infusion chaude et stimulante, on sent généralement la circulation centrale et périphérique se faire avec plus d'activité; le pouls s'élève, le cœur bat plus vivement; les capillaires cutanés se laissent distendre par un afflux plus facile et plus abondant, et s'il n'est pas prouvé que la circulation soit plus active dans tous les systèmes capillaires viscéraux, comme elle l'est à la peau, il est certain du moins que cette activité détermine une répartition plus égale et plus satisfaisante du sang et de la chaleur. Les fondions sécrétoires suivent la môme impulsion et les émonctoires divers deviennent la voie d'excrétions plus libres et plus efficaces.
Quant au choix et au mode d'emploi de ces agents, ce que j'en ai dit déjà (184-320) me dispense d'y insister davantage.
On a proposé récemment pour les cas où une adynamie profonde a abattu les forces, non-seulement dans la sphère de relation, mais aussi dans les actes organiques, et où par conséquent les fonctions gastro-intestinales sont plus ou moins suspendues, où Tabsorption est nulle sinon douteuse, on a proposé d'injecter directement dans le sang, ou mieux sous la peau, des substances excitantes, telles que l'éther. 2 à 4 grammes d'éther injectés ainsi sur un cholérique algide ont eu le meilleur effet (Bucquoy) ; c'est un moyen auquel il faut songer dans tous les cas où Tadynamie est profonde : choléra, fièvre typhoïde, affections putrides, etc. Ainsi introduit, le médicament a l'avantage d'être plus sûrement absorbé et d'agir plus rapidement et par conséquent à dose plus active sur le système nerveux. Peut-être la douleur vive déterminée au point d'application du remède n'est-elle pas pour rien dans l'effet obtenu.
430. iiutin, un des excitants les plus importants de l'innervation organique et dont je me réserve d'étudier à fond le maniement, c'est l'hydrothérapie ; l'électricité, encore plus puissante, l'excitant par excellence de la fibre musculaire et des nerfs, garde cette faculté dans la sphère organique et dans la sphère de relafion (v. ce mol). La plupart des iigents excitateurs déji étudiés peuvent être rappelés ici : ergot de seigle, acide carbonique, etc.
ART. ni. — INDICATIONS MÉDIATES.
431. Les moyens à l'aide desquels on peut attaquer directement l'asthénie organique étant peu multipliés, et rendus peu efficaces par la difficulté qu'il y a à les appliquer au viscère malade, on ne devra négliger aucune des sources d'indication qui peuvent êti'e recueillies en face d'un tel état. Les indications causales surtout auront une grande valeur. C'est ainsi qu'il y aura lieu de combattre la septicémie, de prévenir le retour des intoxications ou simplement des secousses violentes, qu'elles soient d'ordre physique ou d'ordre moral ; enfin, d'entretenir l'activité de nu-
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Irition, dont le trouble suffit à déterminer la débilité fonctionnelle dans les organes dont elle est le siège.
ART, IV. — APPLICATIONS
^ 432. Nous avons vu, parmi les états qui caractérisent l'exagération des fondions nerveuses sympathiques, des affections viscérales spasmodiques et d'autres, douloureuses. Parmi celles que caractérise l'abaissement des mômes fonctions, on ne trouve guère que des paralysies motrices ; la sensibilité viscérale étant toute spéciale et non transmise au sensoriun conscient à l'état normal, on peut bien ressentir les effets de son excitation et de sa perversion, mais on ne saurait distinguer son anesthésie ; tout au plus la peut-on pn^suraer d'après les troubles de molilité et de sécrétion qui l'accompagnent.
§ I". — D3fspliagie paralytique.
433. Si la dysphagie peut tenir au spasme ou à Thypéresthésie du pharynx, elle peut aussi tenir à la paralysie ou ;l l'anesthésie de cet organe. C'est un des troubles nerveux, au sujet desquels il est le plus facile de distinguer s'il tient à une exagération ou à une diminution de l'activité fonctionnelle.
La paralysie motrice du palais en général, et du pharynx en particulier, est facile à reconnaître ; l'anesthésie peut exister aussi isolément et amener la dysphagie ; enfin, celle-ci peut tenir A la diminution des sécrétions muqueuses, qui doivent, à l'état normal, lubrifier la gorge.
Les deux premières formes qui se rencontrent fréquemment ensemble, sont souvent liées à la paralysie diphthérique. Elles sont combattues par l'électricité, la strychnine et la noix vomique, par les stimulants locaux et généraux, qui peuvent agir directement au moment de leur ingestion' et par diffusion et par absorption. '
La dysphagie par diminution sécrétoire sera combattue par les sialagogues (chlorate de potasse).
g 2. — Dyspepsie, anorexie.
434. Tandis que la gastralgie et ses diverses formes se rapportent spécialement à l'exagération des fonctions motrices, sensitivesou sécrétoires de l'estomac, la dyspepsie paraît devoir Être attribuée à l'inertie de la motricité, de la sensibilité ou des sécrétions gastriques.
Ainsi envisagée, la dyspepsie ne reconnaît pas d'indication différente de l'anorexie, et ce sera combattre l'une que de s'attaquer à l'autre.
Parmi les agents employés dans cette indication, il y en a qui s'adressent plus spécialement à l'inertie motrice. Tel est le cas de la noixvomique,que Schmidlmann appelait le quinquina de l'estomac, telle est la strychnine. Seule ou mêlée à un peu d'opium brut, pour peu qu'on rencontre quelque élément d'érélhisme ajouté à l'inertie musculaire,]a poudre de noix vomique est souvent d'un heureux emploi dans la dyspepsie avec inertie motrice.
Toutes les infusions stimulantes peuvent avoir un semblable effet, bien qu'elles s'adressent autant à l'élément sensitif qu'à l'élément moteur (429). On en peut dire autant des amers aromatiques (absinthe, camomille, houblon, angusture vraie), qui provoquent, au moment de leur déglutition, un flux salivaire, très-probablement suivi d'un flux de suc gastrique, à leur arrivée dans l'eslomac. Les amers purs (gentiane, colombo, quassia, simarouba, centaurée, chicorée, etc.), ont pour effet sensible de diminuer la soif en augmentant les sécrétions sahvaires et probablement aussi les sécrétions gastriques ; propriété qu'ils exercent par l'intermédiaire de la sensibilité organique, ou par retentissement sympathique de la sensibihté gustative. Les amers aromatiques agissent de plus, par leurs huiles essentielles, qui sont excitantes (absinthe) ou sédatives (houblon) ; aussi le choix de ces deux substances ne sera-t-ii pas indiflérent; la seconde convenant tout spécialement aux cas où la dyspepsie, bien que liée à l'inertie sécréloire, s'accompagne cependant d'une notable impressionnabihté.
435 Enfin, je noterai encore les amers astringents, dont le tannin fort peu abondant, s'il a quelque action, pour-
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rail tarir les sécrétions plutôt que de les activer (saule pommier, cerisier, frône, lilas) ; ils sont peu employés' L'eau gazeuse chargée d'acide carbonique est au contraire d'un usage très-répandu, et dont l'emcacité s'explique par l'action excitante de ce gaz sur les tîbres musculaires lisses des viscùres. Du reste, il ne faut pas oublier que la plupart de ces agents, la camomille et l'absinthe, le columbo et la gentiane, enfin le quinquina lui-m6me, eiipeptiques à dose modérée, deviennent facilement nauséeux, et provoquent môme des vomissements si l'on dépasse la dose qu'il convieni d'employer.
436. Les acides ont été prescrits, autant comme excitant les sécrétions analogues de l'estomac, que comme suppléant à l'insuffisance de ces mômes sécrétions. L'acide chlorhydrique en particulier, dont Caron et Trousseau ont retiré de grands avantages,a pu jouer ce rôle. Illeur a paru utile, surtout dans les cas où la dyspepsie se lie à une affection chronique, telle que la phthisie. Avant l'acide chlorhv drique, on avait employé l'acide lactique que l'on crovail être acide naturel du suc gastrique et que l'on a abandonné, depuis que l'on sait que cet acide est l'acide chlo rhydrique. Ce dernier a encore été prescrit avec efficacité" dans le. cas de dmcrise ou de flux sécrétoire excessif, maS Il faut alors qu il soit donné plus largement, de façon i agir aussi comme astringent, et peut-être à changer, après absorption, la direction des courants osmoliques dôiTL muqueuse est traversée. 'Juquet, aont la
Enfin, nous savons qu'une légère dose de sels alcalin, agit de môme, en provoquant une acescence plus l^Z des sucs gastriques, tandis qu'à une dose élevée ces mômes selsles neutrahsent et en tarissent pour ainsi dir'e lasouic
437 On a imaginé avec succès de donner aux dyspenti" ques, . ceux dont le suc gastrique pèche par déflut , ': ahmen is essentiels d'un suc gastrique étranger, sinon 'a'rti ficiel : je veux dire la pepsine, qui n'est aufre' chos que" le ferment du suc. gastrique recueilli sur les animn„v ^Pn
IZ^' ,ï ^ ^''^ '^«"^'^'^ à ti^-sforri es ma
ItlnT - P»-'P- -lubies et assimnab""
offre les indications suivantes : la dyspepsie des albuminoïdes réclame la pepsine, - la dyspepsie graisseuse la pancréaline,-la dyspepsie féculente, la diaslase,- la dyspepsie acide, les alcalins, - et la dyspepsie flatulente, les absorbants (Bouchul).
438 Les causes de dyspepsie seront souvent une source d'indications qui compléteront utilement celle qui vient de m'occuper. - L'anémie, les maladies chroniques, la phlhisie, peuvent motiver l'usage de divers moyens, soit isolément, soit concurremment avec les précédents ; mais il est des dyspepsies qui sont, à elles seules, source d indications : teiles sont par exemple, la dyspepsie des convalescents et la dyspepsie ou mieux (Barlhcz) l'apepsie des enfants, états contre lesquels les moyens ci-dessus, et surtout la pepsine, auront une héroïque efGcacité.
C'est à titre d'agent acide et eupeplique que le bouillon peut être préconisé, paraît-il, sinon à titre d'aliment répa-
n^st pas de stimulant qui n'ait été employé contre la dyspepsie ; l'électrisation a pu trouver place parmi eux, soit sous l'orme de faradisation révulsive, soit sous forme de courant constant subslituleur. Les révulsifs, quels qu ils soient, ont pu être employés à leur tour ; et les proc dé hydrothérapiques ne sont pas sans rendre à cet égaid de grands services.
§ 3. _ Dyspepsie intestinale.
439. Ce que l'on a décrit sous ce nom peut tenir ou à une insuffisance des sécrétions de l'intestin et de ses annexes, ou bien à la formation d'un milieu peu avorab^^^ aux 1 -.rnsformations peptiques (on sait que le est alcalin), ou enOn à la débilité des mouvements intes-
'"c"; pourquoi la plupart des agents déjà étudiés à propos del'cstom'ac pourront être utilisés en cas ^ f j^peps^e intestinale. Les absorbants seront rarement «1 l^-s, ma^s es eupepliques, bien que moins efficaces ici que dan la dyspepsie gastrique, devront être employés. Les frictions et les lavements en compléteront l'efficacité.
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§ 4. — Constipation atonique.
440. La constipation de forme passive accompagne souvent la dyspepsie intestinale, et, plus souvent qu'elle encore, elle est liée à l'inerlie motrice ou sécrétoire de l'inteslin, bien
qu'elle puisse aussipurfoisreconnaîlrepour cause l'irritation.
Pour rendre à ce fonctionnement son activité, on emploiera divers agents diacritiques^ excitateurs des sécrétions biliaire, pancréatique et muqueuse (voy.ces mots) On mettra en œuvre tous les moyens susceptibles d'exciter des contractions, dans le plan musculaire de l'intestin. Les frictions, l'application de compresses froides sur l'abdomen les douches abdominales, peuvent réveiller cette contractUite L habitude de se présenter chaque matin à heure fixe a la garde-robe (Trousseau), surtout si l'oa y joint une sorte de gymnastique des muscles défécaleurs (Phœbus) peut encore ûire efficace. L'action du son, de la grafne dé moutarde, de la graine de lin, du charbon est suf.ourune action mécanique ; ces substances, d'une part, diminuent la trop grande cohésion du bolfécal, et d'autre part, par 1 contacL avec a muqueuse, ils provoquent de plSs abondante
gaWs résineu v ou Jras.iques, sur.out Lu ' f" m l' o ' □les «rate abum, e(c.), les eaux laxalives nul ZTtî le malin à jeun. Un grand veire dV ,?„ prise de men,e, pculaLr le mcl tS-i^^ P"« ou midlée,
monvemen.sde'l'u.eslin T ustsTxSs'dM™'"''"' peuvenl agir de n.ème (assa fœ.ida éiS Les agenis médicamenleux emnlnvrfbelladone, la noix vomique (Z.sl'tl M, ' vivemenl la fibre lissc> I, „ ? Ù """^ ««eilenl
barbe; une cigare lir^rJée'le ■Sa^''"''^ Suefois un IrCs-bon cllei a " P"''"" ImI-
ae seigle, n^" a," , ''Z^''^'^^'^'
441. Contre les constipations invélérées,ayant amené une dilatation passive des parties inférieures du gros intestin, il est difficile d'agir avec efficacité. L'usage de douches rectales, courtes et plus ou moins minéralisées, pourra rendre alors de grands services. On a pu aussi recourir aux agents contracturantp, en les administrant sous la forme de suppositoires ; mais ceci est d'un usage bien moins sûr.
§ 5. _ Dyspnées paralytiques.
442 Que les dyspnées tiennent à une compression des nerfs récurrents intrathoraciques, à une paralysie du iierf vague, à une paralysie des nerfs phréniques et du diaphragme, à une lésion centrale cérébrale ou bulbaire, enfin à une inQuence toxique (Sée), elles peuvent simuler l'asthme et imposer de sérieuses difficultés au diagnostic
^^îhidirque' soit la cause de la dyspnée, jamais l'accès d'asthme ne motivera d'autre indication que celle qui consiste à calmer l'érélhisme dont il témoigne. Mais en dehors des accès, il y aura souvent k mettre en œuvre la médication excitante, pour prévenir ces mêmes accès, en combattant la paralysie qui peut Ctre leur cause indirecte.
443 La plupart des agents déjà énumérés à propos de l'accès d'asthme peuvent OWe rappelés ici; mais la dose a iaauelle ils devront être donnés, pour remphr cette au reind catfon. est toute différente. Le tabac, la lobélie, le daiùra la belladone et la jusquiame, qui sont des narco iques, ont; à la dose thérapeutique légère, des excitants de la con- Son organique, agissant spécialement sur 1^^^^^^^^^^^ la fibre lisse, et aussi sur les nerfs. Ils ont d ailleurs une dovible raison d'efficacité lorsqu'ils sont ainsi administiés, farce qu'ils ont déjà-une influence anesthésique sur la sen- Sté' alors qu'ils sont encore des ex»^^^^^^^^^ ' à ce double titre, ils peuvent P^'^^";'! ^^^^ff^^.''^^^^^
Le datura, l'agent le plus employé à ce ' /^"^/j. administré en teinture, en pilules surtout, et l^^^^ ^^l"" haSns ou fumigations ; on peut le fumer «i^lé au taba , foint à l'arsenic, il forme la base de beaucoup de cigarette £i amen euses fort utiles aux asthmatiques, soit pour
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prévenir le retour des accès, soit encore à titre de substitutif au moment des accès eux-mêmes. '
444. Le café, et ses succédanés, le tiié et l'alcool, doivent être employés de môme, dans la médication de l'asthme, à titre d'agents préventifs, et comme luttant contre la forme paralytique de la dyspnée, par l'excitation considérable qu'ils produisent sur tout le système nerveux. Salter qui croit le café efficace contre l'accès lui-même explique cette efecacifé parla forte excitation que le café provoque sur l'encéphale, d'où résulterait la diminution de la puissance réflexe qui joue le principal rôle dans l'accès d'asthme. C'est une mgenieuse explication d'un fait plus que contestable
Le café a paru utile encore par l'action modératrice que ia caféine exerce sur la nutrition : l'arsenic et l'iodure de potassium seraient sous ce rapport ses succédanés. Mais remarquons que, à la dose à laquelle ces agents sont administrés, ils agissent sur la nutrition bien plutôt comme un aiguillon que comme un frein. Ceci s'applique surtout à lodure de potassium et aux sels alcalins; l'arsenic qui, à haute dose, est un modérateur de la nutrition, à la dose thérapeulique, au contraire, en favorise les oxydations, ainsi qu 11 résulte des expériences de Sabelin, de sorte que le sang plus oxygéné diminue le besoin de respirer et communique plus de force et d'activité aux puissances inspiratrices? Quant au cafe, son action modératrice de la nutrition qm nest que consécutive, est largement compensée d'ailleurs par son action spéciale sur le système nerveux
445 Les atmosphères oxygénées et l'air comprim'é semblent des p us aptes à agir, ne fût-ce qu'en hématosant pks richement le sang et diminuant le besoin de respirer c'es ce qui ressort des expériences de P. Bert sur l'an / J f l'air raréfié et de l'air comprimé. Quanfà 'atmo h e ra' réflée, elle semblerait devoir être plus utile dansTes crises que dans leur intervalle. Les inhalations d'acide arin que et de fumées excitantes (papier nitré) ne doivent être em p oyées qu'avec mesure et en dehors des cris s, s l'on"; veut épuiser promptement lefficacilé de l'excitation live dont elles sont capables. -^^uiiion lela-
446. 11 serait peu prudent de s'adresser à l'opium nour Im demander ses effets convulsivants ; la thébIe,Te plus
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convulsivant de ses alcaloïdes, a, entre autres inconvt^nients, celui de diminuer les sécrétions bronchiques, bien plus encore que ne le font le datura et la belladone ; l'opium ne calme pas non plus la circulation, comme le font le datura et le bromure ; aussi ne sera-t-il indiqué que dans les cas où il y aurait lieu de provoquer le sommeil.
Quanta l'ammoniaque, l'excitation qu'elle provoque dans le système nerveux est tout à la fois bien vive et bien fugace pour convenir à un traitement de longue haleine ; elle pourrait toutefois être utilisée dans certains cas extrêmes, soit à l'intérieur, soit dans la gorge, en badigeon, soit sur la peau, à titre de révulsif.
447 En résumé, le traitement dos dyspnées paralytiques comporte une première indication, qui est de diminuer le besoin de respirer, en facilitant l'hématose dans tou es ses sources; une autre indication, qui consiste à augmenter les puissances respiratricos, en excitant l'appareil qui accomplit ces fonctions. Une excitation sagement modérée peut ainsi prévenir les accès de dyspnée, qui ne sont le Pl>^s souve"^ Qu'une révolte inlcrmitlente, contre la debihle et 1 insuffisance permanente ou progressive des actes respiratoires.
§ 6. — Débilités cardiaques.
448 Ce que je viens de dire des dyspnées paralytiques peut expliquer aussi comment des accès de palpita.ions se foi^nent si souvent à l'atonie permanente du cœur. Il y a S id la même distinction à faire entre f s q- so susceptibles de calmer les révoltes passagères de 1 exc tab lité cardiaque, et ceux qui doivent au -n-aire i— niveau de cette excitabilité, au taux qu il lui appartient
^^■ei:Œrd::ntraction du cœ.r tienne à^u^P^turbation de son innervation, ou à une d;^P^«P '^^^ des résistances que lui otTre la circulation ou enfin à un altcraîion organique du muscle cardiaque graisseux) la débilité cardiaque se trahit par des signes I en étu i és :faiblesse de l'impulsion cardiaque et u poul , ^ ërmittences et irrégularités, disparition des ^ouf -^^^^^^^^ rstokcs)) et elle répond à une indication bien détermmee.
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Elle constitue pour ainsi dire le caractùi-e essentiel de ce qu'on a nommé l'asystolic, que l'on observe à une période avancée de la plupart des maladies du cœur, et surtout en coïncidence avec les lésions cavitaires de cet organe. Elle est certainement l'élément essentiel de beaucoup de névroses cardiaques et de certaines formes d'angine de poitrine.
449. La première indication à remplir dans ces cas est de diminuer autant que possible les résistances que le cœur doit vaincre pour déterminer la course du sang dans les vaisseaux. Il importe alors de se préoccuper de l'état des circulations périphériques, pour les rendre plus faciles. Toute cause qui élève la tension artérielle, tout elTort par conséquent, toute absorption abondante de liquide, doivent être, autant que possible, soigneusement évités. Il en estde même des émotions morales et des fortes impressions physiques.
Dans le même but encore, on a proposé de petites saignées à la lancette, aux sangsues ou aux ventouses. Les sangsues peuvent être appliquées à la région précordiale, ou dans les régions qui répondent à des viscères congestionnés, ou enfin au siège; mais on ne peut obéir longtemps à celte indication par un tel moyen.
450. Guidé par le bénéfice que certains malades paraissent retirer des crises diarrhéiques,ou d'une légère diarrhée permanente, on a pensé satisfaire à cette même indication déplélive, à l'aide des purgatifs spoliateurs. Les hydragogues ont surtout été employés (purgatifs résineux, purgatifs sahns concentrés, eau-de-vie allemande). Mais ces procédés, utiles tant que les sujets conservent une certaine activité de nutrition et de résistance fonclionnelle, une aptitude suffisante à la sanguification, ne seraient pas sans nuire, à la période où i'asystolie cardiaque se complique de l'asthénie des circulations périphériques et se montre accompagnée de phénomènes passifs pins ou moins multipliés (cyanose, œdèmes, épanchements hydropiques, colliquation).
L'usage de la rhubarbe qui est eupeptique et cependant excite légèrement le tube gastro-intestinal m'a semblé quelquefois particulièrement favorable.
On a mis en œuvre, dans u n bu t analogue, les agents diacritiques ou éliminateurs, quels qu'ils soient, diurétiques, dia-
phorétiques, etc. Parmi eux, les diurétiques surtout doivent nous arrêter.
451. L'usage des diurétiques dans l'asystolie cardiaque par exemple n'est pas sans réclamer quelques réserves. Il est en effet des diurétiques qui agissent en élevant le chiffre de la tension artérielle, en augmentant par conséquent les résistances que la circulation offre au centre cardiaque; ce sont surtout les diurétiques végétaux, tels que la scille et ' la digitale, qui agissent ainsi, surtout quand on en élève trop la dose. D'autres appartiennent aux névro-musculaires et peuvent, selon le dosage, agir à titre d'excitants, mais bien facilement aussi dépasser celte mesure et devenir ce qu'ils sont plus communément, des paralyso-moteurs. Ce sont le curare et la fève de Calabar, qu'on n'emploie jamais dans cette circonstance, pas plus que l'aconit, qui est cependant un bon diurétique; c'est encore la digitale. Le nitre qui est peut-ûtre à tort employé, bien qu'il le soit si souvent, et qui est un excitant à dose légère, comme tous les sels de potasse, devient bien vite, à dose plus élevée, un agent de paralysie musculaire et cardiaque par conséquent. On conçoit avec quelle prudence il faudra manier de tels médicaments, pour ne pas remplacer la diurèse par de l'anurie, et ne rien ajouter à la débilité cardiaque.
452. 11 n'en est plus de môme des diurétiques que l'on a nommés dialyliques (Sée, Rabuteau). L'alcool, par exemple, a été reconnu capable d'éliminer des urines six à huit fois plus abondantes que ne ferait une égale quantité d'eau; et l'action diurétique augmente avec la dose absorbée. Le vin blanc, le café, sont encore des plus actifs en ce sens. Les essences de térébenthine, de copahu, d'eucalyptus, viennent ensuite. Les carbonates alcalins, ceux à base de soude surtout, pourraient encore être utiles. Et parmi les végétaux, nous pouvons relever l'hydrocotyle asiatica, la pariétaire, la bourrache, le genêt, le genièvre (Bouchardat), l'asperge et l'urée. Enfin il y a le régime lacté, que ses effets diurétiques pourront recommander encore.
453. Après tous les agents susceptibles de diminuer les résistances que les circulations opposent au cours du sang, viennent tous ceux qui sont capables de le faciliter, en augmentant l'impulsion cardiaque.
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454. Le régime ici n'est pas sans importance; c'est une sorte d'entraînement du cœur que l'on veut provoquer, et on n'y arrive que par un entraînement du système musculaire tout entier (cutrophie de Legrou.v, Campana). On prescrira les aliments qui, sous- un petit volume, renferment une quantité considérable de matières alibiles; le régime Ionique, en un mot, autant que l'estomac le pourra supporter d'ailleurs. Il y a souvent plus d'avantage à donner un régime doux mais facilement digestible, même la diète lactée. On en peut dire autant de l'exercice musculaire : j'ai vu des malades, au début de l'asthénie cardiaque, rétablir l'équilibre dans les fonctions du cœur, en prolongeant suffisamment le repos au lit (lo et même 20 heures de lit sur 24). La régularité dans les exercices et les occupations serait aussi des plus favorables dans ces cas, si j'en crois les nombreux failsque j'ai observés dans les maisons religieuses.
455. ^ La médication tonique et eupep tique trouvera son indication dans la fréquence avec laquelle on voit s'altérer la nutrition en même temps que la force du cœur.
456. Parmi les agents médicamenteux susceptibles de relever l'activité cardiaque, les stimulants généraux sont en première ligne. Senac, qui a fort bien indiqué toutes les médicationsque peuvent réclamer les affections du cœur place dans la septième classe, les toniques de l'innervation cardiaque. Les auteurs anglais, Stokes en particulier, préoccupes du dynamisme du cœur plus encore que de son intégrité anatomique, ont traité avec complaisance des agents et des procédés qui peuvent répondre à cette indication. Les mfusions, et surtout les infusions chaudes, d'ombellirères aromatiques et résineuses, ou de labiées, de crucitères e de composées analogues, ou encore les huiles esseni.eiies de ces mêmes plantes, tels sont les premiers et les plus simples parmi les excitants, et s'ils ne possèdent pas d action spéciale sur l'innervation organique, il n'eu e^t pas moms bien établi qu'ils agissent sur elle, soit i.rimitivemenl, soit secondairement; il suffit, pour s'en convain-
w<f î '°'"^!'' '^''^ "^«^"'-^^ avant et
apiôs leur administration.
fi.^r'i°?-'-'ji'"'' I^eaucoup plus efficaces seront les agonis dont j ai déjà relevé l'utilité en montrant comment,
par dialyse, ils amènent une diurèse facile et abondante. L'alcool est au premier rang; toutes les formes sous lesquelles on peut le prescrire, vin, punch, liqueurs, etc., sont employées, surtout en Angleterre, où il forme la base du traitement de toutes les débilités cardiaques. Encore faut-il le dispenser avec un peu plus de mesure que nos voisins, si l'on songe, à part toute autre considération, que l'alcool à haute dose, ralentit le mouvement de nutrition et peut mfime entraver plus ou moins l'importante fonction de l'hématose.
Avec l'alcool, il faut noter le café, qui, comme lui, peut augmenter notablement la propulsion cardiaque, qui paraît agir plus directement encore sur le système nerveux, et qui, ainsi que l'alcool, joint à ses propriétés stimulantes de précieuses facultés diurétiques.
458. Enfin, j'arrive au médicament le plus souvent employé dans ces cas, parce qu'il est névro-musculaire et spécialement cardiaque; j'ai nommé la digitale. « A titre de galvanisant des nerfs cardiaques et du système vaso-moteur en général, dit Gubler {Commentaires thérapeutiques), la digitale et la digitaline sont rationnellement indiquées, dans tous les cas où l'atonie paralytique de cet appareil nerveux complexe, constitue le phénomène morbide fondamental, ou bien l'un des éléments importants de l'affection. »
La digilale agit et sur le système nerveux et sur le système musculaire du cœur. L'action complexe qu'on lui reconnaît lient peut-être plus encore à la complexité de l'appareil sur lequel on l'étudié, qu'à l'innuence qu'elle exerce sur cet appareil. La digitale augmente la diurèse et ralentit le pouls. Celui-ci devient quelquefois dédoublé et comme d.crote,_ou seulement géminé et môme trigéminé. Elle élève la tension artérielle ; il m'a paru nettement que le chiffre de la tension s'élevait ainsi, d'autant plus que la diurèse était plus tardive. Enfin, elle ralentit les batlements du cœur (opium du cœur de Rouillaud), mais en leur communiquant une régularité et une force nouvelles (quinquina du cœur de Beau). Elle en ramène la force (Lorain) comme si elle le galvanisait (Gubler). On ne voit guère dans l'économie d organes qui, soumis à une influence excitatrice, prennent une plus grande énergie d'action, tout en ralentissant leur acti-
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vité; mais nous avons à lenir compte ici des nerfs d'arrêt.
Quand la digitale est donnée à dose légère (5 à 20 cenlig. de poudre, i millig. de digitaline de HomoUe, 1/4 de millig." de digitaline de Nativelle), elle produit une excitation, dont les effets sur les éléments en question peuvent être les suivants : par son action sur le muscle, elle active sa contractilité; par son action sur le grand sympathique et sur les ganglions auto-moteurs, elle rend la contraction plus énergique; en excitant le pneumo-gaslrique, elle ralentit la contraction; enfin, en excitant le système vaso-moteur, elle fait contracter les vaisseaux et élève la tension vasculaire. Supposez maintenant que l'un quelconque de ces éléments ait pris une impressionnabilité plus grande à l'action du médicament, par le fait d'une idiosyncrasie ou d'une débilité pathologique, et l'on peut expliquer toutes les variations que Ion a observées, dans les résultats obtenus par 1 expérimentation, sur ce sujet difficile et encore quelque peu confus.
A une dose forte et élevée au contraire, la digitale peut donner lieu à de véritables convubions du cœur, soit par exagération de l'excitabilité musculaire, soit par excitation excessive du système moteurganglionnaire, soit qu'elle provoque déjà la paralysie du pneumo-gastrique, le frein de 1 activité cardiaque. Elle tue alors par une paralysie qui se généralise et s'étend au muscle cardiaque et à ses nerfs sympathiques.
L'analyse ainsi établie des effets de la digitale nous permet de juger qu'elle répond bien à l'indication qui nous occupe, puisque, sagement administrée, elle peut beaucoup pour relever l'énergie cardiaque affaiblie.
Je ne dis rien des excitants musculaires, tels que l'acide carbonique et l'ergot, qui n'ont guère été employés ici, mais agissent bien mieux sur les circulations capillaires que sur le cœur lui-même.
459. Parmi les névroses cardiaques, beaucoup se compli^ quent de la débilité de cet organe et motivent l'usage des moyens indiqués. Certaines variétés d'angine de poitrine les palpitations des goutteux surtout, motiveront tout particulièrement l'usage de toniques, et des toniques plus ou moins stimulants. ^
460. Quant aux affections organiques du cœur, lorsqu'elles se compliquent d'asystolie, il est rare qu'il n'y ait pas déjà un commencement d'altération organique de la fibre musculaire cardiaque; d'où les aspects de dilatation, d'alrophie simple ou graisseuse, etc. Dans ces cas, il est évident qu'une médication simplement stimulante serait tout à fait insuffisante, et qu'il faudra avoir recours aux réparateurs les plus efficaces, aux toniques fixes les plus énergiques. La stimulation devra se mesurer avec prudence, si l'on ne veut, en provoquant une activité que ne comporte plus la substance musculaire, aggraver au lieu de la suspendre la dégénération qui s'en est emparée.
A ce titre encore, l'alcool est hautement préconisé en Angleterre. L'arsenic, qui est susceptible de manifester quelque influence sédative sur le cœur (Bouley et Reynal), possède surtout une action altérante capable de provoquer une sorte d'entraînement, et par conséquent de relever beaucoup la nutrition du cœur avec celle des autres muscles.
Enfin, je dois signaler les mercuriaux et en particulier le calomel largement prescrits en Angleterre (Stokes) et beaucoup moins employés en France.
§ 7. — Paralysies vaso-motrices.
461. Les congestions passives que l'on voit succédera la paialysie des vaso-moteurs, motivent l'usage des excitants de ce département du systi^me nerveux organique. 11 y a ceci de particulier que beaucoup d'actions réflexes dont ce système est le siège, aboutissent à une paralysie, au lieu d'une réaction motrice ; ce qui rapproche le mode d'innervation des capillaires de celui du cœur (Kuss). Les centres de ce système étant surtout groupés dans la partie encéphalique de la moelle, on conçoit combien souvent leurs troubles se lient aux altérations dynamiques ou fonctionnelles du cerveau ou de la moelle allongée (Ludwig, Tiry, Schiff).
Les agents les plus capables de réveiller la tonicité des capillaires sont d'abord les irritants topiques légers. Sous cette influence, soit par le fait d'une irritation directe, soit par le fait d'une transmission réflexe, les capillaires se contractent et chassent plus loin le sang qu'ils renferment. Le
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froid est, pour cela, un des moyens les plus efficaces à employer. La glace peut rendre de grands services, ainsi que l'éleclrisalion et toutes les applications excitantes, directement ou indirectement, comme les irritants proprement dits.
Tous les excitants que nous venons de passer en revue à propos du coeur peuvent agir aussi sur les capillaires. La digilale en particulier est capable de cette influence ; el ce n'est pas un des moindres efl'ets parmi ceu< au moyen desquels elle combat les hypérémies plilegmasiques et la fièvre elle-même. Parmi les excitants du système musculaire, il en est qui modifient très- efficacement les circulations capillaires, surtout en les excitant. C'est, avant tout, l'ergot de seigle. L'influence tonique qu'il possède sur le système vasculaire se traduit par Taugmentalion de tension vasculaire, le ralentissement du pouls et le retrait des capillaires.
L'acide carbonique agit d'une façon analogue, soit qu'on le prenne dans l'eau de seltz artificielle, ou avec les eaux naturelles de Fougues, de Châteldon, de Saint-Galmier, etc. L'excitation que le gaz fuit porter sur le nerf pneumo-gastrique, tout en ralentissant les battements du cœur et les rendant plus énergiques, peut aussi combattre les débilités capillaires. On trouvera encore dans le maniement des solanées vireuses de puissants, moyens de modifier ces circulations en plus ou en moins, selon la dose qu'on aura employée.
linfin, il est évident qu'il faudra s'attachera faire disparaître tous les obstacles qui, se présentant le long de la circulation en retour, sont une cause mécanique et fatale d'obstruction et d'atonie.
§ 8. — Anaphrodisie.
462. L'impuissance génésique, soit par absence de la sensation de besoin, soit par impossibilité de le satisfaire, peut tenir à des affections organiques de la moelle, ou résulter de pertes séminales involontaires. Une émotion vive, une préoccupation exagérée peuvent avoir le môme effet, en déplaçant, pour ainsi dire, le pôle de l'activité nerveuse.
Les toniques et les excitants sont recommandés dans ces
cas; les pratiques hydrothérapiques peuvent y élre fort efficaces; l'électricité a des effets plus problématiques. Parmi les médicaments usités on a noté ceux à base de cantharides ou de phosphore; il faut mettre beaucoup de réserve dans l'usage qu'on en fait.
Le régime épicé, l'usage des coquillages, celui d'un vin généreux, peuvent aider à remplir celte indication. Le café a une réputation opposée (liqueur des chapons).
§ 9. — Astliénie menstruelle.
463. On peut rencontrer des hémorrhagics ou des suppressions qui ne sauraient, à elles seules, faire la base d'une indication, parce qu'elles ne sont qu'un des modes de manifestation de l'atonie ou de l'hyperslhénie menstruelles. La chlorose nous présente si souvent cet état morbide qu'elle peut servir de type. Elle nous offre, en outre, la preuve que la faiblesse des sujets n'est nullement en rapport avec la quantité de sang perdue, puisque la faiblesse paraît d'autant plus grande que cette quantilé est plus réduite.
Les agents qui peuvent solliciter la sensibilité de ces parties sont les premiers à employer pour combattre l'asthénie menstruelle : d'abord les pédiluves excitants et les sinapismes que l'on promène sur les membres inférieurs; puis des bains de sic'ge, ou mieux encore, des bains de vapeur bornés à la moitié inférieure du corps. Tels sont, en y joignant l'hydrothérapie, les agents les plus susceptibles de provoquer l'activité nerveuse et congestive, qui prépare et détermine l'évolution menstruelle.
Il faut y joindre les emménagogues, qui sont tous des excitants, plus ou moins doués d'une faculté de détermination spéciale aux fonctions menstruelles. Tels sont la rue, la Sabine, le safran, l'armoise, le carbonate d'ammoniaque, l'élher, la valériane, le castoréura, et en général tous les stimulants énergiques. J'ai vu souvent une lasse de café, un peu de vin de liqueur, produire plus d'effet que bien des remèdes pharmaceutiques. Je passe sous silence les moyens chirurgicaux qui ressortissent à des indications mécaniques : dilatation, hyslérotomie, etc.
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§ 10. — Paralysies des canaux et des sphincters.
464. Tous les excitants du système nerveux et musculaire peuvent cStre mis enjeu, pour combattre ces paralysies périphériques, dont la condition pathogénique peut ûtre une anesthésie, une débilité moirice, ou une lésion des centres.
Les excitants locaux à employer de préférence sont : les excitateurs réflexes déjà étudiés (184-320), et en particulier la strychnine. On sait à quels heureux résultats on est arrivé en employant cet alcaloïde par divers procédés, notamment en injections sous-cutanées. Les solanées vireuses sont plus utilement employées pour combattre les spasmes, que pour combattre la paralysie. En effet, l'anesthésie qu'elles produisent suffit souvent à faire tomber le spasme réflexe, alors que leur eflet excitateur n'a pas encore trouvé à se manifester. Il n'en est pas de même de l'acide carbonique, qui, inhalé dans ces cas, et amené au contact des surfaces douloureuses, garde ses propriétés excifo-mofrices sans abandonner ses faculiés anesthésiques.
Souvent, d'ailleurs, l'indication, double dans son but, qui est de réveiller la sensibilité et le mouvement, se simplifie en ce sens, qu'on peut se borner à adresser, à la sensibilité seulement, des excitations qu'elle transmet par la voie réflexe aux éléments moteurs. Il suffit ainsi d'exciter la sensibilité au voisinage des orifices d'excrétion pour mettre en activité les canaux excréteurs et les éléments sécréteurs eux-mêmes. Par exemple, les excitants de la muqueuse de la bouche provoquent un flux salivaire, ceux de la muqueuse gastro-intestinaie, un flux de la bile du pancréas et des autres glandes annexées à l'intestin, ceux enfin qui excitent la muqueuse génito-urinaire déterminent un flux rénal. Cette faculté peut être utilisée dans le traitement de toutes les obstructions de ces conduits.
La belladone et l'atropine peuvent encore être utiles, par le double effet dont elles sont capables : en calmant la douleur, elles diminuent le spasme réflexe, et en provoquant une certaine contraction modérée des fibres lisses elles favorisent le déplacement et l'expulsion des concrétions cl autres obstacles, causes de l'obstruction. Avec le
chloroforme, la belladone est, dans l'arsenal thérapeutique, le médicament le plus utile contre ce genre d'accidents.
S'il est donné à l'intérieur, le chloroforme, par son action topique, provoque des flux favorables à cette expulsion, en même temps qu'il calme la sensibilité nerveuse et les spasmes qu'elle entraine. L'éther agit de môme ; il est probable que telle est la raison de son efficacité dans le remède connu sous le nom de mixture de Durande; et que ce n'est pas à une dissolution impossible des concrétions biliaires, qu'est due cette efficacité, ce que l'on avait pensé autrefois.
§11.- Algidité.
4:G5.L'alcjidUé, qu'il ne faut pas confondre avec la sensation du froid, est un symptôme commun à certaines fiùvres graves, aux fièvres inlermittentes algides, au sclérème, au choléra, à l'asphyxie prolongée, et aux simples oblitérations artérielles. Que la peau soit pale et syncopée, ou cyanosée comme dans l'asphyxie, il est évident que l'hypos" thénie nerveuse domine, et qu'elle commande tout à la fois à l'inertie vasculaire, à la torpeur nutritive, à la débilité fonctionnelle et au refroidissement, par lesquels elle se manifeste.
Ces divers élémenis de l'algidité disent assez quelles indications elle réclame. Celle qui les domine en les résumant demande la médication excitante. Aussi, depuis les pratiques externes de l'hydrothérapie, de l'enveloppement, de l'aCfusion, de la sudation, les bains excitants, les frictions simples ou irritantes (liniments alcooliques, ammoniacaux et camphrés), les inhalations stimulantes (acide carbonique avec mesure, oxygène, etc.), jusqu'à la chaleur du milieu ambiant, tels sont les premiers moyens à employer contre l'algidité. On y a récemment ajouté les injections sous-cutanées d'élher, dont j'ai pu constater l'efficacité (voy. Adynamie).
Tous les médicaments excitants doivent encore être mis en œuvre (184-320). Ici encore, il y a à préférer les excitants diffusibles, à cause de l'inertie des facultés d'absorption (voy. Ataxic, 305-338-466).
ATA.XIE DE l'innervation ORGANIQUE.
CHAPITRE III
INDICATION TIRÉE DE LA PERVERSION OU ATAXIE DE L'INNERVATION ORGANIQUE.
466. La sphère de Tinnervalion organique peut, comme les autres, pécher par perversion, c'est-à-dire affecter une perturbation que caractérisent des signes d'excitation joints à des signes de débilité, un défaut complet de parallélisme, qui s'étend de la sphùre organique aux autres sphères de l'innervation : c'est-à-dire, qu'avec l'excitation dans l'innervation cérébrale par exemple, on aura l'asthénie des fonctions nerveuses organiques, et vice versa.
L'état naturel est que l'activité nerveuse organique, la première dans l'ordre nutritif, soit la dernière dans l'ordre fonctionnel, relativement ù l'activité spinale et à l'activité cérébrale. Il y aataxie toutes les fois que cet ordre est interverti.
ART. 1". — DESCRIPTION DE l'iNDICATION.
§ 1". — Type élémentaire.
467. Il est difficile de décrire le type d'un état ataxique du système nerveux organique; outre les difficultés déjà énoncées aux deux chapitres précédents, on en rencontre qui tiennent au mode ataxique lui-même, à cette complication d'excitation et de débilité, dont on ne peut formuler un type bien défini.
Toutefois, cette excitation et celte débilité ne peuvent toujours se manifester que parles troubles fonctionnels de motricité ou de sensibilité, et indirectement par les troubles vasculaires, sécrétoires ou nutritifs. Ces derniers sans doute ne sont pas toujours et nécessairement subordonnés à un trouble de l'innervation, ils peuvent être primitifs et tenir à un« perturbation anatomique ou fonctionnelle, se produisant sans l'intervention d'aucune influence nerveuse.
Mais dans la maladie en général, le consensus qui relie les troubles morbides des viscères entre eux, nous Tait croire k rinlervention de ce système, qui leur est commun, et cette intervention est particulièrement manifeste, dans les cas où une influence nerveuse d'oi'dre cérébro-spinal a été le > point de départ du trouble sympathique. j
468. L'ataxie de l'innervation organique se révèle, non- ^ seulement par le défaut de succession dans la perturbation I d'une mtïme fonction viscérale, mais aussi par l'inégalité, j souvent même par les qualités inverses des perturbations j qui se passent dans des viscères plus ou moins éloignés.
Or, la plupart des troubles viscéralgiques qui entrent dans la constitution de cet é(at, se rapporlent à une dépression générale des forces, dont les exagérations fonctionnelles de certains viscères ne sauraient changer le caractère, bien qu'elles soient en désacccord apparent avec elle. Un anémique ou un cachectique auront beau présenter des gastralgies convulsives ou des flux intestinaux actifs, ces excitations fonctionnelles ne signifieront rien moins qu'une exagération parallèle de l'ensemble des forces du support.
469. Celte discordance entre l'état des forces et la perturbation fonctionnelle élémentaire est comme un fonds d'ataxie que l'on retrouve dans la symptomatologie de la plupart des névroses viscérales. Elle se retrouve d'ailleurs dans la comparaison des diverses fonctions élémentaires. Rien de plus commun dans ces cas, que la coïncidence d'une excitation fonctionnelle delà circulation (palpitations cardiaques, par exemple) avec une asthénie de toute autre fonction (congestion passive de l'ovaire). La preuve de cette distinction nous serait, au besoin, fournie par la thérapeutique, qui guérit le trouble cardiaque au moyen des calmants, et le trouble ovarique au moyen des excitants.
Mais il est évident que si l'on veut faire une thérapeutique , foncièrement utile, on ne saurait se borner à attaquer ainsi, l'un après l'autre, des éléments pathologiques qui sont peu de chose, pris chacun en eux-mêmes, et qui d'ailleurs, par leur mobilité et leurs transformations, échappent souvent à l'influence du médecin; c'est à la pathogénie de nous révéler la véritable source de ces indications. j
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470. On prévoit facilement quelles peuvent être les graves conséquences de l'ataxie organique. Un trouble qui occupe des organes aussi importants, tenant de si près aux fonctions intimes de la nutrition et de la conservation, ne saurait être sans gravité; et quand ce trouble, par ses écarts dans un sens ou dans un autre, est lui-môme et indépendamment de ses conditions pathogéniques, l'occasion de réactions et d'épuisements fonctionnels de ces mômes organes, on conçoit facilement toutes les funestes conséquences qu'il peut entraîner.
§ 2. — Pathogénie.
471. Ilarement les troubles alaxiqucs sont liés aux perversions et aux dcgénérations nutritives des viscères dans lesquels ils se manifestent, c'est le plus souvent à une hyposlbénie fonctionnelle simple que l'on a alfaire dans ces cas, laquelle se produit d'emblée ou aprùs une phase transitoire d'excitation. 11 n'en est pas de même de cette déchéance nutritive alors qu'elle porte sur le centre nerveux. Toutefois, la dégénération des éléments nerveux sympathiques éîant peu connue, on ne saurait dire quelle part lui revient dans la pathogénie des névroses viscérales à forme ataxique.
Il semble aujourd'hui encore, que la plupart de ces irrégularités fonctionnelles nerveuses tiennent surtout à une mauvaise répartition du dynamisme nerveux et tout spécialement à la succession inégalement répartie d'une excitation exagérée, et de l'épuisement qui en est la conséquence, dans les divers éléments des centres ou de la périphérie sympathiques.
Ces modalités complexes se lient presque toujours à une profonde débilité, que celle-ci soit primitive et liée à une intoxication, à la desiruction ou à la perte d'une certaine quantité d'éléments anatomiques importants, ou bien qu elle soit secondaire et liée à l'épuisement qui succède a une excitation exagérée.
472. De là vient qu'on observe cette ataxic dans la plupart des grandes névroses, qui se lient à une anémie ou à une cachexie profonde. De là vient qu'on la rencontre à la
fin de toutes les intoxications qui ont apporté une perturbation prolongée dans l'économie, ou dès le début de celles qui ont, du premier coup, porté une atteinte sérieuse aux forces des malades. Les poisons sepliques surtout sont dans cette dernière catégorie. Ce sont en effet des éléments morbides que l'expérimentation ne peut provoquer à volonté, et qui se rapprochent des affections les plus spécifiques bien plus que des maladies accidentelles.
ART II. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
473. L'indication actuelle ne comporte guère d'autres considérations que celle qui relève de l'ataxie cérébrale (160), avec laquelle d'ailleurs elle se rencontre bien souvent. — Rien de plus fréquent que de voir l'ataxo-adynamie des actes organiques se rencontrer avec l'ataxo-adynamie des actes cérébraux : l'état typhoïde en est l'exemple.
Aussi, sera-ce à peu près par les mêmes moyens, ou tout au moins par les mêmes médications, que l'on pourra combattre l'une et l'autre. Je ne ferai donc que les rappeler brièvement, en indiquant le peu de particularités qui peuvent Être spéciales à la sphère organique.
§ 1. — Moyens hygiéniques.
474. Ceux-ci doivent Être minutieusement étudiés ici, parce qu'ils sont comptés aujourd'hui parmi les plus efficaces, pour combattre les perversions viscérales.
L'alimentation des malades sera sans doute subordonnée d'abord à l'état fébrile. Mais, réserves faites à cet égard, il est évident qu'un régime qui tendra à rétablir l'intégrité des fonctions viscérales sera indiqué dans ces cas. L'abstinence, en diminuant les-, excitations internes d'ordre physiologique, peut être favorable dans les cas où il y 'a hypersthénie; cependant, lorsqu'elle est trop absolue, elle expose aux impressions subjectives et aux réactions spasmodiqucs qui peuvent naître alors d'une auexcilation excessive. D'ailleurs le médecin devra surveiller les eflets du régime, en prescrivant successivement uue alimentation douce, composée de substances émoUientes (Ribes);
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puis une alimentation analeptique, si les premières voies veulent bien la supporter (le laitage y pourra jouer un grand rôle) ; puis une alimentation tonique dans laquelle les eupeptiques (425-434) devront dominer ; et môme une alimentation stimulante.
Le plus souvent, ce sont ces derniers moyens alimentaires qu'il faut mettre en œuvre, puisque l'ataxie se rattache bien plus souvent à la faiblesse qu'à l'hypersthénie. Parfois cependant, il y aura lieu de s'adresser aux agents dits tempérants : c'est ainsi qu'agissent probablement, outre leur influence altérante, les cures de raisins, dont on a rapproché l'usage des cerise?. Tous les aliments acidulés peuvent se ranger sous ce chef : ils justifient l'usage si fréquent des boissons acides , dans les affections typhoïdes.
475. Enfin, il est quelques aliments, dont une certaine spécificité locale pourra recommander particulièrement l'usage, selon que l'on aura affaire à tel ou tel trouble viscéral. Tels sont les aliments laxatifs ou astringents, qui ont pour efl'et d'activer ou de ralentir les sécrétions intestinales. Les aliments dits respiratoires (hydro-carbonés) parce qu'ils fournissent à l'hématose les éléments d'une oxydation facile, sont employés surtout sous la forme alcoolique, qui jouit en môme temps de facultés excitantes, précieuses dans ces cas.
Toutes les boissons et surtout celles qui sont plus spécialement diurétiques, sont encore des agents d'éhmination, précieux pour favoriser l'expulsion des déchets organiques azotés, dont la rétention semble éminemment favorable à la production des phénomènes alaxiques. — Et ce que je dis des urines se peut répéter à peu près de toutes les sécrétions et excrétions de T économie, notamment des fonctions de la peau, supplémentaires de celles des reins. Aussi n'hésilera-t-on pas à provoquer l'activité de cette surface, par les frictions sèches et surtout humides, simples ou excitantes, alcoolisées, etc.
476. Pour les mêmes raisons, la respiration devra être faciUtée par tous les moyens possibles ; les changements d'attitude seront utiles pour prévenir les stases mécaniques, soit sanguines, soit excrétoires; l'air ambiant devra Cire purifié et renouvelé, sans oublier les conditions de
température dont il faut se préoccuper aussi, surtout quand il y a lieu de prévenir ou de combattre des complications inflammatoires.
J'ai cru devoir donner cette étendue à la médication hygiénique, parce qu'elle a souvent plus d'importance que les agents médicaux eux-mêmes pour combattre la perversion organique.
§ 2. — Médication antispasmodique.
477. Les agents de cette médication, qui comportent en môme temps une certaine dose d'excitation, sont les plus aptes à répondre à l'indication actuelle. Outre leur action générale-, quelques-uns d'entre eux possèdent une action topique pour ainsi dire^ soit directe, en raison du lieu de leur application, soit indirects, par le siège de leur élimination.
Dans la première catégorie, se placent les agents anestliésiques introduits à faibles doses dans les voies digestives, de telle sorte que la lenteur de l'absorption ne permette au médicament de développer que ses aptitudes stimulantes seulement et tout au plus d'arriver à une action modératrice; tels sont le chloroforme et l'éther. Dans la seconde catégorie, viennent les antispasmodiques proprement dits, qui sont la valériane, le camphre, le castoréum, le musc, l'asa fœlida, les ombellifères aromatiques, l'acide cyanbydrique, etc. Plusieurs de ces agents agissant par leurs huiles essentielles ont, indépendamment de leur action générale sur le système nerveux, un efTel topique sur les surfaces pulmonaires, rénales et cutanées, qui leur servent de voie d'élimination ; l'économie les expulse en nature ou après en avoir modifié la composition (oxydations diverses).
En tous cas, il y a avantage à employer les substances dites dilTusibles et par conséquent faciles à absorber, sur des malades chez lesquels les facultés d'absorption sont souvent considérablement diminuées.
§ 3. — Médication excitante.
Elle l'ait naturullement suiie à la précédente, et elle
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a souvent lieu d'ûtre mise en œuvre, ainsi que l'indique la débilité fonclionnelle qui fait si souvent partie essentielle del'afaxie. Sans doute, il faut se garder d'épuiser par une excitation trop vive ou intempestive ce qui reste d'influx nerveux organique en voulant le provoquer à l'action ; ce que j'en ai dit déjà (334) suffi là montrer l'efficacité des excitants; mais il en est de spéciaux sur lesquels il faut insister.
Ce sont les agents diaphoréliques ou sudorifiques (le soufre et l'antimoine, le musc et le castoréum, l'ammoniaque, les labiées et les ombellifùres, le gaïac, la salsepareille, la squine, le sassafras et la canne de Provence); les agents diurétiques (l'urée, les sels de potasse, azotate, chlorate et acétate, la scille, l'asperge et la pariétaire) ; les agents emménagogues (la rue, la sabine, le safran) et tous les excitants généraux; enfin, les excitants balsamiques qui portent leur action sur les muqueuses respiratoire et génito-urinaire.
Parmi ces agents, les uns doivent la spécialisation de leurs effets excitants, h une influence topique pro luite par eux sur les voies qui servent à leur élimination ; tels sont le soufre pour les fondions de la peau, les sels de potasse pour les urines, etc. Les autres agissent indirectement sur l'activité fonclionnelle, soit par l'intermédiaire de la circulation, en provoqiiant ou en diminuant l'afflux sanguin, soit simplement par le systèm.e nerveux ganglionnaire , comme il arrive par exemple dans beaucoup de phénomènes viscéraux réflexes.
Quelques-unes parmi ces substances réunissent ces divers effets et arrivent au résultat par diverses voies, excitant tout à la fois et l'élément analomique et ses vaisseaux nourriciers, et les nerfs qui l'animent dans ses fonctions. Il en est enfin qui, plus ou moins modifiées par les phénomènes de nutrition, sont rejetées en partie par une surface d'émonction, en partie par une autre. Tels seraient les baumes, selon M. Cubler; lorsqu'une oxydation peu avancée en a supplément séparé l'essence, celle-ci est éliminée par les voies respiratoires; lorsque au contraire une oxydation plus achevée a résinifié la substance, elle s'élimine par les urines : dans le premier cas, c'est un excitant des fonctions de la muqueuse bronchique, dans le second, c'est un exci-
tant des fonctions de la muqueuse urinaire, et, le plus souvent, elle joue l'un et l'autre rôle.
479. La plupart des excitants s'adressent ainsi sans distinction appréciable, aussi bien à la sensibilité qu'à la motilité organiques. Nous avons vu cependant qu'il en est, parmi les antispasmodiques notamment, qui semblent agir de préférence sur la sensibilité. La niotilité a de môme ses modificateurs plus spéciaux encore : le principal parmi eux est sans contredit l'ergot de seigle dont l'action sur les fibres lisses est si puisiante. On sait quelle spécificité locale cette influence présente pour l'utérus; les vaisseaux la partagent avec lui; ce qui explique, son emploi dans les accouchements et dans les hémorrhagies. Enfin, on l'utilise encore dans les paralysies d'organes formés de fibres lisses, la vessie et l'intestin, non pas qu'il agisse sur les nerfs qui les animent, mais bien parce qu'en provoquant leur excitabilité il peut la réveiller ou l'entretenir, en dehors môme de toute influence nerveuse.
Malgré leurs propriétés excito-motrices,les narcotico-âcres ne seront pas indiqués en raison de la facilité avec laquelle ils dépriment après avoir excité. Toutefois, ce serait le cas de préférer le laudanum et ses effets excitants à toutes les autres préparations opiacées.
480. Je ne fais que citer l'hydrothérapie (voy. ce mot), bien souvent efficace contre ces ataxies. L'électricité, plus difficile à appliquer au système nerveux organique qu'au système encéphalo-racludien,peut ôtre utile encore, surtout sous la forme d'électro-puncture. Trousseau note encore l'influence du massage et de la flagellation.
J'ai insisté sur les spécialisations d'action des agents d'excitation, parce que, en face des états ataxiques dans lesquels les troubles viscéraux sont si multipliés, on ne saurait avoir sous la main un trop -grand nombre de modificateurs, pouvant s'adresser à l'un ou k l'auire de ces viscères.
§ 4. — Médication tonique.
481. Ce que j'ai dit des toniques à propos de l'hygiène (453) doit indiquer déjà quelle est l'utilité et l'importance de cette médication. Les toniques névrosthéniques devront
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Cire préférés pour les raisons que j'en ai données déjà (182-216).— Je ne reviens pas non plussurTutilitéquepourront avoir les toniques astringents et ménoe les toniques analeptiques. Du reste presque tous les agents de cette médication réunissent, bien qu'en proportions diverses, les trois qualités par lesquelles on a cherché à les distinguer.
ART. Ur. — INDICATIONS MÉDIATES.
482. 11 y a une indication médiate que je tiens à mettre la première, parce que, souvent encore, elle peut avoir une influence immédiale sur le trouble fonctionnel : c'est l'indication révulsive. Bien qu'elle soit rarement employée et paraisse peu proportionnée à un simple trouble fonctionnel mais plutôt à une altération organique, l'influence qu'elle exerce, par acte sympathique ou réflexe, sur la sensibilité, non moins que sur le mode de nutrition du viscère auquel on l'adresse, peut souvent en régulariser la fonction troublée.
L'indication médiate la plus fréquente dans ces cas est fournie par les altérations du sang.
ART. IV. — APPLICATIONS
483. Je n'ai que peu de mots à dire sur ce chapitre. L'ataxie organique en effet, de môme que l'ataxie cérébrale, appartient à deux ordres différents de maladie ; ou bien elle entre comme phénomène élémentaire dans la constitution de certaines névroses : l'hystérie nous en offre les types les plus variés ; ou bien elle est un des éléments des pyrexies graves ou des maladies constitutionnelles arrivées à la période cachectique. Les indications spéciales qu'elle réclame dans l'un et l'autre cas, ou bien ont été indiquées déjà à propos de l'ataxie cérébrale (205), ou elles le seront à propos des pyrexies (voy. ce mot).
§ 1 . — Ataxie organique des névroses.
484. Les troubles viscéraux qui compliquent ou accompagnent les grandes névroses, ne réclament guère d'indi-
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cation qui ne relève du trouble nerveux général. Toutefois, dans les formes vraiment alaxiques, où ces troubles prennent une importance dominante, on doit les attaquer directement et en eux-mC'mes.
L'hystérie en particulier, qui manifeste un renversement dans la subordination hiérarchique des actes organiques spéciaux et cérébraux, prête particulièrement à la perversion de chacun de ces actes, et en particulier de ceux qm se lient plus intimement à la nutrition. De là ces écarts smguliers dans les circulations partielles et dans les phénomènes sécrétoires, et surtout dans ceux dont l'appareil génital est
La médication antispasmodique, parfois même excitante, sera la plus indiquée. Jn n'y insiste pas.
485. Un étnt morbide singulier qui se rattache a ces différents troubles, les accompagne et les suit souvent, c est Vhypocliondrie, état dans lequel les sensations internes sont altérées en môme temps que leurs organes sont frappes d'une profonde asthénie fonctionnelle. Cette perturbation s'accompagne à son tour d'une impressionnabilité cérébrale telle, qu'elle fausse l'appréciation de ces diverses douleurs, et d'une réaction intellectuelle, qui les cultive en s y appliquant, au lieu de les éloigner par la distraction, Iby a donc là deux éléments d'indication : un qui rédame une médication tonique, sinon stimulante, des actes organiques, et un qui doit s'adresser, par les tempérants, aux aptitudes cérébrales. De là la difticulté de ce traitement, dont les agents varieront, on peut le dire, avec chaque malade, mais qui relève surtout des antispasmodiques (216), des excitants aussi ^ (477) et, plus souvent encore, des eupep tiques (434).
§ 2. — Ataxie des pyrexies.
486. Tandis que dans les névroses, le trouble cérébrospin!f l'empoHe généralement sur le trouble oi-gamque, .^ins les pyrexies, au contraire, on voit le plus souvent trouble organique dominer, et pour ainsi dire en ïam.r les autres. Aussi, est-il beaucoup plus important d atlaquei l'alaxie des fièvres, dans le domaine des relations sympathi ques et des fonctions viscérales (466).
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^ S'il ost facile de comprendre l'importance de cette indication, il l'est moins de chercher à la remplir. L'ataxie organique qui se traduit par une profonde dépression des forces, comporte cependant des efforts fonctionnels, capables môme' d'une certaine violence ; ce qui tient à une débilité nutritive profonde, en coïncidence avec des accès d'exagération fonctionnelle.
487. La débilité se manifeste, dans ces cas, par le caractère passif des diacrises et surtout des stases sanguines (congestions hypostatiques), par la lenteur des phénomènes de réparation, par la facilité avec laquelle se produisent les ulcérations et mùme les gangrènes, par les paralysies musculaires (tympanite intestinale, etc.).
488. Quant aux accès d'excitation fonctionnelle, ce sont eux qui donnent le délire, qui multiplient les pulsations cardiaques et les respirations, enfin qui élèvent le chiffre des combustions interstitielles pyrétiques.
Le moyen de combattre ces pbénomènes', c'est d'employer
es médications qu'ils indiquent (voy. ces mots). D'abord les toniques, lomques névrosllu'miques et toniques astringents ceux qu on nomme les toniques fixes, plutôt que les analepi tiques. On .ait le rôle que le quinquina est appelé à jouer dans ces fièvres, ainsi que les amers.
Les stimulants des principales f^onctions élémentaires rendent aussi de grands services : je n'ai pas à répéter ce que,) ai dit a cet égard à propos de l'ataxie cérébrale ri78) Le régime reposera aussi sur les mômes bases
Plus encore que dans les autres affections, les antispasmodiques excitants pourront ôtre utiles. Le musc est ouvTnt employé a ce titre. Je le remplace souvent par le camnhîe eut aussi diffusible, au moins aussi facile à'adminis^er e à doser, et presque aussi puissant : en potion, en lavement en lavages, il peut ôtre utile. * lavement,
489. C'est un principe à joindre à tous ceux de l'hymène et de la thérapeutique dans ces cas, qu'il faut exc fe les onc 10ns de a peau; ce qui se fera œrlainemen rprofi des roubles intérieurs, sans compter l'importance que ceh peu t avoir, en raison des éliminations actives dont a peau est le ége jeles compléterai en parlant du traiteme nt de
INDICATIONS DES TROUBLlîS NERVEUX.
§ 3. — Ataxie des intoxications.
490. Beaucoup de poisons, aussi bien les poisons métalliques que les poisons végétaux, parmi ceux qui frappent de déchéance quelqu'un ou plusieurs des éléments anatomiques, beaucoup de poisons, dis-je, provoquent des accidents d'ataxie organique.
Les indications qui leur appartiennent ne diffèrent pas des précédentes. Il suffit d'y ajouter l'indication étiologique qui consiste à faire disparaître ou à neutraliser le poison,, autant qu'il est possible.
ART. V, — ÉTAT DES FORCES
491. Il faut entendre, sous ce nom, l'idée d'ensemble que l'on se fait, d'après la physionomie générale du malade, du degré d'activité fonclionnelle qu'il peut opposer à l'influence morbide affective.
On doit sans doute puiser les éléments de celle indication dans l'énergie ou la débilité avec laquelle s'exécutent toutes les fonctions élémentaires. Or, parmi celles-ci, les/fonctions nerveuses jouant le rôle le plus élevé, et se manifestant par les caractères les mieux appréciables, c'est à elles qu'il faut surtout demander, croyons-nous, d'indiquer au médecin quel est le niveau des forces du malade.
492. Enfin, on a distingué les forces radicales des forces agissantes (Barthez) et je ne pense pas que cette distinction doive être rejetée; elle apparaîtra au contraire facile à reconnaître et féconde à appliquer, à qui saura faire la part de l'activité nutritive et de l'activité fonctionnelle des organes. Or, les forces radicales se manifestent par 1 activité nutritive, les forces agissantes par l'activité fonctionnelle. Bien que ces deux modes de manifestation de la vitahte marchent généralement ensemble, ils peuvent souven aussi varier dans des sens différents, inverses même, tait important à savoir et plein de conséquences pratiques.
493. Les forces peuvent être normales et ne motiver aucune indication; elles peuvent être augmentées, ce qui est manifesté par le plein exercice et même par une activité
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exagérée des principales fondions élémentaires; elles peuvent être diminuées, alors que ces niâmes fonctions s'exécutent mal ou péniblement; on les dit perverties, quand, l'harmonie qui les unit étant rompue, elles prennent une allure toute différente les unes des autres, ce que manifeste l'ataxie. C'est dans l'ataxie surtout que le désaccord se produisant entre les forces radicales et les forces agissantes, il y a lieu de rétablir, entre l'aclivilé nutritive et l'activité fonctionnelle, l'équilibre, si souvent rompu aux dépens des forces radicales ou nutritives. Enfin, les forces sont dites opprimées, quand l'activité fonctionnelle, au lieu de se manifester par les signes ordinaires, reste latente à son tour, sans que les lorces radicales aient souffert pour cela; si bien qu'il suffit de lever l'obstacle qui enchaîne cette activité pour lui voir reprendre un cours normal ou môme excessif.
494. Ces divers états des forces ou de l'activité physiologique et reactionnelle du malade constituent les indications les plus précieuses à recueillir, parce qu'elles sont ellesmêmes la mesure des ressources curatives de l'économie, et qu elles deviennent par là, dans toute maladie, la meilleure base de l'indication de source physiologique, et pour le pronostic, et pour la thérapeutique.On peut direque cette indication est comme le résumé de toutes les autres, ou de la plus grande partie d'entre elles.
495 C'est en provoquant l'activité des facultés de nutri-
r °" '''S^"''' les agents excitants semblent accroître les forces du sujet. Mais on conçoit quelle dislinction ,1 importe de faire, entre un organe que son état satisfaisant de nutrition maintient apte à agir, selon l o casion et le besoin (forces radicales) et un organe qui,
art fic elle ou excessive, dépense et épuise tout-ce qu'il
aue le 1 rlT l'on conçoit ainsi
que le second fut-il plus actif que le premier, soit de beaucoup le plus faible. C'est un fait dont la théorie de l'épui-
h'r.ni r'''"' ''"^ *^°'"P'« ^"ffi^ant, et que le K apeulene saurai méconnaître, sans s'exposer à prendre
Vs ei^^^^^^^ '''''' laquelle Barthe^
s est efforcé de nous prémunir.
L'indication tirée de l'état des forces étant ainsi
analysée dans ses deux éléments immédiats, il sera facile d'y répondre, au moyen des agents qui modifient l'activité nutritive (et dont il sera question plus loin) et au moyen de ceux qui modifient l'activité fonctionnelle, c'est-à-dire tous les excitants dont il vient d'Ôlre question dans la deuxième partie de ce livre.
TROISIÈME PARTIE
I 497. Après le systfime nerveux, vient le système vasculaire, presque aussi général que lui, et présentant avec lui des analogies physiologiques remarquables. Sans doute, dans les perturbations de la circulation, nous I aurons souvent à reconnaîlre une origine nerveuse, par conséquent à faire remonter jusqu'au trouble nerveux, la > source de Tindication ; mais, outre qu'il n'en est pas toujours 1 ainsi, que le trouble circulatoire peut Être primitif et di- ; rectement lié à telle ou telle influence extérieure (hypostase, i par exemple, etc.), il est encore bien évident que ce môme t trouble morbide peut ôlre en lui-môme, et indépendamment 1 de son mode pathogénique, l'occasion d'une intervention et I l'objet d'une indication.
Cette distinction entre l'indication de fait et l'indication ) pathogénétique est importante à préciser, si l'on veut bien < se rendre comple des phénomènes observés chez les malades, et comprendre quelle est, au juste, la valeur que méritent I les expressions d'aclifs et de passifs, atlribuées aux modifications de circulation qui font l'objet de ce chapitre : savoir les congestions, les anémies, les ischémies et, comme ap- 1 pendice, les hémorrhagies.
498. Or ces phénomènes sont dits actifs, quand ils sont produits par une excitation fonctionnelle des organes qui en sont le siège, et en particulier quand ils sont subordonnés a une exagération des fonctions nerveuses, ils sont dits passifs au contraire, quand ils sont le résultat d'une asthé-
nie fonctionnelle et en particulier d'une asthénie nerveuse. Mais sthéniques ou asthéniques, actifs ou passifs, ces phénomènes sont avant tout et en eux-mêmes, ou bien un afflux sanguin, ou bien une anémie, ou encore une hémorrhagie, et, comme tels, ils sont la source d'indications particulières.
499. L'expérience a d'ailleurs confirmé cette autonomie possible des fonctions, pour ce qui regarde le système circulatoire capillaire. En ii-ritant la membrane ombilicale d'un œuf de poule au quatrième jour de l'incubation, alors qu'il ne saurait être encore question de nerfs vaso-moteurs, on voit le sang affluer dans le point irrité, si bien qu'il n'en reste plus dans les vaisseaux et dans le cœur. Le phénomène congestif est donc primitif, ou, comme on dit encore, essentiel, et, comme tel, il peut ûire la source d'une indication propre et immédiate.
500. C'est de cet te indication que je vais m'occuper dans ce chapitre, non sans montrer toutefois comment elle s'unit aux indications palhogéniques, notamment à celles que nous avons déjà puisées dans l'étude du système nerveux. N'estil pas évident que, si un afflux sanguin excessif envahit la poitrine et menace le malade d'asphyxie, il y aura, avant tout, à provoquer le départ et l'évacuation du sang amassé, quitte à rechercher ensuite, pour la combattre, s'il est une modification nerveuse qui ait réalisé cet afflux sanguin ? Et de mûme, quand une femme est menacée de mourir d'une métrorrhagie, ce qui importe avant tout encore, c'est de fermer la voie à la perte sanguine, avant môme de se demander si celle-ci tient à une excitation ou à une débilité fonctionnelle de la matrice ?
Après avoir traité des circulations capillaires et des indications dont leurs troubles peuvent être l'objet, je consacrerai un chapitre à l'organe central de la circulation. Ce chapitre, pour nous, se' résumera facilement, et cela pour les mêmes motifs que je viens d'exposer, relativement au système capillaire : c'est-à-dire qu'après avoir détermmé les indications puisées dans l'innervation et l'énergie musculaire du cœur, et, devant formuler plus loin celles qui relèvent de la nutrition de l'organe, il ne me restera guère à étudier ici que les indications qui tiennent au plus ou moms de réplétion du cœur par le sang.
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CHAPITRE PREMIER
INDICATION TIRÉE DE LA CONGESTION VASCULAIllE
(liypéréjiie).
501. La congestion ou hypérémie (Ândral) est un acte quelquefois physiologique; dans l'évolution pathologique, il constitue une pliase qui peut être initiale, ou terminale, ou moyenne, c'est-à-dire qu'elle peut exister à l'état d'élément isolé, ou se lier i divers autres, soit à titre de cause, soit à titre d'effet.
Ou sait aujourd'hui que les capillaires vrais étant dépourvus de fibres musculaires, les modifications de circulation que l'on y observe peuvent être attribuées à la contractililé veineuse (congestion par rétention), ou à la contractilité artérielle (congestion par afflux), ou encore à une contractihlé non musculaire et analogue à celle de la substance amorphe des amibes (Gubler). L'innervation de ces éléments, sympathique d'origine et double probablement, comme celle du cœur, rend un compte suffisant des dilatations vasculaires dites actives, dont la congestion peut résulter, aussi bien qu'elle résulte de la paralysie. L'expérience citée plus haut (499), nous prouve assez que la congestion peut succéder directement à l'irritation aussi bien qu'à une rétention par obstacle à l'écoulement naturel ou à toute autre condition mécanique.
AUT. 1". — DESCRIPTION DE L'tNDlCATION.
§ • • — Type élémentaire.
_ 502. La congestion sanguine ne devant ^'tre considérée ICI que comme la plénitude (Galien) du syslùme vasculaire se traduit par une notable turgescence des parties ' quelle occupe; cette distension, qui coïncide d'ailleurs avec accroissement delà dureté du tissu malade, est déjà par elle-uiéme la cause de troubles souvent sérieux ; en
même temps la température s'élève dans le sii'ge de la congestion. Elle peut varier depuis le simple afflu.v sanguin jusqu'à la turgescence la plus excessive; et, presque toujours dans ces cas, elle se complique d'éléments morbides qui ont avec elle de grandes affinités; tels sont les troubles sécrétoires et surtout l'hypercrinie. On peut penser que la zone d'exsudation séreuse, qui environne, en général, les points fortement congestionnés, lient à un effort exosmolique, qu'explique l'excès de tension du sang dans ses vaisseaux ;raais cette explication mécanique ne peutôlre admise que dans une mesure assez restreinte. 11 en est de môme des troubles de sécrétion des glandes. Enfin, la congestion se lie souvent aux névralgies, soit comme fait secondaire (névroses vaso-motrices), soit encore comme fait primordial, la congestion provoquant la douleur.
503. On comprend quelle perturbation un semblable phénomène peut apporter dans les fonctions de l'organe dont il est le siège. Un certain degré d'afflux sanguin semble apte à exciter ses aptitudes fonctionnelles et à. les élever au-dessus de leur taux normal ; à un degré plus élevé au contraire, soit par le fait de la compression, soit par le fait d'une dissociation ou d'une altération de tissu, les fonctions d'abord surexcitées deviennent impossibles.
Quand enfin la congestion se reproduit abondante et fréquente dans un môme organe, elle ne tarde pas à en altérer le mode nutritif et souvent à l'exalter d'abord pour le faire déchoir ensuite; elle peut môrae provoquer, dans son parenchyme, une multiplication anormale d'éléments jeunes, aux dépens desquels s'organisent des néoformations plus ou moins achevées, d'ordre conjonctif le plus souvent, ou d'organisation encore plus inférieure.
§ h.. — Pathogénie.
504. J'ai montré que la congestion peut être primitive et succéder d'emblée à une irritation (478). J'ai indiqué comment elle peut suivre un trouble nerveux (nerfs vasomoteurs) ; elle accompagne souvent les impressions douloureuses, môme celles qui sont d'ordre moral; le mouvement est plus apte à la combattre qu'à la favoriser, pourvu tou-
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tefoisque ce soil le mouvement alternatif; car rien, au contraire, ne favorise plus les congestions que les convulsions toniques (tétanos, épilepsic) et mâme le mouvement physiologique mais soutenu de l'efl'ort.
L'acte congestif peut prendre sa source dans une modification nerveuse des centres; la moelle, centre des vasomoteurs, peut, à cet égard, jouer un rôle considérable. La congestion peut tenir à une influence rétlcxe paralysante dont le point de départ peut parfois être le cœur lui-même : Cyon a djcrit un trajet nerveux, qui, partant du cœur, se réfléchit par le pneumo-gastrique sur les splauchniques, sur lesquels il aboutit à une panilysie, c'est-à-dire à la congestion de tûutle système vasculaire abdominal, tandis que la tension s'abaisse dans la circululion centrale; d'f)ù le nom de nerf dépresseur que Cyon a donné au filet nerveux en question .
505. Dans TefFort, les causes sont multiples, qui concouren t à provoquer la congestion : il y a la contraction musculaire soutenue, qui comprime les capillaires périphériques, et en refoule le sang dans les viscères, en augmentant la tension vasculaire; il y a aussi une suspension de la respiration, qui est une des conditions efficientes de la congestion. Toute entrave apportée à la respiration devient à son tour une entrave à la circulation, et provoque des actes congeslifs.
506. A côté de la congestion par rétention, il faut noter celle que l'on a appelée la congestion par accommodation
(Luton),enla rapprochant des congestions physiologiques que détermine toute excitation fonctionnelle. Le fait est que bien souvent les choses se passent comme si l'organe excité soit normalement, soit pathologiquemeni, exerçait une sorte d'appel sur tout le territoire vasculaire qui l'entoure. On comprend par là le rôle congestionnant des affeclions pulmonaires et cardiaques. La suppression des fonctions de la peau agit de mûme.
507. Enfin, il est des congestions que l'on croit ne pouvoir rattacher qu'à une altération humorale. Monueret classait parmi elles les hypérémies pléthoriques, les hypérémiespar dissolution du sang, par diminution de l'albumine celles enfin des maladies toxiques, septiques et virulentes' Nul doute que, dans beaucoup de ces cas, le poison charrié
avec le sang n'agisse sur les capillaires, de telle sorte qu'il les paralyse et ne puisse ainsi provoquer une congestion consécutive; mais il est évident aussi que de simples modifications dans la crase du sang, qu'il devienne trop fluide ou trop plastique, sont la source de nombreuses congestions.
508. On a beaucoup discuté sur les effets congestits que pourrait causer le cœur agissant avec une activité exagérée sans démontrer rien de positif îi cet égard. U est bien mieux établi au contraire que la débilité cardiaque, gênant la circulation en retour, peut provoquer des con-
eestions. i j i
509 Tous les agents qui sont susceptibles de paralyser les vaso-moteurs ou les muscles lisses des vaisseaux, sont capables de provoquer la congestion; celle-ci peut encore arriver par épuisement, après une forte stimulation nervomusculaire. La débilité capillaire peut y faire autant que la
débilité cardiaque. -.^^tin Un grand nombre d'agents convulsivants produuont le môme effet pour la raison suivante : c'est que l'excitation au'ils produisent, porte, soit exclusivement soit primitivement, sur les éléments de la vie de relation et provoque une contraction périphérique qui refoule le sang dans les vise res. D'ailleurs, tous les convulsivants à effet soutenu (tétani- •<ants) produiront encore mieux ce résultat. ' Il fautioiiidreà ces agentslesferrugineux qui sont capables de provoquer une pléthore arlificielle, par la multiplication des hématies, par la qualité excilamte qu'ils leur communiquent, el, peut-être même, par l'augmentation de la masse sanguine dans sa totalité (voy. Pléthore).
j^HT, II. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE.
510. L'indication consiste à diminuer l'afflux du sang dans le système vasculaire distendu. Il y a pour y satisfaire plusieurs moyens : ils consistent à diminuer 1 appor du sang dans la région malade, à favoriser son écoulement au delà de celle même région, à vider directement et arlificiellement le trop plein, par une émission sanguine pai exemple; enfin, à combattre les causes et les effets de a conTeslion. L'indépendance relative des territoires vascu-
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laires est une considération qui doit d'ailleurs dominer toute celle thérapeutique.
§ 1 . — Moyens hygiéniques.
51 1 . Tous les moyens hygiéniques se rapporteront à cette indicalion : diminuer la plénitude vasculaire, ou abaisser le chitFre de sa tension.
Les premiers moyens consistent à ne pas fournir à l'absorption un (rop grand nombre de matériaux, qui viendraient encombrer les vaisseaux. Une diète proportionnée à l'étendue e( à l'intensité de la congestion est d'ailleurs indiquée par cela même; il faut prévenir surtout l'ingestion d'une Irop grande quantité de boissons, à moins qu'elles ne renferment des agents d'élimination (diurétiques, sudorifiques, etc.).
Il est évident qu'il faut éviter encore les aliments dits encombranis, et qui, contenant sous un volume con.^idcrable peu de matériaux nutritifs, chargent l'estomac, comme on dit, et par la place qu'ils prennent dans l'abdomen, ou par les gaz quMls y développent, exercent sur le cœur ou sur les vaisseaux une compression qui les géne, soit directement/ soit en augmentant leur tension. Un régime animal adouci par quelques légumes verls, des fruits et du lait sont la meilleure base de ce régime. Il faut joindre à ces moyens, l'abstension des aliments excitants, quii peuvent nuire par leur effel direct, ou par l'épuisement qu'ils laissent quelquefois après eux.
A côté du régime alimentaire, il faut noter l'exercice musculaire, si utile lorsqu'il est mesuré, alternatif, cl qu'il ne dépasse pas la mesure que détermine Irôs-bien la fatigue • tandis qu'un etfort quelconque, surtout s'il esi soutenu est des plus défavorables (505). On a recommandé d'éviter un trop long sommeil et surtout le sommeil pendant la digestion ; ce qui s'explique par les mêmes molifs.
512. Enfin, il n'y a pas indication de provoquer un aflaibhssement des sujets exposés aux congestions; la palhogéme de ces accidents nous a montré que la faiblesse n'y concourt pas moins que la force; et la pléthore n'y dispose guère plus souvent que l'anémie.
F EiuuND. — Thérapeutique. 1 tj
23 4 INDICATIONS DES PERTURBATIONS VASCULAIRlîS.
513. Un aulre moyen que l'hygiène peut suggérer, c'est celui de la position, ou l'attitude : on sait que la déclivité favorise l'afflux sanguin ; il faudra donc éviter de tenir les organes congestionnés dans une position relativement déclive. Le môme effet se peut obtenir par la compression des canaux par lesquels se fait l'afflux; celte compression, de même que la ligature, qui a été aussi proposée, ne peut porter utilement que sur les artères, et sur les artères des membres et du cou.
514. Parmi les agents physiques, le froid est le plus actif peut-être et en tous cas le plus facile à employer de tous les agents de décongestion ; mais il faut se rappeler que son usage demande à être soutenu, sans quoi, au spasme capillaire qu'il provoque, ne tarde pas à succéder une dilatation paralytique, et par suite une congestion conséculive, dont il ne faut pas ajouter l'appoint à la congestion morbide. U faut, pour le même motif, faire éviter aux malades les brusques alternatives de température, qui ont de môme pour effet de perturber gravement la répartition du sang dans ses vaisseaux. L'électrisation, l'hydrothérapie, qui ont pour résultat immédiat d'anémier les tissus en faisant contracter les capillaires, ont encore un effet consécutif de con-, gestion qu'il faut prévoir, et que l'on peut prévenir en en répétant l'usage, ou en employant divers procédés.
§ 2. — Médication tempérante.
515. Les agents diis tempérants, c'est-à-dire ceux qui modèrent la circulation et diminuent la chaleur animale, sont préconisés contre la congestion. En ralentissant la circulation, ils diminuent l'exagération de l'afflux sangmn ; et, sous ce rapport, ils conviennent à la plus grande partie des
congestions. „
Ce sont les sels alcalins à acides organiques, acétates, tormiates, valériauates, et tous les sels de la série des acides, gras, puis les tartrates, malates, succinates et tous les selsû la série succinique ; ce sont encore tous les acides correspondants à ces sels, les fruits et les végétaux d'où ces aciaes sont extraits, enfin, mais à dose It'gère et très-dilues, les acides minérau.\ eux-mômcs, excepté l'acide chlorhydrique
(Rabiiteau). Les sels alcalins organiques n'agiraient d'ailleurs qu'en se Iransformant en bicarbonates, lesquels sont des plus aptes à ralentir le pouls et à abaisser la chaleur (Wôhler).
^ 516. Les modiflcaleuis de la myotililé vascuîaire auront aussi un rôle à jouer, relativement à l'indication actuelle ; tels sont la digitale, le colchique et la vcralrine. Mais il est bien évident que tous ces moyens n'auront d'utilité réelle que pour modérer l'afflux sanguin dans les parties congestionnées, et seulement dans les cas où cet afflux exagéré est la véritable cause de la congeslion.
§ 3. — Médication contro-stimulante.
517. Un des effets indirects du contro-stimulisme, c'est l'anémie d'un grand nombre de viscères, sous l'influence d'une certaine perturbation nerveuse (370). Delà, l'utililé des anlimoniaux, des éméliques et de l'ipéca, qui sont d'excellents agents de décongeslion pour les viscères. 11 semble que, dans ces cas, le sang, chassé des parenchymes s accumule dans les canaux volumineux de la circulation où l'on voit la tension s'élever considérablement, tandis que se vident les circulalions capillaires. Les capillaires viscéraux ne subissent pas tous sans doute une influence identique; peut-être en est-il qui se développent au contraire aux dépens des autres, ou bien aux dépens des capillaires périphériques : aussi, lamédicalion contro-slimulante sera t-elle moins efficace pour attaquer telle ou telle congestion en parliculier, qu'elle ne sera utile pour s'opposer à l'actlvi(e de circulation au moyen de laquelle se produit l'afflux congeslif. D'où il faut conclure que ce sera moins la médication du trouble vascuîaire en lui-même, que celle de nnnervation vaso-motrice.
C'est donc aux congestions dites actives qu'il conviendra d adresser les agents contro-slimulants.
§4. — Médication excitante.
518. Au contraire la médication excitante sera indiquée toutes les lom que la congeslion .e liera à un ralentLe-
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ment dans le départ du sang, hors du point congestionne. Tous les stimulants pourront y être utiles (184-320-428), qu'ils agissent sur l'ensemble de la fonction, ou qu'ils circonscrivent leur action à l'organe malade et aux divers éléments de cet organe. Des topiques chauds, et mâme excitants, sont alors appliqués dans le but de mûrir la crisè, comme on dil, et qui ont pour effet de forcer l'obstacle qui s'oppose à la circulation. On ne saurait toutefois y metire trop de prudence, si l'on ne veut s'exposer à réaliser une inflammation ou une hémorrhagie au lieu de la résolution.
519. Certains agents, que je viens de citer parmi les tempérants, peuvent, selon qu'on en modifle la dose, se retrouver ici. Telle est la digitale qui, modérateur de la circulation centrale d'abord, et puis aussi de la circulation périphérique, lorsque la dose en est portée assez haut, reste au contraire un stimulant de la même fonction, quand on la donne i la dose la plus légère. Le quinquina et le sulfate de quinine, les sels des métaux alcaUns, potassium, sodium, ainsi que les solanées vireuses, belladone, etc., toutes ces substances administrées à dose modérée, étant capables d'exciter la fibre lisse des capillaires, peuvent combattre ainsi la congestion. 11 faut y joindre encore les excito-musculaires, l'acide carbonique et le seigle ergoté.
§ 5. — Médication astringente.
520. Que les capillaires aient été distendus par un aftlux sanguin excessif, ou que, paralysés d'emblée, ils aient offert au sang des voies plus faciles et plus larges, on comprend, dans l'un et l'autre cas, l'utilité des astringents, qui ont pour but de ramener ces vaisseaux à leur calibre normal.
Parmi les agents de cette médication, il faut placer d'abord le froid, si efficâce contre les congestions superficielles, et si utile encore alors qu'elles sont profondes; le collodion non élastique semble avoir des effets analogue?, car outre la compression que sa rétraction exerce sur les surfaces qu'il recouvre, il diminue les combustions organiques et abaisse la chaleur (Exp. de Fourcaud, Robert deLafoiir).
Enfin, tous les topiques astringents peuvent être mis en œuvre dans ce but. Ainsi, le tannin et tous les produits vé*
gélaiix qui en contiennent, chône, cachou, kino, ralanhia, noyer, certaines rosacc^cs, etc.; ainsi encore, dans l'ordre minéral, le perchlorure de fer, l'alun, les acétates de plomb, les sulfates de zinc et de cadmium. Tous, par l'astriction qu'ils exercent sur les tissus, diminuent le calibre des vaisseaux qui les nourrissent et en combattent la congestion. ^ 521. Outre la médication topique, il y a la médication mterne qui répond à la même indication; ses principaux agents sont ceux-là même que je viens d'énumérer, et leur mode d'aclion diffère peu. Cependant, on devra les réserver surtout pour les congestions générales et diffuses, qui se lient à une fluidité excessive du sang, ce que nous verrons exister dans les fièvres graves et les cachexies.
§ G. — Médication évacuante directe.
522. II est bon de ne pas commencer par la médication évacuante le traitement des congestions, parce qu'elle est moms apte à combattre l'effort congeslif qu'à en supprimer la reahsation et toutes ses conséquences. Elle consiste, en un mot. dans les cas où l'on ne peut chasser le sang en dehors du point malade, à le supprimer en le soustrayant.
Un y arrive par les émissions sanguines appliquées directement sur le point malade, sangsues, scarifications, ventouses, tous les modes de saignée locale. A défaut d'émission sangume qui élimine le sang en nature, on peut encore chercher a soustraire les matériaux liquides du sang, par la vésica ion, toujours appliquée directement sur le pointmalade. L irritation produite par ces procédés n'est pas non P us sans influence pour solliciter les liquides à rep ndr" eur cours normal, pourvu que la congestion ait dénasL a phase active où toute irritation nouvelle l'agg -avérai au leu de ratténuer; la quantité de matériauxfvacué? p^^^^^^ ainsi emeurer bien au-dessous des résultats que l o? ï tient par cette opération, c'est-à-dire qu'un vé.icatoire oui enlèvera vmgt grammes de sérosité, pourra sou rra^e Z .-^.s^congestionnés une bien plus grande qua'IS'e ?i^
n faut toutefois se garder d'nno n..« i
- , Simple i :^::2xz^::;^x
ne combat pas l'efTort congeslif et elle ne peut rien pour l'empêcher de se reproduire; elle semble môme parfois, en lui facilitant une solution, lui faciliter aussi le retour. Aussi, celte médication doit-elle ûtre employée concurremment avec les autres et non pas seule, pour être efficace.
§ 7. — Médication évacuante indirecte.
523. Au lieu de s'adresser directement au siège de la congestion, on peut la combattre en faisant agir la spoliation à distance. On a préconisé les émissions sanguines générales, la saignée en un mot ; on en a môme décrit deux procédés, selon qu'on demande i\ la saignée un effet de spoliation et de déplélion, ou, au contraire, un effet de
révulsion. , j * -i
Pour être déplétive, la saignée doit être abondante ; il importe que la veine soit ouverte larga manu, comme on a dit, et iteralis vicibus. Pratiquée largement, la saignée a pour effet immédiat de diminuer la tension vasculaire, et, en diminuant les résistances qui s'opposent à l'action du cœur, d'en accélérer les battements. A ce double litre, la saignée peut agir sur la congestion ; la déplétion diminue afflux sanouin, et l'activité cardiaque facilite le passage cl 1 écoulement du sang. Il ne faut pas oublier sans doute que 1 elfet déplélif n'est que momentané, que l'impuL^ion cardiaque ne saurait ÔIre indéfiniment accrue par ce moyen; mais il n'est pas inutile d'obtenir cette modification favorable, ne fûl-elle que temporaire.
524. Enfin, il faudra garder une prudente mesure dans la quantité de sang à tirer des vaisseaux ; car si 1 anémie périphérique suit une saignée abondante, on voit aussi lui succéder, surtout lorsqu'elle se répète, une véritable aslUenie cardiaque. Une saignée modérée rend moins au cœur saforce, qu'elle ne diminue les résistances qu'il doit vaincre, une saignée trop abondante fera vainement baisser ces oD=lacle?, si elle affaiblit plus encore le centre d impulsion qui doit les surmonter. . ,
Magendie a pensé que l'hydrémie qui sui la saignée, rendait le sang plus fluide et la circulation plus lacile. n est vrai que la densité du sérum est diminuée, que les gio
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bules rouges sont moins nombreux; mais cet effet paraîtra moins favorable, si l'on réfléchit que la plasmine s'y concentre au contraire davantage, ainsi que les globules blancs.
525. 11 est évident que la saignée pourra ôtre utile dans l'élal que l'on a nommé plethora «ci uasa, dans lequel un sang abondant, riche en hématies, devient comme un aliment trop généreux et trop excitant pour les éléments anatomiques. Elle pourra encore combattre avantageusement les congestions partielles, toutes les fois du moins que l'ensemble symptomatique ne trahit pas une altération grave du parenchyme qui en est le siège. — Réserve faite de ces contre-indications, on a pu dire avec raison : que c'est dans l'hypérémie que la saignée trouve sa principale indication (Bricheteau).
526. La spoliation indirecte peut encore s'effectuer au moyen de diacrises ou hypercrinies, que l'on voit quelquefois se produire spontanément et que l'on peut provoquer s'il y a lieu. Les diurétiques tiennent ici le premier rang, et rinfluence tempérante qu'ils exercent sur le cœur ne peut que seconder l'effet favorable qu'on attend de leur action éliminatrice. Les diaphorétiques viennent ensuite : mais la plupart joignent à leur effet évacuant une action qui est l'inverse de la précédente : la plupart sont des stimulants qui excitent le cœur, au lieu de le calmer. — Aussi ne répondront-ils pas absolument à la môme indication; les diurétiques, convenant surtout aux cas où domine l'exagération de l'afnux sanguin dans le point hypérémié, et les diaphorétiques, aux cas où l'hypérémie tient surtout à l'insuffisance du départ du sang.
.527. - A ces moyens, il faut joindre tous les agents susceptibles de modifier la sécrtUion des voies gastro-inlestinales, les purgatifs en général, les purgatifs dialytiques de préférence, et surtout les hydragogues drastiques. J'ai souvent employé dans ce but l eau-de-vie allemande à doses légères et répétées, mùme à une période assez avancée de
asystohe cardiaque, alors que les congeslions viscérales aTv, ? "'^e des voies de retour du sang et à la
débilite de 1 impulsion du cœur et de tout le système. Toutefois, U importe de ne pas pousser trop loin l'emploi de
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ces moyens, qui sont toujours par eux-mâmes de véritables déperditeurs, et qui, comme tels, pourraient accroître la débilittî des vaisseaux, en affaiblissant encore leur nutrition. Aussi, lorsque ce danger se présente, c'est-à-dire quand on est en pleine asystolie vasculaireou cardiaque, faudra-t-il choisir de préférence, pour agents d'évacuation, ceux qui, en dehors du mouvement diacritique, ne peuvent provoquer qu'un effet Ionique ou tout au moins altérant. La rhubarbe m'a souvent réussi à cet effet ; les Anglais préconisent le calomel.
528. Enfin, la congestion peut être attaquée par les ré- I vulsifs (157-256), qui probablement agissent surtout par i l'intermédiaire du système nerveux. à
Du reste, parmi les moyens révulsifs, ceux qui ont été ^ choisis de préférence pour combattre la congestion, sont | encore, pour la plupart, les spoliateurs que je viens de nommer ; il n'y a de différent que le procédé pour les employer. La saignée révulsive ou dérivalive consiste dans l'usage' de petites saignées pratiquées dans des points en relation sympathique ou en connexion anatomique avec l'organe malade. Telle est l'application des sangsues au siège, dans les affections cérébrales et dans les affections du foie. La méthode des petites saignées supplémentaires, suppléant • un effort congestif naturel, ou dont l'habitude est acquise, peut rendre de grands services; par exemple, dans la médication des accidents utérins (Nonat), chez les hémorrhoïdaiies dont la fluxion demeure sans évacuation, et qui sont en puissance,- ou seulement dans l'imminence d'un état congestif du cerveau ou de tout autre viscère. Les sangsues, les ventouses peuvent avoir la même efficacité que les saignées à la lancette; elles doivent même être préférées à 1 cause de la facilité qu'elles offrent d'être appliquées au point ] où elles peuvent avoir l'effet le plus favorable.
Ce que je dis des saignées se peut répéter des purgatifs, des vésicatoires et de tous les agents éliminateurs dont I l'effet évacuant ne saurait se séparer entièrement d'une ! certaine influence révulsive.
§ 8. — Médication révulsive.
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529. L'ulilitédeces agents semble donner raison à ceux qui les onl mis en œuvre à liire de moyen préventif; les saignées du précuudon, rarement employées aujourd'hui, onl élépresque partout remplacées par àespurgations Je précaution. Nul doute quù l'abus !ie soit bien près de l'usage; mais, si ces moyens sont efficaces pour combattre la congestion' dans l'effort qui la détermine, et ceci n'est pas douleux' nul doute non plus qu'ils ne puissent fifre employés efflcacement, pour prévenir ces mêmes accidents, sur des sujets chez lesquels leur retour est cerlain sans celte interveniion.
530. La médication révulsive peut encore s'exercer au moyen des irritants de la peau, et agir alors par l'intermédiaire de la sensibilité cutanée et des puissances réflexes.
La congestion chronique, celle qui tend à se renouveler fréquemment, et par suite à modifier gravement le mode nutritif des viscères, devra être attaquée par des révulsifs plus profonds, d'une influence permanente et durable II ne suffit plus de faire une irritation qui déplace le mouvement morbide (médication irritante Iransposilive de Trousseau), il faut une lésion artificielle, dans laquelle une acliye néo-formafion dérobe, à son profit, fout ou pariie de lactivité qui se dépense profondément (vésicatoire, cautère, etc.). Le résultat peut demeurer douleux; mais il n'a rien certainement d'antiphysiologiquo.
ART. m. — INDICATIONS MliDIATES. '
531. On peut puiser la source des indications médiates dans es conditions patbogéniques indirectes de la cong lion, telles que les allérations du sang ou rnli^mLnT Viscère dans un état morbide généiaîg^ v ; "la vre typhoïde, ou dans une infiuence spéc fique comme celle qui se révèle parla marche pé.iodique.On ^[itenl « puiser -indication dans les conséquences de laconSon qne cel es-ci soient diacritiques ou sécrétoires, hén^^oiïl ° ' ques et même inflammatoires proprement di e foTe cm-e hypertropbiques et dégénéralives.
ART. IV. — APPLICATIONS
532, Un ti'oi^ble morbide aussi élémentaire et aussi facile à provoquer que la congestion se retrouve fréquemminit dans les maladies les plus diverses; il peut s'y rencontrer aussi aux titres les plus variés. Il importe donc de bien préciser ces diverses conditions, pour appliquer avec opportunité les moyens que je viens d'étudier et combattre eiflcacemont un trouble qui peut Ctre aussi dangereux qu'il est fréquent.
§ r^. — Plétliore ou Congestion générale.
533. On entend sous le nom de pléthore vraie (P. quoad moîem) la réplétion exagérée du système circulatoire par la masse sanguine. Cet état n'est pas sans entraîner communément plusieurs autres troubles, relatifs soit à l'activité de la circulation (P. quoad viua), soit à la composition mûme du sang (P. quoad crasim). La plus fréquente de ces altérations est l'augmentation du nombre des globules rouges (Andral) ; il peut y avoir parfois excès du plasma (P. séreuse de Beau). Je n'ajoute que pour mémoire la suractivité physiologique générale, qui en est la suite ordinaire (P. quoad vires).
534. Chacun de ces éléments pouvant, en raison de sa prédominance, imprimer à la congestion un mode spécial, est lasourced'uneindication particulière à chaque forme de plûlhore. La pléthore simple ou proprement dite, lorsqu'elle atteint un certain degré d'intensité, surtout lorsqu'elle entraîne des congestions viscérales et des troubles nerveux, néoessile l'emploi des moyens capables d'un effet déplétif. Ce sont d'abord les émissions sanguines générales ou locales, la saignée et les sangsues qu'on applique au siège, etc. ; U est nécessaire d'en user largement, si l'on veut combattre des accidents immédiats ou imminents : mieux vaudra y mettre plus de réserve et y revenir à plusieurs reprises, s il s'agit surtout d un traitement de longue haleine, destiné, mo'ins à combattre les conséquences immédiates, qu'à prévenir les récidives de la pléthore. Les purgatifs auront le
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même effet ; ce sont les hydragogues qu'on donnera de préférence contre la pléthore séreuse.
Contre la plethora ad vasa, on requerra l'usage des tempérants de la circulation (515); et les tempérants de l'innervalion organique contre la plethora ad vires (368). On y joindral'usnge des conlro-stimulanls, si l'un ou l'autre de ces éléments vasculaire ou nerveux prend une plus grande importance (370-517). Parmi ces derniers moyens, les bains sont peut-îitre un des plus simples et des plus utiles, pourvu qu'ils soient frais et prolongés. Les indications de la plethora ad crasim, sont celles du mouvement hyperplasique (voy. Troubles mUritifs).
Aux degrés légers de la pléthore, il suffira souvent d'opposer un simple traitement hygiénique ; un régime sévère, une diète relative sont de rigueur. 11 faut savoir toutefois que certains sujets ont une telle aptitude à. la sanguification, que ces moyens sont pour eux insuffisants ; mieux vaut alors renoncer à diminuer la recette, mais augmenter la dépense. L'exercice musculaire largement pratiqué, la sudation provoquée naturellement ou artificiellement, sont les procédés les plus simples pour y réussir.
§ 2. — Congestion cérébrale.
535. Après avoir soigneusement éloigné loutes les causes d'excitation du cerveau, banni les impressions vives, physiques et morales, réglé le régime dans un sens adéquat, il importe de recourir aux moyens suivants :
Si la congestion est intense, apoplectique, comme on l'a dit, on se trouve en présence d'une grande difficulté. Frappe des ressemblances que certains apoplectiques présentent avec des syncopés. Trousseau, à l'exemple de Monneret, avait fini par bannir la saignée de leur traitement. Le lait que la stupeur cérébrale qui caractérise l'apoplexie, témoigne d'une suspension des fonctions nerveuses, et en elle-même, motive l'usage des excitants, plutôt que celm des dépressifs. Il y a là une distinction importante à aire : tant que le moliraen congestif ne fait que stimuler es aptitudes fonctionnelles du cerveau, la plénitude vasculaire et 1 hyperstbénie cérébrale commandent une mûme
indication, qui est de calmer l'une et l'autre fonction nerveuse el vasculaire ; quand, au contraire, la congestion a dépassé cette mesure, el, soit par compression, soit par distension, a supprimé toute activité ibnctiotmelle du cerveau, il y a dès lors danger d'atteindre le cerveau en frappant le système vasculaire, et d'augmenter l'aslliénie cérébrale, par la syncope. Mieux vaut, ainsi que le conseillait Trousseau, négliger alors l'élément vasculaire, qui n'est là en somme que comme condition patliogénique déjà réalisée, et peu modifiable par conséquent, et s'attaquer direclement à l'asthénie nerveuse, par les moyens indiqués déjà {184-197).
Qu'il me soit permis de Taire remarquer, en passant, les avantages d'une méthode, au moyen de laquelle une distinction qui a pu paraîire subtile, devient aussi simple à reconnaître et à formuler.
Quant aux variantes symplomatiques des congestions, qui se traduisent, les unes par du vertige et du délire, les autres par des convulsions, elles tiennent à une différence de siège, selon que l'effort congestif porte davantage sur les parties antérieures ou sur les parties postérieures de l'encéphale, et elles n'ont que peu d'importance relativement au traitement.
536. Quand la congestion cérébrale est moyenne d'intensité, et caractérisée par des phénomènes d'excitation fonctionnelle du cerveau, les moyens évacuanls indirects seront les plus efficaces et les plus prompts à agir. La saignée largement faite et combinée avec les émissions locales, lesquelles auront pour but de prévenir la réplétion consécutive du système, et de soutenir l'influence tempéranle que rémission sanguine exerce sur le cœur, tel est le premier moyen et le plus héroïque. Les saignées locales seront obtenues surtout par des sangsues qu'on appliquera à l'anus, ou bien en les rapprochant davantage du siège du mal, aux apophyses mastoïdes. Les saignées de la veine jugulaire, de Tarière temporale, et la saignée du pied sont à peu près abandonnées, de même que la saignée, plus utile cependant, des vaisseaux de la pituifaire, laquelle se pratique au moyen de légères scarifications. L'écoulement du sang devra être enlrelenu longtemps, par plusieurs applications successives, s'il y a lieu, autant qu'il le faudra
d'ailleurs pour maintenir le pouls dans le calme relalif qui est nécessaire à la guérison.
Les révulsifs seront un moyen plus héroïque encore et moins dangereux à manier. On ne craindra pas, dans la forme apoplectique, de les adresser à la peau et d'exciter violemment la sensibilité. 11 y faudra plus de réserve, dans les cas de congestion moyenne ; les vésicaloires notamment, en excitant les centres de perception sensitive, ont des inconvénients, que leur utilité dôrivative ne pourra pas toujours compenser. C'est surtout dans les formes clironiques qu'ils rendront les plus grands services.
11 n'en est pas de même des révulsifs intestinaux, qui sont des spoliateurs sans excilalion, du moins, sans excitation qui réagisse jusqu'au cerveau. Il faut éviter les vomitifs, à cause de l'ofi'ort dont le vomissement s'accompagne, lequel augmente la tension vasculairc et aggrave la congestion ; mais les purgatifs drastiques, les hydragogues surtout, seront des plus utiles ; les sels neutres et les résines purgatives feront la base de ce traitement.
On aura rarement lieu d'employer les excitants de la contractililé vasculaire, si ce n'est dans les cas absolument chroniques, où d'ailleurs cette excitation n'est pas à craindre ; la belladone, le sulfate de quinine, jouiraient d'une aptitude spéciale pour décongestionner les capillaires du cerveau.
537. Il me reste à parler des congestions cérébrales légères, dont le traitement peut être rapproché du traitement préventif de la congestion proprement dite; il consistera surtout dans une hygiène tempérante, un régime sévère l'absence de tout excitant, en particulier des alcools et des stimulants du système nerveux. C'est dans ces cas qu'il sera bon d'entretenir du côté des voies digeslives une dérivation permanente ou fréquente à l'aide de pilules aloëtiques (grams de santé, pil. écossaises), de Thuile de croton de la bryoue, de la coloquinte, etc., ou au moyen de la magnésie et mémo de véritables purgatifs. - C'est encore la que les diaphorétiques et les diurétiques pourront jouer un rôle utile.
Enfin, il faudra tenir grand compte des causes de la congestion pour les éloigner ; et si celle-ci était intermittente et périodique, on la combattrait par le sulfate de quinine
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Ce sera le seul véritable remède de la fièvre pernicieuse apoplectique, qui n'est probablement qu'une congestion cérébrale, de cause toxique.
Il ne sera pas inutile, chez les femmes surtout, ou bien encore chez les hémorrhoïdaires, atteints ou menacés d'un travail congestif vers l'encéphale, d'employer de- petites émissions sanguines de précaution, périodiquement répétées, et qui devront jouer le rôle d'évacuations supplémentaires (6 à 8 sangsues à l'anus en moyenne, ou ventouses scarifiées, ou même petites saignées, selon la force des sujets).
538. Je n'ai encore rien dit des applications topiques qui ne sont pas cependant sans efficacité : telles sont les compresses appliquées froides sur le front et la lâte, l'usage de la glace. Ces moyens devront être bannis du traitement des congestions qui accompagnent les fièvres éruptives. tandis qu'ils seront des plus utiles dans les congestions de la fièvre typhoïde.
Enfin, on peut encore s'opposer à la congestion encéphalique, surtout aux modes brusques et intenses de ce trouble morbide, au moyen de la compression des carotides. Cette pratique a été employée au début de l'attaque d'épilepsie, et elle a réussi à supprimer la période convulsive de cette attaque.
§ 3. — Congestion rachidieniie.
539. Les moyens déjà énoncés seront utiles contre la localisation rachidienne de la congestion. 11 faut se souvenir seulement que la moelle étant le centre des actes réflexes, tous les agents médicamenteux qui ont pour eiïet d'exciter les aptitudes réflexes spinales, devront être écartés ou du moins employés avec la plus grande réserve ; les applications topiques seront plus efficaces. En tous cas, on pourra mettre en œuvre tous les tempérants et calmants, ainsi que les évacuants directs et indirects.
§ 4. — Congestion pulmonaire.
540. 11 n'est guère d'organe qui, plus que le poumon, soit exposé à la congestion, en raison du double système vasculaire qu'il possède, l'un affecté à la nutrition de l'or-
gane, l'autre à sa fonction d'ht^matose; en raison aussi du contact, incessamment renouvelé, d'un airqui varie dans sa composition, dans sa température, etc.
Aussi, la première chose à faire cliez un malade atteint de congestion pulmonaire, sera de surveiller la composition du milieu atmosphérique. Ou ne saurait guère intervenir pour modérer la fonction de respiralion ; l'enirave qu'une staso congestivc apporte à l'hématose, étant déjà un danger d'asphyxie, il serait inopportun d'ajouter encore à ce danger, par une diète de respiration. Du reste, l'indication varie à cet égard, selon que prédomine la stase sanguine passive ou l'afflux actif et exagéré du sang; dans ce dernier cas, pas n'est besoin qu'une respiration active vienne faire au liquide sanguin, comme un appel excitant ; dans le premier cas, au contraire, la respiration profonde et fréquente ne peut que faciliter le cours du sang et diminuer la congestion.
541. Les émissions sanguines, très-utiles quand la congestion est brusque et intense à la fois, sontsouvent, en dehors de cela, contre-indiquées parles causes et les effets débilitants de la congestion. Les émissions locales d'eftet révulsif (ventouses, sangsues, etc.),peuvent être doublement favorables. Les révulsifs cutanés sont souvent employés avec plus de constance que d'efficacité. Les diurétiques et les diaphorétiques sont encore moins sûrs dans leurs effets. Les laxatifs intestinaux sont généralement de bons adjuvants du traitement.
542. La médication par excellence de la congestion pulmonaire, c'est celle qui a pour base l'ipéca. Par son action vomitive, ne fût-ce même que par l'état de nausée qu'il provoque, l'ipéca est un contro-slimulant et un agent de décongestion. De plus, il résulte des observations de Pécholier, que, en dehors même de ces effets vomitifs ou nauséeux, une certaine quantité de l'éméline absorbée produit une contro-siimulation bien plus significative encore • la diminution des battements du cœur, le ralentissement des mouvements respiratoires et un abaissement de température. Cet effet, que les antimoniaux et la digitale partagent avec lui, lipeca a pour avantage de le produire, sans provoquer aucun des dangers auxquels exposent ces autres
agents Ihérapeutiques ; le kermès toutefois peut être donné sans trop d'inconvénients.
543. Il faut encore remarquer que celte médication contro-stimulnnte convient aux congestions avec afflux excessif, et non aux stases passives du sang dans les poumons; à moins que, dans ce dernier cas, on n'emploie l'ipéca, seulement à la dose légère où il paraît exciter la motilité, au lieu de la paralyser. C'est dans ces derniers cas, qu'on a préconisé, dans le mOme but, l'usage du seigle ergoté.
C'est un effet analogue que l'on demande aux stimulants et aux toniques, quand on les met en usage. Mais c'est alors le mode patliogénique, bien plus que la forme môme de la congestion, qui décide le choix de ces procédés. Cela répond en effet aux congestions passives ou adynamiques des états graves de l'économie.
On voit que, là encore, il y a grande importance à distinguer l'afflux exagéré du sang et l'insuftisance de son départ; la différence, qui est énorme au point de vue patliogénique, est des plus importantes au point de vue thérapeutique.
544. Les mOmes données doivent servir de base à la thérapeutique de la congestion bronchique et de la congestion pulmonaire ; les agents qui combattent l'une pourront combattre l'autre. Il y a cependant, dans la congestion de la muqueuse, une plus grande importance à attribuer aux précautions hygiéniques. Parmi les agents médicamenteux, les vomitifs et les nauséeux sont à mettre en première ligne, pour leurs effets directs, en dehors même de toute influence contro-stimulante. De là l'importance de l'ipéca et l'utililé de ses succédanés dans cette médication. On a préconisé encore les vomi-purgatîls, mais sans leur attribuer aucune relation de causalité avec la forme de la congestion.
§ 5. — Congestion gastro-entérique.
545. La congestion de l'intestin se lie souvent à une irritation superticielle de la muqueuse (congestion active par afflux sanguin excessif); souvent aussi elle appartient aux gônes mécaniques de la circulation (stase passive). Dans le premier cas, on conçoit de quelle importance il sera de surveiller le régime, d'éviter toute cause d'irritation nou-
velle, les aliments excitants ou d'une digeslibilité difficile, ceux à déchet considérable, qui exigent plus de sécrétions et meltent en jeu plus de puissances locomotrices. Mieux encore, il faudra s'adresser à la médication éraolliente, aux boissons douces et délayantes, aux mucilagineux, aux révulsifs cutanés (frictions excitantes, résolutives, et môme irritantes). Un large ve'sicaloire appliqué sur le ventre m'a souvent réussi pour faire cesser les diarrhées congestives, quoiqu'elles soient rarement primitives, mais dues le plus souvent à une altération organique des intestins o.u de leurs annexes (carreau, etc.). Parfois encore, il sera bon d'interrompre momentanément l'usage des émollients,pour une modification substitutive, que l'on obtiendra au moyen d'un purgatif doux, des sels neutres surtout.
546. Dans le cas où, au contraire, la congestion est passive et plus ou moins mécanique, ainsi qu'il arrive dans les affections du cœur, et surtout dans les affections du foie, il faudra, après avoir cherché à. lever ou à diminuer l'obstacle, créer à l'écoulement de la sérosité, sinon au sang tout entier et en nature, des issues supplémentaires, au moyen de purgatifs séreux ou hydragogues, des sels, des résineux et de la rhubarbe. Il y aura encore à cela un autre
■avantage, c'est qu'en augmentant les contractions de l'intestin, on favorise le départ du sang et on seconde l'effort qu'il doit faire pour surmonter l'obstacle (séné, etc.).
§ 6. — Congestion liémorrhoïdale.
547. La congestion, dans les hémorrhoïdes, offre le type des divers modes congestifs que peut offrir le système vasculo-veineux; aussi, bien que réduit dans les interprétations dont il fut jadis le sujet, le rôle qu'elle joue dans la pathologie est-il encore considérable.
L'effort congestif devra être attaqué par les émoUients et les sédatifs locaux, puis par les astringents. Lavements frais, d'eau de son, de guimauve, de graines de lin, ou biim de décoction de feuilles de noyer, d'écorce de cliéne, de ralanhia ; suppositoires simples ou avec addition de ratanhia : tels sont les moyens le plus souvent usités pour
prévenir l'appel congestif vers les vaisseaux hémorrlioïdaires.
548. La congestion réalisée sera combattue par les agents de déplétion, si elle est intense et douloureuse, si surtout elle menace le malade de complications inflammatoires. Les émissions sanguines pratiquées au moyen des scarifications, et surtout de sangsues appliquées à la base de la tumeur, sont les moyens les plus simples ; — ils peuvent encore Ctre employés pour prévenir des ruptures spontanées donnant lieu à des hémorrhagies excessives. Mais on conçoit que, pour ces derniers cas surtout, les astringents doivent être préférés à toute autre chose.
549. C'est dans ces conditions, dans des cas où l'urgence est déterminée par l'abondance des pertes, ou par l'énormité de la tumeur, ou par les complications inflammatoires, que la destruction totale ou partielle peut être tentée; c'est alors une indication chirurgicale que le médecin doit savoir déterminer, et à laquelle on satisfera, soit par la cautérisation au fer rouge, soit par l'ablation à l'aide de l'écrasement linéaire. Le bistouri en tous cas doit èlre proscrit, à cause du danger d'hémorrhagie.
§ 7. — Congestion hépatique et biliaire.
550. Souvent secondaire et passif, cet élat morbide peut être actif aussi parfois. Les moyens antiphlogisliques ne devront pas être ménagés pour le combattre dans ce dernier cas; on y a même employé la saignée générale, dans les cas les plus aigus. Kn général, on peut se borner aux émissions sanguines locales, sangsues et ventouses, ou môme aux topiques émollients, cataplasmes simples ou arrosés de liqueurs résolutives. Ces applications seront faites à l'hypochondre droit, qui répond au siège anatomique du foie. C'est là aussi qu'on appliquera les révulsifs, frictions irritantes, vésicaloires, etc., qui sont parfois d'un précieux secours contre l'hypérémie du foie.
Le régime devra, dans ces cas, être fort mesuré et trèschoisi; il y a nécessité d'en bannir tout corps susceptible d'une irritation, mécanique ou autre, de la muqueuse gastro-intestinale ; on sait que cette irritation, pourvu qu'elle
demeure dans une certaine mesure, est puissante à faire couler la bile dans l'intestin, mais cet effet ne se produit pas sans entraîner une certaine liypére'mie qu'il faut se garder de provoquer à l'excès, si l'on ne veut exagérer le mal au lieu de le combatire.
551. Aussi, ne puis-je conseiller, pour ces formes congeslives aiguës, l'usage des cholagogues, quels qu'ils soient, et en particulier celui du calomel, que les praticiens anglais prescrivent cependant dans tous les cas de congestion hépato-biliaire. Je conseille de lui préférer les agents qui, sans exciter une hypercrinie proprement dite, sont susceptibles de favoriser le départ des éléments sécrétés, par la fluidité qu'ils leur communiquent et la régularité qu'ils impriment aux fonctions motrices et sécrétoires de l'intestin. Les boissons dites délayantes, et, mieux encore, les liquides alcalins seront choisis dans ce but. On sait l'efficacité d'une cure de Vichy dirigée contre cette forme particulière de congestion du foio. I,es purgatifs salins neutres ou alcalins, à dose fractionnée et répélée, employés avec mesure pourront avoir le même effet.
Il y aura, au contraire, tout avantage ù exciter les fonctions de la peau qui sont, en partie du moins, supplémentaires de celles du foie.
552. Il est une préparation qui m'a souvent réussi, chez les malades qui présentent une congeslion subaiguë du foie et des voies biliaires, en relation de causalité ou de simple coïncidence avec des phénomènes d'irritation gastro-intestinale : ce sont des pilules de thériaque et de savon médicinal, mélangées en proportion variable, selon qu'il y a lieu de favoriser davantage l'action résolutive et sécrétoire, effet du savon, ou bien l'action tempérante et régulatrice de l'intestin, efiet de la thériaque (soit 2 à 4 pilules par jour de 0,25 centigr. de thériaque et 0,10 ou 0,20 centigr. de savon). La fréquence des troubles digestifs (dyspepsie), soit comme cause, soit comme effet de la congestion du foie, donne à cette combinaison thérapeutique une réelle utilité.
Les eaux minérales, celles de Vichy, en première ligne puis de Vais, de Marienbad, de Carlsbad, etc. ; les cures dé raisin et ae lait, seront conseillées avec avantage, dans les
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cas rebelles, ou encore, aux malades peu lolérants pour les autres impressions médicamenteuses.
553. La congestion par stase sanguine passive motivera les émissions sanguines ousécrétoires déplétives; à cet effet, les sangsues seront appliquées, de préférence au siégo, c'està-dire dans le voisinage des veines hémorrhoïtlaires, lesquelles sont une des racines d'origine du système porte hépatique. Le calomel à dose purgative (0,30 à 1 gramme), puis, dans les cas anciens, ù. dose altérante, pourra être employé plus largement, ainsi que les purgatifs résineux et hydragogues (aloès, scammonée, jalap, eau-de-vie allemande, sels neutres à dose assez élevée) ; les hypercrinies thérapeutiques de l'intestin ayant pour effet d'appauvrir la circulation des capillaires intestinaux qui sont la source de celle du foie, et la circulation du foie lui-môme.
Les révulsifs locaux, à défaut d'une spoliation qui ne peut Ctre efticace, devront agir plutôt comme des stimulants de la circulation intime de l'organe, ou comme dès alti?rants de la nutrition. Ce double effet, on l'obtiendra bien mieux encore à l'aide des pratiques de l'hydrotliérapie. Les douches, le linge mouillé, les lolioas diverses peuvent être utiles.
Enfin, il n'est pas jusqu'à un certain exercice musculaire qu'il ne soit utile de conseiller aux malades, ne fût-ce qu'à cause de la faciUté que cela procure à l'accomplissement des fonctions abdominales (Durand-Fardel).
§ 8. — Congestion splénique.
554. La rate, que l'on a, à plusieurs reprises, considérée comme un diverlicule de la circulation abdominale (Beau), est, en tous cas, munie de fibres lisses capal)les de lutter contre la congestion de ses. vaisseauv. C'est par l'action des agents névro-musculaires sur ces vaisseaux, que l'on a tenté d'expliquer l'influence décongestivante de quelques-uns d'entre eux, du quinquina et du sulfate de quinine surtout, qui jouissent de celle propriété vraiment spécifique. C'est une interprétation que l'on peut admettre, mais non sans douter que ce soit là toute la raison de l'action du quinquina chez les fiévreux.
555. Tandis que les révulsifs locaux, externes ou internes, paraissent n'avoir que peu d'efficacité sur celte altération palhologique, l'hydrothcrapie au contraire agit sur elle avec la plus grande elficacité (Fleury, Monneret). Les eaux minérales aussi peuveni avoir dans ce cas une réelle utililé: ce sont surtout les eaux ferrugineuses (Pougues, Lainalou) et les eaux bicarbonatées sodiques fortement chargées (Durand-Fardel). Ces derniers moyens agissent surtout, on le comprend, à titre d'aliéranis ou de reconstituants.
§ 9. — Congestion du rein.
556. On fait aujourd'hui que la congestion du rein est le premier terme et peut-ôtre la condition la plus fréquente de ces dégénérations secondaires dont l'albuminurie esl le signe, aussi comprend-on mieux quelle importance il y a à combattre la congestion des reins. Que celle-ci soitacliveet liée, par exemple, à une excitation sécréloire, ou qu'elle tienne à un obstacle mécanique ù la circulation, elle a pour effet ordinaire, la desquamation, et bientôt, une alléralion plus profonde dos canaux sécréteurs et excréteurs.
557. il y a lieu, dans ces cas, de fournir à cet or^^anc les élémenis d'une sécrétion facile, d'éviler de le metire en rapport avec un plasma sanguin conlenant des substances irnlanles, ou même ne contenant que les élémenis normaux, mais à unélat de concentration excessive. De là l'utilité des boissons aqueuses douces et abondantes, de l'eau elle-même, pure, ou légèrement minéralisée par des sels alcalins ; de là aussi l'utilité qu'il y a à bannir fous les diurétiques excitants, soit qu'ils agissent en augmentant avecla lension vasculaire, l'eifort du sang contre les cellules sécrétantes, soit qu'ils agissent en modifiant le sens ou la qualifé des échanges osmotiques des tissus, comme les solutions salmcs concentrées, le niire et l'alcool
Ces derniers agenis cependant, employés à dose légère, seront plutôt efficaces que nuisibles . En faisant fluer paies vo.es d'émonclion les humeurs qui leur appartiennent. Ils pcuven dimmuer, pour une certaine pari, la fluxion
etiSr^en:!"^'^^ ^^"^ ' ^■^^^'-^•^ —
La diète laclée est, parmi ces procédés, un de ceux qu'on peut recommander le plus sûrement, comme capable de ce double effet d'émonction et d'adoucissement. L'alcool et les essences diverses seront des agents dangereux au contraire, et les sels, carbonates, nitrates et chorales alcalins, ne devront être employés qu'avec beaucoup de réserve, et dans les cas seulement où la forme torpide de la congestion engage à provoquer un léger mouvement d'irritation vasculaire ou sécrétoire. LaparicHaire, la bourrache, le genCtjSonl encore des diurétiques doux, mais peu certains dans leurs effets. L'asperge, au contraire^ a tous les effets des diurétiques efficaces et motive la môme prudence quant à son emploi.
558. C'est dans les maladies des reins, qu'il y a la plus grande importance à. surveiller l'intégrité des fonctions de la peau, en raison du caractère supplémentaire que possèdent les fonctions des deux organes. Les excitants de la sécrétion sudorale devront môme ôlre mis en œuvre : les bains de vapeur, les fumigations sèches, simples ou aromatiques, .ainsi que tous les diaphorétiques, pourront ôlre utiles, pourvu qu'on évite, avec les refroidissements, le choc en retour de la circulation.
La révulsion intestinale, pratiquée au moyen des purgatifs doux, ou même, selon II. Hoger, des purgatifs plus énergiques et drastiques, peut ôtre aussi employée.
559. lînfin, on peut, mais rarement, s'adresser aux émissions sanguines; ventouses scarifiées à la'région lombaire, sangsues appliquées au môme point, et, mieux encore, à l'anus ou au périnée; très-rarement enfin, saignée générale. La saignée est contre-indiquée le plus souvent, et, pour plusieurs motifs : parce qu'ayant une action moins directe, elle a aussi moins d'efficacité ; parce qu'elle expose le sujet à une anémie, qui ne suit que trop souvent la gône des fonctions rénales; enfinj parce que, dans celle affection, où les résorptions urinémiques sont si dangereuses et si faciles, elle peut les rendre plus faciles encore, en diminuant la tension vasculaire.
Quant aux révulsifs cutanés, on pourra les varier depuis le sinapisme jusqu'au cautère, mais en s'abstenant du vésicatoire, à cause de l'action irritante que la cantharide exerce sur les voies urinaires.
§ (0. — Congestion utérine.
560. Il faut pour l'utérus, comme pour les autres organés, séparer la congestion active et Huxionnaire, de la stase mécanique et passive, ce que Courty dislingue sous les noms de fluxion et de congestion proprement dite.
Reserves faites des queslions de tempérament et d'âge, il importe, avant tout, de supprimer toutes les causes dexcitation générale ou spéciale ; celles môme qui, sans s'adresser directement à l'utérus, mettent en cause un ou plusieurs des viscères pelviens. La position sera choisie, pour favoriser la circulation en retour de ces mûmes viscôres; cest-a-dire décubitus dorsal, le siège élevé, les membres mféneurs ramassés dans la flexion ; ou peut même faire quelques applications réfrigérantes sur le bas-ventre et sur les aines (Courty).
npn^.h* i-évulsive (Courty, Nonat) faite au bras,
peu abondante, a une grande efficacité, mais elle recon^ na.t souvent des contre-indications dans l'état général débile du sujet, dans l'habitude morbide que crée cette émission d'un nouveau genre. Les ventouses seront plus utiles encore ; depuis Hippocrate, on a conseillé de les appliquer sur les mamelles et de les y maintenir assez longtemps, pour bien fixer le mouvement révulsif sur les or-
fvmoatTin r'''''';' ^'f'"''' P"-«'^"l^s connexions T.luZn.lT ' ' '''''''' ^hose
La révulsion peut s'adresser au tube digestif, rarement par le vomissement, dont la secousse pourrait é re nu sTble plus souvent par les purgatifs; on évitera les drasiïq es el notamment l'aloès, qui ont pour effet physiologique d'auf men ter avec la congestion hémorrhoïdaire cellf d l'uté u et du col de la vessie : on préférera donc les purgatif salins lamagnésie.ou bien l'huile de ricin nnJ/ '
lusibles, quand U congesimn semble eire un eflorl
géré sans doute, mais insuffisant pour se juger par une crise naturelle ; ou bien quand la congestion est passive et stationnaire. Les sels ammoniacaux, 2 à 4 grammes d'ace'lale d'ammoniaque, les infusions aromatiques excitantes, môme les emménagogues, pourront alors être utilement prescrits. Pédiluves sinapisés, bains de siège chauds, fumigations simples ou aromatiques des parties inférieures, sinapismes ou ventouses, promenés sur les membres inférieurs, sangsues aux cuisses, etc.; purgatifs drastiques, aloès, scammonée, etc., tels sont les agents et les procédés qu'il faut connaître, mais dont il faut savoir n'user qu'avec beaucoup de prudence, dans la crainte d'augmenter un molimen congeslif que ne suivrait pas la crise, alors favorable, de l'hémorrhagie.
Enfin, il faut noter l'hydrothérapie, si utile par son action révulsive qui porte sur tout le tégument externe, si précieuse, chez la plupart des malades, par son action reconstituante, et enfin par la sédation qu'elle apporte dans les fonctions nerveuses, souvent troublées aussi dans ces cas (Courty).
§ II. — Des congestions dans les fièvres.
563. On retrouve, dans les congestions des fièvres, tous les types que la pathogénie nous a permis de distinguer, et par conséquent toutes les indications qui leur correspondent. ,
Tous les auteurs ont admis la prédominance, dans les hevres, des hypérémies aslhéniques (Monneret, Bucquoy, etc.), caractérisées par l'état aplastique du sang, la friabilité des vaisseaux, la dissémination des congestions avec prédominance sur certains viscùres. Celte forme spéciale d'hyperémie appartient en général à la phase des fièvres confirmées, elle se rencontre surtout à une période avancée, elle précède souvent l'issue fatale, et se voit quelquefois encore au moment de la convalescence. Les congestions trahissent alors la déchéance subie par la vitalité des tissus sous 1 influence de la maladie, et l'impuissance du sujet a réparer
cette déchéance. ; „-„„nc
De là l'indication de tous les agents toniques, toniques névrosthéniques et surtout toniques fixes; reconstiluanis
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divers et slimulauls de la nulrition. f.c quinquina, sous forme de vin ou d'extrait, en potion mieux qu'en pilules, les teintures excitantes et toniques, l'alcool surtout sous la' forme de vins généreux, les révulsifs cutanés actifs, les . frictions froides, humides, excitantes, alcoolisées et camphrées, la douche ello-mûme, tels sont les procédés les plus employés pour combattre ces stases congestivcs, quel qu'en soit le siège : poumon, foie ou rate. Ce sont d'ailleurs les moyens que l'on peut le mieux conseiller contre les congestions scorbutiques, contre les congestions par altération purulente, ou virulente, ou seplique,ou toxique du sang. Ces moyens s'accordent parfaitement avec ceux que j'ai indiqués pour combattre l'ataxo-adynamie des tièvres (203-486).
564. iMais il est, à certaines périodes des fièvres, au début et à la fin, des congestions dont l'effort ne dénote plus la même altération profonde des humeurs, mais révèle, au coniraire, une tendance expulsive (epistaxis, enterorrha-ie) dont le résultat peut èlre utile et qu'il est bon de favoriser au heu de les combattre {hémorrhagies critiques). Encore laut-il cependant les modérer, et dans leur étendue et dans leur inicnsilé, sans quoi l'on s'expose àpéricliter par elles
11 est bien difficile de dire à l'avance, en face d'un de ces' accidents morbides, quel en est le caractère, et s'il y a lieu de le combattre ou de le favoriser. C'est surtout sur la marche naturelle de la maladie qu'on se guidera pour faire cette appréciation; le meilleur signe, ce sera, quand ces phénomènes, modérés d'ailleurs en intensité et en étendue se produiront aux moments qui sont propices à la révolution critique. C'est «lorsqu'on employait autrefoisles a^^ents appelés maturatifs et tous ceux qui devaient achever la
il' rîî M ' 'r'T °" aujourd'hui lesstimu-
anls diffusibles, les éliminateurs, diurétiques, diaphoréliques, purgatifs; quelquefois et plus rarement, ou bTen pour suppléer a une évacuation qui fait défaut, une lé4e émission sanguine peut être indiquée.
§ 12. - Congestions consécutives aux mafadies du cœur.
565. A part quelques troubles congestifs aigus qui se FEiinAND. - Tliéiapeutique. ^ 6
voient au début des maladies du cœur, à part ceux que l'on a rapportés à l'hypertrophie du cœur, la plupart des congestions dues à ces maladies sont des stases passives, liées à l'obstacle mécanique que rencontre le cours du sang, el, comme telles, elles ne peuvent ûtre attaquées directement, mais seulement modérées ou compensées par des stases périphériques et des flux divers.
De là l'indication de mettre en œuvre tous les agents de déplétion dont on peut disposer. Les émissions sanguines ne sauraient éire longtemps répétées, sans exposer le malade à une anémie que la gOne de l'hématose ne tend que trop à favoriser. La soustraction du plasma sanguin peut encore être tentée indireclemenf, par l'application des vésicants, et, plus facilement encore, par la provocation des mouvements sécréloires des glandes, notamment par les purgatifs hydragogues (voy. ce mol).
Enfin, tous les moyens qui appellent sur un point quelconque de la périphérie culanée une notable dilatation des capillaires, ont pour effet de diminuer d'autant la congestion dans les viscères qu'elle occupe. On peut ainsi soulager considérablement les sujets, surtout dans les crises congestives aiguës, dans les attaques dites d'asthme cardiaque, par des manuluves ou des pédiluves chauds, ou. en promenant des sinapismes ou d'autres moyens rubéfiants, sur les extrémités, ou môme à la base du thorax, à la ceinture.
CHAPITRE
INDICATION TIRÉE DE l'ANÉMIE YASCULATRE.
566. L'a7iémie, c'est, à vrai dire, le défaut du sang en nature, ce que signifie encore mieux l'expression à'oligaimie ou de spunémie, c'est en un mot l'insuffisance quantitative du sang; à celle-ci se rattache souvent certaine insuffisance qualitative dite aglobuiie ou oligocythémie, en d'autres termes, l'anémie globulaire, et aussi l'insuffisance des matén-uu solides dissous dans le plasma : hydrémie. Ces types diver.-,
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qui se rapprochent beaucoup les uns des autres, ne sau raient cependant titre confondus, et j'aurai à les distinguer chemin faisant, bien que je les réunisse ici, auprès de celui qui paraît le plus simple, sinon le plus fréquent : je veux dire l'anémie quantitative.
Celle-ci peut encore fitre générale ou partielle, et, dans ce dernier cas, prendre le nom à-ischémie. Le fait élémentaire est toujours le même, c'est-à-dire l'insuffisanre du sancontenu dans les voies vasculaires, bien que le mécanisme par lequel il se produit soit tout spécial.
ART. 1. — DESCniPTIOM DE l'inDICATIO.Y.
- Type élémentaire.
567. Lorsqu'elle se produit dans un organe, l'anémie en diminue e volume, en abaisse la température, en déter mine la pâleur. Puis viennent les troubles fonctionnels don t la physionomie est rarement spéciale. Pour beaucoup d'or-
coZlZ'Z !°"\"^^°^^' P"""'^ l'anémie soit assez complète, le trouble qm en résulte est la suspension des
Z ITrT'''' '1.'-;°"^ ''''''''' '^'-•■--«on de lu mouillé e de la sensibiliié, dans l'organe anémié • mTi. quand l'anémie est légère, la suppression du sa g'quT s! l exci ant normal des fonctions peut provoquer, de a pa de éléments anatomiques, le même mode de r action que SI 1 on avait affaire à une stimulation exagérée à de la cnn gestion par exemple (140). ' ^
S'il en est ainsi pour ce qui regarde l'activité fonction nelle des organes, il n'en est plus de mêoie IrceZ regarde 1 activité nutritive ; celle-ci déchoit tou ours, quand fait d f,mt L, circulation, qui apporte les éléments de la nutrition et emporte ceux de la dénutrition.
Ces eiïels changent d'ailleurs, selon l'intensité de V.nS mie, qui peut varier depuis la simple dimi ul on de l'a sanguin, jusqu'à sa suppression totale ^
laires'aû;q::Sdi:sTHe'.?°""^°^ ^^^-nsingulier ri ^tre c'eînr;"'' '^P'^ sente à plusieurs lit es T^''^'""* ^« P^é-
pour se réfugier dans d'autres, et élever la tension dans ces dernières ou dans l'ensemble du système ; la congestion peut se produire encoi'e comme phénomène de réaction, par un changement survenant dans l'état dynamique des vaisseaux : telle est la dilalalion active des vaisseaux, telle est encore la dilatation paralytique que l'on observe après le spaeme. Dans ce dernier cas, la congestion succède à l'anémie et la remplace, dans le point qu'elle occupait d'abord. 11 peut donc y avoir, entre ces deux faits antagonistes, relation de succession et relation de compensation, et l'on comprend quelle difficulté cette relation doit créer à la Ihét apeutique de l'anémie.
J'ai indiqué les perturbations nerveuses que peut provoquer l'anémie: phénomènes d'excitation parfois, et plus souvent phénomènes de dépression ; les troubles nutritifs seront de même nature, mais caractérisés plus exclusivement par rabaissement du taux de l'activité normale. De,là la possibilité d'une véritable déchéance nutritive dont l'atrophie, le ramollissement, la dégénérescence graisseuse et môme la mortification peuvent être les suites, selon le degré et selon la durée de l'anémie. En tous cas, un certain degré d'anhématosie en est la conséquence nécessaire.
569. Le siège de l'anémie ou de la congestion ne saurait Être exclusivement attribué aux systèmes capillaires, bien qu'en réalité il en soit le plus souvent ainsi. Le système artériel et aussi le système veineux peuvent s'anémier ; ce que l'on voit plus souvent encore, c'est que les gros vaisseaux de l'un et de l'autre système se congestionnent, tandis que restent anémiés les systèmes capillaires qui leur correspondent.
§ 2. — Pathogénie.
570. L'anémie peut tenir à l'insuffisance de l'amux du sang dans les parties anémiées (anémie proprement dite ou passive) ou bien au refus que les capillaires opposent à l'ondée sanguine qui se présente à eux (anémie active); telle est le plus souvent l'ischémie.
Quand elle tient au trouble môme de la circulation capillaire, elle peut reconnaître plusieurs mécanismes : le plus simple est une altération par obstruction, par corapres-
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sion, e{ même par atrophie des capillaires ; ou encore par le spasme de ces mômes vaisseaux. Le spasme des capillaires se prodmt facilement sous l'influence des excitants les plus divers, du froid en particulier. Ce spasme peut encore se produire d une manière indirecte et par action réflexe, sous 1 influence d une impression venue du dehors, que celle-ci porte d ailleurs sur le système cérébral ou sur le système spinal, ou plus directement sur le système sympathique.
vtve T""^" P''^ douleur
V ve a la périphérie, un coup à l'épigastre atteignant le plexus solaire peuvent avoir le môme elfet
L'influence que les nerfs vaso-moteurs exercent sur la circulation, commande d'admettre toute une classe d'ané-
ZticTZ''' ^«"^^ — -0 excit^on va^o-
motrice, réflexe ou directe, à côté de celles qui peuvent
irmL:t"(:rd:zTr ^ «'--fdir
cuf7tfnnf !''"'n'"'^'^'"'^'"'' ^'^'^ '^""'^^ des diverses cir-
âhaZ aTy'\^ '"'"^^^ ^"'-''"^ de territoires dislincls, qui peuvent s'anémier isolément, et dans lesquels lan m.e se produit môme souvent en un ^oint, pa le fa de a congestion exagérée d'autres poinis corr s'en ant
le ds n ZTrT''' ''""'T i-"P'-"g"e,qui,pendan le irisson de la fièvre, coïncide avec la congestion dP. v;« çères: telles sont les anémies et les congSnTd n les' hy énques nous offrent les types si capricieux; tell rrXi'd^ '''' ^-^^ -"i^'ion hï 572. Parmi les agents extérieurs, la pesanteur P.f „n
ïlmosphère viciée on in«,,m.? ''""Mo^e, comme une =ondi,Lr,:r^t atZ,^"^^ les
d'un épanchemenl, toutes ces conditions provoquent l'anémie. Toutefois, il n'en est pas pour cela de plus efficace que l'hémorrhagie (voy. ce mot).
573. Les agents pathogénétiques les plus capables de provoquer l'anémie sont, après les hémorrhagios et l'inanition, la pesanteur, le froid, qui est d'un si fréquent usage dans la thérapeutique des congestions, l'électricité dont on ne connaît guère que des ell'els obtenus dans le laboratoire, relativement à la congestion et à l'anémie; enfin, toutes les substances astringentes et même les simples excitants.
Le rôle tout spécial que joue rergotine,et, après elle, l'acide carbonique, le sulfate de quinine et la belladone, sur les fibres musculaires lisses, en font des agents d'anémie (320 à 325).
La convalescence, les diathèses et les intoxications sont encore des causes d'anémie, et la source d'indications étiologiques diverses.
ART. II. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
574. 11 y a une indication qui relève de l'anémie, de même qu'il y en a une qui relève de la congestion ; elle | consiste à augmenter l'afflux sanguin dans la région anémiée, soit en faisant disparaître les obstacles qui peuvent s'opposer à la circulation, soit en provoquant un appel au j cours du sang, soit encore en excitant l'activité fonctionnelle f des organes, soit enfin en modifiant lacrase du liquide sanguin lui-mâme, dans ses parties solides, ou dans ses par- ^ ties liquides, ou dans sa totalité.
11 est même une remarque générale îI faire ici, c'est que la plupart des moyens employés pour combattre l'anémie, à part quelques procédés chirurgicaux, tels que la cornpression et la transfusion, ne sont guère que des reconstituants de la crase sanguine et de la nutrition en général. Tout au plus fait-on, à côté de cela, une petite place aux agents susceptibles de dilater, soit activement, soit par paralysie, le système capillaire.
§ 1".— Moyens hygiéniques. • 575, La première indication consiste à fournir au sang
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. e( à ses hématies, les malériaux d'une abondante inulliplication, qui facilitent l'hémopoièse, et ceux de l'oxygénation qui facilitent l'hématose. Le régime alimentaire reconstituant (182-435) et le séjour dans une atmosphère suflisarcment oxygénée et ensoleillée, sont les premiers ;soins à prendre par l'anémique.
De ces agents, qui appartiennent au milieu occupé parle malade, il faut encore mesurer la qualité et la dose. Un air trop oxygéné, de même qu'un régime trop plantureux, peut, en fatiguant les premières voies, diminuer l'absorption et contrarier l'effet que I on rccherche.Aussi, devra-t-on mettre, dans leur usage, une réserve dont l'allernance permettra de reconnaître l'utilité et d'apprécier la mesure. A cetle question de régime, se rattache celle du sommeil, qu'il faut rechercher dans l'anémie, comme triple moyen de restauration, en ce qu'il facilite les fonctions d'assimilation, suspend ou ralentit les pertes, et aide A une répartition régulière du liquide sanguin.
576. Ces moyens ont encore un autre effet : la plupart ne sont pas seulement des éléments de reconstitution, capables d'entrer dans la réédili cation des éléments anatomiques, ce sont encore des ngents d'excitation, qui, par l'intermédiaire du système nerveux, ou môme directement, portent sur le système vasculaire poui- en activer les fonctions. Tel serait en particulier le fer (Trousseau et Pidoux).' Piorry a montré quel est l'effet des respirations pleines et rapides, sur l'aclivité des circulations capillaires : chacun sait qu'après le repas, la circulation périphérique plus facile répartit partout une chaleur plus vive et une nutrition plus complète.
577. Les agents physiques peuvent avoir sur ces fonctions la plus grande influence : la chaleur qui relâche les capillaires, y favorise la circulation et peut mÔme passer pour un agent de congestion. Llle suflit parfaitement à faire cesser le spasme que cause le froid et l'ischémie qui en résulte.
L'hydrothérapie, si puissante à modifier les circulations capillaires, peut très-bien combadre l'anémie. Les douches chaudes et la douche écossaise y sont très-efficaces. L'électncué, difficilement usitée en cette circonstance, aurait ce-
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pendant des résultats identiques ; la congestion est un des effets consécutifs, et presque nécessaire, de l'hydrothérapie et de la faradisation.
L'exercice musculaire doit être recommandé dans l'anémie, dans la limite où il peut favoriser la reconstitution des sujets ; il faut tenir compte aussi de l'altitude, puisque nous savons que la congestion des parties déclives est corrélative de l'anémie des parties situées dans un plan supérieur.
Parmi les conditions hygiéniques qui peuvent le mieux faciliter l'hématose, il faut encore noter l'altitude. Un séjour de montagne, dans une vallée élevée, de préférence aux plateaux, peut suffire quelquefois à, rendre à l'hématose toute son activité et à guérir l'anémie.
§ 2. — Médication excitante.
578. TJbi stimulus, ibi fluxus, a-t-on dit autrefois. Sans dire le contraire aujourd'hui, nous avons à distinguer. Bien qu'il y ait dans les vaisseaux des faits de dilatation active, et que la congestion puisse dans ce cas suivre directement l'application de l'excitant, le plus souvent, au contraire, on voit l'excitant produire immédiatement un spasme, auquel ne tarde pas à succéder le relâchement, d'où la congestion consécutive à l'anémie ; c'est ainsi qu'agissent les agents physiques dont je viens de parler.
Toute activité fonctionnelle paraît produire le mûme effet, et déterminer d'emblée un afflux sanguin plus considérable, dans l'appareil qui entre en activité; c'est une sorte d'appel que font les organes à la circulation, une congeslioa active, celle qui est aussi la plus opposée à l'anémie. De là le précepte de mettre au repos l'organe qui se congestionne, et d'imprimer ati contraire une certaine activité à celui qui languit dans l'anémie ; la plupart des excitants fonctionnels, en effet, sont en môme temps des excitants nutritifs, et, par suite, des excitants yasculaires et nerveux.
579. Tous les irritants sont susceptibles de déterminer dans les tissus une congestion, de môme que tous les agents dits paralyso-moteurs. Mais leur dosage est délicat et, si l'on reste au-dessous de l'efTet à obtenir, c'est l'in-
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verse de ce qu'on attendait qui se produit, et l'anémie s'aggrave ; si l'on dépasse cet effet, ce n'est plus d^ la congestion, mais de la stase paralytique que l'on obtient, et une stase qui peut, à la rigueur, aller jusqu'à la mortification.
Aussi, les applications irritantes ne sont-elles employées, le plus souvent, que pour solliciter la circulation, par l'intermédiaire du système nerveux, ou, mieux encore, par l'intermikliaire de la déviation qu'elles imposent à la nutrition des tissus malades.
Il est cependant des agents qui produisent d'emblée des effets congestifs et sont ainsi des médicaments de l'anémie; telle est la chakur, que l'on emploie seule, ou en étuves ou en bains, ou môme combinée avec l'hydrothérapie. L'usage de l'oxygène ou de l'ozone aurait-il de semblables effets? L'opium, dans son mélange complexe, paraît ûtre un agent de congestion, ainsi que la morphine, son premier alcaloïde.
§ 3. — Moyens mécaniques.
580. Dans les cas où il s'agit de rendre à un organe en particulier l'espèce d'équilibre mécanique que fournit toujours la présence d'une certaine quantité de sang dans les capillaires, on peut obtenir ce résultat au moyen de la comfression d'une ou de plusieurs veines, ce qui, gênant la circulation en retour, détermine la stase dans les capillaires correspondants.
Pour remplir le môme but, dans les cas d'hémorrhagie grave, et pour remédier au danger de mort immédiate par anémie, on a proposé et exécuté la transfusion, opération peu facile, qui consiste à faire entrer directement dans le système vasculaire, du sang en nature, ou môme un liquide aqueux innocent, toutprcHà circuler dans les vaisseaux et à exciter les organes en fournissant à leurs échanges nutritifs.
ART. ni. — INDICATIONS MÉDIATES.
581. On peut encore combattre l'anémie en s'attaquant à la contractililé des vaisseaux. L'aconit et la ciguë ont pu
être essayés dans ce but ; le curare pourrait l'Être aussi. Mais les agents à employer surtout, ce seraient les sels métalliques, en particulier le bromure de potassium, et mCme la VL^ralrine.
Ces moyens pourront être souvent utiles, vu la fréquence des cas où l'élément spasmodique joue quelque rôle dans l'anémie. Il est vrai qu'il est en général difficile de s'en rendre compte.
ART. IV. — APPLICATIONS
582. L'anémie entre dans la synthèse pathologique d'un grand nombre d'états morbides et de maladies ; elle y est l'objet d'indications spéciales, souvent méconnues ou négligées, et auxquelles il importe que le médecin sache répondre; ce qui n'empêche pas qu'il doive se préoccuper des indications étiologiques et des conditions auxquelles lient l'anémie, laquelle est le plus souvent secondaire.
§ 1". — Anémie générale.
583. La plupart des indications qui appartiennent à cet état, relèvent du mouvement de la nutrition, bien plus que de l'état de la circulation. Aussi, à part les moyens hygiéniques ci-dessus notés, voit-on que la médication de l'anémie est presque exclusivement basée sur l'usage des reconstituants, que ceux-ci soient simplement des eupepliques, ou des excitants des fonctions de circulation et d'hématose, ou enfin des stimulants de l'échange nutritif qui constitue la réparation des tissus (voy. Troubles 7iulrilifs).
Je n'ai pas à revenir sur ce que j'ai dit de l'efficacité du sommeil à ce sujet.
584. Le fer, un des éléments essentiels des globules, possède tous ces divers modes d'action, à des degrés difl'érenls. Dans le tube digesliT, il est eupeplique,en provoquant un certain degré d'excitation, d'où résulte souvent la constipation, plus rarement la diarrhée, en tous cas, une sécrétion plus active des liquides digestifs, et l'absorption du chyle (Cl. Bernard) ; peut-être l'est-il encore par le rôle qu'il joue vis-à-vis de l'acide sulfhydrique, qu'il sature,
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sans lui laisser absorber le fer des aliments (Hannon) II fa vorise la production des hématies et rétablit dans l'économie la tonicité affaiblie du système vasculaire (Richler)enfin, û excite les fonctions végétatives et la force plastiqué de la réparation (Trousseau et Pidoux). L'influence élémen-
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587. Les préparations solubles du fer doivent être préférées aux autres, qui n'agissent probablement qu'en se transformant et devennnt partiellement solubles. On emploie le fer et ses oxydes, les seh à base de proloxyde ou de peroxyde, à acide organique ou à acide minéral; il y a même des sels doubles.
H est bien établi aujourd'hui que le fer en nature, introduit dans l'estomac, ne devient utile qu'en s'oxydaut et devenant soluble. La réaction ne s'arrête pas là en gé- ■ néral, et l'oxyde, une fois formé, se salilie ; l'acide cblorhydrique qu'il rencontre dans l'estomac serait l'agent de cette modification (Habuteau) ; avec le fer réduit, le carbonate et le sesquioxyde de fer, cet acide formerait du prolocblorure, sel soluble, absorbable, peu stable toutefois, et, capable de se transformer dans le sang, en donnant à l'hémoglobine le fer qui doit entrer dans sa composition, peut-être même en sollicitant la production d'une plus grande quantité de celte matière essentielle des globules. Le peu de stabilité et la solubilité en général plus facile des protosels, ou sels ferreux nous expliquent la préférence dont ils sont l'objet, en raison de cclto double modification qu'ils doivent subir, dans l'estomac d'abord, pour être absorbés, dans le sang ensuite pour être assimilés. Ils ont enfin cet autre avantage qu'ils ne précipitentpas l'albumine el n'exposent pas le sang à des coagulations, comme le font les sels ferriques ou pcrsels (sels de peroxyde).
588 Les autres sels de fer, tels que l'iodure, donncnl lieu généralement k un dédoublement qui se traduit pur le passage de l'iode dans les urines, et celui du fer dans les matières excrémenlitielles,par les voies biliaires. Quant aux sels à acide organique, souvent considérés comme plus facilement assimilables, il serait à craindre qu ils ne se transformassent en carbonates insolubles, capables de causer des accidents dans les tissus, à titre de corps étrangers ; mieux vaut donc ne pas les prescrire.
589. Il semble enfin que la plupart des sels ae peroxyde ou persels, introduits dans l'économie s y transforment de façon à se retrouver dans le sang à 1 ela de protosels, et le plus souvent à rétatdeprotochloiaires Ma. , selon Liebig, ce serait seulement à l'état de protoxyde que
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le fer se (ixerail sur les globules, au seia desquels il s'oxyderait encore, pour passer à l'élat de peroxyde.
Quoi qu'il en soit de ces diverses in lerprétalions, les ferrugineux les plus employés sont le prolochlorure, le perchlorure I lodure, les tartrate, citrate, laclale et malate de fer, le lartrate ferrico-polassique, le pyrophosphate de fer, et les
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FEnRAND. - Thérapeutique. ,7
592. On a eu l'idée de prendre le fer dans le sang même des animaux et de l'administrer sous celle forme, qui semble rationnellement devoir Otreplus facilement assimilable. On a fait boire aux malades du sang récemment recueilli de la saignée des animaux. On a employé l'extrait de sang de bœuf (Maulhner) ; on a mOme tout récemment préconisé l'usage de Vhémntine, qui n'est autre chose que le fer incorporé à la matière colorante des globules rouges du sang. Ces tentatives n'ont pas donné les résultats qu'on en pouvait attendre; peut-âlre n'ont-elles pas encore dit leur dernier mot.
593. On a proposé comme succédané du fer, et par ce motif qu'il entre aussi dans la composition des globules, le manganèse, dont le rôle serait l'analogue de celui du fer, mais avec beaucoup moins de puissance et d'efficacité (Vafi den Corput, Hamon, Pélrequin). C'est un agent de l'intervention duquel on peut se passer, mais qui peut aussi parfois seconder utilement l'influence du fer.
Tous les agents susceptibles de relever le mouvement de nutrition, l'oxygène, les hypopliosphiles et les chlorures, administrés à la dose hygiénique, ainsi que l'arsenic, sont employés encore avantageusement dans les anémies rebelles, et surtout dans les formes syraplomaliques {voj. Troubles 7iutritifs).
Avec l'aérothérapie nous avons encore à noter l'hydrothérapie, les bains de mer et tous les agents de la médication excitante, y compris l'exercice musculaire.
594. Dans les cas extriîmes où l'urgence est flagrante, il ne faut pas se priver des puissantes ressources que nous offre la transfusion, opération qui a réussi quarante fois sur cinquante-sept, entre les mains de G. Braun. Elle consiste à injecter directement, dans les veines du malade, du sang pris sur un homme sain. Des appareils ont été inventés pour que l'opération fût aussi directe que possible, et pour éviter au sang le contact de l'air et du milieu extérieur.
§ 2. — Anémie cérébrale et nerveuse ; syncope proprement dite.
595. Il y a, entre l'anémie cérébrale ella suspension d'ac- Uon du cerveau, une connexité telle, que ces deux actes élé-
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menfaires peuvent jouer réciproquement vis-à-vis l'un de j l'autre le rôle de cause et celui d'effet. J'ai parlé des cas I dans lesquels c'est la suspension nerveuse qui commence et détermine l'indication (196) ; il rae resie à dire ce qu'il faut faire quand c'est le système vasculaire qui est le premier en cause et le ^ang qui fait défaut à l'aclivité cérébrale : c'esl-à-dire dans la syncope des auteurs modernes. Les expériences de Piorry nous enseignent qu'il faut I d'abord faciliter l'afflux sanguin vers la téte, en tenant le , malade dans la position horizontale, et lui faisant éviter, ] en tous cas, de soulever la tête. Il faut encore délier ou cou- I partout vêtement un peu serré autour du cou et du tronc. On peut, au contraire, surtout en cas d'hémorrhagie, faire, sur les membres, de fortes ligatures, qui compriment les artères et refoulent vers les centres le sang qui lendversles extrémités. Au cou, la compression devrait porter sur les veines jugulaires et s'attacher cl laisser libres les carotides, si cette opération pouvait être facilement réalisée ; encore faut-il savoir, cependant, que la stase veineuse du sang est bien moins efficace que l'afflux artériel, pour combattre les effets de l'anémie.
Dans les hémorrhagies graves, c'est généralement d'a- ' prés l'intensité des troubles cérébraux, révélant le degré ' de l'anémie cérébrale, que se mesure l'opportunité de la i transfusion.
596. A côté des agents hygiéniques qui peuvent faciliter I l'aftlux du sang vers la tète, il faut noter les agents médicamenteux qui peuvent produire le môme résultat. Les paralyso-moteurs déjà cités peuvent Être essayés à cet effet, aussi bien que les m(^dicamenls dits vasculaires. Il est bon de remarquer, loulefois, que l'effet excito-moteur et l'anémie qui en résulte, devant se produire à une phase ou à un degré déterminé de l'administration de ces médicaments, il sera fort difticile de les prescrire dans l'anémie du cer- :veau, avec la certitude qu'ils n'apporteront à ce trouble morbide aucun accroissement.
597. Il sera plus sûr d'employer des agents notoirement ^connus pour la congestion qu'ils provoquent dans l'encéphale ; tels sont, par exemple, les narcotiques en général et l'opium en particulier. Du reste, tous les agents susceptibles
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de causer le sommeil, depuis les hypnotiques simples jusqu'aux anesthésiques complets, tous ces agents sont susceptibles d'amener, à un moment donné, de la congestion du cerveau. Le sommeil n'est pas lié nécessairement à la congestion de l'encéphale, le repos fonctionnel qui en est la condition essentielle s'accommode au contraire d'un certain degré d'anémie ; mais, quand le sommeil devient profond, il coïncide en général avec la congestion du cerveau f 195-535). Aussi, y a-t-il tout avantage à laisser sommeiller longtemps les anémiques, les convalescents, les gens affaiblis, CL'UX-là surtout chez lesquels la syncope se produit fucileraent, par le défaut de la circulation cérébrale.
598. Il est évident que, si l'anémie cérébrale tient à une suspension ou à une débilité de l'action du cœur, c'est à cet organe qu'il faut demander l'indication à remplir (448- 456). Si elle tient à une hémorrhagie, le traitement redevient celui de l'anémie en général (583).
C'est pour le système nerveux surtout, et pour le cerveau, qu'est exacte la relation qui unit l'excitation fonctionnelle à l'excitation nutritive et vasculaire. De là l'usage que l'on fait, dans les cas de lipothymie par anémie nerveuse, des excitants du cerveau et de l'innervation (184-428).
Quant aux anémies partielles du cerveau, les indications auxquelles elles donnent lieu varient selon que l'on a affaire à la forme lente et sénile qui aboutit au ramollissement chronique, ou à la forme apoplectique (voy. ces mots).
599. La stimulation fonctionnelle modérée est encore le seul moyen, tout imparfait qu'il est, que nous ayons de provoquer la formation d'une circulation collatérale, pour suppléer à l'ischémie. Encore faut-il, pour cela, qu'il n'y ait pas de phénomènes d'irritation (céphalalgie, contractures, etc.), qui seraient une contre-indication à l'emploi de ces moyens. On trouvera plus loin ce qui appartient dans ces cas à l'indication palhogénique ou étlologique.
600. Nous n'avons guère que des données expérimentales sur l'anémie de la moelle, et sur les agents capables de provoquer ou de combattre cette anémie (Brown-Séquard). Les phénomènes de paraplégie auxquels elle peut donner lieusont passibles d'abord des excitants de l'innervation excilomolrice (320). Quant aux agents vasculaires conseillés par
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Brown-Séquard, la strychnine et la belladone, leur efflcacité clinique reste fort douteuse, d'autant plus qu'ils n'ont aucune spécialité d'action sur la vascularisation spinale en particulier.
11 me reste à dire un mot des accidents que l'on a décrits sous le nom de syncope locale (Raynaud), et qui sont caractérisés par la suppression de la circulation dans les points malades. La différence qui sépare ces accidents de la syncope proprement dite, c'est que celle-ci est caractérisée par une suspension de fonction, sans trouble grave de la nutrition; la syncope locale, au contraire, comporterait déjà une lésion de nutrition, bien proche de la gangrène, à laquelle elle aboutit. Aussi, est-ce parmi les excitants de la nulrition que l'on a cherché les moyens de la combattre. Aération, oxygène, caléfaction, etc., tels sont les moyens locaux que l'on a surtout employés dans ce but (voy. Troubles nutritifs).
§ 3. — Anémies viscérales.
601. Je n'entrerai pas dans le détail de ces diverses anémies, qui, le plus souvent méconnues pendant la vie et généralement consécutives, n'ont qu'une importance secondaire. — On peut distinguer toutefois, comme pour la congestion, l'anémie des muqueuses, de l'anémie des parenchymes viscéraux.
^ I/anémie des muqueuses ne pourrait guère motiver que l'emploi des substances excitantes, capables d'action topique, soi! au contact direct, soit, ce qui arrive encore plus souvent, au contact indirect, au moment de l'élimination.
L'anémie viscérale, celle du foie, par exemple, ou'celle des reins, ne comportent pas non plus d'autre indication • cependant on peut alors utiliser l'action des médicaments vasculaires et favoriser la circulation dans un point aux dépens des autres. '
Mais le véritable slimulant de la circulation viscérale c'est l'excitation fonctionnelle, lîn stimulant la sécrélion biliaire, on appelle la congestion du foie; et il en est ainsi de tous les viscères. Ajoutons toutefois que ce résultat ne se produit qu'autant que l'activité normale de l'organe n'est pas épui.^ée par Texcilant, sans quoi l'on s'expose i arriver a un résultat opposé.
§ 4. — Anémie utérine.
603. L'anémié utérine, autrement dit, l'aménorrhée par anémie, est un accident si fréquent qu'il mérite de nous arrêter. On le combat au moyen des emménagogues, qui sont pour la plupart des excitants et en particulier des excitants de la circulation.
On s'efforce d'appeler la fluxion sanguine vers les organes pelviens, en faisant des applications irritantes ou môme des émissions sanguines légères (pédiluves, sinapismes, sangsues, aux membres inférieurs; fumigations humides ou sèches, bains de vapeur delà moitié inférieure du corps, hydrothérapie, etc.). J'ai souvent employé avec succès les lavements belladones (5 à iO gouttes de teint, dans 1/4 lavement). Enfin, citons les préparations de rue, de sabine, d'armoise, etc. (voy. Hyposthénie menstruelle, 463).
INDICATIONS TIRÉES DES ACTES DE PERVERSION CIRCU- LATOIRE
ART. 1". — JNDICATIONS RELATIVES AUX HÉMOUUHAGIES.
603. Rien ne me semble plus rationnel que de faire des hémorrhagies une perversion des fonctions de circulation, d'autant mieux que la congestion et l'anémie y prennent part à la fois, ou tout au moins successivement, la congestion pour préparer, et l'anémie pour suivre l'hémorrhagie.
Aussi, les développements donnés aux deux précédents chapitres me dispenseront-ils de m'éteudre autant sur celuici. Les hémorrhagies, au même titre que les congestions, peuvent être actives ou passives, selon qu'elles se lient a l'excitation ou à l'asthénie fonctionnelle des organes qu'elles occupent (là est le véritable critérium d« l'activité ou de la passivité des phénomènes physiologiques et morbides),
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et leur thérnpeutique préventive ne diffère pas de celle qui convient à la congestion.
D'autre part, l'hémorrhagie ne s'est pas plutôt produite, qu'un nouvel élément entre en scène : l'anémie, l'anémie locale et l'anémie générale, et toutes les indications qui ressortissent à cet état.
g 1". — Type élémentaire.
604. Les caractères qui apparliennent aux hémorrhagies en général relèvent de ces deux éléments de congestion et d'anémie. Une élévalion du taux de la tension vasculaire, une certaine tuméfaction avec ou sans diacrises, une sensibilité anormale, qui perçoi(,par exemple, les battements artériels, tels sont les signes qui accompagnent le plus souvent le début de l'hémorrhagie. Puis celle-ci a lieu, et l'écoulement sanguin se fait différemment selon la dimension du vaisseau qui en est l'origine.
La scène alors ne tarde pas à changer. Aux phénomènes de stimulation nutritive et d'excitation fonctionnelle, qui accompagnaient la congestion, ne tarde pas à succéder l'état d'asthénie fonctionnelle et celui de langueur nutritive, qui appartiennent à l'anémie. Ce fut même sur la prédominance de l'un ou de l'autre de ces deux états opposés, que fut basée la séparation, des hémorrhagies actives et passives, qui repose cependant sur un autre fondement.
Il est enfin des cas où l'on voit ces divers éléments s'unir dans une ataxie singulière, qui comporte l'irritation congeslive et même inflammatoire, en même temps que l'hémorrhagie répétée, bien qu'insuffisante à juger cette irritation, et enfin l'anémie qui en est la suite nécessaire. Telle est par exemple la métrile hémorrhagique.
605. D'une part, le mode d'écoulement du sang au dehors, soit en nappe, soit en jet, en jet simple ou saccadé ; d'autre part, les caractères du liquide sanguin, sa couleur, sa fluidité, enfin les voies par lesquelles il est rejeté au dehors, ou les points dans lesquels il s'amasse à l'intérieur, sont la source d'indications aussi importantes pour la thérapeutique que pour le diagnostic.
Il importe de considérer comment s'arrête l'hé
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morrhagie, quand elle cesse naturellement, pour savoir quels sont les moyens les plus simples pour la suspendre artificiellement. Or le fait immédiat de l'hémostase, c'est le caillot ; un caillot se forme et obture l'orifice par où le sang s'écoule, l'hémorrhagie s'arrûle. On comprend que la plasticité du sang favorise la formation du caillot ; la petite dimension de l'orifice d'écoulement, l'affrontement des bords de la plaie vasculaire, le ralentissement du cours du sang dans les vaisseaux, l'obturation complète de ceuxci par compression, torsion, ligature, etc., tels sont les procédés dont la nature, à elle seule, a pu nous enseigner l'usage.
607. Quelles sont les conséquences de l'bémorrhagie sur la constitution de la crase sanguine ? La diminution du chiffre des hématies est la principale ; sans doute, une perte de sang n'est pas une lésion bien grave, pour un sujet chez lequel sont intactes les sources de l'hémopoièse ; cependant, la lenteur avec laquelle se restaurent les globules, et, quoiqu'à un moindre degré, les albuminoïdes aussi, fait que l'hydrémie est la suite ordinaire et prolongée de l'hémorrhagie, et qu'elle peut entraîner après elle un certain nombre de troubles morbide?.
Qu'elle soit partielle ou étendue, l'hémorrhagie peut être rapidement excessive et devenir mortelle en peu de temps. Aussi, est-ce moins par le travail d'excitation congestive préalable qu'elle peut être dangereuse, que par la suspension fonctionnelle qui suit la perte de sang trop abondante.
608. Il faut savoir encore que l'asthénie fonctionnelle n'est pas toujours et d'emblée la conséquence de la privation subite du sang en totalité ou en partie. Souvent, au contraire, il se manifeste une certaine excitation passagère. Telles sont, par exemple, les convulsions que l'on constate avant le 'coma, dans la mort par anémie, et qui ne peuvent guère s'expliquer autrement que par l'excitation, pour ainsi dire subjective, que ressent tout organe, lorsque l'on vient à le priver de ses éléments naturels d'excitation objective.
La relation intime qui unit entre eux les éléments vasculaires et les éléments nerveux, explique comment l'hé-
morrhagie trouble l'activité fonctionnelle, presque autant que l'activité nutritive. La perturbation qu'elle apporte aussi dans les pliénorac'nes sécréloires ne comporte rien qui n'ait été exposé déjà. Il nous faut encore noter les hémorrhagies qui se lient aux pliL'iiomènes névralgiques ; relation dont on trouve la base dans l'union des nerfs vasculaires avec les nerfs de sensibilité.
Il n'est pas jusqu'cà l'élément moral, qui ne puisse être en cause ; l'émotion dont s'accompagnent certaines hémorrhagieà (hémoptysie, épistaxis) est importante à considérer; l'excitation cardiaque et vasculaire qu'elle entraine, étant capable de l'entretenir, ou de l'accroître, ou môme de la provoquer alors qu'elle n'existe pas.
Les héraorrhagies locales qui ont lieu dans un territoire vasculaire déterminé, retentissent plus ou moins sur l'ensemble ; elles peuvent môme produire des effets inverses sur la totalité de l'économie et sur l'organe qui en est le siège, en anémiant le système vasculaire tout entier et excitant au contraire l'organe qui est le siège de l'hémorrhagie.
609. Il faut encore tenir compte de ce fait qu'il y a dans l'économie des hémorrhagies naturelles (menstruation) et aussi des flux hémorrhagiques, dont la reproduction (hémorrhoïdes) se faisant assez régulièrement, devient une servitude organique, dont il peut ôtre dangereux de s'afiTranchir. Il est encore des hémorrhagies qu'il faut savoir respecter, lorsqu'elles semblent ôtre la crise naturelle de phénomènes congestifs plus ou moins dangereux; telle est, par exemple, l'épistaxis dans certains cas de congestion cérébrale. Il y a toujours cependant à réserver la question de mesure, l'hémorrhagie la plus utile devenant fâcheuse, alors qu'elle dépasse les effets d'une dccongeslion.
§ 2. — Patliogénie.
610, L'élément qui, dans les conditions physiques de la circulation, est le plus apte ;l provoquer l'issue du sang hors de ses vaisseaux, c'est l'accroissement de la tension vasculaire. Peu efficace à produire à elle seule la rupture du cœur et des gros vaisseaux, la tension peut, au contraire,
beaucoup, quant aux liémorrhagies capillaires. Or, on sait qu'elle peut varier en raison de l'énergie de l'impulsion cardiaque et artérielle, en rciison des obstacles qui se rencontrent dans les veines ; d'où l'influence mécanique des affections organiques du cœur, dos obstructions pulmonaires, rénales ou hépatiques, de l'effort musculaire prolongé, de la pléthore, des modifications brusques de température et de pression atmosphérique, d'où enfin les influences nerveuses vaso-motrices, qui, par le spasme, ou par la dilatation, peuvent concourir à la congestion et à l'hémorrhagie. Le siège anatomique de la rupture vasculaire, dans ces divers cas, serait, non le système capillaire, mais les artérioleset les veinules qui y confinent (Bouchard).
611. Après les modifications de tension, lesquelles se résolvent en une altération quantitative, absolue ou relative, viennent les altérations qualitatives, ou altérations proprement dites du sang. L'état de dissolution du sang, étal qui se manifeste à la fin de beaucoup de cachexies, dans certaines intoxications (phosphore, etc.), qui constitue enfin l'élément essentiel de certaines maladies, est plus apte à entretenir l'hémorrhagie qu'à la provoquer; encore cependant peut-il jouer le rôle de cause prédisposanle.
Il ne faut pas confondre toutefois, avec les hémorrhagies proprement dites, ces transsudations teintées par la matière colorante du sang, dont les globules plus ou moins al- ^ térés demeurent cependant dans les vaisseaux.
612. L'hémorrhagie peut tenir à la rupture du vaisseau, par suite de l'altération des parties ambiantes, et de la diminution du soutien qu'elles lui fournissent par leur pression collatérale, linfin, ce peut être le vaisseau luimôme qui, ayant subi des altérations à évolution rétrograde, perd de sa consistance et se rompt, au premier eflbrt de tension qu'il a à subir.
Tous les agents pathogénésiques capables de provoquer l'hémorrhagie direcferaent, la déterminent par ce mécanisme ; on peut môme en rapprocher à cet égard les actes traumaliques et les interventions Ihérapeu tiques : la saignée, les sangsues, les ventouses, etc. Je ne parle pas de la diapédèse à laquelle la théorie de Conheim semble rendre toute son importance.
ART. II. — INDICATION THÉnAPEUTJQUE.
613. Pour tout ce qui se rapporte au molimen hémorrhagipare, aussi bien qu'à l'anémie post-hémorrliagique, je ne reviendrai pas sur ce qui a été dil (voy. Congestion et Anémié). Mais, en dehors des conditions pafhogénétiques et des conséquences deuléropathiques, il y a, dans l'iiémorrhagie elle-mOnae, les éléments d'une indication déjà formulée et dont les instruments seront les suivants.
La première indication, la plus immédiate, consiste à provoquer la formation du caillot, qui, s'élablissant sur le lieu de l'hémorrhagie, limite la perte de sang et permet d'attendre ensuite la modification des conditions qui l'ont amenée.
§ 1". — Moyens liygiéniques.
614. On trouve dans la matière de l'hygiène une foule de conditions aptes à faire varier le chilfre de la tension vasculaire, importantes par conséquent à éviter, chez les sujets exposés aux hémorrhagies.
Les variations brusques du baromètre , une altitude élevée, la raréfaction de l'air, sont des influences à éviter, aussi bien que les températures extrêmes et surtout les variations brusques de chaleur et de pression. Le froid, en particulier, par l'action qu'il exerce sur les circulations capillaires, semble des plus aptes à provoquer des congestions viscérales et des hémorrhagies. Une chaleur trop intense, de même qu'une atmosphère irritante, arriverait au môme effet.
Le froid modéré est l'agent anticongestif par excellence. Un air frais, outre l'activité favorable qu'il imprime à la circulation, a encore pour avantage de rendre l'hématose plus parfaite, et les sécrétions plus faciles. Le froid excessif, au contraire, a une aciion topique astringente, coagulante même, jusqu'à la mortification; aussi la glace est-elle un des hémostatiques les plus efficaces.
Si des privations et des fatigues excessives peuvent altérer la crase sanguine, les excès d'autre part, ceux de boisson surtout, peuvent, outre ce même efiet, entraîner une augmentation dangereuse de tension vasculaire. L'usage
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des excitants et celui d'une médication trop fortement reconstituante pourraient avoir les mêmes conséquences.
Enfin, si la circulation est favorisée par un exercice musculaire modéré el alternatif, rien n'est plus apte à provoquer l'hémorrhagie que l'effort, et surtout l'efTort soutenu. Les commotions morales qui agissent de mûme par l'intermédiaire des vaso-moteurs seront écart(''es. Il faut bannir la crainte ; le médecin doit affecter, vis-à-vis du malade, un calme qui lui inspire la confiance. Quant au sommeil, il est plutôt le signe que la cause de la congestion ; aussi, faul-il moins le proscrire que le surveiller pour en recueillir la signification.
En résumé, toutes les conditions hygiéniques susceptibles de déterminer un accroissement brusque ou considérable de la tension du sang dans ses vaisseaux, devront être soigneusement évitées, quand il y a menace ou danger d'hémorrhagie.
§ 2. — Médication hémostatique.
615. Je n'ai pas à m'occuper ici de tous les procédés chirurgicaux à mettre en œuvre dans les cas d'hémorrhagie : la compression, la ligature, faites dans la plaie, ou sur le vaisseau qui donne le sang à la plaie ; les applications stypliques locales, depuis l'amadou jusqu'au perchiorure de fer, y compris l'alun, le tannin et la glace ; la cautérisation enfin, pratiquée de préférence au fer rouge, quelquefois au nitrate d'argent, ce qui su frit ie plus souvent pour les piqûres de sangsues. Tous ces agents ont, en chirurgie, un mode d'action topique, tout différent fie celui qu'on leur demande, lorsqu'on en fait usage à l'intérieur.
§ 3. — Médicatloa astringente.
616. En vertu de celle considération, que toute hémorrliagie suppose une solution de continuité, ou tout au moins un écartement pathologique, dans les éléments du lissu vasculaire, l'indication devait se présenter d'agir sur eux au moyen des asiringents, qui, outre une action physique de durcissement et de conservation, ont pour résultat d'accroître l'énergie nutritive des tissus.
ACTES DE PERVERSION CIRCULATOrKK
On se propose, par cette indication, d'atteindre les solides, de raffermir les tissus qui enveloppent les petits vaisseaux et leur servent de soutien, de resserrer la trame des vaisseaux eux-mêmes, et d'ol)Iitérer les orifices par lesquels le sang tend à s'échapper; on se propose enfin de rendre plus plastique et moins fluide le liquide sanguin et de lutter contre l'état de dissolution qui suffit bien à entretenir l'hémonliagie, sinon ù la provoquer.
Les astringents les plus usités sont le tannin, l'écorce de chêne et la noix de galle, qui le contiennent en si grande quantité, le ratanhia et le cachou. Puis viennent l'alun et les sels de ter, le perchlorure surtout, et parfois encore le sulfate ; le sous-acétate de plomb, que Ton réserve surtout pour l'usage externe; le bismuth, beaucoup plus innocent, mais aussi moins actif. On trouve ensuite la grande consoude, la tormenlille, la ronce, la rose de Provins, le quinquina, la créosote et le malico. Joignons-y encore les acides, les résineux, qui retrouveront leur place plus bas, et le froid, un des plus sûrs agents de cette classe.
617. 11 est évident qu'il y aura beaucoup à choisir parmi les astringents. Ceux qui sont amers et eupeptiques (acide chlorhydrique, et amers : écorces de saule et de peuplier, de pommier et de cerisier, de frùne et de lilas), en raison de leur influence heureuse sur les fonctions digeslives seront choisis toutes les fois que la nutrition aura soulfert'par le fait d'une perturbation digestive; et l'on sait que ce fait est des plus fréquents, ne fût-ce que comme conséquence de l'anémie posthémorrliagique.
618. Les astringents toniques (toniques fixes de Trousseau et Pidoux) conviendront aux cas où l'altération plus grave des tissus et des humeurs exige une plus profonde modification du travail nutritif (quinquina ferrugineux préparations tanniques et iodo-tanniques). Eu raison de leur efficacité topique, la plupart des ces agents pourront âlre employés localement, et appliqués directement sur les points qui sont le siège de l'hémorrhagie ; ils pourront encore être admmi.trés à l'intérieur, en raison de l'influence favorable qu'ils exercent sur la nutrition en général et sur l'état plas. tique du sang en particulier.
Le perchlorure de fer, considère comme un type
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parmi ces agents, mérite sans doute une mention spéciale et quelques réserves. Son action topique est telle et si bien connue, qu'il y a plus à se garder des abus auxquels il peut donner lieu, que de son insuffisance; par ses effets astringents, il peut altérer la surface des plaies et des muqueuses et même tanner l'épiderme cutané. Son action interne est plus obscure : après avoir douté d'une absorption avec laquelle semble peu s'accorder une telle aslringence, on sait aujourd'hui qu'au contact des matières organiques, le perchiorure se transforme en prolochlorure. Or, si tous les sels ferriques coagulent le sang, les sels ferreux n'ont pas le même effet, ils peuvent agir comme de simples stypliquei en faisant contracter les vaisseaux. Selon Gubler, le perchlorure, arrive dans l'estomac, s'unirait aux matières albuminoïdes qu'il y rencontre, et pénétrerait avec elles dans la circulation. Selon Rabuteau, ce sel, arrivé dans l'estomac, se transformerait en prolochlorure, agent soluble, absorbable, non coagulant, mais tonique et slyplique. Il est probable que les deux effets peuvent se produire, pour peu que le percblorure soit administré un peu largement; toutefois, on ne saurait compter sur son effet coagulant.
620. Je dois noter enfin, ne fût-ce que pour mémoire, les diverses eaux hémostatiques préconisées, E. de Pagliari, de Brocchieri, de Tisserand, de Léchelle, et dont la base est constituée, pour la plupart, par des résines astringentes, seules ou unies à des essences aromatiques (bourgeons de sapin, térébenthine, cachou, kino, sang-dragon, guarana, monésia, poUinia, etc.). Le défaut de ces dernières préparations, c'est que toutes sont, en outre, plus ou moins excitantes.
§ 4. — Médication tempérante.
621. Après la médication qui raffermit les tissus et rend le sang plus plastique, vient celle qui, en modéj'anl la circulation, tend à amortir les efforts de tension dont le système vasculaire peut être le siège. Plusieurs agents joignent une influence slyplique, sinon astringente, à celle qu'ils exercent sur la circulation pour la modérer. Tels sont, par exemple, les acides (acides sulfurique, clilorhydrique, citrique et
môme lactique). Administrés, assez étendus d'eau, ils gardent peu d'astringence, mais ils font contracter les petits vaisseaux et ralentissent le cours du sang. Cet effet, toutefois, ne semble pas pouvoir concorder avec un abaissement de tension; on ne saurait donc employer ces agents sans beaucoup de réserve, si leur influence eupeptique et euplastique ne venait s'ajouter à l'action slyptique, pour en faire des agents souvent utiles contre les hémorrhagies.
622. C'est ici qu'il faut placer les émissions sanguines, les ventouses et la saignée. Ces moyens agissent non-seulement en abaissant la tension vasculaire par l'appel qu'ils font, en un point, des humeurs vasculaires, ou l'issue qu'ils leur donnent au dehors; ils sont encore des agents de dépression nerveuse,capables de diminuer l'effort de l'impulsion cardiaque, et celui des contractions dont les territoires vasculaires périphériques peuvent èlre le siège. C'est là ce qui justifie la pratique, en apparence audacieuse, qui consiste à saigner le malade pour arrfiter une hémorrhagie. La saignée, dans ces cas, doit viser un effet révulsif plus encore qu'un effet déplétif; aussi faut-il ouvrir la veine largement, et la laisser couler d'autant moins longtemps.
623. Des agents moins dangereux à employer, bien qu'il soit délicat d'en mesurer la dose, pour en obtenir les effets modérateurs, ce sont les agents dits vasculaires. On sait que ceux-ci sont pris surtout parmi les nervo-musculaires ou modificateurs de la myotilité et de l'innervation ; leur énuméralion nous conduit sans Iransition à la médication contro-stimulante.
Les moins employées parmi ces substances sont sans contredit les solanées vireuses, qui ne trouvent guère leur utilité à moins qu'il ne se môle à l'hémorrhagie quelque phénomène douloureux ; toutefois, ladépression nerveuse qu'elles laissent après elles, lorsqu'on les emploie à haute do^e, a pu aider 1 hémorrhagie à se suspendre. J'en dirai autant des bromures qui, à leur effet hypnotique, joignent une influence modératrice sur le cœur et la circulation, influence qui peut aller jusqu'à la paralysie.Quantàl'opium, lecalme lavorable qu il procure peut exposer en même temps à une congestion dangereuse pour la reproduction de l'hémorrnagie.
624. 11 n'en est pas de même de l'azotale de potasse, de la digitale, de la cévadille, du colchique et de la véralrine. Tous ces agents, qui sont susceptibles de produire, au début, une certaine excitation cardiaque, ne tardent pas, si l'on en poursuit l'usage, à produire un ralentissement considérable du cœur et môme une paralysie de cet organe. Parmi eux, la digitale présente bien certains avantages. A la dose où la digitale et la digitaline ralentissent les battements cardiaques, elles agissent sur la circulation périphérique pour l'activer au contraire, en faisant contracter ses vaisseaux; et ce double effet est doublement favorable à l'hémostase, puisque, à la fois, il diminue l'impulsion cardiaque, et augmente les résistances périphériques. Ceci suffît à faire comprendre la grande utilité que peut avoir la digitale dans le traitement de la congestion et de I hémorrhagie. Le nitrate de potasse pourrait être employé de môme, dans les cas où l'on n'aurait pas à craindre l'étal de dissolution du sang, état que l'usage de ce sel peut favoriser et môme provoquer, et qui ne pourrait que favoriser l'hémorrhagie.
On a rapproché de ces agents le quinquina ou plutôt les sels quiniques; mais leur action, beaucoup plus complexe, ne permet guère de les employer autrement que dans un traitement préventif, à litre d'astringent et de tempérant. S'il peut passer pour un bon agent de décongeslion, le sulfate de quinine ne saurait prétendre cependant à fitre rangé parmi les hémostatiques.
625. 11 n'en est pas de même de l'ergot de seigle : la propriété qu'il a de faire agir les fibres lisses et en particulier les petits vaisseaux, en fuit encore un puissant hémostatique, qui trouve son application dans toutes les hémorrhagies et surtout dans celles qui ont pour siège l'utérus. Cette spécificité d'action pourrait même ne tenir qu'a la plus grande multiplicité' des fibres lisses qui se rencontrent dans cet organe.
g 5. — Médication contro-stimulante.
626. Ces dei'niers agents nous conduisent sans transition a ceux de la médication dite contro-stimulante, dont on connaît l'efficacité, surtout depuis les leçons de Trousseau et
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les expériences de Marey; de ce point de vue, de la digiiale aux éméliqiies, il n'y a que peu de distance.
Les antimoniaux et l'émétique, les nauséeux et l'ipéca sont les premiers agents de celle médication. J'ai déjà noté (153-370) quels effets dépressifs ils produisent sur le système nerveux; ceux qu'en ressent la circulation sont corrélatifs : ralentissement et affaiblissement de l'aclion du cœur, ralentissement avec spasme de la circulation périphérique, et bienlôi après, avec paralysie des vaisseaux, de telle sorte que la cyanose succède à la paieur, et la stase asphyxique à la slase algide.
Un si profond abaissement de la circulation ne se fait pas sans modifier radicalement les congestions capillaires et diminue beaucoup les chances d'hémorrhagie. De là l'usage de l'émétique à haule dose, avec ou sans tolérance; de là l'usage de l'ipéca, soit à dose vomitive, soit à dose nauséeuse et longtemps continuée. La plupart des antimoniaux, plus ou moins nauséeux, indépendamment de l'action diacritique et irritante qu'ils exercent sur l'intestin, peuvent être essayés dans le môme cas, bien qu'ils y soient moins efficaces. Une autre réserve doit être faite à leur égard : c'est que, la plupart étant des sels alcalins, quelquesuns même des sels doubles dans lesquels entre la potasse (lémédque proprement dit est un lartrate double d'antimoine et de potasse), il y aurait à craindre des effets de liquéfaction sanguine, pour peu que celle altération fût préparée par la nature de la maladie. L'ipéca, au contraire sera doublement utile, puisque, outre son action dynamique contro-stimulanle, il possède une propriété d'astringence gu on peut opposer aux dangers de liquéfaction.
627. Le froid, que nous avons vu hémostatique par «on astringence, l'est encore par ses effets contro-slimulanlspourvu qu'il soit suffisamment prolongé, et surtout qu'on évite avec soin les alternances de réfrigération et de réchauffement, le froid produira aussi le ralentissement du cœur et des circulations capillaires. Peut-être le refroidissement est-U la principale condition de l'efficacité du collodion qu on a préconisé encore dans ces cas
§ 6. — Médication révulsive.
628. Les relalions que la circulation affecte avec les phénomènes séciéloires et nerveux justifient encore l'emploi des révulsifs et des agents de dérivation, à titre d'hémostatiques. Une impression vive, douloureuse môme, un afflux séreux ou sanguin, provoqués sur un point étranger au siège de l'hémorrhagie, peut suspendre celle-ci instantanément, par le fait d'une contraction sympathique des petits vaisseaux par où elle a lieu. Les nerfs vaso-moteurs sont les intermédiaires de cette action tl distance ; ils interviennent là, comme nous les avons vus intervenir dans l'usage des calmanis (368). Ils interviennent plus manifestement encore quand la révulsion est produite par des impressions de froid (clef dans le dos, manuluves glacés).
Le rôle des ventouses n'est pas moins efficace, et c'est sur l'effet révulsif de ces agenis que repose cette efficacité. — 11 est cependant des ventouses qui. en raison de leurs dimensions, joignent à cet effet révulsif une véritable spoliation ou déplélion locale et retentissent sur la congestion ou sur l'hémorrhagie, pour la suspendre. Telle est la ventouse Junod: l'afflux énorme de liquides et de sang que ce moyen appelle dans le membre auquel on l'applique, agit, par révulsion et aussi par spoliation, sur les parties auxquelles ces humeurs sont enlevées.
ART. 111. — INDICATIONS MÉDIATES
629 .Je dois rappeler ici qu'il est encore bien des médications que l'on dirige, non plus contre le fait hémorrhagique en lui-même, mais contre la cause qui y a donné lieu. Telle est, par exemple, la médication altérante, au moyen de laquelle on attaque les- altérations organiques des tissus, celles dont les vaisseaux sont menacés, ou dont ils sont euxmêmes le siège. Telles sont encore et l'indication décongestive et l'indication anlianémique.
ART. IV. — APPLICATIONS
630. Me proposant de poser les indicalions, plus encore que de déterminer le détait du traitement, je ne saurais ici
passer en revue toutes les localisations hémorrhagiques que l'on peut rencontrer. Après avoir pris à part la diathùse hémorrhagique générale, je traiterai des hémorrhagies des muqueuses, puis de celles des séreuses, et enHn de celles des parenchymes. J'étudierai ensuite les hémorrhagies dans les inflammations, puis dans les fièvres, et enfin les maladies que l'on peut dire plus spécialement hémorrhagiques.
ë 1". — Hémophilie.
^ 631. Plusieurs difficultés dominent le traitement de l'hémophilie : d'abord, la mulliplicilé des hémorrhagies, qui laisse peu de chances de succès au traitement topique, et surtout la liquél'action du sang, qui est un grand obstacle à l'hémostase.
Sans doute, on emploie avec quelque avantage les stypliques locaux et môme les astringents : acétate de plomb, tannin, préparations de fer et réfrigérants. Mais le traitement local ne peut être qu'un palliatif momentané, en présence d'une altération qui s'étend à toute la musse sangume et à une grande partie des vaisseaux. La cautérisation elle-même, si efficace pour arrêter l'hémorrhagie, par la momification des tissus, prépare de nouveaux accidents, avec la plaie qui suivra l'éhmination de l'eschare. La compression et surtout la ligature auraient des inconvénienisanalogues.
632. Au contraire, la médication interne, agissant d'une taçon plus générale, est plus indiquée. Elle comprend l'usage des reconstituants les plus énergiques, en particulier celui des toniques astringents: le fer, le manganèse, le qumquma et ses diverses préparations seront furt utiles. On y joindra les astringents proprement dits : l'acétate de plomb et le tannin ont été surlout employés.
On a conseillé aussi l'ergot de seigle, dont il ne faut user qu'avec prudence, à cause de l'élévation que son usage peut amener dans le chiffre de la tension vasculaire mais qui peut agir utilement sur des capillaires aflaiblis en 1-eveillani les aptitudes excilo-motrices de leurs éléments contractiles.
^ Peut-être est-ce encore ainsi qu'agit la doucl.e dite en épmgles, procédé hydroihérapique utilisé en de semblables
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circonstances. Je ne saurais conseiller le sulfate de soude, qui est un dissolvant, et qui, malgré cela, a été prescrit en Amérique.
Dans les cas extrêmes, on a employé avec succès la transfusion (L. Lane). Comme préventif, on aurait conseillé avec avantage le séjour dans le Midi.
§ 2. — Hématidrose.
633. Ce trouble morbide venant souvent chez des femmes dont les règles sont suspendues, il y a lieu d'en rappeler l'évolution régulière, ou d'y suppléer par de petites évacuations sanguines prudemment répétées. C'est une sorte de médication subsliluiive.
Quant aux accidents nerveux qui accompagnent souvent l'hématidrose, ils sont par eux-mêmes la source d'une indication spéciale (169-419) ; ils doivent même être appréciés comme une contre-indication à l'usage des saignées, fussent-elles faites à titre révulsif.
g 3. _ Purpura. — Scorbut.
634. Envisagée au point de vue de la thérapeutique, l'h.'-morrhagie, dans ces deux affections, ne comporte qu'une différence de degré ; l'une et l'autre paraissent d'ailleurs consister en une altération régressive du sang et des capillaires.
Le traitement est d'abord hygiénique et consiste à fournir à l'économie les matériaux d'une bonne hémopoièse. Éviter une dépense excessive, suivre un régime ahraenlaire suffisant: viandes et végétaux frais, plantes anliscorbuliques, fruits acidulés, citrons, usage du vin, exercice au grand air et au soleil; tels sont les points essentiels de ces prescriptions hygiéniques.
635. Werlhof, qui a donné son nom au purpura hemorrliaaique, avait déjà prescrit, pour le combattre, les acides minéraux, moins à litre de tempérants qu'à litre d'astringents. La limonade sulfurique, l'eau de Habei, sont les formes pharmaceutiques les plus employées. Les acides végétaux, en raison de leur instabilité, sont moins sûrs dans leurs effets ; iacide citrique, cependant, peut rendre de grands services.
AC.TKS DK 1>ERVERS[UN ClllCULATOIUE.
L'étal des gencives réclame d'ailleurs l'inlervenlion topique de ces agents (637).
Les Ftypiiques et les astringents de toutes sortes ont encore été préconisés. Le cachou, la glace à l'intérieur et au dehors, sous forme de sachets ou de cataplasmes à la glace (Monnerol); le vin à haute dose, en raison de ses principes astringents toniques; l'alcool, dont on peut attendre un eflel hémostatique, quand il est pris à dose assez élevée, qu'il n'est plus stimulant pour le système nerveu.v, mais qu'il reslecependant encore excitant pour les petits vaisseaux dans lesquels il circule; tels sont les plus simples parmi ces agents. Le quinquina et tous les toniques sont aussi des plus indiqués.
Le perchlorure de fer a été donné à la dose de 20 à 40 goultes par jour; et l'ergot en poudre, à la dofe de 1 à 2 grammes (Henocb, Bauer), a paru rendre de grands services. Legroux et Bouchardat ont préconisé le tartrate ferrico-potassique.
Je ne dis rien des applications topiques, qui ne peuvent en tous cas être employées qu'à titre de pallialil" fort secondaire, mais parfois utile. Il est évident, en ellet, que chaque hémorrhagie, quelle que soit sa voie, motivera l'usage des procédés qui lui seront plus spécialement applicables. Peul-cifre peuvent-ils justifier parfois l'emploi des moyens empiriques, tels que le nitre (Patlerson) et le chlorate de potasse (Romberg).
§ 4. — Hémon-hagies des muqueuses.
636. Aucune médication spéciale ne relùve du siège de l'hémorrhagie. Celui-ci doit seulement appeler l'attenlion et déterminer le point d'application qu'il convient d attribuer plus spécialement au remède à administrer On y donnera par exemple les eaux hémostatiques; rien de plus simple pour ce qui regarde les muqueuses.
§ 6. — Stomatorrhagie.
637. il suffit souvent d'opposer à la stomatorrhagie des gargar.smes, dont l'alun et les autres astringents peuvent
former la base. L'eau vinaigrée, l'acide chlorhydriqiie, la glace sont uliles, ainsi que le perchlorure de fer : ajoutons-y le cochléaria, et, s'il y a quelque tendance au ramollissement putride de la muqueuse, le chlorure de calcium et de chaux (Debreyne), le chlorate de potasse (Réveil), l'iode et le permanganate de potasse et l'alcool ; il faut quelquefois recourir i la cautérisation, mûme au cautère actuel.
Je n'ai rien à ajouter à ce qui a été dif, relativement aux. moyens généraux propres à déterminer l'hémostase; ils sont surtout en rapport avec la cause de l'hémorrhagie {scorbut, purpura, fièvre, etc., voy. ces mots).
§ G. — Gaslrorrhagie. — Hématémèse.
638. Bien que venant de plus loin, l'hémorrhagie de l'estomac peut encore être assez facilement atteinte, eu raison de la facilité qu'on a de faire arriver les remèdes dans ce viscère. D'ailleurs, la qualité des matières vomies donne la mesure du traitement (Wundl).
Le moyen le plus simple et qui convient aux cas les plus légers, c'est le traitement par les tempérants : l'ingeslioa des liquides froids et de la glace en fragments, les fomentations glacées sur l'épigastre, les boissons acidulés, le citron, le vinaigre, le suc de grenade, l'eau saturée d'acide carbonique (Marx), enfin les acides minéraux très-dilués sont autant d'agents i\ employer ; J. Frank recommandait la pulpe de tamarins unie à la gomme eu poudre.
Puis vient la médication astringenle qui répond i\ une marche plus intense ou plus persistante des accidents. L'acétate de plomb, en poudre, en pilules, ou«n potion, à la dose de 20 à 25 centigrammes; la rafanhia, à la dose de 1 à 4 grammes d'extrait (Trousseau) ; de i à 4 gr. d'alun, ou 50 centigr. i I gr, de -tannin ; l'acétate de plomb : tels sont les agents le plus souvent employés.
Ici encore les sels de fer, le sulfale et le perchlorure en particulier, peuvent être uliles; la rencontre dans l'estomac du sangel du perchlorure de fer peut favoriser la formation du caillot, condition immédiate et constante de l'hémostase, et cela, avant que les acides du suc gastrique aient eu le temps de provoquer la transformation de cet agent (619).
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639. On a donné encore les essences et en particulier la térébenthine dont l'action topique excitante peut bien
■ agir, à dose modérée, pour faire coniracter les capillaires. Mais un agent doublement eflicace, et par l'excitation topique et par la contraction qu'il provoque sur les capillaires, c'est l'ergot de seigle, à la dose de Oe'',F)0 à 1 gramme.
640. Après ces médications, dont l'action est directe, vieiment les révulsifs. Hoffmann avait conseillé de mettre les mains dans l'eau froide. Le vésicatoire appliqué sur l'abdomen est indiqué dans les cas où il y a persistance des accidents. On pourrait employer le marteau de Mayor ou l'ammoniaque, si l'on voulait obtenir de la vésication un effet plus rapide ; les ventouses seront encore plus utiles.
641. Restent enfin les émissions sanguines. L'effet spoliateur étant déjà à redouter comme la suite naturelle de la maladie, c'est l'effet révulsif qu'il faudra demander à ce moyen thérapeutique. Les sangsues seront appliquées au siège ou au creux épigastrique ; la saignée sera rarement pratiquée, vu les dangers qu'elle peut causer, et le peu de succès qu'il en faut attendre.
642. La médication contro-stimulanfe sera difficile à réaliser; les agents dentelle se compose ne seront qu'irrégulièrement absorbés par un estomac dont la muqueuse est couverte du sang qu'elle exhale. Les nauséeux offriront d autres dangers, par le fait des secousses convulsives auxquelles ils exposent l'estomac, il est cependant un médicament qui, joignant à cette propriété, celle d'être un astringent topique, pourra être utile soit comme nauséeux soit même comme vomitif: c'est l'ipéca; encore ne devra-t-on l'employer qu'avec la plus grande circonspection.
. Quant aux purgatifs, ceux qui agissent par diâlvse (sels neutres), aussi bien que ceux qui agissent par excitation motrice (drastiques), doivent être bannis; et si quelque indication secondaire en réclame l'usage (putridité, état saburral , cest aux purgatifs mécaniques doux, aux huiles végétales non irritantes, qu'il faudra recourir; à moins quoii no donne un de ces agents qui, comme la rhubarbe, joint à une influence purgative restreinte (minoratif) une aciion stypfique superficielle. Romberg cependant a conseillé le sel de tartre.
643. Les calmants et les opiacés seront utiles pour supprimer la douleur et les raouvemefcits excessifs, qui, avec ou sans elle, peuvent contribuer à Thémorrhagie. On a particulièrement conseillé la belladone.
§ 7. — Entérorrhagie. — Melœna.
644. Tous les moyens employés contre la gasfrorrhagie conviennent contre l'entérorrhagie. On pourra compter davantage sur ceux qui agissent après absorption, l'estomac et les sections supérieures de l'intestin pouvant être intactes et suffire à cette fonction, que la gastrorrhagie entrave quand elle ne la supprime pas. Par contre, il y a plus de chances pour que certains médicaments à action topique soient altérés avant d'arriver à l'intestin et pour qu'ils épuisent dans Teslomac l'influence directe qu'ils peuvent avoir. C'est ainsi que le perchlorure de fer qui se transforme dans ce viscère en protochlorure, peut arriver à l'intestin, doué seulement des propriétés styptiques de ce dernier sel, au lieu des facultés astringentes qu'il représentait à son ingestion.
645. Il y a encore ceci de spécial que l'on peut agir ici avec une certaine efficacité par la voie rectale ; lorsque le siège de l'hémorrhagie est dans le gros intestin, c'est là le procédé à choisir de préférence à tout autre. La glace et les lavements froids, simples ou astringents, seront le premier moyen à mettre en œuvre comme étant le plus direct.
646. Enfin, on sait quelle est, chez la femme, la fréquence des hémorrhagies gastro-intestinales supplémentaires, qu'on ne combat utilement, qu'en rappelant la congestion et l'hémorrhagie vers les voies naturelles (vov. Anémie utérine, Emmétiagogiies, 463-602).
g 8_ — Hémorrhoîdes.
647. Une des affections qui représentent le mieux l'ensemble d'indications contradictoires qui peuvent se rencontrer ensemble, c'est l'affection hémorrhoïdaire.
Indication de respecter les hémorrhoîdes, quand elles sont liées à la pléthore, ou qu'elles se sont établies, comme
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crises favorables d'une congestion qui aurait porté sur d'autres viscères, en particulier sur l'encéphale et sur le foie.
Indication de modérer le molimen hémorrhoïdaire, toutes les fois qu'il devient l'occasion de phénomènes aigus, douloureux', menaçant de se terminer par inflammation ou même par gangrène (antipblogistiques, spoliateurs, révulsifs, etc.).
Indication de provoquer, au contraire, ce molimen, au profit de quelque congestion viscérale (excitants et irritants topiques purgatifs aloétiques et drastiques résineux en général). °
Indication de limiter le flux hémorrhoïdaire, lorsqu'il prend des proportions exagérées: c'est celle qui appartient a ce chapitre (hémostatiques, tempérants)
Indication de combattre l'anémie consécutive (Ioniques reconstituants). ^ ^ '
1\ faut le repos, il faut des selles rendues libres et faciles au moyen des lavements ou des laxatifs doux, des applicalons froides et slyptiques, de légères émissions sanguines locales, et fous les procédés que la chirurgie met en œuvre pour ponctionner, inciser exciser, cautériser, détruire, en un mot, fout ou partie du bourrelet hémorrhoïdal
Telles sont en résumé toutes les indications que'peuvent offrir les fiémorrhoïdes.
§ 9. — Épistaxis.
648. Quelle que soit la cause de l'épistaxis, c'est une hemorrhogie, qui, par son abondance et sa répé ition peut à elle seule, mettre en danger les jours du malade et motiver une active intervention, bien que, dans une certaine mesure, et chez des sujets pléthoriques elle doive é re res pectee.^q.elquefois même provoquée fvoy. Co^si''^:::,
Je noterai d'abord les moyens mécaniques : l'usaoe des poudres absorbantes et astrineenfn. • i ^'^^
la compression avec le dl gUu desso ^i?™' '
ne. ,Per„e„, .u nivo.ud,, sf.^ao^lSo^rl-J.^C^
'■• "'iA.NM - Tliùrapculi.iue. ,o
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la compression de l'arlère carotide primilive (Gibon), l'élévation des bras (Négrier), enfin le tamponnement et ses divers procédés, moyen difficile à exécuter, pénible à supporter, et d'une efficacité temporaire.
649. Il faut, à ces moyens mécaniques, joindre les précautions hygiéniques, qui consistent dans le décubitus sur un lit dur, la téte élevée, la suppression de toute constriclion par les vêtements, surtout au cou, un courant d'air frais; le repos absolu, moral et physique ; la diète, puis un régime sévère et froid.
La médication par le froid, en applications directes ou à distance, est une des plus efficaces; l'eau froide, la glace, en sont les agents : on employait autrefois l'oxycrat.
Il est facile de se rendre compte de l'action topique des acides (eau de Rabel, acide sulfurique et acides végétaux), aussi bien que des substances astringentes, comme les sels de fer, le perchlorure, l'encre (Rivière), la poudre ou la solution d'aluD, de sulfate de zinc, d'acétate de plomb, de noix de galle, de ratanhia et de tannin. Toutes ces substances, excessivement astringentes, raffermissent les parois vasculaires et surtout provoquent la coagulation du sang.
L'ergot, qui se place ici près, agit surtout sur les parois vascolaires, ainsi que le tabac, par une action topique. Quant au sulfate de quinine, A une infiuence analogue il ioint une puissance considérable de décongestion. ^
650. Les émissions sanguines sont rarement conseillées; mais on peut employer utilement les ventouses, aussi bien que la ligature des membres au-dessous des coudes et des genoux, ce qui, arrêtant surtout la circulation en retour, congestionne les quatre membres aux dépens des viscères et surtout aux dépens de la circulation de la tûte.
Les émissions sanguines devront Ctre révulsives. Poui répondre au môme but, on provoque des sensa ions vive , surtout au moyen du froid, sur des P«i"ts sensibles e qu semblent en relation sympathique avec les vaso-moteu.s de la tôle: à la nuque, le long du dos, au scrotum.
VoiUemiera eu l'idée d'utiliser daus ce but le froid produit par l'évaporation de l'éther. Enfin, on a pratique dts
affusions. , , . ,• . ;i «
Dans le mûme but on a employé des cautérisations, U .
aurait lieu de grouper ces diverses actions thérapeutiques vers la nuque, dans le voisinage du bulbe, où est le centre probable des vaso-moteurs.
Enfin l'opium, et surtout le laudanum peuvent être utiles, comme tous les calmants d'ailleurs, pour faciliter le repos et prévenir les effets de l'agitation et de l'émotion, inséparables des hémorrhagies.
§ 10. — Hémoptysie.
651. C'est surtout en face de l'appareil souvent effrayant de l'hémoptysie, que le médecin doit témoigner d'une sécurité qui impose le calme, l/émotion ne peut qu'exciter le cœur et aggraver le mal ; la crainte ne seraitutile qu'au cas ou elle provoquerait une syncope, état dans lequel les hémorrhagies se suspendent, comme le cœur s'arrête; mais cet état n'est pas non plus sans danger, surtout dans l'hémoptysie, où l'asphyxie peut facilement compliquer la syncope.
Outre les précautions hygiéniques déjà indiquées (614) {yoy. Epîstaxis),il y a ici indication à exiger non-seulemeni le calme moral et l'immobilité physique, mais il faut s'attacher à mettre plus spécialement au repos l'organe malade ; on évitera la parole, et autant que possible la toux. Le régime alimentaire sera sévère et froid. On a conseillé l'usage des boissons glacées (Borsieri) et les applications froides sur le thorax.
Les boissons acides peuvent favoriser la cessation de 1 hemorrhagie par leur action tempérante et aslrin<^ente mais les inconvénients qu'elles ont d'exciter la toux les leront souvent bannir; elles ne sont nullement béchiques en eflet. On en pourrait dire autant de beaucoup d'astringents, du perchlorure de fer notamment, dont l'action iiTilante et stimulante n'est guère compensée par ses effets hémostatiques. Il n'y a plus M, en effet, à attendre du perchlorure une action topique immédiate, et, comme ce sel s altère et se transforme dans l'estomac, il ne garde plus que 1 el^etstypfique que beaucoup d'astringents possèd n ■a un p us haut degré. La ralanhia, l'acétate de plomb lalun, le tannm (A. Latour),sont les plus efficaces; notons
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encore, le cachou, lemonesia. On y joignait autrefois le suc d'ortie et le bol d'Arménie. Le quinquina a une efficacité moins douteuse (Trousseau).
652. Après les astringents chargés de coaguler le sang, viennent les agents chargés de le ralentir dans sa course, pour favoriser cette coagulation ; c'est le rôle de la digitale, qui est administrée avec avantage à dose assez élevée (2 gr. de teint., par exemple) (Aran, Valleix).
Le nitrate de potasse (Juncker et Hoffmann), ainsi que les principaux diurétiques, sont des modérateurs delà circulation, qui, comme tels, se rapprochent des précédents et peuvent trouver leur utilité ; il en est de même de la nicotiane.
Ceci nous conduit à parler des coniro-stimulants. L'émétique et l'ipéca ont été administrés de diverses façons. L'émétique a été donné à doses fractionnées et nauséeuses (Chapmann), ou il doses vomitives, ou enfin à dose conlrostimulante de 20 à 50 centigr. (Laeunec, Monneret). L'ipéca a été donné à doses fractionnées et nauséeuses (Graves), ou à doses vomitives (Trousseau). Dans tous ces cas, la dépression considérable que ces agents déterminent sur les fonctions circulatoires, donne la clef de leur efficacité dans l'hémorrhagie pulmonaire.
On peut s'étonner que les secouses et les elTorts de vonaissement puissent avoir lieu sans provoquer l'hémorrhagie ; mais celle-ci est prévenue, d'un côté, par l'alfaiblissement de l'impulsion circulatoire, d'autre côté, parla décongestion qui se produit spécialement dans le poumon. L'expectoration elle-même qui accompagne le vomissement, est peu dangereuse en ce qu'elle ne provient pas d'une excitation sécrétoire qui pousserait cà l'hémorrhagie, mais qu elle est seulement l'expulsion au dehors, de matériaux en voie d'excrétion, et qui encombrent les canaux bronchiques en les irritant par leur contact.
Toutefois, à l'exemple de Trousseau, nous préférons a 1 cmétique, qui expose à une dépression excessive, et à une dissolution du sang, l'ipéca, qui est astringent et ne com- • porte pas de tels accidents. Aussi répéte-t-il, après Bagim, que cette médication est sans inconvénient et qu'on peut insister et revenir au vomitif à deux et trois reprises, s il y ■! lieu.
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A Côté de ces moyens il nous faut placer l'ergot de seigle et l'ergoline dont l'efficacité est notoire, et les résines. La potion de Chupart a paru quelquefois très-efficace (Wolf).
653. Les agents de décongestion qui sont en mènae temps spoliateurs ne seront employés qu'avec prudence ; telles sont les émissions sanguines, les ventouses scarifiées, elc. La saignée est indiquée en raison du degré de congestion pulmonaire qui accompagne l'hémoptysie; la saignée, s'il y avait lieu de l'employer, devrait être révulsive. La ligature des membres et les ventouses Junod sont de puissants moyens à utiliser dans les cas extrêmes.
C'est du reste par la révulsion qu'agissent surtout ces divers moyens : ventouses, sinapismes, vésicatoires. Le vésicatoire sera prescrit quand les accidents offrent une persistance extrême ; il convient alors de l'appliquer sur le thorax, dans la région sous-claviculaire ou dans la région sternale, ou encore entre les deux épaules, ou enfin en rapport avec le point où l'bémorrhagie prend sa source. On a conseillé l'introduction dans la bouche d'une cuillerée de sel sec, moyen qui agit par révulsion et absorption considérable de liquide, linfin, la révulsion peut ôlre pratiquée à l'aide du froid aux extrémités ou vers le tronc (application des mains dans l'eau glacée, corps froids appliqués dans le dos ou sur la poitrine); elle peut l'être encore au moyen de la chaleur (par la cautérisation) : la douleur qu'elle provoque peut y jouer son rôle indirectement, mais c'est toujours à une modification vasculaire que cela doit aboutir pour être efficace. On y a employé aussi les purgatifs.
654. l:;nfin, nous avons à noter les calmants, utiles ici à plusieurs litres, pour calmer l'émotion morale, pour prévenir le mouvement musculaire et les efl'oris, pour obtenir le calme fonctionnel nécessaire et en particulier pour bannir la toux. I.a belladone, la jusquiame (Hoffmann) et surtout 1 opium (Graves) ont été donnés à cet elle l, soit à l'intérieur, soit en injections sous-cutanées. J. Frank a donné encore la poudre de Dover, dans le même but.
Je n'ajoute rien relativement aux hémopl'ysies supplémentaires, qui trouvent leur indication dans leur cause
§11. — Hématurie,
• 655. La première indication, en cas d'hématurie, est de ne pas laisser séjourner le sang dans l'intérieur de la vessie, où il se coagule et devient des plus difficiles à excréter. Il sera souvent nécessaire de pratiquer le cathétérisme, qu'il y ait ou non rétention d'urine; il faudra môme parfois opérer le lavage de la vessie, opération qui devient facile à l'aide de la sonde à double courant ou du siphon. La sonde à demeure peut être dangereuse en irritant la muqueuse; l'injection sera faite elle-même avec mesure, et avec de l'eau fraîche; les solutions astringentes ne seraient pas sans danger; enfin l'aspiration, quelquefois utile, ne devra jamais épuiser tout le liquide, sans quoi Ton s'exposerait à provoquer un nouvel afflux sanguin.
Outre les soins hygiéniques déjà indiqués, les moyens hémostatiques peuvent être mis en œuvre, au moins par le traitement général. Le froid sera souvent recommandé, soit qu'on l'applique sur les reins, sur l'hypogastre ou même dans le rectum sous la forme d'œufs de glace.
Tous les stypliques internes peuvent être donnés, et surtout les acides, ainsi que le seigle ergoté (625). Toutes les émissions sanguines, tous les révulsifs proprement dits, peuvent élre mis en œuvre. Les essences et les baumes ont ici une influence doublement utile, en ce que leurs résines, étant éliminées parles urines, produiront topiquement leurs effets stypliques sur les surfaces malades.
656. On a donné le sulfate de quinine contre certaines hématuries périodiques, et, contre l'hématurie des pays chauds, on conseille l'émigration. On a préconisé encore les injections d'iodure de potassium (Harley), dont l'effet ne se comprend guère plus que celui de la cochenille et du lycopode, que l'on a empiriquement prescrits.
§ 12. — Métrorrhagie.
657. La métrorrhagie, ci proprement parler, est l'hémorrhagie dont l'utérus en état de vacuité est le siège; quun à celle qui se produit pendant la grossesse et dans 1 état puerpéral, elle ne motive guère d'autres indications, te-
pendant la mëlrorrhagie par avortement, par môle et par rétention du délivre ou de la caduque, nécessite l'extraciion de ces produits, dût-on, pour les atteindre, introduire la main jusque dans l'utérus. En cas de placenta prsevia, on provoque la terminaison de l'accouchement. Pendant la parturition, il faut se borner aux moyens généraux et ne pas donner le seigle ergoté avant que le col soit dilaté. Une fois la dilatation obtenue, l'ergot est, au contraire, le médicament par excellence de la mélrorrhagie
Les moyens dits hygiéniques, à employer, seront le décubilus dorsal, dans la position horizontale et môme le siège un peu plus élevé que le tronc, s'il y a moyen ; la malade ne doit quitter celte position sous aucun prétexte. Quant au régime de l'alimentation, de l aération et du mouvement, ce sera celui qui convient à toutes les hémorrhagies (614) HrT T V'""^' '^«P^ble d'exciter
lennp r ' '"''^ rigoureusement main-
mérSgief.'^^"'' '-^'^-^^
658. On combat l'hémorrhagie en elle-même par les moyens mécaniques. Le tamponnement est le plus simple et le plus efficace; il se fait au moyen de bourdonnerde charpie reunis en queue de cerf-volant, et qu'on intr duit au xnoyen du spéculum, dans le vagin, soit seuls/ oit 1' ajou ant aux premiers bourdonnets une solution ou une poudre astringente: tannin, perchlorure de f r Le tam ponnen.eut agit en fermant au sang ses issues d o.c JoTsuspend encore l'hémorrhagie parce qu'il fait on ade; 1 utérus ;d où son innuence abortive ''^i ^onaactei
On a conseillé encore la compression de l'aorte. . 659. L ergot de seigle, outre ses elléls sur les vaisseaux possède encore sur les libres dP v„ia \aissedux, exci.o-motrice puissante, c pable dW eTmï"' riiémorrhagie eu obturant Clt^aT^^^ contraction des fibres de cet orglne 2 0 T 'r"^' got, ou bien 06^,23 toutes les rm r i ^ 'f ^ çoit que, pour ce motil c p^t 1 ^«"^'ly)' 0" con-
l'accouciiemen, quTl'lo au.r,' 1' -morrhagie qui suit l'emploie même dans c cas , m ' ^'"^ ^'"V]^' "'^^'^^ > °" lieudecraindrcl'inert^i1iC:^Œ-^;i-
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On évitera, au contraire, de le donner, quand, après des couclies normales ou prématurées, on peut craindre la rétention de tout ou partie du délivre. Il a pour succédané, dans cette innuence, la sabine (Courty). Il ne faut pas oublier l'influence abortive de ces moyens.
660. Les astringents et les hémostatiques proprement dits, les plus employés, sont, après le régime analeptique et le quinquina, le froid et les préparations ferrugineuses, le tannin et l'alun. Les compresses froides sur le bas-ventre, les lavements ou bains de siège froids, l'introduction d œufs de qlace dansle vagin (Chassaignac), le tamponnement à la glace (Courty) et, en cas d'urgence,les injections d'eau froide dans la matrice (K'iwisch), sont en première ligne. Parmi les ferrugineux, le perchlorurede fer est le principal ; il faut toutefois avoir soin de le porter directement sur le col à l'aide du spéculum, ou dans la matrice elle-même, sans quoi, les liquides vaginaux peuvent l'annihiler en le transformant. Ln moyen qui m'a souvent réussi, c'est le sachet de tannin, c està-dire 1 ou 2 grammes de tannin en poudre que l'on place au centre d'une boule de ouate maintenue au moyen d un fil ; ce sachet est introduit le soir, puis retiré le lendemain malin, au moyen du fil qui reste au dehors. L'action de ce moyen est topique sans doute ; elle est de plus générale, Çar il y a absorption,ainsiqu'entémoignerodeui-tanu.quedel haleine.
661. A l'intérieur, les acides et les astrmgents ont leu. efficacité. L'eau acidulée, la limonade végétale et surtout la limonade minérale, l'eau de Rabel, le sous-acetale de plomb, la créosote, le cachou, la bislorte elle ralanh.a, sont, avec les diverses eaux hémostatiques, les moyens qui, san^ être spéciaux à la métrorrhagie, lui conviennent cependant. Les résineux peuvent y avoir une part importante. • Enfin, on a conseillé, dans ces cas, l'alcool a haute do^t comme un excellent hémostatique. Vau-Swieten, Récamier et Gosselin ont préconisé 13 à20 gr. de teinture de cannelle. On a donné aussi la teinture de digitale, ou même une mf" dont la dose aurait été portée jusqu'à 15 et 20 gr. (Dick o en Angleterre, dose que Trousseau et Pidoux conse lient d'atténuer jusqu'au dixième. Aran a préconisé la veratrine, et Béhier l'opium ou le laudanum en lavements. 662. Ces effets de la médication tempérante nous amc-
lient jusqu'aux contro-sliraulanis, moins souvent employés ici que dans les hémorrhagies des voies ae'riennes. On les emploie de la môme façon (652) depuis Stoll, qui en usait toutefois dans une vue théorique toute différente. L'ipéca d'abord, l'émétique plus rarement^ sont les agents de cette médication, soit à dose fractionnée, soit à dose vomitive, soit à dose coniro-stimulante proprement dite.
663. linfin, il y a la médication révulsive, qui a en vue le molimen hémorrhagipare plus que l'hémorrhagie ellemCme. La saignée générale, dont le rôle peut être aussi déplélif, est employée souvent à litre révulsif (Nonal). Pour les saignées locales, les topiques irritants, les vésicatoires, les ventouses, les applications froides, on choisira Thypogastre, les régions iliaques, les lombes ; on a conseillé encore d'agir sur la région mammaire, en correspondance sympathique si manifeste avec l'utérus. Enfin, on peut pratiquer la ligature des membres, et employer les sinapismes que l'on promènera sur les membres supérieurs et non pas sur les inférieurs. Rarement il y aura lieu de maintenir des exuloires permanents (Courty).
S 13. — Hémorchagies des séreuses.
664. Celles-ci donnent rarement lieu à une indication dans laquelle le fait hémorrhagique entre pour une part importante. Elles sont en général deutéropathiques, consécutives à une innammation de la séreuse, ou à une altération du sang. Leur traitement relève avant tout de lune ou de l'autre de ces indications. Ou bien, elles motivent une intervention thérapeutique à un autre titre, et, dans le but de provoquer larésolulion des matériaux que l'épanchement sanguin a laissés dans la séreuse; c'est alors l'indication des altérants et des résolutifs.
En tous cas, elles se produisent assez rapidement pour qu une intervention ne puisse guère arriver à temps et en arrêter le cours.
Aussi ne traiterai-je pas ici de l'hémopéricarde, ni de lepancbement sanguin de la plèvre, ni de i'hémon-hagie méningée. Leurs indications en tant qu'hémorrhagies son! bien dominées par celles qui relèvent de l'état des fo t on du cœur, du poumon ou du cerveau.
§ 14. _ Hématocèle pelvienne.
665. L'hématocèle pelvienne fait exception, car, à cause du siège qu'elle occupe, et surtout de la lenteur de son évolution, elle peut, quand elle n'est pas méconnue, être modérée dans sa quantité par un traitement actif. La glace appliquée sur l'hypogastre, le perchlorure de fer et l'ergot, la digitale et l'opium seront les agents à mettre en avant. On peut y joindre d'ailleurs la plupart de ceux qui conviennent à la métrorrhagie (657) , notamment les moyens hygiéniques.
§ 15. — HémoiThagies des parenchymes.
666. De même que les précédentes, ces hémorrhagies comportent un certain nombre d'indications qui ne relèvent pas en propre du fait hémorrhagique.
Il y a l'indication qui ressortit au molimen congestif et dont l'étude a été faite (510).
11 y a l'indication qui appartient aux processus organiques, dont le développement dans le tissu qu'ils occupent y a amené l'hémorrhagie.
Il y a l'indication des phénomènes consécutifs, laquelle a pour objet la résolution des matériaux sanguins épanchés et la restauration de l'organe.
Il y a enfin l'indication plus immédiate des troubles fonctionnels apportés dans le viscère en question, par la présence du noyau hémorrhagique; troubles d'excitation ou de dépression, selon que la compression, la distension, la destruction de tissu ont été plus ou moins profondes.
Toutes ces indications sont secondaires cependant, relativement i\ celle qui doit m'occuper ici et qui n'a en vue qu'un élément, la perle, sanguine, et les moyens d'y pallier.
§ 16. — Apoplexie cérébrale.
667. J'ai étudié déjà (180) l'indication qui apparlient à la résolution des fonctions nerveuses cérébrales, et qui se produit souvent par le fait de l'hémorrhagie ; j'ai montre comment cette indication, qui relève de la dépression ner-
veuse apoplectique, est distincte de celle qui relève de la congestion vasculaire et de l'hémorrhagie.
11 est presque impossible que, dans le crâne, l'hémorrhagie puisse atteindre des proportions qui soient considérables, si on les apprécie d'une façon absolue; et la petite quantité qui suffltà causer des accidents funestes, fait comprendre la rapidité foudroyante avec laquelle ces accidents se peuvent produire, sans laisser au médecin le temps d'intervenir pour les limiter. La raison qui a conduit Trousseau à négliger souvent chez les apoplectiques le fait congeslif, pour ne se préoccuper que de la résolution nerveuse, est aussi celle qui conduit à placer, relativement aux indications, le fait hémorrhagique après l'état névrolytique, qui cependant est la conséquence de l'hémorrhagie (535).
668. Toutefois, dans les cas où l'épanchement se fait avec lenteur, il y a lieu de chercher à en modérer la quantité parce qu'il y a moyen d'agir dans ce sens, sans compromettre pour cela l'aptitude fonctionnelle de l'encéphale. C est le traitement de l'attaque proprement dile.
Il comporte d'abord les précautions hygiéniques déjà notées (614) relatives à l'attitude, à l'immobilité, à la ten)pérature, au calme et au régime sévère qui conviennent alors. - Puis vient l'application du froid au moyen de compresses ou de vessies de glace qu'on tient sur la lôte tout en échauffant les extrémités. Les agents vomitifs et l'émélique à haute dose (f.aennec, Luillier-Winslow) sont des contro-stimulants utiles dans toutes les hémorrhagie« mais qu'il ne faut employer qu'avec beaucoup de réservé dans l'hémorrhagie cérébrale, à cause des efforts donts'ac compagne le vomissement quand il vient à se produire et de la congestion qu'il peut exciter momentanément vers 1 encéphale. Aussi, lorsqu'il y aura lieu d'employer de tels moyens^ et ce ne sera que bien rarement, faudra-t-il préférer de beaucoup la dose rasorienne à la dose nauséeuse et surtout à la dose vomitive. ccube, m
Les purgatifs n'offrent pas les mômes dangers et peuvent être employés activement, les drastiques surtout, avec effi cac.té. Les lavements purgatifs seront encore plus utile
669 Les émissions sanguines ont un effet déplétif gui en faisant baisser le chiffre delà tension vasculaire, peuravo'r
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d(i réels avanl^iges au moment de l'attaque. Aussi, pour réaliser plus sûrement cet effet, a-t-on proposé de saigner des vaisseaux qu'on supposait plus immédiatement en coutinuilé avec la circulation intra-crânienne, tels que l'artère temporale et la veine jugulaire. Ch. Bell conseillait la saignée de la temporale dans les cas où il y a plus à redouter l'afflux artériel, etlasaignce de la jugulaire quand c'est le retour du sang qui est entravé dans les veines. Or, vu la difficulté qu'on éprouve à être fixé sur ce point, ces diverses saignées ont été peu à peu abandonnées.
Je n'ai pas à revenir sur ce que j'ai dit après Trousseau, relalivement aux dangers de la saignée, dans les cas de n'solulion cérébrale avec perle de connaissance, pouls pelil, impulsion cardiaque faible, élat syncopal en un mot (535), sur le danger des émissions sanguines dans de telles conjonctures.
La saignée trouve encore ses contre-indications dans l'étal de faiblesse du support; uneaffection organique du cœur, et surtout l'affection aortique, auraient la môme portée.
Les sangsues, les ventouses, sont plutôt des moyens de révulsion que des moyens de déplélion, quand on les dirige contre l'attaque d'apoplexie. La saignée pourrait jouer le même rôle, pourvu qu'elle fût pratiquée au pied (Chauffard). Ce point attend la confirmation de l'expérience.
670. Enfin, on préconise toujours les topiques irritants, siuapismes, vésicatoires, cautères, qu'on applique surtout aux membres inférieurs, parfois même à la nuque. Toutefois, nous ferons pour ces procédés les mêmes réserves que pour la saignée, et, avec Rochoux, nous nous demanderons s'il ne vaut pas mieux souvent s'abstenir, au heu d'epuiser d'excitations incessantes, un système nerveux déjà fort ébranlé ; c'est là une question de mesure.
On a préconisé encore les excitants diffusibles, une potion à l'ammoniaque (de 5 à 25 gouttes en quelques heures) (Gavarret); cette pratique commande encore plus de reserve : j'ai déjà apprécié en quoi elle est utile et quand elle peut convenir (536). L'usage de l'eau de mélisse des Carmes, de l'eau des Jacobins, et de tous les agents analogues prèle a des remarques identiques (voy. Ilyposthénic cérébrale).
I e traitement préventif est celui de la congestion {5dàh
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et le traitement consécutif, celui des troubles Irophiooesrésolutifs, altérants, etc. (voy. ces mots). '
§ 17. —Apoplexie rachidienne,
671 Des moyens identiques conviennent au traitement de cette affection; le point d'application des remèdes seul doit yaner, notamment pour ce qui est "du froid e( des émissions sanguines locales. Les mâmes conseils hygiéniques se ont bons a suivre. Enfin, les révulsifs seront plus utiles enco.e dans cette alTeclion que dans raffection cérébrale.
queUe oi"nP,7i'""''r'^''' ^^"«"'^ étendue, sur la-
quelle on peut les appliquer utilement : tout le Ion- de Ja colonne veriébrale. °
(ion Tn.'ir' P'"''""- ■ P''«^"i's de sécré-
txuuiijon partie de ces réservoirs.
§ 18. — Apoplexie pulmonaire.
672. Affection presque toujours secondaire, l'apoplexie pulmonaire reconnaît, avant tout, des indical ion! d'ordi-e pathogenique, diverses selon la cause à laauell^ nn n fî soit maladie du cœur, soit toute aut^e , Jo "4c ra f""'
Le traitement de rhémorrhaeie ph pII»
rusage des émissions sanguin^f -eTrâlïTs?
conseillant de les appl iquer e Tu° T^ d Tr'"''"' et entre les deux épaules ,T ^u sternum,
sont encore plus utile^ lt^^^ ^"'««'i"^".^
donne à dose nauséeuse, à dose vomitive, ou à haute dose, conlro-stimulanle, à proprement parler. L'ipéca à haute dose possède dans ces cas une multiple utihlé ; Laennec avait préconisé surtout l'émélique à haute dose.
On peut raporocher de ces agents les diurétiques, recommandés par Gendrin et Dickson; puis, avec l'ergot, le tonique vasculaire par excellence, les affusions déjà conseillées par Laënnec.
En un mot, tous les moyens employés pour combattre l'hémoptysie, qui n'est autre que l'héraorrhagie bronchique, seront el'ficaces pour combattre l'hémorrhagie pulmonaire (651).
§ 19. - Apoplexies du foie, de la rate et des reins.
673. Ce sonldes accidenlsle plus souvent secondaires, et nui à ce titre, reconnaissent une indication dans 1 état qm le J; es p l^athique. Ce sont en second lieu des maladies fort insidieuses, et dans lesquelles on peut encore espérer PO voTr reco^^^^^^^ le siège' de la lésion, mais dont on ne Sé u re pas sans de graves difficultés la forme hémorrhagique; les troubles généraux sont presque seuls pour nous
"retréchran?totles moyens indiqués peuvent être mit en œmTe : d4ord l'immobilité, puis l'opium qu. procure ^immobilité fonctionnelle, le froid, dont l'^PP icahon
f'^fp^SreBLaf moins considérable, les limonades
§ 20. - Apoplexies musculaires, apoplexie du cœur. 674 II est rare que ces hémorrhagies puissent devenir
riser le plus possible. Aussi fanHi-n 1 ii i„ 1 ■. allénue.. sa force de con,," on e plu r .e^n'l T"""'
§21.- Hémorrhagies dans l'inflammation
enfin, elle neuf tPnir f 1. ' «^^"dat phlegmasique; qu'une éSn du satrchi;""/' ^«-P^-ation, ïelle
rinflammation elles mêmes rw ^«"geslion et à
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surtout à la su lace dp^ - d'exsudation,
les stases c^^mares'ronTsrcrm^^ltTe^^^- "^"^'^^^^
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indications de la cogestion a^t^ ;^^^^^^^^^^^
combattre cette hémorrhagie (510-61^/ T 677. Au lieu d'.Mre liée Vf. ? " ^ '"«'«le pas.
l'hémorrhagie peut "t.J^t d efconV' ^ '""^--^'^0", plastique que celle-ci a produit devi^ ^"ï"'"'^^- ^'««"da siège d'une vascularisatL 1,^, rdon? f "'^^^ fmbles tendent plus facilement à/a les canaux plus «lors que la néoplasie conionclivp n,!n surtout >"èœe un travail de résorption c'esM T""'" -'Iteration des vaisseaux, de condiHn ""^^^"^«'•'•hagie par que rarement considérab e' lie p '^C^^ et, bien
indication anti-hémorrhag qu^Tp l " ^^''^'^'™'■"^ es hémorrhagies des sé Cse ' 1 1, f"'' V' P^"^ ^«"^«"^ -ence ^-''-Uration, le 3^:^^/:--:^^
cause d'irrilalion nouvelle : de là un double motif à l'indication antiphlogistique. Or, l'inQammation primitive est déjà loin, quand l'hémorrhagie se produit, et comme ce n'est qu'à son reliquat que l'on a affaire, il n'y a pas, de ce chef, indication d'employer une médication antiphlogistique bien active; la méthode altérante et résolutive qui paraît le plus souvent suffisante, sera suivie avec mesure, de peur qu'on ne vienne à isoler trop vile l'élément vasculaire nouveau, de la trame néoplasique qui le soutient. Toutefois, comme l'atrophie de ces élémenls doit être à peu près parallèle dans sa marche, il n'y a pas lieu de se condamner à une inertie totale, mais de s'imposer simplement une prudente réserve dans l'usage des altérants. 678 Quant à l'inflammation post-hémorrhagique, phleg- - masie secondaire, elle est loin d'avoir l'importance d'une phlegmasie spontanée; et, le plus souvent, toute indication qu'elle pourrait motiver, dans le sens antiphlogistique, disparaît devant le fait immédiat qui est l'hémorrhagie et devant l'indication hémostatique qui en découle.
679. Les hémostatiques à choisir de préférence dans ces cas, seront ceux qui sont le moins susceptibles de genèse
phlogosique. „ . , , , i„
On pourra donc employer les réfrigérants (par exemple dans l'hémorrhagie méningée) avec la précaution d'en longtemps continuer l'application, dans la crainte d'une reaction congestive; et, s'il y avait lieu de suspendre 1 usage de ce moyen, c'est graduellement qu'il le faudrait faire en se rapprochant peu à peu de la température normale Tous les moyens hygiéniques capables de modérer la circula ion et de diminuer l'afflux sanguin vers les organes intéressés devront être mis en usage (510) Car, bien que les vaisseaux de la néoplasie n'aient pas toujours eu le temps de e mettre en continuité anatomique avec la grande circulation, il est bien certain néanmoins, qu'av ml cela, il sont ^en relation sympathiqueavecelle.On usera donc ^^^^^^^ ment de tous les agents de la médication ^^-^l'^^^^^^^^^^^ Pour la même raison, on pourra puiser dans 1 arsenal du
contro-s.imulisme (517), nleuiS Ïé-
morrhagie que contre l'inflammation (dans la Pleuiésie ht morrhagique par exemple); les dangers des syncopes ieiont,
au contraire, bannir ce moyen en cas de péricardite. I.a méthode révulsive aura ce môme avantage qu'elle convient pour combattre l'un etl'autre élément, l'hémorrhagie et l'inflammation; c'est pourquoi elle pourra ôtre employée aussi largement et aussi activement qu'on le jugera convenable (528).
Quant aux astringents, ils ne sont pas à rejeter sans examen. Ils pourraient encore convenir dans les inflammations hémorrhagiques de la classe qui m'occupe ici, quand l'hémorrhagie domine de beaucoup l'inflammation ; et que celle-ci, subaiguë d'ailleurs, est susceptible d'être avantageusement modifiée par des agents qui ne pourront jouer vis-à-vis d'elle qu'un rôle de substitution (v. Inflammation).
680. Il ne me reste plus qu'à dire ce qui convient aux inflammations hémorrhagiques dans lesquelles l'hémorrhagie tient à une altération du sang. C'est cette lésion, qui est alors l'objet de l'indication et c'est aux agents réparateurs et euplastiques qu'il faut s'adresser pour y satisfaire.
§ 22. — Hémorrhagies dans les fièvres.
681. Les hémorrhagies, dans les fiôvres, se produisent dans des conditions diverses et commandent différentes indications thérapeutiques.
Au début des fièvres, par le fait même des fluxions congestives qu'elles déterminent vers quelques viscères et aussi vers la périphérie, on voit se produire des hémorrhagies, actives dans leur évolution, modérées dans leur intensité, favorables même dans leurs effets, et que la thérapeulique doit respecter tant qu'elles ne sont capables d'aucun inconvénient sérieux, ce qui est le cas le plus fréquent. Tel est souvent l'épislaxis.
Mais, à côté de ces hémorrhagies qui sont dans le plan de la maladie, ou qui jouent le rôle de soupapes de sûreté, relativement à la congestion fébrile, il en est d'autres qu'on observe à une période plus avancée des pyrexies, quand la maladie a déjà plus ou moins altéré les humeurs de l'économie. Telles sont les hémorrhagies des affections pyrétiques graves, qu'elles comportent ou nonl'hémorrhagie dans
leur cadre, et chez lesquelles, ce fait se rattache à une allération plus ou moins profonde, soit du sang, soit des vaisseaux.
682. Outre le moment où se produisent ces hémorrhagies, il y a encore d'autres signes pour les distinguer. L'hémorrhagie favorable, tempérante ou critique^ est unique; elle se fait, du moins en général, par une seule voie; elle ne dépasse que rarement la mesure propice et laisse peu d'anémie après elle : enfin, elle coïncide avec d'autres phénomènes favorables (chute du pouls, abaissement de la température), qui en certifient pour ainsi dire l'innocuité, et même l'utile intervention.
L'hémorrhagie, au contraire, qui tient au processus pathologique et se lie à l'altération du sang ou des vaisseaux, est multiple, souvent excessive, déperdilive, et, si elle coïncide avec la diminution de la tîèvrc, elle s'accompagne aussi de phénomènes généraux graves, dépressifs/et d'ordre typhoïde le plus souvent.
683. L'hémorrhagie de la première classe ne molive presque jamais une intervention thérapeutique, sauf quelques agents de la médication tempérante et de légers révulsifs, à moins que, par exception accidentelle, elle ne vienne à dépasser la mesure qui lui convient et à se rapprocher des hémorrhagies de la seconde classe.
Celles-ci, au contraire, réclament une active intervention, dont les moyens seront les suivants :
L'hygiène, mieux entendue qu'autrefois sur ce chapitre, prescrit d'entourer les malades d'une atmosphère saine et renouvelée, fraîche et oxygénée. Le régime alimentaire, bien que prudent, doit être soutenu : on ne saurait tenir à la dièle les sujets menacés ou atteints de semblables pertes sanguines, il faut plutôt leur fournir tous les éléments d'une réparation, qu'on s'attachera à rendre facile plus encore qu'abondante, en choisissant les agents du régime parmi les substances de facile digestion et d'assimilationprofitable. Le repos est indiqué, autant pour favoriser la restauration de l'économie, que pour prévenir de nouvelles pertes; le sommeil sera donc bon à prendre et utile à provoquer, s'il y a lieu.
Enfin, la médication par excellence sera la médica
lioQ astringente et surtout celle qùi repose sur l'usage des astringents toniques (616). C'est, en un mot, la médication de l'hémophilie et des affections scorbutiques (634). Les principaux moyens employés sont le quinquina, l'alcool, le froid, et tous les agents capables de remonter le niveau de la nutrition.
Si l'on ne doit pas hésiter à conseiller l'usage des agents tempérants et modérateurs de la circulation, notamment celui des boissons acidulés, qui sont d'ailleurs encore des astringents, il fuudra s'abstenir soigneusement d'employer contre cette forme d'héraorrhagie la médication nauséeuse et coniro-slimulanle, à cause de la dépression nerveuse dont elle s'accompagne et qu'il ne faut pas provoquer dans une situation déjà déchue.
Enfin, la détermination locale des hémorrhagies indiquera au médecin sur quel point doit davantage se porter son attention et se concentrer l'application de ses remèdes.
685. Il n'est pas jusqu'aux modificateurs de la nutrition qui ne doivent être mis en œuvre, dans ces cas, vu l'altération anatomique du sang et de ses capillaires, il faut se souvenir toutefois que l'urgence est là, qui commande de s'adresser aux reconstituants d'emblée, de préférence aux modificateurs altérants, dont l'influence réparatrice est indu'ecle et ne peut avoir qu'un effet tardif, encore bien qu'à longue portée.
§ 23. — Hémorrhagies toxiques et septiques.
686. Ceci nous conduit à parler des hémorrhagies qu'on observe dans certaines intoxications et dans beaucoup de maladies septiques (intoxication par le phosphore, fièvre jaune, typhus pétéchial). Les considérations ci-dessus (681) s'appliquent de tous points à ces sortes d'hémorrhagies et avec encore plus de raison. '
Les mêmes précautions hygiéniques, les mêmes agents astnngents et toniques seront à employer avant fous les autres et plus largement encore que dans les fièvres simples • plus que dans les fièvres simples encore, il faudra se garder de toute intervention contro-stimulante ou susceptible d'une dépression quelconque.
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MALADIES ORGANIQUES DU COEUR
687. Dans une maladie du cœur, il y a, comme dans toule maladie d'ailleurs, à se préoccuper de trois choses, qui sont les trois bases essentielles de l'iiidicalion : le siège, la forme physiologique et la nature du mal.
Après la découverte de l'auscultation et les travaux de Corvisart, on ne chercha plus guère qu'à diagnostiquer la lésion analomique, et, c'est sur la détermination de l'orifice intéressé, qu'on s'efforça de baser le pronostic et le Irailement (Bouillaud). Puis, reconnaissant que celte délerminalion, si elle n'était tout à fait btériie, était au moins fort insuffisante, on s'attacha à apprécier l'aciivilé physiologique du cœur et de ses éléments. C'était revenir dans la voie pratique où la clinique avait marché déjà avec Sénac; on y recueillit de nouveaux et féconds enseignements (Slokes, Peter, Bucquoy). En continuant ce progrés, on revint à l'idée que j'ai qualifiée de décentralisatrice, et qui consiste cà ne pas subordonner tous les troubles de circulation à l'organe central, mais à tenir compte en même temps, et de l'activité cardiaque, et de l'activité des circulations capillaires (Ferrand, Rigal).
Et poussant encore plus loin dans ce sens, on put se rendre compte que les hydropisies elles-mêmes et les autres diacrises ont aussi leur autonomie, à laquelle il faut songer dans la thérapeutique des maladies du cœur (Ferrand).
En présence donc de ces maladies, il ne faudra pas omettre de demander l'indication, d'une part, à la lésion locale, et à l'état fonctionnel du cœur, d'autre part à la circulation, c'est-à-dire à l'état des circulations capillaires et enfin aux diacrises périphériques.
688. Au point de vue de la localisation, il faut d'abord séparer les aflections valvulaires des affections cavilaires, disons mieux, des affections de la paroi musculaire du cœur.
MALADIES DU CIJEUH.
Les lésions pariétales sont la source d'indications qui seront étudiées à propos de l'hypertrophie, de la cardite et des dégénérescences. 11 en" est de même des indications qui appartiennent aux transformations plastiques ou régressives des orifices eux-mêmes. Tout cela sera passé en revue à propos des perturbations de la nutrition : c'est là qu'on trouvera les indications qui y ressorlissent (antiphlogistiques, dérivatifs, altérants, etc.).
689. A côté des perturbations de l'activité nutritive je m'attache toujours à montrer ce qui appartient aux perturbalions de l'activité fonctionnelle. Or ceci a déjà été apprécié plus haut (403-448) à propos des troubles dans l'innervation et l'activité du cœur (v. Hypersthénie et débilité cardiaques).
Evidemment, il y a de grandes différences entre les indications qui relèvent d'une affection aortique et celles qui relèvent d'une affection mitrale ; il y en a môme entre le rétrécissement d'un orifice et l'insuflisance de ce môme orifice. Mais, en analysant ces différences, on trouve qu'elles ont pour raison la diff'érence môme, qui sépare les troubles secondaires de nutrition ou de fonction, que l'on constate à la suite de ces lésions, et que le diagnostic doit relever (Peter).
I/aflection mitrale, qui gêne surtout la circulation veineuse et en particulier celle du poumon, a une marche lentement et assez régulièrement progressive, par opposition aux affections de l'urifice aorliquc ; celles-ci étant souvent entravées dans leur évolution par le développement favorable de l'hypertrophie compensatrice, parfois au contraire aggravées par l'exagération même de l'hypertrophie et de l'activité du cœur. Enfin, les diverses circulations veineuses, plus entravées dans l'aff^ection mitrale, sont un obstacle à l'hématose et à l'hématopoèse, et, par là encore elles favorisent les débilités fonctionnelles et les déchéances nutritives, aussi bien dans les divers viscères que dans le cœur lui-même.
690. En même temps qu'il faut tenir compte des indications tirées de l'état de la circulation intra-cardiaque, il faut observer aussi celles qui relèvent des circulations capillaires. Les mômes modifications peuvent s'y présenter • c'est-à-dire qu'on peut y rencontrer l'excitation ou la débi-
lité, pource qui regarde l'activité fonctionnelle, la nutrition liypertrophique ou la dégénérescence, pour ce qui regarde l'activité nutritive.
La débilité fonctionnelle, qui suit en général la déchéance nutritive, se traduit par la stase sanguine, à la périphérie ou dans les capillaires de tel ou tel viscère. Le moyen le plus efficace poui' la combattre, c'est de recourir aux agents excitomoteurs déjà étudiés, et, s'il en est, à ceux qui paraissent avoir sur les petits vaisseaux une action élective (320-428-461). Tels sont l'ergot de seigle et ses succédanés, le café, enfin la digitale elle-mAme, beaucoup plus employée en général, pour ses effets sur l'organe central, que pour ceux qu'elle produit sur les éléments périphériques de la circulation.
691. La difficulté est grande pour le thérapeute, quand l'indication qui relève de la circulation capillaire, ne concorde plus avec celle qui appartient à la circulation centrale. Bien que peu fréquent, le fait n'est pas rare : on voit, par exemple avec des signes d'hypersthénie cardiaque, coïncider ceux de l'asthénie capillaire (Ferrand); l'inverse se voit plus rarement, mais j'en ai en ce moment même un exemple sous les yeux dans mon service : c'est un cas de cœur forcé (Beau, Seitz). Dans le cas où ce desaccord existe, il sera bon de laisser de côté la digitale pour employer les agents stimulants de la circulation périphérique, le seigle ergoté et l'acide carbonique; ou bien, prenant le problème par son autre terme, on pourra, sans agir sur la périphérie, calmer l'excitation cardiaque au moyen des agents tempérants et calmants, en particulier du bromure de potassium.
Enfin, après les troubles de la circulation centrale et ceux de la circulation périphérique, viennent les perturbations sécrétoires, qui sont la source d'indications ci-dessous appréciées (v. Troubles diacritiques), ivo\xh\e'i parmi lesquels quelques-uns demandent à -être minutieusement respectés, sinon soigneusement entretenus.
692. Rien de plus important que l'hygiène pour le malade atteint d'affection du cœur. Elle se résume en ceci : éviter tout ce qui est susceptible de stimuler le cœur outre mesure, soit physiquement (efforts, secousses, etc.), soit moralement; suivre un bon régime diététique, tonique et réparateur, mais non excitant; éviter les aliments encombrants;
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combattre l'anémie, favoriser l'iiématose et soutenir les forces du malade (Peter).
693. Envisagées sous un autre point de vue, les maladies du cœur présentent trois phases successives, trois stades morbides, pour ainsi dire, qui sont la source d'indications différentes, et qu'il importe d'apprécier en môme temps que celles que je viens d'établir.
Il y a la période de début, dans laquelle l'organe central offre en général les signes d'une excitation exagérée, palpitation, douleur, dyspnée qui va quelquefois jusqu'à l'état dit d'asthme cardiaque. Ce genre de troubles qui appartient à la lésion aortique, plus qu'à la lésion milrale, et coïncide avec un certain degré d'hypertrophie, s'accompagne rarement d'une perturbation sérieuse des systèmes capillaires; tout au plus ceux-ci sont-ils le siège d'une circulation plus active et d'un certain degré d'excitation, dont l'indication s'accorde assez avec celle qui relève du cœur lui-môme, et réclame l'usage des tempérants, des modérateurs de' la motililé et de la sensibilité vasculaires et cardiaques (403- 413). Les troubles sécrétoires périphériques étant à peu près nuls n'appellent aucune intervention.
694. 11 y a ensuite la période d'état, dans laquelle s'est établi une sorte d'équilibre entre l'activité du cœur et les obstacles qu'il rencontre, soit par diminution de l'afflux sanguin et abaissement du chilTre de la tension vasculaire, smt par accroissement de puissance de l'organe d'impulsion, dans sa totalité ou dans quelqu'une de ses parties C'est la période où l'on voit se produire des alternatives d'hypersthénie et d'asthénie du cœur, avec des alternatives de systolie et d'asysfolie des capillaires, c'est-à-dire les phénomènes d'excitation alternant facilement avec les signes d'épuisement dans le centre et à la périphérie
11 importe de suivre de près les malades à cette période parce que l'intervention médicale, dans un sens ou dans 1 autre, peut non-seulement les affranchir de sensations fort pénibles, mais encore prévenir un épuisement nervo-mus
sager.
touj(
? , " t--"- ^">^ "l'ic u intervenir pour en
éloigner les conséquences, et réveiller les aptitudes mo-
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trices nervo-musculaires en diminuant les obstacles, abaissant le chiffre de la tension vasculaire et excitant la motilité passagèrement affaiblie.
C'est là la période dans laquelle le médecin peut avoir le mieux conscience de l'utilité de son intervention, celle aussi où il doit agir avec le plus de prudence, toujours en observation d'ailleurs, et prêt à renverser sa tactique, selon le sens des perturbations fonctionnelles; avec grand soin encore de demeurer dans la mesure voulue, et de ne pas rendre la thérapeutique responsable des oscillations que provoquent, entre la force et la faiblesse, les accidenis les plus simples et les plus inévitables de l'existence (v. Hypersthénie et débilité cardiaques et capillaires (403-413-441-461).
Ajoutez à cela les troubles dyspnéiques et l'anémie qui sont les deux éléments secondaires les plus habituels à cette période (Peler), et qu'il faudra combattre pnr les révulsifs, les balsamiques, l'aération, les ferrugineux et l'hydrothérapie. Les congestions viscérales, qui ne lardent pas à venir, motiveront l'usage des révulsifs, des expectorants, des drastiques, des diurétiques, de l'hydrothérapie et des toniques. Quant aux hydropisies, les mêmes moyens leur conviennent et plus spécialement encore les diaphoréliques ; plus tard, s'il y a lieu, les mouchetures et les ponctions, moypns dont on connaît tous les dangers.
695. Après la période d'élaf, vient l'asystolie confirmée, ou cachexie cardiaque, caractérisée par une insuffisance progressive do l'activité du cœur et des vaipseaux, en face des résistances qu'elle rencontre. Débilité et irrégularité en sont les caractères; les signes qui lui appartiennent sont la faiblesse de la pulsation cardiaque et artérielle, ses intermittences, la suspension des souffles, le phénomène respiratoire de Cheyne-Stokes, ou type de respiration spéciale, dans lequel, à une apnée momentanée, succède une respiration progressivement rapide et violente, puis progressivement décroissante, jusqu'à une apnée nouvelle; les congestions viscérales passives, la cyanose, l'algidilé, l'asphyxie. A l'excitation et à la révolte du début a succédé une inertie tolérante, les actes sécrétoires se succèdent en conséquence, les flux hydropiques se montrent etse multiplient, sanseffectueiune décharge efficace ou même favorable à la circulation.
MALADIES DU CCEUR.
C'est la période désolante dans laquelle la médecine n'est plus capable que de palliatifs partiels et temporaires. Les reconstituants de toute sorte doivent y être employés. Les excitants spéciaux de la motilité et ceux notamment de la motilité vasculairc serviront à explorer le degré d'affaissement de l'excitabilité, dans ce système; encore, faudra-t-il garder dans leur dosage une certaine réserve et ne pas oublier que la dose qui convient pour exciter une propriété physiologique normale, ne saurait être élevée impunément, quand cette propriété vient à décheoir, et sans qu'on s'expose à l'éteindre tout entière, au lieu de la raviver (441).
696 . En résumé, à la première période, conviendront surtout les moyens bygit'niques et thérapeutiques calmants et régulateurs de la circulation, les médications antispasmodique et même hypnotique.
A la dernière, tous les agents de la médication et de l'hygiène qui jouissent d'une certaine puissance d'excitation, y compris les toniques et les altérants.
La période intermédiaire implique l'usage, parfois fréquemment alternatif, de l'une ou de l'autre de ces médications opposées, y compris l'usage des moyens susceptibles de favoriser l'hëmalose et l'hématopoèse.
697. L'analyse ainsi faite des indications que comporte la maladie du cœur, à ses diverses phases, et dans l'organe central et dans les éléments périphériques, enfin pour ce qui regarde l'activité fonctionnelle et l'activité nutritive, celle analyse dissémine bien un peu, sans doute, les indications qui se trouvent naturellementréunies dans une seule et même maladie; par contre, elle montre bien la diversité des sources auxquelles l'indication peut puiser, et, par là, elle nous garantit de cette banale et désastreuse pratique,' qui se contente d'atlribuer un ageni, toujours le même, à tous les états morbides d'un organe déterminé. 11 en est ainsi de la digitale pour les maladies du cœur. Or, l'étudo que j'ai faite montre assez quelles variations il faut apporter dans l'administration de cet agent, si l'on veut en obtenir les divers effets dont il est susceptible. A dose élevée (2 gr. de teinture, 0,10 à 0,20 de poudre en infusion, 0,05 à 0,10 d'extrait, 2 à 3 granules de digitaline), il est tempérant de la circulation en général, et du cœur surtout; il
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convient à la première période des maladies du cœur, et dans les moments d'hypersthénie cardiaque. C'est à cetle dose qu'il faudrait le donner, dans la chlorose, par exemple, si l'on voulait. obtenir un efifet de sédation cardiaque. A dose légère, au contraire (10 à 20 gouttes de teinture, 0,05 de poudre en infusion, 0,025 d'extrait, { granule de digitaline), il est tonique de la circulation et du cœur, relève la motilité et soutient la circulation; il pourrait donc encore être donné ainsi dans l'asystolie, bien qu'il n'y ait pas à compter beaucoup sur son efficacité; il peut cependant agir utilement contre toutes les débilités cardiaques.
698. Enfin, pour comprendre dans ce chapitre l'énoncé de toutes les indications qui peuvent trouver leur raison, en face d'une maladie de cœur, il faut encore noter l'indication nosologique, celle qui relève de l'étiologie. Ce sera bien le plus souvent le rhumatisme qui fournira la base de cette indication (Bouillaud). En étudiant les indications des maladies générales, je montrerai quelle part elles peuvent avoir dans la thérapeutique des maladies du cœur.
INDICATIONS TIRÉES DES PERTURBATIONS DES FONCTIONS DE SÉCRÉTION
699. Lasécrélion, fonction des plus élémentaires et des plus générales, confine aux fonctions de nutrition, avec lesquelles elle semble se confondre dans le lissu cellulaire commun, mais dont elle diffère cependant, ainsi qu'il apparaît dans les appareils glandulaires spéciaux, où elle se montre à son plus haut degré de perfection.
Elle peut être troublée dans son activité, par excès ou par défaut, ou bien dans ses produits, et chacune de ces perturbations devenir l'objet d'indications spéciales.
La sécrétion constitue comme une échelle fonctionnelle, dont les appareils de plus en plus complexes comportent toujours cependant, comme élément essentiel, une surface qui, avec ou sans le secours d'éléments figurés (cellules)' sépare du plasma ou milieu intérieur, certaines parties qui seront ensuite dirigées dans divers points de l'économie et réservées pour certaines fonctions (sécrétions) ou bien définitivement rejelées au dehors (excrétions).
Il existe dans l'économie des sécrétions de diverse nature qu on peut rapporter à trois chefs principaux, les sécrétions des séreuses, les sécrétions des muqueuses, et les sécrétions des glandes spéciales (foie, rein, etc.). Chacune d'elles peut olfrir les perturbations que je viens d'indiquer, en plus ou en moins, et par perversion : i" les flux ou hypercrinies séreux, muqueux, ou glandulaires; autrement dit encore • les diacnses ; 20 Jes acrinies, phénomènes beaucoup moin^ fréquents et moins connus qui peuvent affecter les mômes
élémenis; 3° enfin, Fafaxie sécrétoire et les sécrétions perverties, qui ont le môme siège élémentaire.
CHAPITRE PREMIER
INDICATION TIRÉE DES HYPERCRINIES OU DIACRISES.
700. L'hypercrinie est, après l'hémorrhagie, l'état morbide le plus simple, parce qu'il s'éloigne peu de l'état physiologique (Gendrin). Pour les flux comme pour les hémorrhagies, il en est qui sont tolalemeni physiologiques, sans compter qu'il en est de morbides, dont l'issue favorable manifeste un but d'émonclion utile et de décharge bienfaisante; aussi en est-il beaucoup qu'il faut soigneusement respecter. Tels sont ceux qui sont critiques, ou supplémentaires, ou même seulement complémentaires d'actes utiles, sortes de servitudes physiologiques ou pathologiques dont il ne faut pas toujours chei'cher à s'affranchir.
701. Enfin, autre point d'analogie avecles hémorrhagies : il y a les diacrises actives et les diacrises passives ; les premières se produisant par l'activité fonctionnelle exagérée de leurs organes, les autres, au contraire, par une sorte d'inertie de ces organes. Le premier mode est celui que l'on distingue sous le nom d'irritation sécrétoire; le second semble tenir à une osmose plus ou moins purement physique, ou à l'asthénie sécrétoire : c'est lui qui semble jouer le principal l ôle dans beaucoup d'hydropisies.
ART. I. — DESCRIPTION DE l'indication.
g i»!-. _ Type élémentaire.
702. L'hypercrinie est un trouble fonctionnel si fréquent et si multiple, qu'il est difficile d'en donner une description qui convienne à tous les cas où elle se produit. II en est
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quelques types cependant autour desquels les autres peu» vent se ranger.
Les caractères essentiels de l'hypercrinie consistent, d'abord,dans l'accroissementdu produit sécrété. Une augmentation des humeurs, soit dans la cavité séreuse, soit dans les espaces cellulaires qui sont comme le rudiment de ces cavités, soit à la surface des muqueuses, soit à l'orifice des canaux excréteurs, soit dans les réservoirs des glandes : tel est le premier de ces caractères. Cette augmentation du produit peut-elle ne pas s'accompagner d'une altération qualitative? c'est à peu près impossible, il faut l'avouer; on ne considère cependant pas comme telle, celle qui ne porte que sur la proportion des matériaux aqueux, susceptibles d'étendre plus ou moins la solution des éléments essentiels à la matière sécrétée; et c'est la seule que l'on constate, à proprement parler, dans l'hypercrinie.
Les degrés que peut affecter cette perturbation sont des plus étendus. La quantité de matériaux aqueux dont le sang peut fournir l'appoint est en effet des plus variables, selon les sujets et selon la sécrétion en question.
703. Quel que soit le mécanisme qui la réalise, l'hypersécrétion s'accompagne toujours d'un certain degré de turgescence de l'organe sécréteur. Celle-ci se rapport'e à la prolifération cellulaire, qui, dans beaucoup d'organes, accompagne la sécrétion, puis à la turgescence de ces éléments eux-mômes, ou encore à l'afflux sanguin, qui, primitif ou consécutif, accompagne celte activité fonctionnelle exagérée; enfin, à l'hypertrophie nutritive dont les éléments sécréteurs ne tardent pas à être le siège, pour peu que l'acte sécrétoire se prolonge ou se répèle. En efl-et, bien que ce soit là line fonction superficielle, dans laquelle les éléments épithéliaux semblent surtout en jeu, la circulation y prend une grande part, en lui fournissant les matériaux à élaborer. Il y a plus : la sécrétion glandulaire ne fait pas seulement qu'emprunter au sang quelques-uns de ses éléments; on sait aujourd'hui qu'elle en modifie la crase de telle sorte que le sang rutilant qui aborde la glande en
activité, la quitte noir et chargé d'acide carbonique fCl Ber nard). i \ •
11 n'est pas jusqu'au système nerveux qui ne puisse être
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mis en cause dans l'hypercrinie ; sou rôle apparaît manifeste dans l'activité des appareils glandulaires; et son intervention, primitive ou consécutive, directe ou réflexe, si elle n'est pas nécessaire à l'activité des surfaces sécrétantes est au moins bien ordinaire et a été souvent constatée (Exp. de CI. Bernard).
704. L'iiypercrinie, outre la turgescence, la congestion vasculaire, et l'éréthisme nerveux dont elle s'accompagne est la cause de modifications secondaires importantes. L'accumulation des liquides sécrétés dans les réservoirs de l'économie peut être l'occasion de troubles mécaniques divers; ou bien, ces liquides versés en quantité surabondante à la surface des membranes entretiennent dans ces points une irritation permanente, et, si ce sont des humeurs irritantes, elles peuvent être le point de départ de lésions secondaires le long des voies d'excrétion. En raison môme de la relation sympathique qui unit la sensibilité de ces trajets à l'activilé sécrétoire, le produit sécrété peut devenir l'occasion d'une nouvelle hypercrinie, et celte stimulation secondaire contribue à entretenir les accidents, jusqu'à ce que l'activité de l'élément sécréteur soit épuisée. Quant aux relations sympathiques et aux troubles dont elles peuvent être l'objet (phénomènes névralgiques et congestifs s'irradiant autour du point alTecté, et môme fièvre proprement dite), ces accidents, rares d'ailleurs, portent avec eux leur indication, A laquelle il sera facile de répondre.
705. Enfin, toute sécrétion se faisant aux dépens des éléments du milieu intérieur, qui n'est autre que le plasma du sang, il est évident que toute sécrétion exagérée aura pour conséquence l'anémie, et une anémie qui portera plus sur les éléments du plasma que sur les hématies. Aussi, cette-anémie est-elle plus facile à réparer que celle qui succède aux hémorrhagies. On a avancé, toutefois, que les sécrétions qui s'accompagnent de l'élimination de matériaux figurés, causeraient l'anémie bien plus sûrement que les autres (Sée). L'hydropisie la plus simple provoque cependant l'anémie ou plutôt l'hypoalbuminémie.
L'asthénie générale, et en particulier l'adynamie nerveuse, suivent bien souvent une excrétion excessive. Le fait est d'observation fréquente relativement à la diarrhée, il se
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reproduit après beaucoup d'hypercrinies, notamment aprùs les affections catarrhales.
§ 2. — Pathogénie.
706. La fonction que ces troubles représentent est de celles qui peuvent s'accomplir sans système nerveux et même sans appareil vasculaire (Vulpian). Le fait est clairement démontré par l'anatomie comparée; il l'est en pathologie par les hydropisies cellulaires et séreuses; mais cette indépendance n'est pas absolue, et, s'il est établi que Fhypercrinie appelle secondairement la congestion sanguine et l'éréthisme nerveux, il l'est mieux encore, que l'afflux du sang et certaines modifications nerveuses peuvent provoquer les sécrétions et l'hydropisie.
707. L'élévation de la tension vasculaire suffit à provoquer i'hypercrinie, que cette tension tienne à un afHux artériel excessif, ou à une stase veineuse exagérée; c'est ce qui arrive, toutes les fois que vient à se produire une obstruction veineuse, ou une aflection organique du cœur ou une maladie du foie, etc.
Le point de départ de ces accidents peut encore se trouver dans le système nerveux. Souvent le mécanisme de cette lésion est réflexe, ainsi que cela a été démontré pour la glande sous-maxillaire (Cl. Bernard). Sans doute, rien ne prouve que I'hypercrinie soit due alors à l'influence directe du système nerveux sur l'élément sécréteur; il semble, au contraire, que les modifications vasculaires soient Imtermediaire obligé de cette pathogénie, mais l'influence du système nerveux n'en est pas moins indéniable. On peut se demander encore si les influences vaso-motrices paralysantes n'ont pas plus d'efficacité que les excito-raotrices pour provoquer la sécrétion? Il est probable que les unes et les autres peuvent l'influencer, selon que, d'après le lieu de eurapphcation, elles favorisent Texagéralion de l'afflux
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tiennent à une altération du sang, laquelle n'est auï chose, le plus souvent, que l'hydrémie. Celle-ci peut être
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relative ou absolue, selon que le chiffre de l'albumine reste ou non proportionnel à celui de l'eau. L'hydrémie absolue peut d'ailleurs tenir à une réparation insuffisante des matériaux protéiques, ou à une spoliation directe des mêmes matériaux (Jaccoud). De M, l'hydropisie qui accompagne certaines anémies excessives, conséquences de l'inanition, ou de cachexies avancées.
709. Quelle que soit la part que prennent ces éléments à la production de l'hypercrinie, il faut se rappeler qu'elle n'est pas tout : l'élément sécréteur est une porte que la circulation ne peut pas toujours forcer à sa guise. Cet élément possède, en un mot, son autonomie fonctionnelle, fait aussi important, pour expliquer certaines hypercrinies et hydropisies aiguës, que pour les combattre par une utile thérapeutique.
Je ne veux que signaler l'hydropisie ex vaeiio, dans laquelle la sérosité remplace un organe atrophié, et l'Hydrops lymjihaticus qui se lierait à une obstruction des voies lymphatiques (Wrisberg, Nasse, Virchow).
Les agents capables de provoquer l'hypercrinie sont surtout ceux qui sont susceptibles de modifier la tension vasculaire de la circulation générale, ou celle de la circulation spéciale à l'organe sécréteur. Tous les agents vasculaires peuvent agir ainsi, et parmi eux, il en est certainement qui agissent par l'intermédiaire d'une modification nerveuse vaso-motrice ; ainsi, le froid; ainsi, la suppression d'un flux sanguin habituel.
710. Beaucoup de substances ont une action topique dont l'hypercrinie peut être la suite; cette action se peut produire à l'entrée du médicament, au point où on le dépose; elle se produit mieux encore à sa sortie, dans les voies par lesquelles il est éliminé; beaucoup de susbstances jouissent sous ce rapport d'une spécificité qui ne tient qu'au mode d'élimination et à la voie toute particulière qu'elles suivent pour être éliminées, passant toujours par le môme appareil séreux, muqueux ou glandulaire, au moins avec une prédominance marquée, sinon à l'exclusion des autres.
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ART. II. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
711. Toute hypercrinie qui, par elle-môme, ne cause aucun trouble sérieux, direct ou sympathique dans l'écouoinie, qui, par sa quantité, n'efTectue point de perte grave et n'eniraîoe pas d'auL'mie, peut s'arranger très-bien de la méthode expectante. Si, de plus, il y a raison de penser, que la diacrise en question est supplémentaire, qu'elle remplace une perturbation plus dangereuse par les troubles immédiats ou par les conséquences indirectes qui la suivent, s'il y a lieu de craindre que la sui)pression de cette émonction ne devienne l'occasion de manifestations, plus graves de leur nature, ou capables d'intéresser des organes plus délicats ou des fonctions plus importantes ; dans tous ces cas, il faut s'abstenir, et ainsi que nous l'avons vu pour les congestions et les bémotrhagies, se borner à surveiller les écarts possibles de l'acte morbide, sans chercher à en troubler l'évolution.On avu, par exemple, une congestion pulmonaire grave suivre la suppression d'un catarrhe bronchique; et jusqu'à un certain point, il en est ainsi des sueurs chez les phthisiques et de la diarrhée chez les malades atteints d'affection du cœur.
§ I". — Moyens hygiéniques,
712. En dehors des cas précédents, il faut combattre les hypercrinies; mais, contre un trouble si peu morbide qu'il est sur les limites de la physiologie, il y a tout lieu d'employer d abord, et de préférence, les movens hygiéniques
Ils peuvent concourir à trois indications : d'abord à éloigner toutes les causes de stimulation sécréloire, q'ui nar influence directe ou indirecte, provoquent ou entretiennent les flux morbides, que celles-ci consistent dans les modifications atmosphériques, ou dans les conditions morales. Une forte chaleur favorise les flux et notamment la diaphorèse cutanée; de là l'ut.lilé d'un air frais et renouvelé. Le régime devra èU e doux, bien que suffisamment tonique et répara! leur; cette dernière indication devra môme l'emporter sur la première, dans les cas où les flux se font abondants e sans reaction, comme dans la période dite de colliquation
des cachexies ; la viande et le vin, le vin surtout, en feront la base .
Ensuite, on conseillera le repos; le repos général, ou un exercice modéré, qui, avec le calme de la circulation, diminue les afflux excessifs; et puis, le calme parliel de l'organe spécialement atteint par la diacrise, l'activité fonctionnelle de ce dernier entraînant presque fatalement un mouvement corrélatif dans les sécrétions dont il est capable : c'est la seconde indication.
La troisième indication consiste à faire disparaître les produits de sécrétion, dont la présence peut concourir à entretenir le mal. Ceci s'obtient, soit en les évacuant au dehors, soit en les absorbant, au moyen des substances dites absorbantes, soit en les neulralisant par les procédés chimiques. Mais ceci n'est déjà plus simplement de l'hygiène.
§ 2. — Médication sédative.
*yi3. La médication sédative trouve à plusieurs titres son indication dans le cas de diacrise. Elle doit calmer d'abord, direclemeni, l'état d'excitation dans lequel se trouve l'élément sécréteur, dans toute hypercrinie active. Elle agira plus efficacement encore sur la stimulation nerveuse qui commande le plus souvent à l'hypercrinie, soit directement par les nerfs sympathiques, soit par l'intermédiaire du système cérébro-spinaL Outre le fait en lui-même et ses causes prochaines, cette médication pourra combattre ses effets ; par exetaple, les manifestations névrosiques, qui accompagnent les diacrises et sont surtout des phénomènes douloureux, susceptibles à leur tour d'en prolonger la durée; ainsi encore les irritations que peuvent laisser derrière eux les produits de sécrétion, dans les canaux ou sur les surfaces d'excrétion. Tout cela relève de la médication sédative qui s'adresse avant tout à l'élément nerveux, et en particulier à la sensibilité (142-246-365-413).
Les moyens à mettre en œuvre seront donc les anesthésiques à divers degrés; on pourra y employer aussi, avec succès, les antispasmodiques, dont l'action sur le système nerveux aboutit à un effet modérateur, et dont cependant les effets excitants et astringents trouveront souvent aussi à
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jouer leur rôle, notamment dans les diacrises passives, où, tout en modérant le flux, il est bon de réveiller les aptitudes spéciales de l'élément sécréteur.
714. Les topiques émollients et narcotiques, qui conviennent tout spécialement aux diacrises aclives, sont les bains locaux ou généraux, les fomentations, les cataplasmes, les mucilagineux; tous ces agenls doivent être employés à une tempéralure douce, légèrement inférieure à celle delapartie sur laquelle on les applique, sans quoi la chaleur s'exagère et devient un excitant qui provoque la sécrétion. Les préparations d'opium, de jusquiame, de belladone et tous les narcotiques, employés en cataplasmes, fomentations, lotionSjînjections sont encore à noter ici. il est des topiques qui ont un effet à la fois sédatif sur l'organe sécréteur et un effet stimulant sur son tissu j ce sont les préparations dans lesquelles les substances narcotiques végétales sont ajoutées à des principes volatils stimulants, les huiles essentielles, etc. (Gendrin); c'est aussi le rôle des antispasmodiques. Ces divers agents conviendront évidemment aux hypercrinies passives, vis-ù-vis desquelles les sédatifs purs auraient bien quelques inconvénients.
§ 3. — Médication tempérante.
715. Après les sédatifs nerveux, les sédatifs de la circulation. Sachant qu'une modification circulatoire est la condition la plus fréquente, sinon la seule, des variations secrétoires,. on peut comprendre l'importance de cette modification. Il est môme certain que, le plus souvent, les modificateurs nerveux n'influencent la sécrétion que' par l'intermédiaire d'une action vasculaire.
C'est ainsi qu'agissent les émissions sanguines par exemple. Ils seront bien rares les cas où il y aurait lieu d'employer la saignée générale; mais les émissions sanguines locales ont cet eiïet ulile, qu'elles diminuent la turgescence de l'élément sécréteur, qu'elles abaissent la tension vasculaire et tendent à diminuer l'afflux sanguin autour de lui. Aussi sont- elles efficaces dans les flux actifs et non dans les diacrises passives. Elles ont de plus l'avantage de nenlraîner qu'une déperdition insignifiante du sang et des forces
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considération à ne pas négliger dans un grand nombre de cas.
Je n'ai pas à revenir ici sur l'application de tous les moyens tempérants à l'hypercrinie; elle s appuie sur les conditions qui ont déjà servi de base à l'étude de cette médicalion dans ses rapports avec les troubles vasculaires, je ne reparlerai pas non plus des contro-slimulants, qui viennent naturellement après les tempérants.
716. Parmi ces derniers ce sont les agents vasculaires que l'on choisira de préférence. Les solanées vireuses et l'opium y pourront rendre quelques services : la digitale, l'azotate de potasse, seront surtout employés. Il faut se garder toutefois des effets diacritiques spéciaux que ces agents peuvent déterminer, soit du côté des sueurs, soit du côté des urines.
Ces agents, de môme que le quinquina et ses sels, conviendront bien aux liypercrinies qui sont passives ou près de l'être, en raison de l'effet tonique qu'ils exercent sur les vaisseaux. Pour la digitale en particulier, on en peut retirer de grands avantages, en raison des effets toniques périphériques qu'elle joint à une action tempérante centrale (406-517).
Quant aux contro-slimulants, proprement dits, ils agiront à ce titre ainsi que je l'ai dit plus haut, et, à défaut d'une action dépressive de la circulation et des actes physiologiques en général, ils sont capables d'une révulsion qui peut tître non moins efficace.
§ 4. — Médication révulsive,
717. La médication révulsive a," dans le traitement de l'hypercrinie, une importance proportionnelle, pour ainsi dire, au rôle que joue l'influence nerveuse dans la production de ce symptôme. Aussi, peu efficace conire les hydropisies séreuses, par exemple, elle peut beaucoup, au contraire, pour combattre les diacrises glandulaires; enfin, elle a, pour le même motif, un rôle bien plus effectif dans le traitement des diacrises aiguës et actives, que dans celui des mCmes accidents, lorsque la forme en est diiréreiile.
Sans doute, la révulsion par la douleur peut être efficace dans ces cas, mais ou lui préférera Une impression de même
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ordre que le trouble qu'il s'agit de combattre, c'est-à-dire une évacuation excrétoire. De là l'utilité des vésicatoires et des purgatifs (voy. ce mot); et, si l'on veut joindre à l'action révulsive un certain degré de spoliation, c'est aux sangsues et surfout aux venlouses qu'il faudra s'adresser.
Enfin, contre les diacrises anciennes et habituelles, il faudrait recourir à la médication irritante transposilive, celle qui emploie des moyens d'irritation plus fixe et plus prolonde (caulères, etc.).
718. AvecIes révulsifs intestinaux,qui seront surtoutchoisis parmi les sels neu(res(manne, casse, crèmede tartre, eau de SedI.tz),ou les purgatifs hydragogues, il y a les révulsifs cutanés simples, qui sont les sudorifiques, le soufre, l'antimoine, l'ammoniaque, les infusions aromatiques, le gaïac a salsepareille, et la canne de Provence); les diurétiques
(sels de nitre, acétate de polasse, digitale, asperge, scille
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pai la facilité avec laquelle il se dig,>re, s'absorbe et s'éli' mine; enfin les mélanges de ces divers agents («m diurétique de là chanté, poudre de scille composée, sirop des cinqracmes). ^
Il y aura peu à chercher d'autres voies d'excrétion révulsive b.en que certaines muqueuses aient pu paraître quelque o.s en relation de balancement sécrétofre avec Inséreuse FerrdT ''''''' -P---«onr
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§ 5. — Médication astringente
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astringente. Elle a pour but de rafîermir la Irame organique des appareils de sécrétion, de diminuer leur perméabilité aux liquides, dont, en vertu de l'osmose physique, ils se laissent traverser, et de tempérer l'activité cellulaire qui élabore la sécrétion. Aussi, celte médication convient-elle aux diacrises actives et aux diacrises passives, à celles-ci cependant plus encore qu'à celles-là. On peut lui demander des effets topiques et des effets généraux.
721. Topiquement, les agents astringents et styptiques sont employés quand il n'y a pas une trop grande irritabilité de l'élément sécréteur. Les formes pharmaceutiques sont choisies en général, d'après le lieu sur lequel le renifide doit être appliqué; fomentations, cataplasmes, injections, lavements, poudres, onguents, etc., selon qu'il y aà les déposer sur la peau, ou sur une muqueuse d'un accès plus ou moins facile.
Il est évident qu'on recherchera moins, sauf indication secondaire, les astringents amers el eupeptiqucs, qu'on n'ira pas d'emblée aux astringents caustiques, qui conviennent comme hémostatiques; mais qu'on choisira de préférence les astringents, ou styptiques toniques (quinquma, tannin, ferrugineux, etc.). La poudre de quiquina, celle d'écorce de chône, ont cet effet multiple, qu'elles absorbent les produits de sécrétion et raffermissent le tissu de l'élément sécréteur; tels sont encore la ratanhia, le cachou, etc. Les sels de plomb et surtout les sels de fer, employés en solution ou en pommade, auront le même effet.
722. L'action générale des astringents donnés à l'intérieur est d'augmenter la plasticité du sang et des humeurs, en môme temps que la densité des tissus ; c'est par là qu'elle peut modérer les diacrises. Les agents de cette médication sont les mêmes substances que les précédentes; toutefois il faut compter les employer à dose plus mesurée et plus longtemps prolongée, pour en retirer quelque effet. Quant aux procédés thérapeutiques, ils n'ont rien de spécial, mais il y faut de la persévérance. On a employé ainsi la digitale, c quinquina et le tannin; enfin, l'alun, le fer, le ploni^), moins sûrs dans leur application, conviennent au cours ûc ces affections, alors que les sécrétions sont passives ou len-
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dent ù le devenir; c'est encore dans ces cas que le Froid pourra rendre de vrais services.
723. Enfin, à côté des astringents, il faut noter les irritants, dont l'effet primitif et local est bien slyptique, et fend à diminuer les sécrétions, dont l'effet secondaire, révulsif et substitutif n'est pas moins utile et efficace. Ce sont les irritants divers : moutarde, cautharides, garou, jusqu'aux alcalis et aux acides caustiques, potasse, ammoniaque, acide sulfurique : l'action destructive qu'ils exercent sur l'élément sécréteur suspend la sécrétion radicalement, jusqu'à ce que 1 appareil ait pu se reproduire.
§ 6. — Médication substitutive.
724. Enfin, en présence de diacrises que l'on ne peut atteindre en s'attaquant, soit aux humeurs qui en sont la source soit aux cellules qui en sont l'organe, il faut encore tenter la substitution : les agents excitateurs de la sécrétion (706) peuvent alors Être essayés avec prudence. J'ai acluellement, dans la salle Sainte-Agnès, à l'Hôtel-Dieu, un phthisique sur lequel tous les aniidiaphorétiques ont échoué • 1 ammoniaque seule, ou plutôt l'acétate d'ammoniaque a pu' diminuer notablement les sueurs nocturnes
On doit encore noter ici tous les médicaments, qui en s éliminant par la voie d'une diacrise, peuvent en modifier le travail et les produits: tels sont les éliminateurs" en général les resmes par exemple- pour les urines, les baumes pour la muqueuse bronchique, le chlorate de potasse pour la bouche et le pharynx, etc. Ce sont là au premier chef des agents de substitution, qui peuvent guérir, sans modifie Ihypercnnie autrement, qu'en imposant aux éléments sécréteurs, une modalité diflerente de celle que d'autres conditions leur avaient imprimée.
ART. III. — INDICATIONS MÉDIATES
725 Elles peuvent être multiples et dominer nar lenr impoHance, l'indication immédiate, soit qu'elles ienL t 1 oidre des causes qui la déterminent (influx nerveux trou' bles vasculaires, perturbations de nutrition), soit qu'elles
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tiennent à l'ordre des conséquences qu'elles entraînent (phénomènes de rétention des produits de sécrétion, phénomènes d'altération de ces produits et irrilations consécutives des voies d'excrétion). J'ui noté déjà les moyens par lesquels on peut pallier ces diverses conditions ; chacune du reste peut motiver une intervention spéciale, ressortissant à d'autres éléments.
L'indication qui se présentera le plus souvent parmi celles-ci est l'indication altérante; elle conviendra de préférence aux formes chroniques, alors que l'hypercrinie séreuse est devenue un fait habituel, et qu'elle est entrée, pour ainsi dire, dans le plan de la nutrition normale de l'organe sécréteur : les mercuriaux, l'iode surtout, qui tarit les sécrétions, et divers moyens hygiéniques répondront à cette indication.
ART. IV. — APPLICATIONS
726. Les cas particuliers dans lesquels l'hypercrinie peut titre labase d'une indication sonldes plus fréquents. Tous les organes sécréteurs peuvent en être le siège, et toute excitation est capable de provoquer une irritation sécrétoire; il en résulte que rien n'est moins rare que l'élément diacritique dans les maladies. Sur les séreuses, c'est de l'hydropisie, ainsi que dans le tissu cellulaire ; sur les muqueuses, c'est du catarrhe; dans les glandes, ce sont des flux ; et, chacune de ces altérations peut entrer comme symptôme dans les étals morbides les plus variés, depuis le plus léger traumatisme, jusqu'aux plus graves des pyrexies et des infections.
§ 1". — Hydropisies.
727 Les hydropisies et les flux séreux sont, au premier chef, des diacrises, qui peuvent Être aiguës ou chroniques, actives ou passives. Leur médication est de celles qui relèvent avant tout, de l'indication étiologique. Apres celle-ci cependant, vient l'indication immédiate, à laquelle on est souvent conduit à répondre.
On peut attaquer directement la turgescence diacrilique, dans les hydropisies actives, au moyen des émollients, et des accents de substitution, bien rarement au moyen des emis-
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sions sanguines; et dans les hydropisies passives, au moyen des toniques astringents.
Les agents diacritiques qui provoquent la diurèse, ceux qui appellent les sueurs et puis les purgatifs, en spoliant le sang d'une certaine quantité de ses matériaux aqueux, tarissent la source où puisent les éléments sécréteurs, et diminuent l'hydropisie.
728. Il y a encore l'évacuation des produits sécrétés, qui ne peut guère être considérée que comme palliative, bien qu'elle facilite le retour à l'état normal, en suppléant une résorption, laquelle est toujours lente et pénible.
Ces moyens toutefois, ne doivent ^tre employés qu'avec la plus grande réserve, en raison de la spoliation indirecte quNls exercent toujours sur le sang, et de l'affaiblissement qu'ils ajoutent à celui qui appartient càla maladie.
§ 2. — Œdème anasarque.
729. Les œdèmes partiels sont les seuls qui reconnaissent quelque mdicalion autre que l'indication étiologique ; et ces indications immédiates, elles sont manifestes surtout, dans les cas où l'œdème est aigu, et où le territoire cellulaire dans lequel il se produit paraît avoir conservé encore, a un haut degré, son autonomie sécrétoire.
730. Or l'œdème local et en particulier la fluxion aiguë doivent être soustraits au froid, qui ne peut qu'augmenter
hydrop.s.e et qui, sur une peau dont la sensibilité est troublée et la nutrition plus ou moins affaiblie par la distension peut aider à la production d'accidents inflammatoires (erytheme, erysipèle). On évitera aussi une chaleur trop élevée, dans la crainte de trop relâcher les capillaires et d augmenter la turgescence diacritique. S'il est possible cependant de mamlenir la région malade dans une chaleur moue qui facilite et provoque les sécrétions de la p au nu doute que le dégorgement de la membrane snlett cielle ne se produise plus facilement alors, au bénéfice des tissus sous-jacents. ubï,
731. Ouantà l'anasarque, fût-elle aiguë, sa généralisation ne permet guère de trouver d'indicat on possible en dehors des indications étiologiques. A la forme aiguë toute-
fois, conviendra spécialement l'usage de la médicaliou sédative et tempérante. L'opium, par son rôle calmant et ses effets diapboréliques, trouve ici son opportunité; il devra être employé à doses fractionnées et mesurées. Tous les agents de la médication tempérante trouveront aussi leur emploi; les diurétiques, qui font partie des agents de cette médication, devront aussi être mis en œuvre, et l'on pourrait, bien qu'avec moins de profit, y joindre les excitants des autres sécrétions spéciales.
732. Il est parmi eu\ un agent dont les effets sont des plus favorables et ne comportent aucun danger: c'est le lait. La diète lactée agit en effet à titre de diurétique doux et souvent plus efficace que les diurétiques mécaniques ou irritants. La modification qu'il imprime aux urines, les transformations que, sous son influence, subit le précipité albumineux, qui devient moins insoluble (Ferrand), témoignent de l'influence beureuse qu'il doit avoir sur les éch mges intimes de la nutrition et de ses effets altérants. Je ne dis rien de la facilité avec laquelle il est digéré et absorbé. On a recommandé encore la diète sèche et l'usage de l'oignon (Serre d'Alais). J'ai donné parfois du vin blanc édulcoré avec quantité suffisante de miel plus ou moins commun.
733. La médication révulsive, dont les diapboréliques et les diurétiques peuvent élre considérés déjà comme les agents, se complète par les purgatifs. Il est clair que ce n'est pas seulement un effet de révulsion qu'on demande k ces moyens, mais encore une véritable spoliation de l'élément séreux du sang, source où toutes les diacrises vont puiser leurs matériaux.
734. On combat encore les eft'ets immédiats de l'œdème par une compression modérée, mais soutenue, qui, en empêchant la distension excessive du tissu cellulaire, facilite aussi la résorption des humeurs infiltrées. On agit aussi contre l'anasarque devenue excessive, au moyen de piqûres faites dans les membres inférieurs, soit avec l'aiguille à acupuncture, soit parfois avec la lancette, ce qui ouvre à la sérosité une issue par laquelle elle s'échappe en soulageant grandement le malade. Toutefois, ce moyen, qui expose à l'érytbème, à l'érysipèle, et même à la gangrène, ne saurait
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tHre employé sans un molif urgent; il entraîne d'ailleurs une perte de liquide considérable et un notable affaiblissement.
§ 3. — Hydarthroses.
735. Qu'elles siègent dans les synoviales articulaires, dans les'gaines tendineuses, dans lesbourses sous-cutanées, les diacrises doivent être attaquées comme il suit: on emploiera d'abord la mélhode révulsive superficielle : badigeons d'iode, fomentations alcooliques ou salées, pommades irritantes, et, s'il y a lieu, vésicatoires, cautères même, selon l'intensité et la ténacité Je la phlogose. La sudation provoquée par la ouate recouverte de taffetas gommé a pu encore être utile, et, dans les formes absolument chroniques, on a parfois tiré profit de l'hydrothérapie.
Le traitement général étant de nulle importance dans ces cas, si la révulsion demeure sans effet, on recourra aux moyens mécaniques de ponction, simple ou combinée à une injection d'eau tiède, de vin, d'alcool, de teinture d'iode, selon le degré de la phlogose locale.
11 ne faut pas oublier que l'immobilité, nécessaire au début de ces accidents, ne doit pas être observée trop longtemps, si l'on veut éviter les roideurs consécutives.
§ 4 . — Hydrocéphalie.
736. L'hydrocéphalie aiguë, souvent confondue avec la méningite, en a été distinguée cependant, surtout depuis qu'on s'est occupé des encéphalopathies toxiques qui semblent plus aptes à la produire.
C'est dire qu'il faudra d'abord s'attaquer à ces causes indirectes; mais ceci fait, dans la mesure où il est possible de le faire, il faut encore attaquer la diacrise méningée en ello-mâme, et souvent il y aura lieu de commencer par là. Le traitement de la méningite aiguë conviendra au début alors qu on se propose surtout do diminuer la turgescence diacritique et les troubles fonctionnels qu'elle entraîne soit directement, soit sympathiquemeut (703). '
De là l'utilité des agents sédatifs et tempérants. On n'emploiera paslcs contro-stimulants, trop dangereux sans doute.
ni les astringents, dont l'influence serait nulle à travers le crâne; mais la nnéthode substitutive et tous les révulsifs pourront être mis en œuvre.
En somme, on usera modérément des émissions sanguines, sauf le cas où le pouls dur et plein indiquera qu'il y a utilité à les employer. On prescrira avec beaucoup d'avantages, parmi les sédatifs, le bromure de potassium, qui calme la sensibilité et les actes réflexes, et, en émoussant l'irritabilité de l'encéphale, le dispose à s'habituer plus facilement au contact d'une certaine quantité d'épanchement.
737. Concurremment enfin, on mettra en œuvre les moyens révulsifs cutanés ou intestinaux, afin de déplacerle mouvement sécréloii'e du siège qu'il affecte. Celte dernière médication est à peu près la seule qui convienne à l'hydrocéphalie chronique. On a vanté les mercuriaux àl'inlérieur et à l'extérieur (Goeiis), frictions mercurielles au dehors, calomel à l'intérieur, et leur double rôle de révulsifs et d'altérants. Les frictions stibiées elles exutoires divers sont utiles tant qu'il n'y a pas à craindre d'ajouter à l'épuisement des sujets. Enfin, on a donné les alcalins, et surtout l'iodure de potassium (Hoskins) à dose altérante (0,20 à 0,25 centigr. par jour, el aussi à plus haute dose).
Les applications irritantes faites directement sur le cuir chevelu sont une arme à deux tranchanis, en raison de l'énergique révulsion dont elles sont capables, et des dangers d'excitation auxquels elles exposent. On a souvent employé cependant les vésicatoires sur le cuir chevelu ; ils ne sauraient ôlre bien dangereux quand la sensibilité est éteinte ou fortement émoussée; on devra s'en abstenir, au contraire, si les symptômes dénotent une vive réaction des fonctions nerveuses.
Les moyens chirurgicaux (compression, ponction, trépan) n'offrant que peu de chances de succès et beaucoup de dangers, ne seraient à conseiller que dans les cas extrême?.
§ 5. — Hydrothorax.
738. Étant presque toujours deulhéropathique, l'hydrothorax a pour première indication de s'attaquer à la maladie
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primitive qui en est la cause. Mais, ceci posé, il reste encore à mettre en œuvre les moyens qui sont susceptibles de limiter i'épanclicment, ou d aidera sa résorption, ou enfin de l'évacuer.
U sera parfois possible de limiter l'épanchement, dans la forme aiguë siirloul;el cela, par les mômes moyens qui sont susceptibles daider à sa résorption, c'est-à-dire par l'usage des diurétiques et des révulsifs cutanés et intestinaux. Dans les formes chroniques, c'est surtout au\ exutoires permanents et aux altérants qu'il faudra demander leur intervention. C'est cette afiection que le de Saussure n'a pas craint de traiter par des doses excessives de digitale (60 gr. en infusion, etc.) déterminant une véritable intoxication.
739. Quelle que soit la forme morbide, quand l'épanchement devient abondant, quand la dyspnée est considérable, il faut ponctionner et é-vacuer le liquide. Si l'affection est double, il faut ponctionner un côté d'abord, le gauche de préférence, parce que c'est le côté où l'épanchement peut être plus nuisible, en déplaçant le cœur et gênant ses fonctions ; les deux côtés seront ponctionnés s'il y a lieu mais successivement. La fluidité du liquide et la facilité de son extraction permettent de s'en tenir au procédé de Reybard l'aspiration ne pourrait pas nuire toutefois, ne fût-ce qu'en permettant l'usage d'un trocart -capillaire ; ce qu'il faut avant tout, c'est éviter l'entrée de l'air dans la plùvre
§ 6. — Hydropéricarde.
740. Les dangers imminents qui résultent de l'épanchement dans la cavité du péricarde témoignent assez combien Il y a urgence à prévenir les accidents de compression en dimmuanlla quantité de liquide épanché, sauf à combattre ensuite la maladie primitive, cause de l'épanchement
Les diurétiques et les purgatifs drastiques, ainsi que les diaphorét.ques, sont les moyens généraux à employer: on a même conseillé les bains de vapeur. Les révulsifs c'uianés les vésicatoires appliqués à la région précordiale (sauf lé cas de maladie de Bright) seront souvent efficaces. On peut encore les remplacer par des frictions irritantes, par des ap
plications d'ammoniaque, qui peuvent aller jusqu'à produire la vésication.
741. Enfin, quand il y a un épanchement assez abondant pour rendre le cœur inégal, irrégulier, faible dans ses battements, et pour menacer la vie, il faut ponctionner le péricarde (Riolan, Sénac, Trousseau). La paracentèse se fait au moyen du bistouri, plus sûrement qu'avec le trocart, ou bien avec le trocart capillaire aidé de l'aspiration, au niveau du cinquième espace, là surtout où la malité est la plus parfaite 3 on peut la faire suivre d'une légère injection iodée.
§ 7. — Ascite.
742. Lorsque l'hypercrinie occupe une surface aussi étendue que celle du péritoine, quelle qu'en soit la cause, elle prend une importance qui tient à celte étendue même et aux troubles fonctionnels qu'elle ne tarde pas à entraîner, par compression, distension, etc.
L'observation ayant montré que l'ascite a pu disparaître spontanément, en coïncidence avec un flux urinairs ou intestinal supplémentaire, il était tout naturel de combattre l'ascite par les purgatifs et par les diurétiques (v. ces mots). Les diaphoréliques ont pu être utiles autsi, et les fomentations chaudes et excitantes peuvent modérer ou atténuer l'épanchement.
743. Les diurétiques sont pris à l'intérieur, ou appliqués sur le ventre, en fomentations ou en frictions; ces dei*nières ont paru agir quelquefois par excitation des diacrises cutanées plutôt que par augmentation des urines (Trousseau et Chrestien).
Les purgatifs semblent devoir réussir plus spécialement ici, en raison du voisinage du péritoine et de la muqueuse intestinale sur laquelle ils agissent: le fait est qu'il faut y insister et en varier l'emploi; les plus usités sont les suivants ; je note pour mémoire l'écorce fraîche de sureau : (Sydenham, Gaubius, etc.) : les hydragogues, comme l'élatérium, qu'il ne faut employer qu'avec prudence; le colchique qui est encore à ménager; la coloquinte, la gomme-gutte, l'huile de croton, etc.; la scammonée et toutes les pilules
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faites avec les résines hydragogues. Les vomitifs sont bien moins utiles.
Les diaphorétiques divers sont aussi à essayer: bains sulfureux, bains de vapeur, de vapeur humide ou sèche, simple ouaromaiique; j'ai vu retirer bon effet de fumigations sèclies faites avec du benjoin, ou des baies de geniôvre Les tisanes d'infusions excitantes et chaudes peuvent ajouter à 1 ellet diaphorétique. Je n'ai pas à revenir sur la diite lactc'e et sur les autres moyens déjà indiqués.
Les médications toniques, altérantes, etc., répondent à cl autres indicalions, d'ordre étiologique en général
744. Toutefois, après les révulsifs externes et la compression, qui est rarement supportée, il faut noter la ponction qui se pratique entre l'ombilic et l'épine iliaque, à gauche le plus souvent, pour éviter le foie, et que l'on ferait à droite SI la rate était assez hypertrophiée pour justifier ce choix La ponction simple ou avec aspiration peut être suivie d'injeclion médicamenteuse, alcoolique, iodée, etc. Le liouide se reproduisant le plus souvent, il importe de faire suivre a pouclion d une compression assez énergique, qui ralentisse la reproduction de l'épanchement; et, quan à la mu ti- Pl.ci é des poncions, s'il est bon de ne pas'trop les rapp 0che pour éviter au malade des déperditions de liquide qui 1 affaiblissent toujours un peu, il est bon cependa, t de ne pas laisser e ventre se développer au point que les fonctions de circulation et d'hématose qui s'y passent ord nai rement, soient sérieusement entravées el q^ue es paro s de 1 abdomen aient perdu toute élasticité. C'est un Ce de mesure qu'il faut apprécier en présence du maJade.
§ 8, — Kystes et hydrocèles.
745. 11 n'y a guère que chez les enfants, dont les échan " ges nutritifs sont très-actifs rnio l'nn • ^es ecnati-
elle est de date encore récente "''^ "ï"^"^
Dans le cas contraire, le traitement de l'hydrocèle se con-
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fond avec celui des kystes, dont la paroi exécute si facilement et avec tant de persistance la sécrétion dont elle a pris riiabilude; celte aptitude est manifestée par la reproduction du liquide apri'S ponction.
746. Dans ces maladies, le traitement général est à peu près inutile; la révulsion n'a guère d'effet possible sur une surface qui n'a, pour ainsi dire, pas de relations sympathiques; la spoliation ne saurait être portée assez loin pour atteindre un organe, dont la nutrition toutes végétative est capable d'absorl>er à son profit les dernières ressources de l'économie ; les altérants enfin peuvent traverser sans le modifier un système cellulaire qui semble n'avoir de vie que pour sécréter, qui est si peu capable d'une impression quelconque, que les injections irritantes ne peuvent que difficilement y proNoquer l'inflamoaalion, et jamais l'inflammation adhéïive. C'est encore un moyen de trailement que l'on peut tenter, celui qui consiste à provoquer la suppuration de la poche kystique, soit par injection, soit par cautérisation, soit enfin par incision et ouverture.
747'. Rcïtenf en effet les moyens chirurgicaux. La compression n'est guère utile qu'après la ponction. La ponction elle-même peut être simple ou suivie d'injection médicamenteuse ; l'alcool, le vin, et surtout l'injection iodée, reprise par Boinel, sont employés dans ce but. Quant à l'opportunité de la ponction et à la fréquence avec laquelle on peut la répéter, ce que j'en ai dit à propos de l'ascite (729) convient ici. Il y a enfin l'extirpation que l'on n'a pas craint de pratiquer, même dans le péritoine (ovariotoraie), et non sans quelques succès (Chereau). Elle paraît être la seule ressource des kyslesmultiloculaires; on conçoit toutefois qu'on ne tente cette grave opération qu'après avoir échoué dans l'emploi de moyens moins formidables.
Toutes ces considérations s'appliquent d'ailleurs parfaitement à la thérapeutique des kystes de l'ovaire.
• § 9, _ Flux muqueux. Catarrhes.
748. Caractérisés de môme que les flux séreux par l'hvpercrinie, les flux muqueux donnent un liquide plus ou moins séreux, mêlé de cellules épithéliales et de mucus. Les mêmes conditions étiologiques président aux uns et aux
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autres, et les mômes formes morbides peuvent y donner lieu : ffux actifs ou passifs, aigus ou chroniques. Toutes les muqueuses peuvent en dire le siège. C'est à proprement parler ce que l'on a désigné sous le nom de catarrhe, si l'on veut bien ne pas confondre sous ce nom, les véritables inflammations des muqueuses. La différence est que, beaucoup moins avancé dans la catégorie des lésions morbides, le^ catarrbe produit surtout des flux séreux, pauvres en neocytes, plus ou moins privés d'albumine, et qui ne sont susceptibles d'aucune néoplasie ; mais qui, unis aux éléments epithéliaux qu'ils renferment, ne sont capables que rt cire éliminer, ou résorbés, ou transformés par déîénération (état caséeux, etc.).
749. Il y a, dans les phases possibles de ce travail pathologique, la source des indicalions principales que réclame le catarrhe : diminuer la sécrétion en atténuant la turgescence diacritique, favoriser la résorption ou l'élimination de pioduits sécrètes, et enfin, prévenir la dégénération de ces mômes produits, en relevant le mouvement nutritif des
tronh e ?J' ^Pr.^^^^"d'-ait aussi bien à la classe des dystrophies. Il est certain, en tous cas, que le mouvement de
iln^lT . exsudât, et aussi par l'infériorité d'en- 750 ren'; r '"^'^ '"^^ actes nutritifs.
ss:^^^=;:^t™~^
Sr^l^i^Snr^ -^^oyens-=;^
à o.Tr.T' ^^'^ considérable que prend
à ce traitement la médication substitutive .ni/m,' ^ directement par impression topique soi^ ^ll? "^T rectement par élimination. Les muq'ueu es on. "° fV^'^i" sur les séreuses, un avantage mraué ? * % ' d'élimination, elles ont oonr l/f ^ ' . '"^^^^^
sïmmenl, el nous li,re„i le moyeu le IvA^Î " ballre leurs calai rhes. ^
°r.' ' T,""'"''" 4 com.
i EnnAND. — riiui-apeutique.
battre la turgescence sécrétoire, elle sera remplie par des procédés divers, selon que l'on aura affaire k un flux actif ou à un flux passif. Au premier, conviendront les topiques doux et émoUients, les prescriptions aqueuses etanodynes, capables de tempérer l'activité sécrétoire, ou tout au moins, de la priver d'une excitation quelconque. Au flux passif, au contraire, les astringents, les astringents Ioniques, et môme les excitants, pourront convenir, puisque c'est le fait d'une excitation un peu vive, de tarir les sécrétions avant de les altérer et de les accroître.
§ 10. — Stomatite catarrliale. Stomatite mercurielle.
752. Ces affections , plus catarrhales qu'inflammatoires, ont un fonds commun d'indications que je vais noter ; après quoi, je signalerai ce qu'il y a de plus spe'cial à chacune d'elles.
La turgescence diacritique est la source de la première indication ; la médication topique doit y répondre. Ses principaux procédés seront les boissons, les gargarismes et les collutoires, ceux-ci, à base de miel ou de glycérine, etc.
On emploiera les topiques émoUienls, mucilagineux (eau de gomme, eau de guimauve, eau d'orge) et môme sédatifs (eau de pavots, laudanum), quand l'acuité de la diacrise sera manifestée par la douleur locale et les phénomènes généraux.
Le plus souvent, au contraire, il y aura lieu de réfréner la turgescence diacritique au moyen des acidulés; dans lastomatite mercurielle, en particulier, on touchera les gencives avec un collutoire à l'acide chlorhydrique étendu; on emploiera encore les acides végétaux, qui sont très-recommandés dans la stomatite scorbutique. Puis viennent les astringents,à proprement parler : alun, tannin, ou écorce de chêne, chaux, sel ammoniac, et acétate de plomb, qui répondent à des flux salivaires plus excessifs que cuisants. Enfin, comme leur faisant naturellement suite, les caustiques; en première ligne, l'acide chlorhydrique fumant (Ricord) et le nitrate d'argent (CuUerier); ces agents sont surtout employés dans les stomatites mercurielles graves. Il faut y ajouter les agents que l'on a appelés des masticatoires ; ce sont des racmes arc-
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raafiqueset lanniques (pyrèlhre, angélique), dont les principes, dissous dans la salive, quand on les broie lenltment entre les dents, agissent pour raffermir les gencives et toute la muqueuse, et, en provoquant une certaine salivation mécanique, peuvent modifier avantageusement l'activité diacritique de la cavité buccale. Aussi, sont-ce des sialagogues plus susceptibles de substitution que d'autre chose, et qui ne conviennent guère qu'aux formes passives de l'hypercrinie.
753. Dans ce môme ordre des substitutifs, nous avons les médicaments qui agissent par élimination : le chlorate de potasse en est le type, la salive étant un des principaux véhicules qui l'emportent hors de l'économie. La saveur fraîche qu'il laisse dans la bouche au moment de l'ingestion, la facihté avec laquelle il s'élimine, en font un agent que l'on peut employer dans presque toutes les irritalioris catarrhales de la cavité buccale. Il ne reconnaît qu'une contre-indication : c'est lacescence des liquides, laquelle se produit assez souvent, et motive l'usage de gargarismes alcalins (borax, bicarbonate de soude, eau de Vichy simple ou coupée de lait), ou tout au moins l'allernance dans l'usage des alcalins et du chlorate. Ajoutons que l'innocuité plus grande du chlorate de soude l'a fait préférer au chlorate de potasse (Blache, Barthez, Guéneau de Mussy).
On pourrait encore, dans les affections catarrhales et fluxionnaires anciennes de la bouche, employer l'iodure de potassium, qui s'élimine aussi par la salive et dont la puissance altérante et résolutive est connue, [.es syphiligraphes ont conseillé le chlorate de potasse et l'iodure de potassium avant, pendant et après le tiailement mercuriel de la syphilis, pour prévenir, combattre, et guérir les effets, quelquefois SI graves, de la salivation mercurielle; le chlorate de potasse en gargarisme et en potion paraît y ôti'e fort utile L'iode, le soufre et le camphre, qui ont encore été préconisés a ce titre, ont beaucoup moins d'efficacité ; mieuv vaut s'adresser aux autres surfaces d'élimination, à la peau, aux reins, et en activer les fonctions.
754. Je ne dis rien du traitement général, qui est nul le plus souvent, ou ne relève que d'indications étrangères à la stomatite elle-même. On a conseillé et les antiphlogistiques et les dérivatifs gastro-intestinaux jpourles motifs sus-
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indiqués, je crois qu'il y aura lieu le plus souvent, de recourir à la rnédication tonique.
755. Enfin, il n'est pasjusqu'à certains modes de fermentation et de décomposition des produits de sécrétion de la bouche qui ne demandent l'intervention du médecin, ne fût-ce qu'à cause des dangers de résorption putride auxquels ils exposent. On les combattra au moyen des gargarismes détersifs, acidulés et astringents, fréquemment répétés, et en particulier, au moyen des chlorures, notamment du chlorure de chaux.
Il y aura enfin à tenir compte de quelques autres conséquences de ces lésions buccales : l'acescence, le muguet et les aphthes (voy. ces mots).
§ 11. — Coryza. Catarrhe du nez.
756. Trùs-fréquenl chez certains sujets, il a rarement l'importance d'une maladie, excepté chez les nouveau-nés et chez les enfants à la mamelle, dont il peut entraver gravement l'alimentation, en rendant la succion impossible.
On conseille les onclionsgrasses et les fomentations émollicnles locales. Mais les injections légèrement stypliques sont plus efficaces (ne pas oublier qu'elles sont souvent avalées et doivent être préparées en conséquence). Les poudres absorbantes inertes (poud. réglisse), ou excitantes (sucre, tabac, camphre), ou astringentes (alun, tannin), sont employées comme poudres à priser, ainsi que toutes les poudres slernutatoires dont le rôle est quelque peu différent. Il y a encore les fumigations humides ou sèches, et les inhalations en général : on pourrait y joindre la pulvérisation.
Dans ces formes de coryza où existe, avec une sécrétion séreuse plus ou moins abondante, une fluxion ou turgescence sécrétoire considérable de la muqueuse, on a employé comme particuhèrement efficaces les inhalations de teinture d'iode, qui peuvent agir en effet comme un puissant modificateur.
Enfin, il est des agents capables de modifier la pituitaire par élimination; c'est ce qui se produit dans l'iodisme aigu. Aussi, les préparations d'iode et l'iodure de potassium don-
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nés à rintc^rieur pourront-ils ûtre utiles, dans les cas rebelles par leur durée ou parla fréquence de leurs récidives, et surtout dans les cas de coryza sec.
§ 12. — Catarrlie bronchique.
757. Quelque peu profonde que soit la lésion catarrhale, le trouble qu'elle constitue devient sérieux, quand il occupe une muqueuse de cette étendue et de cette importance physiologique. Dans certaines formes, dites bronchites capillaires, et qui sont des fluxions séreuses étendues à tout 1 arbre bronchique, l'afTeclion atteint sa plus haute gravité, surtout quand, n'étant plus simplement superficielle, elle devient parenchymateuse, par une sorte d'œdèmeaigu de la muqueuse. Depuis ce degré jusqu'au rhume le plus léger, le catarrhe bronchique peut affecter les variétés intermédiaires: il peut encore, localisation secondaire d'une pyrexie sérieuse, piirfois même d'une maladie épidémique, descendre au second rang dans l'échelle de l'indication, et s'associer du moins à un élément nosologique. Tel est celui que manifeste, par exemple, la malignité de la grippe (voy. ce mot).
758. On conçoit combien il importe avant tout, en cas de catarrhe bronchique, de combattre la turgescence diacritique qui le prépare. Pour cela, on conseille d'abord le repos : le repos musculaire qui prévient, avec l'anhélation, un des modes principaux de l'excitation fonctionnelle, et le silence, repos non moins important. '
L'utiliié d'un milieu à température moyenne, de moyenne humidilé, constant surtout dans ses qualités, se conçoit en raison du conflit continuel qui existe entre ce milieu et la muqueuse malade. Une pression barométrique exagérée est, au^ contraire, une condition favorable, par la décougcstiorl qu'elle tend à produire dans les voies aériennes ; aussi, doit-on, dans ce cas, éviter le séjour des hauts plateaux.
Quant au régime alimentaire, il sera gradué selon l'intensité des phénomùnes généraux de la maladie, depuis la dicie sevére, jusqu'au régime normal restreint et adouci
759. La médication antiphlogisiique et les émissions sanguines qui la résument, trouveront rarement leur utiliié à moins d'intensité extrême des accidents et de menace
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d'asphyxie. La saignée, produisant une brusque déplélion, sera, dans ce cas, préférée aux sangsues; mais le procédé qui est appelé à rendre le plus de services, à cause de l'effet révulsif qu'il joint aux autres, c'est celui des ventouses scarifiées, qu'on applique tout autour du thorax, en avant, en arrière, à la ceinture, etc.
760. Les agents éraollients enaployés en polions,julepsou loochs, en inhalations, fumigations ou pulvérisations, n'auront d'utilité qu'autant que l'hypercrinie suit un état d'éréthisme nerveux et fonctionne! caractérisé ; on y peut noter toutes les espèces béchiques et pectorales. Contre ce mt'me état on emploie avec avantage les narcotiques, l'opium en première ligne (pil. d'ext. thébaïque de 0«',0o, de cynoglosse 0^',iO à 0«S13, sirop .diacode, sirop thébaïque, de morphine, de codéine, eau de laurier-cerise, chloroforme, éther, jusquiame, belladone et dalura). Les préparations d'opium en nature l'emportent sur les autres en ce qu'elles joignent à la sédalion narcotique, une diaphorèse cutanée, cl une anexosmose relative des sécrétions muqueuses, ce qui constitue des eflets très-favorables dans la circonstance. Les topiques gras et les cataplasmes appliqués sur le thorax, n'ont généralement que peu d'efficacité, mais ils sont utiles dans la médecine des enfants (suif, huile d'amandes, beurre de cacao).
761. Les agents du contro-stimulisme semblent avoir une aptitude toute spéciale à calmer l'éréthisme nutritif et fonctionnel de l'appareil respiratoire. De là, l'utililé de 1 émétique à haute dose, ou encore de l'ipéca; mais on doit réserver cette médication pour les cas graves et menaçants. Ces mCme agents, l'ipéca surtout, peuvent avec moins de dangers se donner utilement k dose nauséeuse (0^2d d'ipéca en potion ou infusion). Enfin, ils sont encore utiles, à titre d'expectorants, lorsqu'on les donne i dose vomitive, et par la décongeslion que comporte la nausée, et pari expulsion des produits excrétés, et enfin par la révulsion qu ils déterminent du côté de l'intestin. Fauvel conseille de es donner à dose vomitive à la première période des bronchites graves, et de les continuer ensuite à dose fractionnée.
762. A ces agents,il faut joindre tous les expectorants divers, le kermès (0«^ 1 5 à 0'%30 et 0»',50) , fin fusion de polygala,
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l'oxymel scillilique, et mâme la poudre de Dover, qui réunit aux effets de l'opium ceux du nilre et de l'ipéca, enfin les eaux sulfureuses. On peut encore activer l'expectoration ralentie ou insuffisante au moyen des stimulations cutanées, sur lesquelles je vais revenir (764).
763. Les purgatifs, moins directement utiles, sont souvent commandés par des complications. Toutefois, dans les cas de fluxion catarrhale intense et étendue, un drastique d'effet rapide et prompt (eau-de-vie allemande, et tous les purgatifs résineux) est souvent nécessaire; et, dans le cas de diacrise simple, une révulsion douce exercée sur l'intestin, pourra encore dire utile. On emploie alors l'huile de ricin, la casse, la manne ; j'associe souvent avec avantage celte dernière à la magnésie calcinée (4 gr. de magnésie et 30 à 40 gr. de manne). On bannira l'usage des purgatifs salins, dont l'action dialytique peut arrêter l'évolution d'une diacrise bronchique et en tarir l'excrétion, sans atteindre la turgescence diacritique ni l'éréthisme nerveux, mais en exagérant, au contraire, ces deux éléments préparatoires.
764, Par contre, tous les sudorifiques peuvent être utiles : la chaleur, puis l'opium et la poudre de Dover déjà notés, les infusions chaudes aromatiques. Toutefois, on n'usera qu'avec mesure des diaphorétiques fortement excitants, tels que l'acélate d'ammoniaque, et seulement dans les cas où l'on n'aura pas à craindre d'exagérer un peu l'excitation sécrétoire, avant de la calmer. La peau offre du reste à la révulsion une surface tellement favorable, que tous les procédés y peuvent être mis en œuvre, depuis les frictions irritantes jusqu'aux caulères. Les rubéfiants, sinapismes, badigeon d'iode, sont les plus simples parmi ces agents; puis viennent les papiers dits chimiques, le tliapsia, l'huile de croton, la pommade slibiée, enfin le vésicafoire : ce sont des moyens de décongestion intérieure et de stimulation à l'expulsion des produits sécrétés. A cet effet, on les applique généralementaux parois mûme du thorax; on sait aujourd'hui que les régions sous-claviculairessont celles qui, dans l'asphyxie, gardent le plus longtemps le pouvoir de réas-ir sous l'impression des excitants, de façon à provoquer les mouvements réflexes d'inspiration et d'expiration ; ce seront donc les ré-
gions où il faudra porter d'emblée l'excitant, dans les cas où l'aptitude réflexe menace de s'éteindre oud'âlreiiisuffisante.
Quant aux révulsifs d'effet plus profond, tels que les cautères, leur action, plus lente et plus durable, convient mieux à des actes morbides plus permanents que les troubles sécrétoires ; c'est pourquoi on leur préfère les vésicatoires. Souvent même, il y aura lieu de recourir aux vésicatoires extemporanés, appliqués au moyen de la pommade de Gondret, de l'ammoniaque, du chloroforme.
765. Enfin, dans les cas où une fluxion peu active et pàrenchymaleuse, tarde à se juger par diacrise bronchique, il y aura avantage à aider au travail commencé, en employant les stimulants généraux ou locaux. Les infusions aromatiques chaudes '(labiées ou crucifères), les espèces pectorales et béchiques, ont toutes, plus ou moins, un tel effet. Laennec avait déjà préconisé l'alcool (30 gr.pour 100) et ses effets stimulanis, lesquels, si l'on en croit les recherches récentes, attendent confirmation. On emploie encore le punch; pris chaud, le soir, au début d'un rhume, il peut provoquer une diaphorèse abondante et juguler la maladie. Badham a préféré t'i l'alcool le carbonate et l'acélate d'ammoniaque.
766. Enfin, il y a les excitants spéciaux de la muqueuse pulmonaire; ceux-ci ne sont guère des agents que l'on puisse faire pénétrer directement dans les bronches, à moins que ce ne soient des gaz; et alors, il serait difficile de les mesurer assez exactement pour qu'ils fussent efficaces sans danger. Mais il est beaucoup de substances qui produisent le même effet par élimination ; tels sont les balsamiques. On sait que les résines s'éliminent parles urines, et les essences parles voies respiratoires; de là l'utilité de la térébenthine, des bourgeons de sapin , des baies de genièvre, du goudron, des baumes de tolu, du Pérou, de la Mecque, du benjoin, du styrax, etc., et même du copahu. Le soufre en nature, ou mieux, à l'état de sulfure de potassium, soluble par conséquent dans une certaine mesure, suit, du moins en partie, la même voie d'élimination; delà l'utilité des préparations de soufre et en particulier des eaux sulfureuses naturelles, prises en boisson : c'est le malin à jeun qu'on les administre le plus souvent; mais, ainsi que la plupart des préparations
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excitantes, celles-ci conviennent mieux aux broncliorrhées chroniques qu'aux formes aiguës. La ciguë, la belladone, en vertu des propriétés qu'elles ont de diminuer les sécrétions des muqueuses, seraient souvent utiles.
La même réflexion peut convenir encore mieux, pour ce qui est de la médicalion altérante, laquelle pourra encore être alors de quelque utilité.
767. Les indications ainsi posées ne sont pas les seules qui puissent se présenter. Parfois l'élément spasmodique ou nerveux entre en cause et prend une part à l'évolution morbide; il devient alors l'objet d'une indication dont j'ai indiqué les caractères et formulé la médication (390-398).
Quant ù l'indication de nature, elle domine encore cellesci, dans les cas où la marche du mal est assez lenle pour permettre la thérapeutique des conditions étiologiques.
§ 13. — Angine catarrhale.
768. Tous les moyens attribués à la stomatite catarrhale, conviennent ici (752). On peut répondre aux mûmes indications par les mêmes procédés : boissons/ gargarismes, collutoires; émollients , sédatifs, astringents, caustiques même; les alcalins et les acides, les modificateurs tels que le chlorale de potasse, — que contre-indique une acescence excessive, - l'iodure de potassium, les sulfureux, etc., selon que l'affection, plus ou moin:, passive, tend à la permanence et à la chronicilé. Ce serait le cas, par exemple, de l'angine granuleuse, qui succède souvent à l'angine catarrhale répétée.
§ 14. — Catarrhe gastrique.
769 Le catarrhe de l'estomac est une affection que l'on confond souvent avec les névroses simples, ou avecls in" flammations proprement dites,' et qui n'appartient ni au^ unes ni aux autres. Le-trouble dans lequel iS t^^^^^^^^^ mun aussi à une série de maladies fort rapproc I cÏÏ nar Z' m me, et qui vont de l'indigestion et de l'en^ar ^s ^^^^^^ gastrorrhée muqueuse ou pituiteuse la plurafo S
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770. L'indication de findigeslmi est triple (Willième) ; elle consiste à favoriser la digestion, lorsqu'elle n'est que ralentie, à provoquer l'évacuation des aliments non digérés et des produits de sécrétion, enfin à combattre toutes les conséquences que cette maladie peut entraîner.
Les indications de l'embarras gastrique (dyspepsies nidoreuses) se déduisent de la suspension ou de l'imperfection des fonctions digestives,de la surcharge de l'appareil gastrointestinal par le fait de la présence des aliments indigérés et des produits de sécrétion pervertis, et de la turgescence diacritique de l'appareil sécréteur (Gcndrin). On voit combien se rapprochent, au point de vue du traitement, ces deux afleclions, dyspepsie et indigestion, que Chomel avait réunies dans le môme cadre.
771. Un état morbide aussi peu avancé dans l'ordre des évolutions pathologiques motive bien souvent l'expeclation; encore faut-il connaître à fond les précautions hygiéniques qu'il convient d'observer en sa présence, à défaut d'intervention active.
Le régime sera sévère, une diète absolue ou relative ayant pour effet de diminuer la surcharge de l'estomac ; les aliments à préférer sont ceux pour lesquels, en général, le malade aie moins de répugnance; l'usage des végétaux frais est souvent celui qui convient le mieux; on proscrira au contraire les graisses, les féculents secs, et la viande.
L'appétence que les malades éprouvent pour les boissons ne suffit pas à en permettre un usage sans mesure, la dyspepsie des liquides n'étant pas rare dans ces cas ; toutefois, une certaine abondance de boissons délayantes, acidulés, ou même légèrement excitantes (thé, camomille, etc.), semble favoriser le départ des matières accumulées dans le tube gastro-intestinal.
On donnera les boissons froides plutôt que tièdes, le froid étant déjà un modificateur favorable de la muqueuse; les infusions pourront encore être données très-chaudes et peu sucrées. Quant à la température du milieu ambiant, si l'on réfléchit que les hautes chaleurs suffisent à provoquer cet étal morbide, on recherchera de préférence un air frais, vif, et un peu sec.
Pour les mûmes raisons, il faut éviter les émotions mo-
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ralesjles travaux qui entraînent l'application soutenue de l'intelligence, et mCme les travaux physiques excessifs ; un exercice modéré et facile sera, au contraire, souvent favorable.
772. L'indication la plus importante après les précautions hygiéniques, c'est l'indication évacuante. Elle reconnaît plusieurs effets favorables : l'expulsion des aliments indigérés et celle des matières muqueuses inutilisées ne sont pas les seuls. Il semble que, dans la dyspepsie nidoreuse, les couches d'épithélium macéré que nous voyons à la surface de la langue et qui se prolongent dans l'estomac, se multiplient au détriment des sécrétions spéciales qui languissent, ou, dont les canaux d'excrétion peuvent se trouver plus ou moins obstrués à leur orifice gastrique ; de là, des conditions qui peuvent accroître encore la turgescence diacritique de ces éléments glandulaires.
Or, le vomitif, amenant une véritable révolution dans les fonctions de Teslomac, excite sa contractililé, chasse les sécrétions muqueuses épithéliales communes, avec les matériaux venus du dehors, permet aux glandes spéciales de se vider sur la muqueuse et de lui rendre en les dégorgeant elles-mêmes, la plupart de ses aptitudes fonctionnelles.
Cette interprétation des effets du vomitif nous explique comme quoi il y a peu à redouter les effets d'excitation qu'il pourrait produire à la surface de la muqueuse ; ceux-ci d'ailleurs ne présentent jamais de persistance, et cèdent en général spontanément ; il est certain cependant qu'une sensibilité exagérée, une irritation plus profonde, qui se trahirait par la rougeur de la langue, la chaleur et l'état fébrile innammaloire, demanderaient plus de prudence et feraient éloigner le vomitif.
^ 773. Les agents de cette médication sont l'émétique et Hpéca. On a conseillé de provoquer le vomissement par la titillation mécanique de la luette, dans les cas d'indigestion ou il y a urgence à provoquer un vomissement immédiat' et ou le médicament porté dans l'estomac pourrait n'étrê pas absorbé et demeurer sans effet. Dans les autres ca<; 0-^,00 II O^SIO d'émétique, ou 1 à 2 grammes d'ipéca, i-olément ou réunis ensemble sont le moyen le plus simple et le plus sûr. De ces deux agents, l'émétique provoque une évacuation plus soutenue, et dont l'influence s'étend à la
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plus grande partie du tube gastro-intestinal; mais il expose aussi à des flux excessifs qu'il faut craindre chez les enfants surtout en temps d'épidémie (choléra stibié) et à une adynamie qui peut avoir aussi ses dangers. L'ipéca, au contraire, joint à son effet vomitif une action topique astringente qui modère les flux (626), et la dépression qui accompagne ses effets est bien plus légère.
Le sulfate de cuivre elle sulfate de zinc, succédanés de l'émélique, sont bien rarement employés.
Il n'en est pas de même de la médication émélocalhartique, si souvent utile, et qui consiste à joindre au vomitif (0«'^,tO à 0«"',20 d'émétique) un purgatif neutre (15 à 30 grammes de sulfate de soudo) qu'on prend en lavage (dans 300 grammes d'eau) par verres (de 10 en 10 minutes).
11 est rare qu'il y ait lieu de revenir plusieurs fois de suite à l'usage des vomitifs; mais, en général, l'embarras gastrique n'est définitivement jugé, que lorsqu'on a fait suivre le vomitif d'un purgatif salin, que l'on donne le lendemain ou le surlendemain; c'est l'effet émétocathartique dédoublé et successif.
774. Dans les cas où l'on ne peut administrer d'évacuants énergiques, ou, après que ceux-ci ont rempli leur rôle, vient l'opporlunilé de la médication excitante. Celle-ci est employée souvent d'emblée dans l'indigestion, sous forme d'éther, d'eau de mélisse, de menthe, de café, de (hé, d'infusions aromatiques, chaudes et sucrées, ou d'eaux distillées et même de liqueurs. Les excilants peuvent encore être employés à l'extérieur, sous forme de frictions à l'épigastre et de fomentations. Après l'embarras gastrique, et dans les dyspepsies nidoreuses, on s'adresse plus spécialement aux eupeptiques. C'est alors que l'insuffisance des sécrétions spéciales de l'estomac se révèle, par l'efficacité de la pepsine unie à l'acide chlorhydrique et aux amers (V. Traitement de l'apepsie, 434, et Dyspepsie atonique). On comprend que les amers astringents soient ici à préférer aux autres, comme capables de provoquer les sécrétions spéciales, à litre d'amers, tout en modérant, à litre d'astringents, la sécrétion muqueuse commune.
775. Enfin, je ne saurais omettre de citer les poudres absorbantes (craie, bismuth, magnésie, charbon, etc.),
IIYPEUCRINIES OU DIACHISES, 373
qui ne conviennent guère que dans Jes formes chroniques du catarrhe, mais qui peuvent y être fort efficaces; notamment dans ces dyspepsies où les •sécrétions , altérées en raéme temps qu'accrues, sont le siège de fermentations et de dégagements gazeux considérables (natulence). Au lieu de chercher à absorber ces produits, on n'a pas craint d'en déterminer l'expulsion au moyen du cathétérisme et de la pompe (Leven). Le résultat paraîl avoir été favorable : mais ie procédé n'est pas sans reproches.
§ 15, — Catarriie intestinal. Diarrhée.
mXTf:.-^"'""" ''"'P'^ irritation sécrétoire,
qu el e tienne a une perturbation de l'innervation ou de la circulation, au spasme ou à la paralysie, à une répercus-
duTt ' "--''if^'-" liée au contact du pro-
duit des sucrétions annexes, ou encore à des corps étrangers indigestes ou parasite., etc., dans tous ces cas, la diarrhée delintes m est la source d'indications propres autour desquelles viennent se grouper les indications médiate qui repondent à ces diverses conditions étiologiqur ^
Les données qui s'appliquent au cat^^rrhe dé l'intestin pour ce qui regarde l'hygiône, sont les môme qne c qui conviennent au catarrhe de l'estomac (771) _ fVove; aussi les indications de la dyspepsie intes.iliale 439n '
777 La médication directe du catarrhe de l'inieslin c'e.t la médication anti-catharlique. Les agents qu'elle me? en œuvre sont les anexosmoliques ; ils ont pour ellet immédiat de diminuer ou de tarir les sécrétions inte ( na eTîmi les agents susceptibles d'atténuer le pouvo Sxe ^on capables d^entraver l'excès des sécrétions de 'int in ,1 pium en première ligne. De là l'efficacité „ ' opiacés (pilules de cynogloss^ dS-ni? .?»!
Parmi les alcaloïdes de l'opium, la morohine Pf u
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qu'anexosoîotiques par eux-m0.mes, ces agenls agissent encore pour favoriser l'absorplion des substances dialysables qui peuvent se trouver dans l'intestin et empûcher par conséquent leur influence purgative (Bucheim et Wagner). Le chloral et le cbloroforme pourraient agir de mfime,mais leur inQuence topique, qui est stimulante, rend moins certains leurs effets anexosmotiques.
778. On sait en effet que les solutions salines, introduites dans l'intestin, provoquent un mouvement osmolique, allant du milieu sanguin vers la muqueuse intestinale et un effet purgatif, tandis qu'introduites directement dans le sang, les mfimes solutions provoquent ce mfime mouvement en sens inverse, c'est-à-dire de la muqueuse vers le système circulatoire, et par conséquent constipent au lieu de purger (Rabuteau). C'est ce qui arrive naturellement quand une solution saline a été absorbée avant que l'hypercrinie se soit produite ; l'action purgative est alors remplacée ou tout au moins suivie par de la constipation. Toutefois, la difficulté qu'il y a d'arriver sûrement à cet effet empêchera longtemps ce moyen de devenir usuel. On l'a employé cependant, en injectant dans le sang directement, des solutions de chlorure de sodium et de bicarbonate de sonde, dans le choléra, par exemple ; et cela n'a pas été sans succès.
779. Enfin, parmi les anticathartiques les plus employés, il y a le sous-nilrale de bismuth, qui a été donné aux doses les plus massives, et qu'il suffit de donner à la dose de 4 à 10 gr., pourvu qu'il soit bien divisé dans de l'eau, ou suspendu dans un mélange quelconque. Comme succédané, particulièrement utile dans la médecine des enfants, il faut citer le phosphate de chaux, base de la décoction blanche de Sydenham et les phosphates composés et solubles, tels que le lactophosphate plus récemment préconisé.
Nul doute que la plupart de ces agents, surtout si l'on y joint l'eau de chaux, les eaux minérales alcalines, les sels saturnins, etc., nul doute que ces agents n'agissent encore sur les sécrétions intestinales en neutralisant l'acescence, et que, là encore, il n'y ait une nouvelle raison de leur elficstcilé»
Enfin, il nous faut ajouter ici tous les astringents
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Ils conviennent surtout aux diacrises passives et aux diarrhées aloniques. Le tannin et toutes les préparations végétales dont il forme la base, les galles, les cachous, les kinos, la ralanhia, etc., sont en première ligne; puis viennent les astringents minéraux, acétate de plomb, sulfate de zinc, perchlorure de fer, etc. — Tous ces agents sont administrés de préférence sous la forme pilulaire, qui leur permet de se dissoudre seulement à leur arrivée dans l'intestin, où doit se produire leur effet topique, en attendant l'elfet général qui suit leur absorption. L'alun, à cause de ses effets irrilants locaux et de son peu d'efficacité astringente, devrait être banni de celte thérapeutique (Rabuleau). Je ne puis du reste que renvoyer à ce qui a été dit des astringents à propos des hémorrhagies (616).
781. Plus rarement que pour le catarrhe gastrique, la médicalion évacuante conviendra au catarrhe de l'inlestin : souvent cependant il sera utile de commencer par un purga- - tif la médicalion de la diarrhée catarrhale,pour expulser les matières ingérées et les produits de sécrétion, s'ils sont abondants, prévenir la fermentation et l'acescence des uns et des autres, et diminuer la turgescence diacritique, en Jui substituant un flux artificiel. , J'ai déjà parlé de l'effet des éméto-cathartiques. Parmi les purgatifs, Il y a ceux qui agissent par dialyse, ceux qui agi«-
iiTi arnT"'r'''\'^^''"^'ï"'' ^^"^ par imtalion drastique ; les premiers et les seconds seront pré-
léres les premiers surlout, comme répondant à celte incJéaons 'rjr^' de défluxionner et 'de modifier les s crétion.. Trousseau qui a remis en honneur celte pratique lexpiquait par la substitution ; nul doute que les effets osmoliquesn'y aient leur part. Aussi prescrira i-on de pré erence les purgatifs salins (sulfates," chlorures, phospl artrr;:i:;lrs",^-r^^ -guésium^SL
peuvent „v„ir u„ effet tout di/ré,.e„, de ceîûl qu^^'l:
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attend. Il n'en est pas de même du vésicaloire, qui, appliqué largement, m'a paru souvent capable d'enrayer une diarrhée persistante, fût-elle môme cachectique.
783. Enfin, il ne faut pas oublier qu'il est des diarrhées qu'il faut respecter. Chez les sujets atteints d'affections cérébrales, de maladies cardiaques, dégoutte, etc., la diarrhée, si elle s'établit, ne doit âtre combattue qu'avec prudence, en raison des habitudes de révulsion, de compensation, ou d'élimination auxquelles elle peut satisfaire ; elle joue alors le rôle d'une soupape de sûreté qu'il serait dangereux de supprimer, et dont il faut seulement modérer prudemment le jeu. 11 en est encore ainsi des diarrhées qui se produisent dans certaines maladies infectieuses et dans certains cas d'empoisonnements septiques (diarrhée des •amphithéâtres).
§ 16. — Catarrhe du gros iiite&dn.
784. Les indications de cet état morbide ne diffèrent pas sans doute de celles qui appartiennent au catarrhe de l'intestin en général. Tout au plus doit-on ajouter un mol sur l'efficacité plus spéciale des lavements, qui se trouvent avoir là une action topique plus directe. Aussi, est-ce dans ces affections à forme dysentérique qu'il faut employer les lavements les plus variés: émollients (graine de lin, guimauve, amidon), sédatifs (opium, laudanum), aslringents (ratanhia, écorce de chêne), et même purgatifs (séné, sulfate de soude).
785. La présence du sphincter et de l'innervation spéciale qui l'anime introduit dans ces alfeclions un nouvel élément qui les complique sérieusement et peut quelquefois suffire à les entretenir : c'est le ténesme. Les applications narcotiques locales suffisent souvent à faire disparaître cet élément. On y emploiera avec utilité les suppositoires opiacés, belladonés, bromurés, etc. (416).
11 n'est pas jusqu'aux hémorrhoïdes, dont la congestion active ne puisse devenir l'occasion d'accidents semblables, de douleur et d'hypérémie. C'est une variété de diarrhée plus fréquente qu'on ne le pense et qui,cède parfaitement aux moyens dirigés contre la fluxion hémorrhoi-
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daire (547). — (Topiques froids et astringenls, topiques calmants et narcotique;;.)
Je ne parle pas ici de la dysenterie proprement dite, dont le catarrhe du gros intestin est cependant l'élément le plus attaquable; il en est de mi^me du cholér;i, dont le catarrhe gasiro-intestinal est la principale manilestation ; ce qui n'empêche pas que l'indication actuelle soit souvent essentielle dans le traitement de la dysenterie et du choléra (v. ces mots).
§ n. — Catarrhe urinaire.
786. Bien distinct de la polyurie, il est aussi bien plus )réquent qu'elle; il peut occuper divers poinis de cette muqueuse, depuis les lubuli des reins, les bassinets, les uretères, jusqu'à la vessie et à l'urèlhre.
Les émollients n'auraient guère d'effet dans ces cas: ils ne sont guère applicables qu'au catarrhe uréthral, au moyen dmjections douces : décoctions émollientes simples, ou Lrr .i? '.fP'^n^^i"" quelque corps absorbant (sous-nit. de bismuth) Mais a mesure que le catarrhe remonte à des parties plus profondes de la muqueuse, il est de moins en moins attaquable par ces moyens ; le cataplasme ou la fomentation, au périnée ou à l'hypogastre, les bains de siège perdent de leur utilité. ^
i-2V' médication est alors colle qui se pra-
1 urine médicamenteuse et fopiquement favorable. C'est ce qu on obtient à l'aide d'un certain nombre d'agents aui une fois absorbés, s'éliminent par les urines larmi^e;
rSnd r f "T""' résines T fau
y joindre les baumes, qui renferment la résine unie à
e ,r patre"'';^ ''t '''''''' elles-mêmes qui, an moins enTn "T7r se résinifient plus ou '
Se danslel " '^^^ trom^ le ca-
de réussi P^"^ 'S^'^'' chance
Avant de los employer, il sera bon de conseiller l'usnee de boissons abondantes qui peuvent modifier es ceS et les surfaces sécrétantes par un simple lavage ; on peu t
môme essayer de légers diurétiques, de ceux-là surtout qui paraissent agir par dialyse (les sels alcalins et l'alcool, l'asperge, le genêt, la pariétaire, l'hydrocotyle, le genièvre, la bourrache) ; le meilleur de tous ces moyens, ce sera le lait, déjà plusieurs fois recommandé.
788. Les essences aussi sont des diurétiques, mais elles semblent avoir un autre effet, puisqu'elles s'éliminent en grande partie par les poumons, et qu'elles passent dans l'urine, déjà plus ou moins modifiées. Telle est l'essence de térébenthine, que Ton donne en capsules, ainsi que celles de copahu, de cubèbe et d'eucalyptus. Cette application de a térébenthine remonte jusqu'à Hippocrale ; on la donne à la dose de 1 à 4, 8 et 12 grammes par jour. Toutefois, les doses élevées ne sont pas sans danger ; on aurait observé des cas d'empoisonnement avec dégénéralion du foie, hile est plus employée contre le catarrhe de la vessie, tandis que le copahu et le cubèbe le sont davantage contre le catarrhe de l'urèthre. On administre encore souvent la térébenthine en pilules, surtout en la solidifiant au moyen de la magnésie ; plus récemment on l'a donnée en émulsion. Il faut y joindre encore le goudron et toutes ses préparations, les baumes de Tolu, de styrax, du Pérou ; ^l^^^^ l^ camphre, qui, avec le lupulin, a, en outre, des effets utiles sur l'innervation de ces parties.
■ 789. Je n'ai pas à m'étendre ici sur la nécessité qu û y a de faire disparaître un calcul ou un corps étranger, s il en existe un dans les voies urinaires, non plus que sur les effets irritants que déterminent le séjour prolonge de 1 urine retenue dans la vessie et sa décomposition ammoniacale Dans ce dernier cas, le cathétérisme est nécessaire e 1 doit être répété assez souvent pour ne pas permettre cette décomposition. Enfin, on sait qu'il vaut mieux, en général, préférer le cathétérisme répété, lorsquMl ne Provoque pa d'accidents, fièvre uréthrale ou uréthnte, que de laisser une sonde à demeure dans la vessie.
§ 18. — Catarrhe utérin.
790. Qu'elle soit vulvaire, vaginale ou utérine la leucorrhée peut guérir spontanément, mais elle a plus de
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dance i\ passer à l'état chronique; aussi, importe-l-il de la combattre.
L'hygiène, dans ces cas, commande toujours le repos fonctionnel et la continence absolue. H est encore fort important de conseiller les lavages, injections délersives, bains locaux, qui, en entretenant la propreté, ont déjà une grande utilité. La mesure cependant, môme en cette matière, doit C'tre gardée, et rien n'est plus propre h entretenir le catarrhe de ces muqueuses, que l'excitation qu'elles retirent de lavages trop fréquemment répétés.
791. Au lieu d'enlever par les lavages les produits de sécrétion, on axonseillé de les absorber au moyen de poudres inertes (sous-nit. de bismuth, poud. de talc, etc.j. Ce procédé a encore l'avantage de séparer les unes des autres les surfaces muqueuses. Mais, si ténue que soit la poudre, elle a cependant l'inconvénient d'agir comme corps étranger.
En injection, on a employé, au contraire, des liquides ioniques, astringents, cathérétiques, caustiques môme. Les plus usités sont l'eau savonneuse, le coaltar, le tannin, la noix de galle ou l'écorce de chône, les feuilles de noverou les roses de Provins, l'alun (lo à 30 gr. par litre), le sulOite de zinc (même dose) ou encore le sulfate de cuivre f2 à S er par litre) (Courty). i^*^gi.
On emploie aussi les astringents sous forme de poudres rarement sous forme de pommades, qui rancissent et sont plus capables d'entretenir le mal que de le guérir. J'ai déjà indiqué le procédé du tampon de ouate renfermant la poudre astringente (660); mais, comme c'est encore là un corps e ranger, il se peut qu'il y ait à lui préférer la lotion ou le badigeon de la muqueuse, à l'aide du spéculum, en employant une solution de nitrate d'argent au 30° - ou de teinture d iode plus ou moins étendue.
792. Tandis que, pour le catarrhe vulvaire, les mômes moyens suffiront, employés en lotions externes, pour le^
av M d '\ modificateurs dans la
cavité du col, et môme d.ns le corps de l'organe. C'est à quoi on peut arriver à l'aide du crayon de nitrate d'argen ou de petits pinceaux fins. Toutefois, l'introduction d'un
iquide ne sera efficace, qu'autant que l'on aura d'abord enlevé le bouchon muqueux qui ferme presque toujours le col
utérin, surtout eu cas de catarrhe. Il sera bon de faire précéder cette opération du calhétérisme de l'utérus, afin de connaître la direction de ses cavités et le sens dans lequel il faut agir.
793. Quelle que soit sa cause, la leucorrhée entraîne à sa suite un état de faiblesse générale, qui se caractérise surtout par des troubles dyspeptiques et relève par conséquent des reconstituants généraux et des eupepliqucs.
Le traitement général trouve encore une autre indication dans les causes de la leucorrhée. Celle-ci étant le plu5 souvent une affection secondaire et diathésique, c'est le traitement de la diathèse qui lui convient Enfin, il faut savoir qu'il est des leucorrhées dout on peut répéter ce que j'ai dit des diarrhées, et qu'on a défendu de guérir, celles des phthisiques par exemple (Lisfranc, Lagueau) toutefois sera-t-il toujours utile de les modérer.
g 19. _ Catan-lie oculaire.
794. Le catarrhe de la muqueuse oculaire reconnaît les mômes indications que tous les autres. Les formes médicamenteuses au moyen desquelles on peut y satisfaire sont les collyres secs ou pulvérulents et les collyres humides ou en solution, qu'on introduit dans l'œil par insufnalion, par instillation, ou par pulvérisation. On fait encore des frictions sur les paupières, à l'aide de pommades, et sur toute la région orbitaire, à l'aide de liniments divers.
Contre le catarrhe simple, on emploie les collyres détersifs, alcalins, au borax(l/60 ou 1/100), à l'alun (1/100), au sulfate de cuivre et au sulfate de zinc (1/200 ou 1/30Q), a l'azotale d'argent (5/1000 ou y/300); les collyres socs de calomel et de sucre ou d'oxyde de zinc, les pommades ophthalmiques, dont les mêmes éléments astringents et altérants forment la base, conviennent surtout aux formes chroniques. Les excitants sont surtout employés sous fornae de lotions, dont l'ammoniaque et l'alcool sont les pnncipaux agents, et qui se pratiquent sur le front et sur toute la région
péri-orbitaire. , . . x„;;i;,ont
Enfin, pour ces légers catarrhes oculau-es J^cidi ent si facilemenl, un moyen hygiénique simple et elùcace con-
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■ siste dans des lofions fiiiies à l'enu simple mais trôs-chaude ce qui les rend Irès-diUersives, e( ce qui modifie avanlageuscmenl la circulalion et les sécrétions de la muqueuse.
§ 20. — Diacrises spéciales.
795. Souvent liées à l'hypercrinie catarrhale des muqueuses avec lesquelles elles sont en rapport, les diacrises des glandes propres consistent dans l'exagération de la sécrétion du produit spécial de cette glande. Aussi, la plupart de ces troubles molivent-ils une môme intervention. Calmer 1 excitation sécréloire, mesurer à la sécrétion les sources auxquelles elle puise ses éléments, modifier son travail au moyen des agents d'élimination, exciter les fonctions supplémentaires de celles qu'il faut modérer, évacuer, neutraliser ou absorber les produits sécrétés, enfin réparer les per es
T.7;ll ?-T ^Vf ''''''''' convierment à l'ensem! me de ces faits morbides.
§ 21. — Flux salivaire.
_ 796 Après ce que j'ai dit du catarrhe de la bouche (752) je ne dois plus m^occuper que de ce qui appartient spécialement au traitement de la sialorrhce. ^
Le régime devra s'attacher à éviter les aliments d'une mastication laborieuse, et fous les condiments excitants _Les boissons émollienles et les antiphlogistiques qui ont été employés, trouveront rarement leur utilité. Vonium au contraire, a été donné avec succès, et même d nné Ta'ute dose (Graves) amsi que la belladone (Vanoye). Nul doute que
eux rrit'u';'"^"", antispasldiques surtou ceux qui sont un peu astringents, ne puissent être utiles
Plus r 1 ''''' ^^^^--^ " y
dpTin/ ? '^""^ substitution pratiquée au moyen de liodure de potassium, du bromure surtout du clSe
che, enc char.o„ ,R.,e, peu, linfin, il esl imporlanl de conserver au malade an réetao
tonique, pour prévenir la débilitation qu'entraîne une sécrétion si abondante, et les troubles de digestion qu'elle détermine souvent.
§ î2. — Flux biliaire.
797. Connu encore sous le nom de polycholie, ce trouble morbide se manifeste par les évacuations, les enduits des muqueuses et l'ictère. Indépendamment des causes mécaniques, des stases, des influences nerveuses qui peuvent y donner lieu, il faut considérer l'irritation sécrétoire, qui, dans sa production, joue le rôle essentiel, ainsi qu'il apparaît dans le traumatisme, dans les cas d'irritation due à des produits morbides développés dans le voisinage, toutes les fois que le sang de la veine porte charrie des substances irritantes et dans beaucoup d'empoisonnements (Jaccoud, Frerichs). La congestion hépatique et le catarrhe des voies biliaires y ont souvent leur part.
798 Connaissant les agents hygiéniques ou médicamenteux qui sont susceptibles de provoquer l'irritation sécrétoire du foie, nous aurons à les proscrire chez les nialades atteints de flux biliaire ; malheureusement ceux-là sont encore à trouver, qui seraient susceptibles de modérer à volonté cette sécrétion, en agissant directement sur elle.
Donc, pour les formes aiguës, on se bornera à conseiller d'éviter ces excitants cholagogues ; on pourrait encore y employer utilement, mais avec mesure, les sédatifs, et surtout les modérateurs réflexes (opium, bromure de potassium).
799 Quant aux formes plus lentes ou chroniques, on essayera contre elles les agents d'élimination, bien que ces Sticateurs portent leur action sur les qualités plus encore Tue sur la quantité de la sécrétion. Les «els méla hques alcalins, dont fa bile est la principale voie d excrétion, s ron es premiers parmi ces agents. Tels sont le t'^carbonate de soude l'iodure de potassium, etc. ; et. comme les dose, doivent être Irès-ménagées, afin que l'élimination ne demeure pas irritante, on se trouvera bien de l'usage des eaux minérales (Vichy, Vais, Carlsbad, etc.). ..^ .^n-
Les poudres alcalines et neutres seront au conlrai e dm nées à plus haute dose, lorsqu'on chercherai en obl.mr
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l'effet absorbant; la craie, le sous-nitrale de bismuth, la magnésie, le savon médicinal surtout, pourront alors rendre de vrais services.
Enfin, on n'omettra pas d'agir sur les fonctions de la peau, pour les activer le plus possible, au moyen des frictions des lotions, etc., et môme de l'hydrothérapie; en raison du caractL^re supplémentaire des fonctions du foie et des Jonctions de la peau, on trouvera dans l'excitation de cette derniùre,^ la source d'une révulsion salutaire.
800. L'ictère des nouveau-nés, par exemple, qui a été considère comme n'étant parfois qu'un flux biliaire relativement excessif, ne reconnaîtrait guère dans ce cas d'autre mmcalion (Compendium de médecine). Il est évident qu'il ombilical^"' ^^ait affaire à une phlébite
§ 23. — Flux urlnaire.
^ouZt "f"' "•'^ P'^y'^'^' est le plus
souvent un symptûme qui appartient à des causes diverses,
e reconnaît autant d'indications différentes. On peut c peu: dant 1 attaquer directement, en modérant Tirritalion sécrétoire, en excitantles fonctions supplémentaires et en modifian la sécrétion par les éliminateurs. Les absorbants id seraient sans effet, puisque les produits de la sécré^on u naire sont rejetés au dehors. ^'ecreiion un
.'1^^' f^''';:^!,'^"^" hygiénique consiste en premier lieu à en boisson C est souvent le traitement de la polydipsi-e dont
0 ;m •r(379, TT''' ''''^'^^ guére'de'ce^^s'de î sonr^ue S. / n'employer comme bois-
sons que de. liquides peu ou point diurétiques, incapables nar conséquent d'augmenter l'irritation sécréloi -e 1^ eiTbon
cet état, éliminés par les urines. '
803. Après les modificaleurs hygiéniques, viennent les sédatifs narcotiques et les antispasmodiques. L'opium et le bromure de potassium, la valériane (2 à 20 gr. d'extrait), le camphre et l'assa fœtida. On a proposé comme agents anurétiques directs le tannin à titre d'astringent,l'acide gallique (Rabuteau) en lequel le tannin se transforme (Landerer), et l'électricité. Legros et Onimus ont vu que les courants mterrompus diminuent la quantité de l'urine et de l'urée, que les courants continus centrifuges augmentent les urmes et diminuent l'urée, que les courants continus centripètes augmentent l'urée.
804. Les modificateurs diurétiques pourront être essayés dans les formes chroniques, à titre de substitution ; on emploiera de préférence ceux qui provoquent la sécrétion, moins par effet de pression ou de dialyse, mais plutôt, par un certain degré d'irritation. A ce litre, on choisira les agents qui s'éliminent parles urines: l'alcool et le vin seront à essayer en première ligne, puis les essences (térébenthine, copahu), enfin les sels (carbonates alcalins. mtre, etc., iodure de potassium). Les Anglais ont surtout prescrit les
ferrugineux. .,
805. Enfin, s'il est une perturbation contre laquelle i importe de lutter en activant les fonctions de la peau, c est bien la polyurie; c'est surtout sur les fonctions sudorales qu'il faut agir (voy. Sudorifiques). L'exercice muscu a.re le soufre et l'antimoine, seront les moyens diaphoré iques a préférer aux boissons excitantes, lesquelles agiraient autant sur les reins que sur la peau.
§ 24. — Flux sudoral.
806. La diaphorèse est un phénomène bien commun chez les malades, ef qui prend assez souvent l'importance d un accident particulier, motivant une indication spéciale noîammentdiez les p'blhisiques, dans les cachexies, et dans certaines fièvres intermittentes (f. elodes).
Le royens hygiéniques que l'on peut mettre en œuvr
pour combattre la sudation, ^o'^^^^'^^^^-^'T^ IHede une rature ambiante si elle est élevée, à enlever de la 1 terie une partie des couvertures ; il n'est pas inutile non plus de m
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minucr les boissons et de les donner fraîches et acidulés ou tempérâmes. On a conseillé l'usage du mazagran, ou cafe étendu d'eau (Pidoux). On lire encore grand profit des lol.ons fraîches, faites à l'eau simple ou aiguisée d'alcool, ou de substances toniques et astringentes.
pfrH.?"!; ^' "'^ ^f?'^^ "^^^ "moyens calmants
4?' r"'"'^ surface EM I étendue que tout le tégument; et môme, quand on a
. n n °° P«"f g^^ère espérer da-
vantage d applications qui seraient narcotiques ou calman-
de'îrrLTini'^"'',' l'inférieur doivent être bannis en raison de la facilite avec laquelle ils provoquent la diaphorûse. Cependant, les solanées vireuses sèchent plutôt la peau et les
iTn^stl 'dSi r '^^.^"^l^'''"^'^' " doit encore être utile. ayéTce il , ^^'^«"«'ïue qui ne puisse être es-
eu relire (Potain). A la dose de 0-2b-Ti 1 9 1 ^" °" l'agaric a paru souvent utile contre Ip. V
phosphates qui semblent ê hïT; ^^'^'otestin et de la p;^. «nexosmoliques de l'in-
réSn^fitt: ::rrii"ir^^^"r^'.^"^ -
les antipériodiaue» ?n ' "'''^'""^ lontatlaqué avec
succès Sslr ^r^i :Tani ^"^'^^^ Kerner ont iu Ufié î^m;! ""ï"'"^ 5 l-^s expériences de
féine comme succédané de la quinine dans celle médication.
Il est plus difflcile encore de dire comment agissent le phosphate et le lacto-phosphate de chaux. Cependant leur efficacilé reconnue (J. Guyot, Potain) en fait des agen s précieux pour combattre les sueurs des cachectiques, attendu qu'il sont utiles aussi contre la diarrhée et qu'ils agissent favorablement sur la nutrition.
809 On sait combien il est fréquent de voir les sueurs cachectiques alterner avec d'autres évacuations séreuses, la diarrhée surtout, jusqu'à ce que tous les émoncloires se relâchant à la fois, on arrive à la période de col liqualion. Au si serait-il imprudent de chercher à combattre les sueurs en p Xquanl la'diarrhée, chez les sujets affaiblis ; souvent môme, on devra n'agir qu'avec mesure contre r ral, sa^s quoi, sa suppression, mCme sans être dét rm née pa des moyens purgatifs, peut donner heu à de la di rhée. On agit avec plus de sécurité quand c est par les reins qu'on essaye de révulser et de provoquer une sécréion sLlémentaire. C'est à ce titre que les diurétiques diaylUes pourront être employés, et que l'alcool justifie sa Place en œ chapitre. Encore faudra-l-il le donner a dos s a sez fiactionnées pour éviter l'effet de stimu alion gené-
de doses élevées (0-,50), ainsi que ]e 1 ai maintes
constaté. . imnurlaiit de sou-
Inutile d'ajouter combien il est "^P"J
tenir et de relever les fo^"^*;^'. ^l'f ,f„^y,Ti " de répara-, danles, et combien est '«^Pf "^^^.^^^L^fr aue la faiblesse . teurs et des toniques ; et cela, ^ --^^^'^\^^^ f^'J,,^ eomme peut à elle seule favoriser et entrelemi les sueu ,
chacun sait.
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§ 25. — Spermatori'hée.
811. Lorsque les perles séminales se lient à un élat particulier de l'inleslin (oxyures, liémorrhoïdes, constipation simple) ou de l'urètlire (posthile, herpès prépufial, rétrécissement du canal), ce sont ces conditions qu'il faut s'attacher à faire disparaître au plus tôt. Mais, indépendamment de cela, il y a encore à agir sur le fait en lui-mOme, après toutefois que l'examen microscopique a permis de le bien distinguer de la simple proslalorrhée.
Les émollients locaux sont en général sans efficacité ; les calmants eux-mêmes n'ont guère d'ulilité locale. Il n'en est pas de môme des calmants généraux : car, de même que beaucoup de névroses, cet élat comporte, avec une faiblesse générale excessive, une impressionnabilité locale exagérée. Aussi, l'hygiène devra-t-elle s'attacher à relever les forces générales, en évitant soigneusement toute stimulation, capable de porter directement ou indirectement sur les organes de la génération (voy. Eijpochondrie , 199). Avec le regmie analeptique, l'exercice musculaire proportionné a 1 état des forces, et l'usage d'une médication tonique, il aut écarter toute provocation génésigue, qu'elle vienne de lorJre moral, ou de l'ordre somalique ; il faut surtout combattre les habitudes d'onanisme, si ce vice est encore pratiqué par le malade (414).
812. Aux narcotiques, de l'usage desquels il y a à craindre ^ constipation et les stases sanguines passives, aux antispasmodiques, dont il y a souvent à redouter l'excitation, il faut -T"''.^' potassium, qui, à ses effets sédatifs généraux, jomt une innuence modératrice capable d'infliiencer les actes réflexes, et en particulier les fonctions génitales, ii cahne ies érections, diminue l'impressionnabilité R aZlo o'^'"'"' l'évacuation spermalique (, à 2 et 4 mov^n S" ' f l'administrer localement, au
mémP i «Z^*^^' de lavements à la glycérine ou
même de fomentation externe; l'usage interne a jusqu'ici prévalu. Parmi les antispasmodiques, il y a le camphre gu a OUI longtemps d'une haute réputation, ms^m^ odZ uau m is gue Lallemand a rejeté comme inutile. Peut-être Ta Il la quelque réserve à faire. i'iie,y a i-
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Le lupulin, qui a élé conseillé encore, est beaucoup plus infidèle (1 à 2 grammes). Enfin, on emploie utilement les applications froides sur les bourses, au périnée, à l'hypogastre, les lavements froids, la glace môme, les bains de siège froids et les bains de mer ou de rivière.
813. Tous les astringents ont été conseillés, dans le but de modifier la fluxion rectale ou urétbrale, les sécrétions de ces muqueuses, ou la sécrétion sperraatique elle-mâme ; ils ne sont pas sans utilité. Il en est de même des résines, telles que le copahu, la térébenthine et le goudron. On est allé jusqu'à conseiller les excitants généraux et même les excitants spéciaux (phosphore, térébenthine), en un mot, les aphrodisiaques ; c'est une thérapeutique dangereuse smon simplement inefficace. En est-il de môme de l'ergot, de la noix vomique et de la digitaline? Non sans doute; cependant leur usage ne doit pus être conseillé sans de grandes réserves, car, bien qu'ils agissent surtout sur l'élément contractile des vaisseaux, rien ne garantit qu'ils ne solliciteront pas d'autres éléments contractiles favorables a 1 érec-
*Te' traitement local préconisé par Lallemand, c'est la cautérisation de la portion prostatique de l'uréthre, méthode ub U ulive, qui épuise la sensibililé souvent excessive des ormts des ca'naux éjaculateurs, et peut, par là, diminuer beaucoup les occasions d'éjaculation.
814 Enfin, il y a le traitement général tonique qu il faut recommande toujours, et comme moyen de guérir la maladil et comme moyen de combattre les conséquences Tutnlu^ Al^ hun^eursi importante Les
t^rat ques de l'hydrothérapie, si utiles au traitement local, peu en encore! à titre d'agents généraux, aider beaucoup fia reconstitution et à l'énergie du système nerveux.
INDICATION TIRÉE DE LA DIMINUTION DE SÉCRÉTION
(acrinie).
815. La diminution de sécrétion n'est guère appréciable quand elle se passe à la surface des séreuses ou dans les territoires cellulaires. Aussi, ne peut-on baser sur ce fait une véritable indication, au moins dans l'état actuel de la science.
Il n'en est pas de mâme pour ce qui regarde les muqueuses; bien que l'acrinie y soit peu connue, elle existeet peut être constatée. Aussi, peut-elle de même éire attaquée et changée par l'intervention thérapeutique
Mais, c'est dans les sécrétions spéciales que l'acrinie demande surtout à être étudiée; c'est là quelle prend parfois 1 importance dune maladie des plus graves et qu' 1 faut savoir la combattre. luuiaui
Aussi, sans m'arrûfer à des généralités qui sont presque
nd L ' \T''''' ''''''' description de cette md.calion et des moyens thérapeutiques qu'elle réclame pour aborder d'emblée le chapitre des applicationrqu'Sîe comporte. Passant outre à l'acrinie séreuse, je traiterai succinctement et en général de l'acrinie des'nlqueuses
puis je passerai en revue l'acrinie de toutes les sécv/ Uons spéciales qui méritent de nous arrétei ^u" esshe
ART. 1. — APPLlCATIOiNS.
§ l". — Acrinio des mLiqueuses.
I 816. I.a sécheresse des muqueuses psf nn f.u c^, cons,alé dans les mal„d,e, nlfsTes,? .^Le s™ Ta. sou.cnl secondairo, parliel, fugace parroiT el uotive guùre „„e émde à par,, bien qù'l cômrall ol. \ent une indication particulière. "ij^mue .ou-
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On constate la sécheresse, ou racrinie des muqueuses, au début de l'inflammation. Celle-ci commence par produire à la surface des muqueuses une suspension des sécrétions normales, avant qu'elle les exagère et les pervertisse. Dans ce cas, l'acrinie appartient au processus inflammatoire, et relève de sa thérapeutique.
On trouve encore l'acrinie, dans les cas, où, le mouvemen nutritif étant considérablement ralenti et comme paralysé, les épithéliums s'accumulent et se dessèchent à la surface des muqueuses, leur donnent un aspect qui varie depuis la saburre simple jusqu'aux fuligiuosités les plus compliquées. Cette acrinie appartient à l'adynamie, elle est justiciable du traitement tonique et des nervins.
Enfin, il y a encore une espèce d'acrinie, qui appartient à la physiologie autant qu'à la médecine, et qui se lie à l'élimination de diflci'ents agents par les muqueuses. Telle est la sécheresse de la gorge dans l'empoisonnement par la belladone, la sécheresse des bronches après l'usage des essences et des baumes, de la ciguë, etc.
817. Indépendamment des indications étiologiques, il y il lieu quelquefois de recourir, à titre de palliatifs, aux modificateurs de la muqueuse pour faire cesser ou pour combattre l'acrinie. C'est dans les fièvres graves surtout, que cette indication se présente et qu'elle acquiert une certaine importance. 11 suffit souvent alors d'employer quelque procédé détersif qui détache et entraîne les enduits, et ne laisse pas après lui une surface muqueuse plus apte encore ;\ s'en recouvrir. C'est le propre des alcalins qui tendent a ilissoudre les produits sécrétés et à les entraîner au dehors, sans altérer d'ailleurs ni compromettre en rien l'intégrité des muqueuses, pourvu qu'on les emploie à une dose convenable. L'eau de Vichy seule ou mêlée de lait est le type de ces préparations. Pour ce qui regarde la bouche, on y emploie encore les gargarisraes et les collutoires alcalins. J'ai vu retirer un grand profit d'injections faites dans la bouche et dans les narines, chez des sujets adynamiques, dont les issues muqueuses étaient encombrées de débris d'épithélium,de sécrétion et de sang concrètes, ce qui se rencontre dans les fièvres typhoïdes, et dans tout état adynamique. Quant aux sécheresses dues.au passage par les mu-
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qiieuses des substances qui s'éliminenl par cède voie, elles céderont facilement en cessant l'usage de ces substances, en les remplaçant, au contraire, par celles qui sont susceptibles d agir lopiquement comme émollienles.
^ En dehors de ces généralités, il est peu de chose à ajouter a la thérapeutique des acrinies muqueuses. Toutefois, il est bon d'exposer comment cela peut s'appliquer aux ac'rinies bfonchiques et intestinales en particulier, et de faire connaître les importantes médications qui y répondent c'esta-dire les expectorants et les purgatifs. '
§ 2. — Acrinie de la pituitaire.
818. Quelque fréquente que soit la sécheresse de la piluitaire, on lui fail rarement l'honneur d'un traitement médical. Cependant, après les émollients que l'on utilise par le reniflement, il faut noter les inhalations aromatiques (vinaigres sels, alcoola(s) et les agents sternutatoires, sous forme de poudres qu'il suffit de priser. Les agents iodé» susceptibles de provoquer lecorjza fluxionnaire de Tiodisme' pourront <5tre de bons substitutifs. Jeannel préconise une poudre d'amidon mûlé d'alcoolé d'opium .-notons encoreïa poudre oe réglisse et la poudre de calomel mOlée au sucre dans la proportion d'un dixième. '
§ 3. — Acrinie de la muqueuse bronchique .
819 C'est d'un fâcheux pronostic, pour les airection<! broacques et pulmonaires, quand elles ,ie s'accompagnen pas d expectoration. On connaît la violence de la loux dans le ca an^he sec, la douleur et l'éréthisme qui l'accom " gnent (bronchite à raies vibrants, etc.) (392) '*''°°'P^-
C'est à quoi l'on arrive au moyen des émolUpnf
forme d'inhalations et de pulvérisations ; on y emploie des infusions ou décoctions adoucissantes (guimauve, graine de lin, lichen, bouillon blanc, laitue, etc.). La môme médication peut encore être appliquée à la peau, bien qu'avec moins de sûreté, sous forme de fomentations, de cataplasmes, de frictions onctueuses (axonge, suif, beurre de cacao), pratiques qui DB sont guère usitées que dans la médecine des enfants.
821. Les moyens médicamenteux à employerà l'intérieur Font ceux, qu'à proprement parler, on a nommés les expec- .torants : les fruits pectoraux, la manne, le miel, le limaçon, le mou de veau, les espèces pectorales, la réglisse, le lichen, sont employés en tisanes et en confections diverses ; leur but le plus immédiat est de provoquer une salivation abondante, de lubrifier les parois de la gorge, et, de proche en liroche, de faciliter les sécrétions.
Les vrais expectorants sont d'abord les antimomaux, parmi lesquels le kermès tient la première place, et qu'on administre à dose légère et fractionnée (0-,10 à 0-20) pour en obtenir l'effet expectoralif. L'émélique agirait probablement d'une façon analogue, mais la facilité avec laquelle il fait vomir, le rend moins commode à manier sous sa lorme nauséeuse; toutefois,le vomissement est, aussi en lui-même, unbon agent d'excrétion des sécrétions bronchiques En raison de ceci et delà décongestion que la nausée favorise, l'émélique pourra être donné encore à la dose vomitive a litre d'expectorant. Si l'on tient compte des effets de depression algide qu'il peut produire, on lui P^'^^f^ff ' tout chez les enfants, l'ipéca, qui jomt de propriétés identiques et n'a pas la mCme action dépressive.
822. A côté des nauséeux, qui sont encore des controstimulants, on peut placer les agents chargés d emousser la ensibilité Le chloroforme et le chloral jouissent à cet égard de propriétés remarquables; à l'encontre des agents pfécédenU, ils excellent à enlever à l'expectoralioa son ca- Si' nlûséeux, si fréquent chez les la rendantplus facile et moins douloureuse. L eau de lauriei cerise et les loochs jouissent des mûmes P^'oP^^é
Tous les opiacés que nous avons dû Prescnre ontre la loux peuvent être donnés encore dans le même but, mais
dans les cas où l'expectoralion est rare et difficile, on se trouve rarement bien de l'usage des narcotico-acres (belladone, datura, stramoine, phellandrie), dont l'effet ordinaire est au contraire anexosmotique et a pour résultat d'assécher les muqueuses.
Enfin, on donne, à titre de tempérant et d'expectorant à la fois, la scille, le polygala et aussi la digitale.
823.,Aprt!s cela, viennent les gommes-résines, et les baumes. La gomme ammoniaque d'abord, puis la gomme gutte et le jalap sont autant de purgatifs qui modifient les affections bronchiques plutôt par dérivation intestinale, que par élimmation pulmonaire. Les baumes, au contraire, ne possèdent guère que ce dernier mode d'aclion : aussi, la lérében- Ihine, le (olu, le benjoin, la myrrhe, sont-ils employés dans ce sens; et, gradués selon le besoin, ils remplissent le rOIe de fort bons expectorants.
Après ces agents je n'ai pins qu'un mot à dire du soulre et de 1 eau sulfureuse (eaux de Bonnes, de Caulerets, etc.) que Ion emploie le plus souvent pour tarir la sécreiion bronchique, et qui, à dose modérée, peuvent au contraire, la facihler, pourvu que, dans l'irritation que produisen ces agents, on sache s'arrêter à l'irrilalion séorétoire Aussi, usage devra-t-il en élre fort modéré au début et graduellement accru, pour éviter que cette mesure délicate soit dépassée.
§4. — Acrinie de la muqueuse gastro-intestinale.
824. Je ne reviendrai pas sur ce que j'ai dit de la médication vomitive, qui a pour effet, non-seulement de rejeler hors de l'eslomac les substances ingérées et les proS desecrelion, mais aussi de provoquer la sécrétion de nou
s^cj^^s^erelmac pourluî^^^
aefnt d ' llTT'^' ^"'j' veuxparler, c'est-à-dire des .nteslinaL directement a l'acrinie
: 825 Les vumdfs, ainsi nommés autrefois à can.n A. i h.e„.a,sa„,o, éleCion do,U on ,es c.r„vaU°c:p;w:,Tua„Và.
39 4 INDICATIONS DES TUOUBLES DE SECRETION.
l'évacuation des matières peccantes, sont tout simplement aujourd'hui, tous les agents susceptibles de di5lerminer la diarrhée (Trousseau et Pldoux).
Employée dès les premiers âges de la médecine, fort en honneur au xvii"' siècle, puis bannie par Broussais et restaurée par Trousseau et Bonnet, la méthode évacuante purgative comprend une foule d'agents, qui ont été diversement classés par les auteurs. L'idée qui domine la plupart de ces classifications est celle de la mesure des résultats produits, d'où les expressions de laxatifs, de minoratifs ou de cathartiques^et de drastiques indiquant des effets de plus en plus considérables. Assez arbitrairement désignés d'ailleurs par ces expressions et aussi sous le nom à'hydragogues, A'eccoprotiques, etc., ils ont été étudiés avec plus de fruit, dans leurs effets physiologiques et considérés parles uns, comme des hyposthénisants de l'intestin (Giacomini), par les autres, comme des agents d'indigestion ou d'irritation (Forget), et susceptibles d'agir par le spasme, par l'hypersécrétion simple ou par l'irritation imflammaloire, etc. ; récemment on les a divisés en purgatifs dialyliques, purgatifs mécaniques et purgatifs drastiques (Sée, Rabuteau). Malgré ce qu'une telle classification offre d'imperfections, elle doit être acceptée comme la plus scientifique.
826. Les purgatifs dialytiques sont ceux qui appellent dans l'intestin les éléments séreux du voisinage et les font passer à travers la muqueuse, avec les principes cristalloides qu'ils contiennent, en respectant les éléments colloïdes, lesquels se refusent à la dialyse. On trouve parmi eux le plus grand nombre des agents minoratifs ou cathartiques,etaus£i des purgatifs salins; quelques végétaux doivent en être rapprochés, qui agissent probablement par la grande abondance -de sels qu'ils renferment ; viennent enfin les purgatifs sucrés et alcalins. Si ces agents sont mlroduits dans le sang, au lieu d'être déposés dans l'intestin, 1 osmose ne saurait se produire du sang vers l'intestm, mais bien de l'intestin vers le sang, et la constipation en est le résultat ; c'est ce qui a lieu quand on injecte dans le tissu cellulaire, ou dans les vaisseaux, des solutions de ces mêmes sels purgatifs; le môme fait se produit lorsque 1 on a donné des doses insuffisantes de sel et que ce dernier esi
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absorbé par Ja muqueuse avant qu'il ait pu provoquer la dialyse a sa surface; le môme effet s'observe à la suite des purgalions obtenues avec ces mômes agents, une certaine quantité étant toujours absorbée et faisant succéder la constipation à Ja diacrise; enfin, il peut se produire encore et pour la môme raison, lorsque le purgatif salin est administré à doses trop élevées (Rabuteau, Moreau, Jolyet bvemy). On voit par là que l'emploi des purgatifs les plus simples n est pas affranchi de toutes difficultés.
827. Les sulfates de soude, de magnésie et de potasse sont les types de cette classe. Les premiers sont le plus souvent conseillés; ils forment la base des eaux de Sedlitz, de Pullna et d lipsom. Il faut se souvenir que les sels de magnésie' à7]Tl3?, '^'""f médication des vieillards, à cause formP ' T ^ '^^"^ messie sous
mTeuL^Tv P^"' °" des paralyso-
Se rnrr :• 'TT ^'^^ ^^^"'^^"^ de l'asthé-
nie cardiaque. C est une propriété qui leur crée sans doute
desmdications spéciales, mais qui les fera éloigner de la thérapeutique simplement purgative.
Les chlorures, beaucoup plus rarement employés comme purgatifs donnés à dose suffisante, purgent bien cepen! \ dant ,1s forment la base d'un certain nombre d'eau/miï nerales purgatives naturelles, les eaux chlorurées sodiques ortes (eaux du duché de Nassau, de Balaruc, de Bou'! bonne, eaux de mer). Le chlorure de magnés um senii même un des purgatifs les plus doux. ""'^"'"'""^
cenend.'nT^lp'^'h ^^P^ojés; on pourrait donner
cependant le pho.^phate neutre de soude. II en est de niéme des sulfovinates, parmi lesquels le sulfovinate de soude serait le type des purgatifs doux (Rabuteau), s'i n'a' 'VsTeZTT ^'^'^'^ racilement falsifié.
impie vZTn '^ 'VV'' "^^g"'^'^^^^ la magnési
^ élévées (4 .8 grammW Pur 0^1^^^ ^^^^^^^^^^^^ fe^e^ lue, dans 1 estomac, elle est attaquée par l'acide chlorJivdri 5ue qui la transforme en chlorure; si tout est IransfS,' .
il n'y a pas d'effet purgatif produit ; sinon, ce qui n'a pas été atteint, gagne le gros intestin, dont la réaction acide en fait un sel soluble et purgatif. De là les effets variables selon la dose, et la lenteur d'action de ce purgatif.
Il faut y joindre le calomel {protochlorure de mercure), dont les aptitudes sialagogues et cholagogues font un purgatif tout spécial, sans compter la puissance de ses effets altérants, lorsqu'au lieu de le donner à dose purgative {08',20 à 1 gramme) on le donne à doses fractionnées (O^'^jOo en 5 doses, par exemple).
829. Après les sels minéraux, viennent les sels crgani- •ques. Les citrates et les tartrates sont les plus usités ; les Tiases sont les mêmes : magnésie, soude et potasse. Il est remarquable que tous ces sels qui, à faible dose, ont une action tempérante, deviennent à haute dose des purgatifs par dialyse. Les végétaux qui sont riches de ces mêmes sels, le tamarin, la casse, le séné, le nerprun, ont une action analogue, que partagent encore la mercuriale, la seconde écorce de sureau, et tous les sucres : de là, l'usage de la manne, purgatif doux et béchique, du miel et des pruneaux, et, pour les enfants, des sirops de fleurs de pêcher «t de roses pales. Les savons et notamment les savons alcalins auraient le môme effet.
Quant à la rhubarbe, son action purgative qui tiendrait à l'acide chrysophanique, est lente et régulière; elle, et le podophyllin, sont souvent employés à titre de laxatifs, plus encore qu'à titre de purgatifs. Prise trop modérément, elle peut déterminer la constipation ; aussi, l'irritation inflammatoire en contre-indique l'usage. Toutefois, ses propriétés stomachiques en font surtout un agent de la médication des dyspepsies, et ses aptitudes dialytiques en font un agen précieux de révulsion sur l'intestin. C'est le médicament oui convient aux formes atoniques de la diarrhée et de la constipation; il n'y a pour cela qu'à f ^'^'^j^^J^^^^^' faut tenir compte toutefois du tannin de la rhubarbe, pour ce qui est de ta constipation. La rhubarbe s'élimine par les urines, en grande partie elle s'élimine encore par le mamelles, et peut communiquer des propriétés msf^^ au lait des nourrices qui en feraient usage; ce peut eire un motif de contre-indication.
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ne p'eut , L r à LeTs 1""'"^"' ^"'^'^^ ^^"^-"^^ l'intestin. Toulefoï il mTn P^"^ «Her irriter
lionnels, au comact d^^f r ^"'^'"^ ^'«rtainscas excepramoll.; cet épi pe t/] ' '"'''''^^''^ P'"« aptes à duire. aeruier etTet pouvait se pro-
de xuâ..e de l'huile de rtin LiT''"' u "'"^ pourrait û(re alimenlairp Î ^ ' """'^^^"^ pure,
digesleetpurSl ïune in ^^^^^^^^^^ nies). On peut'd nner îes hu I " ^ " '"''^ ^'"^ ' ^« 8^"^" battues etLparfairr^en ^i /e^Xn: ut?'T"'" tique. Leur effet est nlus ^^ûr lnT ' ^'■«"lapures, sur une liqu^:; a "fL^rdo t" ''''''''' verre où on la dépose, e" dont on ^«ouille le
l'avaler. On recommande encor d "^'^"^ médiafement les mdadlm,^ ^'^''^ ^"i^e im-
de ricin, par e rp '^nd^' ''^^
venant à diviser le c rp g af peuMe'dr'""!' ''^'''^^ de la muqueuse et prévenir'o^f d, ""'^ Pa^oi^
qu'elle doit produirrc en oh?""'' ^'^^ '""''^este q^e Chomel en étai venu a un Précautions
Sgrammesd'huilede icin il est'c.T- '^'^ '"'^"'^ ^^«^ do restreindre beaucoup 4'dose ' ' .-^"^ P^'"'"^'
L'huile rance de ricin of n ^^'^'^^ament. chaud contiennent des aridp» /> ^'^ exprimée à
^'^""■ent une oléo.éle ît!^'^^ graines
l'aclioij porte surtout sur les éléments sécréteurs de la muqueuse. Toutefois, cet effet est autant une question de mesure qu'une question de spéciticité; la preuve en est que, si l'on exagère la dose des drastiques, ce n'est plus une irritation sëcré Loire que l'on voit se produire, mais un état inflammatoire véritable, dans lequel l'acrinie se présente souvent au moins comme état transitoire. Sans doute ces agents ne portent pas exclusivement leurs effets sur la sécrétion ; il en est qui modifient l'élément vasculaire, il en esLmôme qm s'attaquent d'abord à l'élément musculaire : ceux-ci provoquent la diarrhée en exagérant les mouvements péristaltiaues et en déterminant une course trop rapide des matières alimentaires dans le tube digestif. G est ce qui arrive dans certaines lientéries; c'est aussi l'opposé de ce qui se présente dans un certain nombre de dyspepsies (409-351). A ce litre, on a pu rapprocher des purgatifs, les strychniques et lessôlanées vireu.es, que nous savons capables de provoquer celte exagération motrice (351). On s est demandé enfin, si un certain nombre des drastiques que nous allons examiner, n'agissaient point par ce môme moyen; en tout ras ce n'est pas le seul qu'ils emploient.
L-Suile de' croton et l'huile d'épurge, sont données a 1. dose de quelques gouttes seulement, le plus souvent mêlées à l'une des huiles précédentes (hmle d'amandes, huile de ricin). L'huile de croton est particuli rement hy- Sgogue, à cause des effets diurétiques que l'acide croto-
"«:^^^^^;f"^^0..0.1^estun^st^^^ muqueuses épaisses, dont les sficicuout, ''{V ' ^, j
propriété que possèdent d'ailleurs plus ou moins
drastiques. . u,.„nnA pt l'élaté-
La coloquinte (même dose), puis la bryone et 1 e a
rium, beaucoup moins usités, la gomme-gutte (Ot'ji'ô à Oe'/JO), lejalap, la scammonée et le turbith végétal (Oe^SO à 2 gr.); sont, avec le colchique, les principaux drastiques. Parmi eux, les résines surtout jouissent de propriétés hydragogues et déterminent des évacuations séreuses; le médicament le plus souvent employé à cet effet est l'eau-de-vie allemande (teinture de jalap, de scammonée et de turbith) que l'on donne à la dose de 3 à 50 grammes.
La vératrine, que l'on a rapprochée de la colcliicine, peut agir en effet comme purgatif; elle a môme sur celle-ci cet avantage, qu'elle ne provoque pas la gastro-entérite, ce que fait souvent le colchique ainsi que les préparations qui en dérivent. Faut-il ajouter encore l'agaric blanc et l'ellébore noir, auxquels leurs effets incertains ont mérité l'abandon dans lequel on les laisse ?
834. Il importe de diviser encore les purgatifs, d'après le segment de l'intestin sur lequel ils agissent de préférence. Or, tandis que les purgatifs dialyliques semblent agira peu priîs tout le long du tube digestif, il en est, môme parmi eux, qui ont un lieu d'élection dans celle muqueuse : le calomel est cholagogue, la magnésie agit sur le gros intestin; les purgatifs salins en général semblent agir de préférence sur l'intestin grêle. Parmi les purgatifs mécaniques, les huiles, par exemple, semblent agir, dès leur présence dans l'estomac, par une sorte d'indigestion. Enfin, les drastiques ont aussi leur spécialité d'action. L'huile de croton et lejalap
î^ agissent sur l'intestin grôle; l'aloès sur le foie (Wedekind) et le gros intestin.
§ 5. — Acrinies spéciales.
835. L'importance des sécrétions fait l'importance des acrinies correspondantes, et s'il est impossible de formuler,
■pour ce genre de perturbation, un type commun qui se rapporte au plus grand nooabre, on peut dire qu'il n'est pas non plus de thérapeutique qui leur convienne à toutes à la 'ois.
Sans doute, on peut formuler, comme indications commules, que l'on s'efforcera de provoquer la reprise de la sécréion suspendue, qu'on tâchera de faciliter l'apport des ma-
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tériaux de sécrétion elle départ des produits élaborés, qu'on s'adressera aux sécrétions supplémentaires, en les excitant à pallier l'insuffisance de la sécrétion suspendue, enlm qu'on s'attaquera à toutes les conséquences que l'acrmie peut entraîner, dans l'ordre nutritif et dans l'ordre fonctionnel. ,
Mais, si ce sont là des données qui peuvent résumer le traitement, elles sont tout à fait insuffisantes pour en donner une idée précise; il nous faut pour cela entrer dans le détail des acrinies glandulaires.
§ 6. — Acriiiie salivaire.
836. Si lu suspension des sécrétions salivaires ne constitue pas par elle-mûme un fait susceptible de beaucoup de conséquences, elle est du moins une gône considérable et qu'on est toujours heureux de supprimer.
On peut agir au moyen des boissons souvent répétées, qui humectent la bouche et suppléent la salive. Le malade a presque toujours l'appétence des boissons acidulés, qui ne peuvent être continuées longtemps, sans laisser après elles une soif plus vive qu'avant; on leur préférera le plus souvent les boissons alcaUnes, qui semblent mieux dissoudre les enduits, et en tous cas, laissent aprùs elles un soulagement bien plus complet et plus prolongé. Les solutions alcalines, les eaux de Vichy et de Vais, simples ou coupées de lait, etc., Y seront employées utilement.
837 On peut s'adresser encore aux agents sidagogues; ce sont d'abord tous les agents physiques que l'on a nommés masticatoires, et qui provoquent le flux salivaire, en faisant exercer à la mâchoire des mouvements mécaniques lepelés; c'est ainsi qu'un caillou, tenu dans labouche, peut préserver de la soif. On conseille encore mieux, de mâcher des racines à principes stimulants (pyrèthre, angéhque, etc J dont l'action, comme celle des condiments, est de provoquer la salivation en excitant la muqueuse buccale. ^ Enfin, les eaux gazeuses et tous les s imulant s i d^^^^^^ liquides ou gazeux, peuvent avoir de 1 '.^^ .
d'en modérer l'usage, pour ne pas dépasser, dans 1 échelle l'excitation, le niveau de la simple irritation secrétoire.
J'ai déjà noté les lavages et les injections (815) qui, poussées dans la bouche, sont quelquefois nécessaires pour débarrasser la muqueuse des encroûtements qui la recouvrent et pour rendre au flux salivaire sa liberté.
§ T. — Achnlie.
838. La suspension des fonctions du foie, en tant qu'organe de la sécrétion biliaire, entre comme un élément important dans certains étals morbides graves, dont la maladie dite atrophie aiguë, ou ictère grave, serait la forme Ja plus achevée (Frerichs). Il est probable que cette modification fonctionnelle fait parlie d'un grand nombre d'états morbides, dans lesquels, la part qui lui revient au juste ne peut être appréciée encore aujourd'hui. On ne saurait ici, comme on le fait pour le rein, rapprocher les résultats de l'acrinie. de ceux que donne la résorption trop abondante des matériaux sécrétés.
Il ne manque pas d'occasions où le thérapeute doive provoquer un mouvement sécrétoire du côté des voies biliaires, smon à titre de dépuration, du moins dans un but de révulsion, facile d'ailleurs A atteindre.
839. Les agents à employer dans celte vue seront surtout des purgatifs. Il n'en est guère, en effet, qui ne soit un peu cholagosue. Parmi eux cependant, les drastiques qui irritent es parois de l'infeslin, ceux qui agissent spécialement sur la muqueuse,, dans le voisinage du canal cholédoque (h de crolon, jalap) sont plus aples h provoquer une hypercrinie réflexe. Les purgalifs dialytiques seront, au contraire de peu d'eflet ici, aussi bien que les purgatifs mécaniques!
Laloès, par les selles bilieuses qu'il provoque, par la ' congestion qu'il détermine dans la circulation de la veine porte, par l'irritalion intestinale dont ces faits s'accompagnent, semble éire un des plus puissants modificateurs de la sécrétion biliaire. A l'aloôs, il faut joindre la plupart des purgati s résineux et mOme la rhubarbe, qui est bien moins active II faut noter enfin le calomel, qui unit à son action
ïïf?f 12 ""^,«^"°"/î^«'^§og"o spéciale, due sans doute à 1 alfinilé qu il possède pour le foie, et au choix qu'il fait
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des voies biliaires pour s'éliminer; aussi est-ce le cholagogue par excellence.
840. Tels sont les agents les plus capables de provoquer le flux biliaire, et fous les effets qu'on en peut attendre. 11 faut encore placer à côlé d'eux, ceux qui, sans agir avec autant de force, sont cependant susceptibles de provoquer un flux plus facile, plus abondant, et surtout plus régulier, de la bile dans l'inleslin : c'est l'indication qui se présente dans beaucoup de dyspepsies, et chez les sujets exposés aux coliques hépatiques. j vi
L'usage mesuré des alcalins, des eaux de Vichy, de Vais, de Carlsbad est souvent favorable alors. C'est dans ces casque je me suis bien trouvé de donner les préparations savonneuses (pilules de savon médicinal, simples ou associées à la belladone ou à la thériaque, selon les cas). Enfin, certains aliments chargés de matériaux fermentescibles, tels que l'extrait de malt, m'ont paru avoir le même ellel uliie.
l 'usage de petites doses d'éther ou de chloroforme administrées peu avant le repas, aura le même effet, ainsi que Cl Bernard l'a observé. Peut-être est-ce ainsi qu agit le remède de Durande, bien plutôt que par une action dissolvante dont les conditions sont impossibles à réaliser dans I mtestm; toutefois, son usage ne saurait être longtemps continué.
§ 8. — Anurie.
841 L'anurie qu'il ne faut pas confondre avec la réten- Uon e la résorption de l'urine, entraîne 1- conséquences les Plus graves; les différentes formes de 1 urémie nous en offî nf es p incipaux types. C'est là encore un ac ident quTpeut prendre rang dans bien des évolutions m rb des diverses, qui met fin à un grand nombre de malad ai<.uës et surtout de maladies chroniques. Par la, il mérite à tous é-ards de faire la base d'une indication.
La sécrétion urinaire étant une fonction dépura toire pai
la combattre, lorsqu'on peut l'attaquer directement, ce que
1 on fiiil au moyen des diurétiques.
Que l'on range ces agents dans la grande classe des
excitants (Milne Edwards, Trousseau et Pidou.x), ou dans la
division plus restreinte des eccriliques (Pereira), ou enfin dans une espèce toute particulière (des diurétiques), ils constituent une médication, qui doit puiser ses -moyens d action dans les excitants et dans les reldchanls {Solventiabchroll), dans les agents vasculaires et dans les agents sécrétoires spéciaux. Aussi, ne saurait-on les ranger exclusivement dans une classe thérapeutique. Il est aussi peu utile de les diviser en agents minéraux, végétaux et animaux. Mais on peut leur attribuer une classification qui rappelle celle-des purgatifs, et les distinguer en diurétiques dialvtiques diurétiques mécaniques, et diurétiques irritants ou par élimination.
Certains diurétiques peuvent agir à la fois par effet dialyseur et accroissement de tension vasculaire. Telle est l'eau par exemple, qui, absorbé\3 par le système vasculaire, en élevé la pression intérieure, et tend aussi à se dialyser pour rétablir l'équilibre humoral en vertu duquel le sang garde la composition qui lui appartient
843^ Les diurétiques dialytiques sont les plus nombreux.
RÏhnt/ ' Pl"« puissants diurétiques
(Rabuteau), le vm blanc et toutes les boissons alcooliques On en peutrapprocher toutes les infusions auxquelles une* huile essentielle végétale communique des qualités aromatiques et excitantes. Dans l'usage de ces agents il est flcile de dire où finit l'osmose physique et où cimme^^^^^^ 1 excitation fonctionnelle propre à l'élément sécrétTu. Il en e t un cependant que l'on ne saurait suspectei à ce égard, et qm semble agir, comme l'eau, par les quai és os moliques quil communique au sérum sanguin : t e h-it, qui est certainement le plus doux, et un des plus effi caces parmi les diurétiques. ^ un aes plus elfi-
844. Les diurétiques salins semblent plus aptes à nrn voquer l'osmose pure, bien que leur éliminlti n ne e fa pas non plus sans entraîner quelque excitation de rorgane lénal. Les carbonates alcalins (bicarbonate de soude ft Se potasse), pour produire cet effet, doivent être donnés àa se
baule dose (3 à 10 gr.) et dans une petite quantité de véhicule liquide; sans quoi l'estomac en fait des chlorures qui agissent tout autrement.
Le nitrate de potasse ne mériterait pas, selon quelques auteurs, la réputation de puissant diurétique qu'on lui accorde généralement (Forgel, Martin Solon, Rabuleau). Je crois cependant que les doses auxquelles on l'a expérimenté sont trop élevées (60 gr. Martin Solon), et qu'on a remplacé alors les effets dialytiques, par une irritation qui peut aller jusqu'à la phlegmasie et dont l'acrinie a dû résulter par conséquent. La dose de 10 gr. m'a paru suffire à déterminer parfois ces accidents; et j"ai obtenu pour ma part plus d'effet, en donnant seulement de 4 à 6 gr. de nitre. Un autre danger de ces doses élevées vient de la potasse, qui est toxique pour le cœur et pour le sang; aussi a-t-on conseillé de lui préférer le nitrate desonde, qu'il vaudrait mieux donner à beaucoup d'égards, surtout si l'on se trouvait conduit à élever la dose du médicament.
Il faut joindre à ces sels, les agents végétaux qui les renferment en des proportions suffisantes, pour que leur usage soit suivi des mômes effets : ce sont la pariétaire, la bourrache, qui renferment des nitrates, et surtout l'asperge, dans laquelle, avec l'asparagine, existent des sels de potasse ; le genêt, parla scoparine, agirait de même.
Enfin, il y a l'urée et le nitrate d'urée, qui, diurétiques d'après Mauthner,ne semblent pas bien efficaces; et cela devait être, puisqu'il est bien établi qu'il n'y a pas de rapport proportionnel entre l'accroissement de l'excrétion urinaire et l'excrétion de l'urée (Rabuteau). N'y a-t-il pas môme quelque danger à ajouter encore des produits uréens, à ceux que le sang renferme déjà en excès et dont l'anurie suspend l'élimination ?
845. Sous le chef de diurétiques mécaniques, il faut ranger tous ceux qui produisent la diurèse en agissnnt sur le système vasculaire et exagèrent la tension intérieure de ce système. La digitale et Imscille sont les deux substances qui agissent le plus efficacement dans ce sens,et paraissent élever la tension vasculaire du svstème capillaire du rein. Il faut pour cela, les donner à faible dose (0g--.,05 à 08^,^0 de poud. de digitale); (08^,l0à Off.jlS de poud. de sciile), danslapro-
U "n-np V^Î'V^n"'"' li^^^e e. les vaso-moteurs. U .une doit d ailleurs ûtre préférée d la digitale en ce que son aclion est plus immédiate et qu'elle ne piésen e pas le phénom<sne de l'accumulation. Us forLs pTarma
encore pLi '°"' vins diurétiques. On ^eut
mentTtforlT,' '"'"'^ applications externes, en fomentât ons que 1 on recouvre de taffetas gommé, pour nré venu- 1 vaporalion et assurer l'absorption ^ ^
11 faut rapprocher de ces substances le café et le thé dont
■noins „rilat,(, ph,s facile 4 tolérer «r^rT """""P met de recueillir néanmoins Ce
relalivemen. * la „„,„euse nrZL " J""'''
847. Lorsqu'on les donne à titré ,1. ji agents doivent cire prudemment ml /
'[expose A dépasser l'irrltarn sécr "o rel^Tir-'r' ntation phlegmasiaup m,» n... «^^^^toire e( d atteindre Tir-
rides e, qo-amé„ rflXme„l
trer les résines et les essences, et qu'il faut préférer aux pilules; celles-ci en effet exigent qu'on fasse intervenir la magnésie, el la confection pilulaire ainsi préparée est exposée à traverser sans se dissoudre tout le tube digestif.
848. Une indication non moins efficace, si elle était bien réalisable, consisterait à atteindre à leur source les produits uréens, pour les détruire, ou les transformer au moment de leur production, et en tous cas, pour les rendre inoffensifs (Voy. Urémie). — C'est un but que l'on peut se proposer d'atteindre, au moyen des antidénutritifs, et des antiseptiques (Voy. ces mots); et mieux encore au moyen d'agents plus spéciaux dans leur mode d'action : tels sont les baumes et la térébenthine, dont le pouvoir ozonisant doit rendre plus achevée l'oxydation des produits azotés; tels sont les benzoates alcalins, qui sont des dissolvants de l'acide urique, et parmi lesquels, on choisira de préférence le benzoale de soude; tel est cntin l'acide benzoïque qui se transforme en acide hippurique, produit dont l'élimination est innocente et facile.
849 Lorsque en présence del'anurie, on se trouvera dans l'impossibilité de rétablir le flux urinaire, il faudra s'adrescer aux sécrétions qui peuvent le remplacer, k celles de la peau notamment, et les exciter le plus possible. La séc rétion sudorale est en effet celle qui peut le mieux suppléer à l'insuffisance de la sécrétion rénale.
Enfin, ie n'ai rien à ajouter relativement aux accidents symptomatiques de l'urémie, accidents dont la cause trouve ici son indication, et dont les formes, caractérisées par le coma, le délire, la convulsion, la dyspnée, la d>arrhée, sont la source ,1'indications symptomatiques, dont 1 histoire a été exposée plus haut (Voy. ces mots).
§ 9. — Acrinie sudorale.
850. La peau, lorsqu'elle se sèche, peut cesser de produire la transpiration, môme la transpiration dite insensible; et cependant, l'utilité decettesécrétion est grande par la dépuration qu'elle accomplit et par la réfrigération qui a suit. Aussi, doit-on souvent rappeler la sueur lorsqu elle se suspend, si l'on ne veut voir des diacrises plus graves et plus
mal placées, la remplacer, la chaleur s'élever et des accidents d'ammoniémie par rétention en être la suite. C'est l'effet que l'on attend de l'usage des sudorifigues.
851. Je ne saurais garder pour les sudorifîques ou diaphorehques, les divisions reçues pour les diurétique^ etc La dialyse n'a plus d'effet sur une membrane (la peau) aui* n est en rapport qu'avec l'air, par sa face superficielle et demeure recouverte des couches cornées d'épiderme, étalées à sa surface comme un vernis. On ne saurait dire non plus qu 11 y ait beaucoup à obtenir des agents à effet mécanique, lesquels agissent en élevant le taux de la tension vasculaire. Quand on a affaire à un système aussi étendu et aussi riche que le réseau vasculaire sous-cutané, il faut gue Jes modifications vaso-motrices s'étendent beaucoup, pour nteresser la plus grande partie de cette surface. On sai lou efo.s quelle diaphorèse abondante suit l'administration aue lT ■ contro-stimulants. C'est ainsi
que les ant.moniaux, a leurs qualités élirainatrices déjà
''''' ^'^'^"-^ 852. Les véritables diaphorétiques 'sont des excitants qui portant ou sur le système vasculaire, ou directe:
onu.onnelle suffisante et qui a d'ailleurs peu de tendance ' "d " ' r"'-'"" Ph'^g'"^^^?"^- Ce sont pour la pluest le c'ffï r '^'"^"^'"^ P^^" s'éliminant,î^tel fpL les sulfures alcalins, par exemnle
io .,f r -vec ses préparations acéta e eTct:
bonate d ammoniaque, etc.). ici«Bicar-
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853. Les diaphorétiques les plus énergiques sont peutêtre ceux que l'on tire delà maliùre del'hygiène.Telle est la chaleur dont chacun connaît les effets à ce sujet; favorisée par l'inomobilité et l'administration de quelques tempérants (acides légers, etc.) et surtout de boissons largement administrées, elle provoque des sudations abondantes. Les bains de vapeur ont le mOme effet, surtout les bains de vapeur sèche; et nous verrons au chapitre de l'hydrothérapie, quelle puissance possèdent quelques-unes de ces pratiques, pour provoquer des sudations excessives.
INDICATIONS TIRÉES DES PERVERSIONS DE SÉCRÉTION HÉTÉROCRINIES
854. Écartant de ce chapitre les hétérocrinies inflammatoires, je n'ai rien non plus à dire pour ce qui regarde les muqueuses et les séreuses; les sécrétions de ces membranes en elîet ne sont guère, que je sache, susceptibles d'autres lésions que celles de plus ou de moins, en outre des lésions inflammatoires,
11 n'en est plus de mi^me des sécrétions spéciales : celles-ci comportent des altérations qualitatives qui appartiennent à ce chapitre. Leur nombre, tout restreint qu'il est, renferme déjà des espèces morbides fort importantes, les lithiases, par exemple, et nul doute que des connaissances plus minutieuses ne permettent bientôt d'en multiplier les particularités.
Comme ce sont des troubles tout spéciaux, et qui, a ce titre, ne comportent pas d'indication commune, j'aborde d'emblée l'étude de celle qui convient à chacun d'eux.
ART. I*"". — APPLICATIONS, g jet. _ Hétérocrinies spéciales.
J'étudierai sous ce titre d'abord un trouble sécré
toire assez commun bien que peu connu, et qui, s'il se révèlepar une perversion des sécrétions salivaires, semble s'étendre au plus grand nombre d'entre elles ; je veux parler de l'acescence. Puis je passerai en revue les liélérocrinies ht^palique et rénale, c'est-à-dire la lithiase biliaire et la lithiase urinaire. A cette dernière, je rattacherai l'étude des indications du diabète et de l'albuminurie.
§ 2. — Acescence.
856, On entend sous ce nom à'acescence, un état des sécrétions dans lesquelles se produit une acidité excessive ou tout à fait anormale. Si l'on considère combien doit être rare l'acidité primitive desproduits qui ne sont pas normalement acides, on est conduit à regarder l'acescence comme le résultat d'une fermentation, dont les produits de sécrétion sont le siège et fournissent la substance (Gubler).
Quant à ses effets, l'acescence provoque l'irritation fonctionnelle et nutritive des membranes où on la rencontreelle prépare un milieu des plus favorables à la genèse et à' la propagation de certains parasites {muguet, Gubler). De là l'utilité souvent constatée, d'uneinlerveniion thérapeutique surtout pour ce qui regarde l'acescence des premières voies' la plus fréquente et la plus accessible à notre intervention {slomatite catarrhale 752).
857. Les absorbants et les neutralisants (alcalins) sont les premiers agents à employer dans ce cas, du moins aprè« les agents détersifs et expulsifs, lesquels, en balayant les produits de sécrétion, enlèvent aux fermentations leur aliment Ce traitement a la plus grande importance, chez les cnfints et chez les adultes atteints de muguet. L'acescence étant la condition essentielle de la produc
d'abot7'''''''^' ^"''^ ^^"^ ^"
Le moyen héroïque dans ces cas, c'est généralement un gargarisme, ou mieux, un collutoire, dans lequel on mé lange avec un excipient éraoUient (sirops divers, miel rosat etc.) des substances un peu astringentes (extraits styptinues' alun, etc.) ou mieux un sel alcalin (borax, depuis 0^' 50 ju '
qu'à 8 et 10 grammes; eau de chaux, bicarbonate de soude, Valleix, Trousseau).
858. [,e traitement général sera surtout en rapport avec l'élat général du sujet, qui réclame le plus souvent la médication tonique. Ce qu'il faut surveiller surtout, c'est le régime, pour en écarter toutes les substances acides ou susceptibles d'acidification, et pour le rendre propre à faciliter les sécrétions normales, sans les exciter, mais en prévenant plutôt les fermentations dont elles peuvent être le siège.
859. Avec le muguet, il faut noter la dyspepsie acide, une des formes de la névrose gastrique, qui se rattache autant aux hypercrinies spéciales qu'à la perversion sécrétoire (383-769).
Atin d'enlever aux fermentations les matériaux qui peuvent en être le siège, on fera bien de commencer le traitement par un évacuant, et même, sauf éréthisme excessif, par un éméfo-cathartique ; après quoi, les alcalins et les absorbants pourront être utilement employés. On n'oubliera pas de bannir du régime les aliments susceptibles d'une fermentation acide, les sucreries en particulier, les bouillons et le pain, et les acides eux-mêmes. Parmi les absorbants, outre le charbon et le bismuth, il faut noter la magnésie et ses sels qui, avec la propriété qu'ils ont de neutraliser les acides et de combattre les fermentations, ont encore celle d'être des laxatifs doux. Les eaux minérales alcalines, Vichy surtout, seront dans le même cas. Ce traitement toutefois ne saurait être suivi avec une opiniâtreté absolue, si l'on se rappelle ce qu'a si bien vu Trousseau, c'est-à-dire que les alcalins à petite dose, au lieu de neutraliser l'acidité des sécrétions, semblent plutôt la provoquer à se reproduire.
860. Quant à la dyspepsie alcaline, sa rareté fait qu'on la connaît moins; les indications sont à l'inverse des précédentes, mais peuvent être calquées sur le même plan. (Voy. acidité du sang).
§ 3 . — Litliiase biliaire.
861. Le traitement de cette affection comporte deux méthodes fort différentes, selon que l'on a affaire à une attaque
de colique hépathique> ou simplement à la diallu^se calculeuse du foie, dans l'intervalle des attaques.
La douleur étant, pour ainsi dire, l'éléuient essentiel, ou du moins le plus saillant et le plus dangereux, dans ces crises, fait toujours l'objet de l'indication principale. J'ai déjà dit quels sont les moyens par lesquels on doit la combattre, elle et le spasme qui l'accompagne le plus souvent (416). J'ai indiqué comment l'élher, le chloroforme, le bromure de potassium, l'opium et la 'belladone doivent être les principaux agents de cette médication, dont les procédés peuvent être l'ingestion gastrique, l'application externe, la méthode endermique et surtout l'injection sous-cutanée qui permet d'agir vite et fort, en mesurant exactement les doses. Ajoutons-y les grands bains chauds et prolongés.
862. Aux vomitifs, que l'on considère comme dangereux, à cause des secousses vives qu'ils provoquent et des ruptures auxquelles ils exposent, il faut préférer les purgatifs et en particulier les lavements purgatifs, qui ont l'avantage d'exciter des contractions moins brusques, de n'être pas rejetés par le vomissement, et cependant de solliciter la progression des calculs (lavement laxatif simple, et mieux, lavement de séné). Les laxatifs sont encore utiles après la cessation de la crise.pour rejeter au dehors les pierres déj l tombées dans l'intestin. Pendant la crise même, si elle se prolonge, les laxatifs cholagogues pourront être employés avec mesure, pour faciliter la migration des concrétions hors des voies biliaires (838).
863. La véritable thérapeutique de cette affection est celle qu on peut instituer entre les crises, pour en prévenir le retour : elle comporte d'abord un régime régulier et sévère, bien que mixte, mais privé de tout irritant et dont on bannira aussi les graisses. On prescrira l'exercice en plein air et une activité qui favorise les combustions orga-
Il faut ensuite s'attacher à rendre les digestions facile, et complètes; on peut souvent prévenir les^rises en L fiant certaines apepsies qui les provoquent; c'est dans ce but que j ai employé avec succès, d'api^s le consei dP Ll pech, l'extrait de malt et tous le eupep iqu s
864. Il y aura lieu ensuite à alcaliniser autant que possible le sang et les sécrétions, puisque l'on sait que la cholestérine et la cholépyrrhine, base de beaucoup de calculs, sont dissoutes dans une bile alcaline. Les alcalins ont encore pour effet, de combattre la tendance catarrhale qui favorise la lithiase, et souvent aussi de modifier l'état dyspeptique. Vichy et Carlsbad, Eras et Marienbad peuvent ôtre conseillés ainsi que Contrexeville. L'usage du bicarbonate de soude dans la boisson, de la décoction de saponaire en lavement, jouent le même rôle. Selon Bouchardat, les sels végétaux à base organique, se transformant toujours en carbonates, auraient le môme effet. J'ai souvent employé utilement le savon médicinal. Entin, il n'y a rien à négliger dans une affection aussi douloureuse ; c'est pourquoi les frictions locales et les emplâtres de savon pourront être utilisés.
Du reste, toutes les pratiques qui sont susceptibles d'activer les fonctions de la peau seront utiles; il y aurait à rechercher non pas tant celles qui provoquent une sudation excessive, que celles qui exciteraient la sécrétion sébacée, vu la relation qui existe entre les sécrétions graisseuses de la peau et celles du foie. Aussi les frictions, le massage devront-ils être préférés, même à l'hydrothérapie, que l'on ne rejettera pas cependant.
§ 4. — Lithiase urinaire.
865. Le traitement de l'accès de colique néphrétique est identiquement le même que celui que je viens d'étudier dans le précédent paragraphe (416-859) : narcotiques, antispasmodiques et anesthésiques en sont les agent?, dont le mode d'application est identiquement le même. On y ajoutera l'indication diurétique, la diurèse devant faciliter la migration des concrétions (841).
866. Entre les attaques, il faut tenter de dissoudre les concrétions qui peuvent demeurer encore, ce qu'on a pensé obtenir au moyen des li thontriptiques (?), et surtout s'opposer à ce qu'il s'en forme de nouvelles. L'indication doil,à cet effet, s'appuyer sur le diagnostic chimique, et distinguer la gravelle urique et oxalique, de la gravelle phosphatique.
PEKVEKSION DR SÉCRÉTION. /, ^ 3
bien que beaucoup d'indications leur soient communes.
867. La véritable indication curative, dans la gravelle,e3t de prévenir la formation des graviers, en rétablissantl'assimilalion des principes albuminoïdes (Durand-Fradel). L'hygiène et les eaux minérales font la base de ce traitement, qui doit se proposer, avant tout, d'élever au plus haut degré d'activité physiologique, l'ensemble des fonctions organiques (idem).
868. Dans la gravelle uriqxie en particulier, le régime doit être sévère, peu animalisé, privé d'excitants et d'alcooliques, du thé et du café; les légumes verts et les fruits rouges seront préconisés. L'état des fonctions digestives, et aussi l'état général des forces, doivent d'ailleurs donner la mesure de la sévérité avec laquelle ce régime sera suivi. Il faut pour cela, tenir compte des habitudes antérieures," de la dépense dessujeis et de leur idiosyncrasie. L'exercice muFCulaire. sous toutes ses formes, la gymnastique en par-
Jicuher sont des plus utiles.
Enfin, il importe de veiller à l'intégrité des fonctions digestives, dont le rôle est de préparera l'assimilation des matériaux dûment élaborés (voy. Dyspepsies, etc. 434). Il importe aussi de combattre l'état catarrhal des voies urinaires, état SI favorable aux formations lilhiques (Mercier), (786) et surtout à la formation des pierres phosphatiques.'
869. C'est dans la gravelle urique que les alcalins seront prescrits, parce qu'ils ont pour enet d'offrir à l'acide urique a peine soluble, d'entrer dans des combinaisons d'urate de soude ou de potasse, qui sont beaucoup plus solubies. De là 1 usage dessels alcalins, c'est-à-dire du bicarbonate de potasse et du bicarbonate de soude; celui-ci est plus usité que ceui-là, bien que le premier doive être préféré, comme étant le plus so.uble. On donne encore le carbonate de lithine à la dose deO^^bO à) gr. par jour ou bien l'acide benzoïque elles benzoafes alcalins, qui, sans diminuer l'élimination uréenne la transforment en acide hippurique soluble. Tous les sels à acide organique (tartrates, malates, citrates, acétates, margarales sléarates) et à base alcaline (de potasse ou de soude) setransformantdans l'économie en carbonates alcalins, remplissent 1 indication voulue. La richesse du raisin en bilarrate de potasseexplique l'efficacité des cures de raisin, contre la d.athèse unque. Les vins légers, riches en crème de
tartre (vins du Rhin), auraient les mêmes avantages (Liebig).
870. La mesure dans laquelle ces prescriptions seront utiles sera fournie par la réaction des urines, qu'il faut se borner à rendre légèrement alcalines. En général, il suffira pour cela de 4 à 6 gr. de bicarbonate de potasse ou de soude, par jour; aller au delà serait s'exposer à substituer auxcalculs uriques des calculs phospbatiques, fait qu'il n'est pas rare de rencontrer.
Les eaux minérales alcalines. Vichy en léte, sont des moyens puissants en pareil cas et qu'on peut employer en boissons, bains, douches, de façon à en tirer les effets les plus heureusement multipliés. Après Vichy, il y a Vais, le Boulon, Vic-le-Ccre, Vic-!e-Comte, Ems et Carlsbad. Carlsbad comme étant plus laxatif, serait moins favorable que Vichy dans la lithiase rénale, et parfois plus utile dans la lithiase biliaire. Quant à Contrexeville, on ne sait trop si les effets utiles de ses eaux ne dépendent pas uniquement de l'abondance avec laquelle l'estomac peut impunément les recevoir, ce qui provoque une excessive diurèse et une sorte de lessivage des reins (Pâtissier).
871. Dans l'oxalurie, les mêmes agents n auront plus la môme efficacité; c'est la chaux qu'il faudrait soustraire, car l'acide oxalique n'est fâcheux qu'à l'état d'oxalate de chaux, qui est insoluble. On conçoit toutefois qu'il y ait avantage à ne pas ingérer d'acide oxalique en nature et à supprimer
l'oseille du régime.
872. Enfin, dans la. gravelle phosphatique, il y a à prescrire les reconstituants et une bonne nourriture. Pour acidifier les urines, on a donné, en Angleterre, l'acide chlorhydnque; on a conseillé encore l'acide carbonique (Heller), et mieux l'acide benzoïque, qui est éliminé par l'urine à l'état d acide hippurique. Les alcalins pourront encore être utiles, non plus à la dose largement altérante, mais à litre de modificateurs de l'état catarrhal; c'est alors surtout que les eaux de Contrexeville sont utiles.
873. On a pensé répondre encore à la fois aux indicalionss des deux formes opposées ce gravelle, en associant la lithine, qui sert à combattre la diathèse urique, à 1 acide benzoïque, qui s'attaque à la gravelle phosphatique; de la l'usage du benzoate de lithine. L'acide benzoïque se donne
à la dose de 08',50 à 1 gr. par jour; le carbonate de lithine à la dose de 1 à 2 gr. ; et le benzoate de lithine à une dose égale environ. Il ne faut jamais employer le sesqui-carbonate d'ammoniaque parce que l'urate d'ammoniaque est peu soluble, et que l'on pourrait provoquer la formation de calculs de phosphate ammoniaco-magnésien. II en est de môme des sels ammoniacaux en général.
Enfin, comme il y a un intime rapport entre l'activité nutritive des organes et leur activité fonctionnelle, il importe de solliciter l'action de la plupart des organes, en s'adressant de préférence aux appareils qui sont en relation fonctionnelle avec les reins. L'hématose pulmonaire et cutanée est à surveiller avant tout; en la rendant plus parfaite, on facilite les oxydations internes et on diminue les chances de production calculeuse (voy. Lithiase biliaire).
§ 5. — Diabète.
874. Bien que la perversion sécrétoire, qui caractérise le diabète, ne soit pas toute la maladie, elle en constitue cependant une manifestation, dont l'importance est telle, qu'il y a lieu de la combattre en elle-même, indépendamment de la maladie primitive, ou des conditions pathogéniques qui l'ont amenée.
Les premiers moyens à mettre en œuvre sont ceux qui visent à empêcher l'introduction du sucre dans l'économie, et ceux qui visent à détruire ou à éliminer le sucre qui s'y est arnassé avec excès; il faut y ajouter ceux qui ont pour but d'en prévenir la formation, aux dépens des aliments ingérés ou des tissus de l'économie elle-même.
875. La première indication demande qu'on détermine e régime spécial, qui seul convient au diabétique confirmé • la suppression des féculents et des sucres est le premier article, les féculents étant, après les sucres eux-mêmes les agents qui se transforment le plus facilement en glycoseet entretiennent le diabète; de là l'usage du pain de gluten qui ne renferme que fort peu d'amidon, et à son défaut du pam de son, qui en renferme moins que le pain ordinaire Cette suppression, il est vrai, ne saurait Ôlre absolue • la ri* gueur qu'elle commande doit se mesurer sans doute sur la
quantité de sucre que renferment les urine?, et, plus encore, sur les variations de poids que subit le malade et qui révèlent l'état de sa nutrition (Bouchardat). Avant tout, en effet, il faut nourrir le diabétique, et pour cela, il faut chercher à concilier, autant que possible, avec son régime, son goût et ses aptitudes alimentaires. Le régime exclusivement azoté (viandes, légumes verts), souvent préconisé (Chambers), ne saurait être autre chose qu'un objectif auquel il faut viser, sans trop absolument s'attacher à l'alleindre.
Le sucre sans doute n'est pas la glycose, et, à ce titre, il semble qu'il puisse entrer dans le régime (Chevalier, BuddjCtc); mais la facilité avec laquelle il se transforme en celle-ci, doit le faire rejeter absolument. On est moins sévère pour la glycérine, que l'on a cru capable de remplacer avantageusement le sucre, mais qui augmente aussi la glycosurie (Pavy).
Les graisses sont recommandées, comme étant des hydrocarbures capables de suppléer à l'absence des féculents dans l'alimentation, et incapables cependant d'accroître la glycosurie; peut-être cela tient-il à ce qu'elles sont absorbées sans passer par le foie (Cl. Bernard), agent dont le rôle est considérable dans la pathogénèse du diabète {idem). On avait pensé qu'il en serait de môme des alcooliques; et cependant, on a constaté le contraire, aussi bien pour les alcools proprement dits (Cl. Bernard) que pour le vin (Senac, Pfeuffer). On ne saurait cependant le proscrire totalement, mais il faut en modérer l'usage, surtout chez les diabétiques maigres, afl'aiblis et excitables (Durand-Fardel). Il en est de même du café et des autres excitants.
876. Ces réserves faites, relativement aux substances spécialement nuisibles, la règle générale, qui domine la médication des grandes hétérocrinies , subsiste ici tout entière : il faut avant tout favoriser les fonctions d'assimilation, et par conséquent, faciliter les actes digestifs qui préparent les matériaux îi assimiler.
11 y aura donc à soutenir l'activité gastro-intestinale, dans ses sécrétions, dans ses mouvements et dans son absorption. Les eupeptiques de tout genre seront les adjuvants à mettre en œuvre (434) et en particulier la pepsme, la présure et la levure de bière.
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On devra employer encore tous les agents qui activent le mouvement nutritif d'assimilation ; et, c'est à ce titre que le chlorure de sodium, que l'arsenic, doivent ûlre cités ici.
L'indication qui consiste à favoriser le mouvement d'échange nutrilif, se confond d'ailleurs avec celle qui se propose de détruire ou d'éliminer le sucre en excès dans l'économie.
877. Les alcalins sont les premiers agenisde cette médication. Donnés à dose légère, ils favorisent les sécrétions intestinales et la digestion ; passés dans les secondes voies, ils servent aux oxydations et à l'hématose; ils facilitent les éliminations, et, pour les urines en particulier, ils en diminuent l'acidité. C'est surtout d'après le degré d'alcalescence des urines, qu'on peut mesurer la portée des résultats de la médication alcaline.
Les alcalins les plus employés sont : l'eau de chaux fort utile quand il y a diarrhée ; la magnésie, la crème de tartre, les tartrate et citrate de soude ; dans le cas contraire le benzoate et le bicarbonate de soude, sans effet spécial su ^ la muqueuse digestive, sont préférés. Ce dernier est la base de l'eau de Vichy, qui, si elle n'est pas la médicalion spécifique du diabète, constitue cependant un palliaiif capable d atteindre souvent à une cure relative. Les eaux de Carlsbad Cusset, Pougues, Royal, Gastein, Balaruc, Bourboa- 1 Archambault.Kissingen et IN'iederbronn viennent ensuite Après les alcalins, nous avons les oxydants proprement dits : 1 oxygène en nature, dont on a conseillé les inhalations avec des résultats contradictoires; le permanganale et le chlorate de potasse, et l'eau oxygénée, il faut y joindre latemture d'iode, de 5 à I0et20 gouttes par jour, altérant qui prête aux mêmes considérations. (V. Troubles nuirUifs) l-.nfin, Il y a 1 exercice musculaire, le massage etrhvdrotherapie, qui, à une influence favorable sur le mouvement nutnli , unissent 1 effet heureux d'activer les fonctions de la peau et I hématose.
878. La Iroisiènie indication est celle qui consiste à l.,l 1er contre la transformation sucrée des aliment e des tï sus; c est la seule que l'on puisse encore remplir quand on atteint la cachexie diabétique ; encore ne le peut-on oue dans une mesure fort restreinte. ^
Dès le début, lorsque l'on a affaire aux formes nerveuses
du diabète, cette indication est autrement efficace : c'est alors contre les lésions nerveuses primitives qu'il faut agir; mais c'est aussi contre la dilatation vasculaire, qui en est l'effet et qui relie la lésion nerveuse à l'hyperglycogénie du foie, dans la patliogénie du diabète (Cl. Bernard).
On ne doit user qu'avec mesure des révulsifs (séton, cautère, vésicatoire, etc.) qui ne sont pas sans inconvénients locaux et peuvent provoquer l'érysipèle elles anthrax, bien plus que chez tout autre sujet ; mais qui doivent modifier la nutrition des centres nerveux. Aussi est-ce aux agents susceptibles d'une action vaso-motrice que l'on s'est adressé de préférence. La valériane, l'asa fœlida, le camphre, parmi les antispasmodiques, l'opium et le bromure de potassium parmi les paralyso-moteurs, la strychnine, le café, l'électrisation môme, parmi les excilo-moteurs, tels sont, avec l'hydrothérapie, les agents qui ont été le plus employés. Malheureusement nous manquons de données sur lesquelles nous puissions baser le choix de l'une ou de l'aulre de ces médications, dans le cas de diabète nerveux; et ce n'est guère que par l'étude des symptômes concomitants que le médecin pourra déterminer celle à laquelle il s'arrôlera, à moins qu'il ne cherche à la fixer au moyen d'une prudente expérimentation.
879. Dans le cas contraire, quand le malade est arrivé à la période cachectique, à ce qu'on a nommé l'autophagie diabétique, comme il fait du sucre avec tout, même avec les substances albuminoïdes, môme avec celles de ses propres tissus, la question de régime cesse d'en être une. La seule intervention rationnelle est celle qui a pu déjà trouver d'ailleurs sa place dans les phases initiales du diabète, c'est celle qui s'arme des reconstituants ; l'huile de foie de morue, les ferrugineux, les vins tanniques(vins de Bordeaux), tels sont les agents à mettre en avant pour soutenir le régime. Les biscuits d'amandes douces (Pavy) peuvent s'y ajouter utilement.
En un mot, il faut moins se préoccuper alors du danger qu'il y a de fournir des aliments à la maladie, et songer à celui qu'il y a de n'en pas fournir suffisamment au malade.
§ 6. — Albuminurie.
880. Les indications de l'albuminurie, comme celles de tout syndi-ôme, relèvent tout d'abord de ses conditions pathogénétiques, elles varient selon qu'elle est transitoire ou permanente, aiguë ou chronique, qu'elle se lie à telle ou telle altération des reins, congeslion, catarrhe ou ncplirite, et qu'elle se rattache à telle ou telle condition diathésique (V. ces mots).
En elle-même cependant, l'albuminurie constitue untrouble dont les conditions instrumentales (Gubler) nous révèlent les indications immédiates et essentielles.
881. La première consiste à modifier l'organe fabricateiir de l'urine ; c'est à quoi l'on peut arriver par les procçdes de la médication antiphlogistique directe, de la médication tempérante et de la médication révulsive ; ce sont ceux qui conviennent spécialement au début de la maladie, a ses phases aiguës et pyréliques. On n'y emploie qu'avec réserve les émissions sanguines, mOme locales; mais on ne craindra pas d'agir au moyen de la révulsion portée sur 1 inteslm et sur la peau. Les révulsifs cutanéa peuvent être largement employés, pourvu qu'un évite ceux qui comme les cantharides, seraient capables, d'irriter sympath.quement le rein. On insistera avec (ont avantage sur 1 usage des diaphorétiques.
Les tempérants en général et ceux en parliculier qui, en diminuant la tension vasculaire, peuvent atténuer la congestion dans le rein, rendront de grands services. Tels sont la digitale (Naumann) et le bromure de potassium (Gubler).
Il faut ajouter encore ici les astringents, qui, par un autre mécamsme, arrivent au mOme résultat, et semblent avoir, chez les albuminuriques, un effet diurétique qu'ils n on pas chez les sujets sains (Gubler). Tels sont le tannin la .de gaihque, i a,un, le perchlorure de fer et même l'er-
do X rénonH* ""'"'^T''' P'"?^^' diurétiques doux lepondrontau même but.
Tels sont les agents qui, avec les altérants, à dose légère n ?. 'Tk''"'"'^'^^' répondront le mieux au^'nd L
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882. La seconde indicalioa consiste à modifier, avec le sang, le milieu dans lequel le rein puise les éléments de sa sécrétion, il faut, en premier lieu éviter, que l'albumine s'y accumule outre mesure, et d'autre pari, éviter ce qui pourrait appauvrir encore le sang qui ne sait plus la conserver. Aussi devra-t-on s'attacher à bannir du régime les aliments purement albumineux, les œufs, les crèmes, etc. Dans le môme but, on administre les sels neutres du sang, notamment le sel marin, l'équivalent de diffusion de l'albumine (Schmidt).
On ne manquera pas néanmoins de donner un régime alimentaire tonique, dont la viande et le vin feront la base, et dont on n'excluera pas une dose modeste de légers stimulants (café, alcool, etc.).
883. Il faut, en effet, craindre par-dessus tout l'anémie profonde e( la déchéance nutritive générale, que ne tarde pas à entraîner l'albuminurie, pour peu qu'elle se prolonge, indépendamment des effets que peuvent produire en ce sens les causes de l'albuminurie elle-même. C'est pourquoi l'on s'appliquera à surveiller l'hémopoièse, en maintenant l'intégrité des fonctions digestives, celle de i'hémathose et celle des fonctions glandulaires ou d'élimination.
Tous, les eupeptiques conviendront à la première de ces indications. Pour satisfaire à la seconde, on a les inhalations aromatiques et oxygénées, et surtout les excitants des fonctions absorbantes et éliminatrices de la peau : vêlements de laine, bains excitants, fumigations sèches et aromatiques (genièvre, benjoin). Les éliminateurs et les altérants conviennent à la troisième. C'est à quoi répondent les eaux minérales chlorurées et alcalines.
884. Je n'ai pas à énumérer les indications qui peuvent relever des phénomènes secondaires de l'albuminurie, de l'hydropisie et de ses diverses localisations, de l'intoxication uréraique et de ses manifestations névrosiques, diacritiques, etc. (V. ces mots).
Je n'insiste pas non plus sur la cachexie qui termine cette évolution morbide et n'a d'ailleurs aucune indicalioa qui lui soit spéciale^ en dehors de celles déjà indiquées (V. Mal constitut,)>
CINQUIÈME PARTIE
885. Après avoir traité des troubles élémentaires spéciaux ù tel ou (el appareil, j'aborde maintenant ceux qui, communs à tous, ont pour sujet, les fonctions les plus générales et les plus fondamentales: les troubles de nutrition.
Phénomènes beaucoup plus intimes que les précédents, ceux-ci sont d'un traitement plus délicat; il est plus facile de modifier l'aclivilé fonctionnelle, que de modifier l'activité nutritive des éléments; cependant, pour être une fonction commune et essentielle, la nutrition n'en est pas moins une fonction, et, comme telle, susceptible d'être influencée par excitation, diminution ou perversion^ et parles causes morbifiques, et par les agents thérapeutiques.
La nutrition, c'est en eflet, l'ensemble des modifications que l'élément histologique éprouve, de la part du milieu dans lequel elle se trouve, et de celles que l'élément, de son côté, fait éprouvera ce milieu (Cl. Bernard). '
886. On pourrait croire qu'indépendamment des modifications physiques et des caractères extérieurs dont s'acicorapagne l'accroissement de nutrition, on peut encore
■japprécier l'importance de ce mouvement, d'après la somme des matériaux ingérés, et des produits d'excrétion. Mais tous Jjes matériaux ingérés n'entrent pas comme edectifs dans «apport nutritif; tous les matériaux excrétés, pût-on les meurer exactement, peuvent encore signifier autre choseque 'activité de la dénutrition : d'où il faut conclure qu'il n'y a ne des renseignements incomplets à tirer de cette source ■lalivemenl aux hypertrophies et aux atrophies. Feiiha.nd. — Tliérapeutique. a 4
Il n'en est pas de môme des fonctions élémentaires, qui prennent à la nutrition une part indirecte. Parmi elles, on trouve d'abord celles du système nerveux organique, doni l'intervention devrait encore être tenue pour directe, si l'on admettait l'existence des nerfs trophiques : d'où la division créée par Romberg dans cette classe, sous le titre de trophonévroses. Il ^ a le système vasculaire, dont l'influence est bien plus manifeste, et probablement plus essentielle aussi, mais n'est pas cependant nécessaire, qu'il s'agisse d'un apport artériel exagéré, ou d'un ralentissement du départ veineux.
La perturbation nutritive peut se borner non-seulement à un organe en particulier, elle peut môme se localiser à quelqu'un des éléments du tissu de cet organe, à l'exclusion des autres. On pense bien toutefois, que cette analyse analomique ne demeure pas toujours absolue et que le travail morbide, généralement envahissant, s'étend peu à peu à l'ensemble du tissu, et même à l'ensemble de l'organe atteint.
887. Conservant une division depuis longtemps reçue (Cruveillicr), j'admettrai dans l'étude de ces perturbations les trois classes suivantes: {° hypertrophies, 2° atrophies, 3° transformations ou perversions nutritives.
CHAPITRE PREMIER
INDICATIONS TIRÉES DE l'hYPERTROPHIE.
ART. 1". — DESCRIPTION DE l'iNDICATJON.
888. L'exagération du mouvement nutritif que désigne le nom à' hypertrophie, ou encore celui à'hyperplasie, n'est pas la môme dans tous les tissus. Dans les tissus les plus simples, elle tient à la multiplication des éléments dont le volume reste normal ; dans les tissus complexes, au contraire, les éléments essentiels peuvent s'accroître (fibres musculaires, tu-
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bes nerveux, aciniglandulaires), en même temps que le stroma conjonctif qui les entoure (Robin).
L'excùs de nudùtion des cellules se caractérise parle gonflement du noyau, du nucléole et du proloplasma, ce qui rend la cellule globuleuse; el, quand il doit aboutir à la multiplication des cellules, ce même travail préparatoire est suivi de la segmentation du noyau, dont les fragments s'entourent de protoplasma et forment de nouvelles cellules, analogues aux cellules embryonnaires (Cornil et Ranvier).
889. L'hypertrophie peut résulter d'une plus grande activité de l'assimilation des matériaux nutritifs, ou bien d'un retard, ou d'une atténuation du mouvement de désassimilation. C'est le premier mécanisme qui est en jeu le plus souvent, ainsi que le démontre la relation que l'on sait exister entre l'activité fonctionnelle et l'activité nutritive, et la possibilité qu'il y a, de provoquer un certain degré d'hypertrophie par les pratiques de Tentraînement. Il y a pourtant à bien distinguer à ce sujet, entre ce qui appartient à l'hypertrophie proprement dite du tissu spécial anormalement développé, el ce qui appartient à l'hypertrophie conjonctive du stroma commun.
§ 1" — Type élémentaire.
890. Un accroissement de volume, de poids et de densilé : tels sont les caractères physiques de l'hypertrophie.
L'hyperplnsie, d'où résultent l'accroissement et la multiplication des éléments normaux, garde le vice originel qui a été la condition de sa formation ; elle le traduit souvent par la caducité des éléments ainsi formés en excès et par la facilité avec laquelle ils subissent les métamorphoses ré^^ressives d'une déchéance nutritive. Cette évolution nous explique comment, à une phase d'activité fonctionnelle exagérée, l'hypertrophie fait succéder, plus ou moins rapidement' l'une phase d'inertie. ' l Tout l'appnreil nutritif d'un organe en voie d'hypertrobhie grandit avec lui : ses nerfs ne suivent que de loin ce ^développement excessif, mais ses vaisseaux se multiplient et s'accroissent, le tissu conjonctif commun se développe plus encore, c'est même lui qui, bien souvent, fait tous les
frais de l'hyperplasie et qui en est le siège véritable.
891. Les relations que présente l'hypertrophie avec l'atrophie sont non-seulement des rapports de succession, mais il arrive souvent aussi que ces deux éléments pathologiques coïncident, l'hypertrophie de certains éléments d'un organe ou d'un tissu, entraînant' par compression l'atrophie des autres tissus élémentaires. C'est ainsi que souvent, les éléments anatomiques spéciaux disparaissent sous l'hyperplasie conjonctive.
§ 2. — Pathogénie.
892. Nul doute qu'on ne puisse favoriser le développement normal d'un organe en stimulant sa fonction, avec une énergique continuité, ou plutôt, par alternatives fréquemment'répélées. Il est cependant une limite à ce mode d'entraînement nutritif : il faut que l'excitation cultive, sans répuiser, l'aptitude fonctionnelle de l'organe. Et puis, il est certaines bornes au delà desquelles l'hypertrophie ne saurait aller, sans s'accompagner d'emblée de dégénéralions, telles que la surcharge graisseuse et les dégénérescences diverses.
Toute résistance apportée à l'accomplissement normal d'une fonction élémentaire, provoquant la répétition des efforts susceptibles de vaincre cette résistance, devient une cause d'hypertrophie , „ ,
893. A côté de l'excitation fonctionnelle, il laut noter l'abondance de l'apport nutritif. Que le sang se charge, par l'absorption, de matériaux nutritifs abondants et suffisamment élaborés dans les premières voies, qu'une riche vascularisalion les distribue avec profusion aux organes, qu une innervation bien équilibrée donne à ces mouvements divers tout leur essort, cela ne suffira peut-être pas encore a créer l'hypertrophie, mais y disposera bien, pour peu que Imgane y consente.
liUe peut se produire encore, quand un travail moibide fluxionnaire se produit dans le voisinage, ou dans un organe en relations sympathiques avec celui qu occupe l'hypertrophie. Il semble môme que le vide virtuel qui tend !\ se former, dans certains cas, à la disparition de cei-
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tains épanchements, par exemple, appelle l'hypertrophie des tissus et des organes voisins, susceptibles, par leur développemènt, de combler les vides.
894. Tons les agents médicamenteux, susceptibles de provoquer l'activilé fonctionnelle d'un organe, et d'y exciter en quelque degré l'activité nutritive, peuvent devenir des agents d'hypertrophie. On conçoit combien est délicate, en ce point, la question de mesure, puisque l'hypertrophie est un processus qui touche de si près à ceux de la dégénération et de l'atrophie.
ART. II. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
895. L'indication consiste à modérer plutôt qu'à entraver le mouvement de nutrition. Or l'intervention du médecin est ici particulièrement difficile: nous ignorons de quelle manière les substances protéiques s'organisent en cellules et en tissus (Lehmann) et comment ces tissus s'usent euxmêmes, pour se renouveler ensuite et se régénérer, lorsque leur organisation a subi quelque atteinte.
Sans chercher à modifier directement un travail organique, qui n'est autre que la vie, dans ce qu'elle a de plus intime, on peut l'atteindre en agissant sur les conditions médiates du phénomène ; en modifiant la circulation du sang qui apporte les matériaux de la réparation, et emporte ceux qui résultent de la désintégration; en altérant les combinaisons chimiques qui se passent dans le sang et au voisinage des tissus pour en entretenir l'intégrité (Mialhe).
Enfin, tout porte à croire que l'on peut agir plus intimement encore, que l'on peut modifier l'aptitude nutritive de l'élément anatomique lui-mûme, et l'activité propre qu'il possède pour assimiler et pour désassimiler l'aliment plastique ou respiratoire que le sang lui apporte.
§ 1". — Moyens hygiéniques.
896.. Ce que j'ai dit de l'exercice, fait prévoir que, s'il eut être utile en cas d'hypertrophie, il peut l'être plus ncore pour combattre l'atrophie. Cependant, il est avanageusement employé dans le traitement des hypertrophies
partielles; on l'a préconisé surtout contre les anévrysmes ; (Valsalva) pour diminuer le volume du fœtus, et dans certaines afleclions diathésiques rebelles (Fonssagrives).
L'activité fonctionnelle sollicitant toujours plus ou moin^ l'activité nutritive, l'exercice de cette activité semblerait devoir Otre proscrit. Or, on sait que les sujets inactifs et inertes ne maigrissent généralement pas, mais prennent un état de bouffissure pile, qui, tout en témoignant de la lenteur du mouvement nutritif, n'empOche pas' qu'il y ait hypermégalie, et cela, par l'insuffisance de la désassimilation. Aussi serait-il moins dangereux d'employer l'exercice exagéré et l'excès de combustion qu'il entraîne, si l'on pouvait bien reconnaître, quand aura été suffisamment épuisée l'activité nutritive d'un organe, et si l'excitation qu'on y provoque, n'est pas susceptible de laisser, après elle, la nutrition reprendre un plus puissant essor.
Nous savons enfin que l'exercice musculaire, qui augmente dans le sang le chiffre de l'acide carbonique, tend à augmcuter aussi celui des globules (Malassez), au moins s'il est pratiqué dans de certaines limites.
897. La diminution du régime alimentaire n'est que de peu d'importance relativement aux hypertrophies localisées; le choix de l'alimentation a cependant un effet certain sur le développement de l'hypertrophie, notamment dans l'hypertrophie du tissu adipeux. La dièle d'ailleurs, en tarissant dans les premières voies les sources de la réparation, diminue le mouvement nutritif et facilite la résorption des produits non essentiels aux organes. Il y aura plus d'ulilité à choisir rationnellement la qualité du régime; on sait l'influence du régime Banting, régime composé d'aliments plastiques et privé d'hydro-carbonés, sur l'hypertrophie adipeuse, etc.
Rien n'est plus apte à favoriser l'hypertrophie que l'excès du sommeil; s'il n'agit pas pour favoriser le mouvement d'assimilation, il a du moins pour résultat de ralentir notablement la désassimilation ; ce que l'on voit se produire au plus haut degré dans le sommeil des animaux hibernants.
898. L'hématose joue un rôle considérable dans ces résultats, vu la facilité avec laquelle les variations de cette
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l'onction retentissent sur la nutrition. Toutefois, elle semble moins apte à produire l'hypertrophie que l'atrophie.
lixagérée, l'iiémalose hâte trop la combustion nutritive et le départ de ses déchels, qu'elle multiplie; insuffisanle, elle diminue l'apport, qui excite et entretient la vie organique. Il suit de là qu'il faudra provoquer une hématose facile et abondante, chez les sujets atteints ou menacés d'hypertrophie.
Bien qu'aussi indirecte, l'indication ne sera pas superflue, qui consiste à faciliter les excrétions de toutes sortes : fonctions des reins, fonctions de lapeau, etc. Elles seront surveillées de près, pour être stimulées si elles venaient à languir.
En résumé, manger peu et s'exercer beaucoup, selon la lormule hippocratique, et puis encore boire modérément, tel est l'essentiel du régime.
§ 2. — Médication tempérante. 899. Après l'indication qui commande le repos relatif de 1 organe atteint d'hypertrophie, vient celle qui regarde, non plus 1 activité fonctionnelle, mais l'activité nutritive de cet organe, et qui s'attaque à cette dernière par l'intermédiaire de ce quon peut appeler ses agents trophiques, nerfs et vaisseaux.
Bien que le système nerveux trophique n'ait point été
leur, su fit à nous faire comprendre, quelle peut être l'uti- .e des tempérants du système nerveux, pour combattre l'hypertrophie. C'est un des motifs de l'utilisé de laT4la e dans les maladies du cœur (vov. Méd ch /V^^v.,/ . patique) (359-403;.
900. C'est encore à la vascularisation que la médicitinn devra s'attaquer. L'indication demande qle 1 on cS "t quelon d.mmuela tension vasculaire de lor^ane en ' d hypertrophie; tous les agents susceptibles de r^aLdW mie peuvent être utiles, depuis les simples pratîquL de^^^^^ mécanique chirurgicale, compression liï.fn • . ^ en un .0,, des aH.,.es',ui l^-^ZÙ^o ^l^Z'
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ment l'occasion d'une accélération de la circulation, et pour que l'abaissement de température et de tension qui la suit, persiste. Si elle ne pouvait être pratiquée dans ces conditions, il faudrait, y renoncer, et surtout éviter de la pratiquer sur l'organe malade, ou dans son voisinage, à cause de l'appel à une nouvelle congestion, qui suit ordinairement la déplétion, dans le point qui en a été le siège.
J'ai déjà étudié les effets des agents tempérants proprement dits (515) et des contro-slimulanis (517), Il faut y joindre ceux qui par leur influence nervo-musculaire peuvent produire l'anémie par la contraction des vaisseaux (518).
La compression directe, et non plus seulement, vasculaire n'aura pas d'autre eflet ; c'est au môme titre qu'elle est résolutive et atrophiante ; ses efTets, sous ce rapport, se rapprochent de ceux du froid. Ils peuvent aller jusqu'à la mortification.
§3. — Médication dénutritive ou résolutive.
901. Les moyens hygiéniques et les agents tempérants constituent une médication susceptible d'enrayer le mouvement nutritif, en affamant pour ainsi dire l'élément anatomique ; il me reste à établir quels sont ceux qui excitent la dénutrition et atténuent l'organe malade, non plus en le privant de ses réparateurs, mais en l'excitant à se dépouiller d'une partie de la substance qu'il fait vivre.
Nous trouvons ici la plupart des agents qui ont été décrils, surtout dans ces derniers temps, comme des mitidénutritifs; dans une Ihf'se d'agrégation, j'ai établi que ces mêmes agents étaient aussi des dénutritifs, et que ce double effet, bien que fout opposé, pouvait éire obtenu de leur usage, selon le dosage employé.
902. Ce sont d'abordles alcalins, qui, donnés à faible dose, se transforment probablement en chlorures, dans l'estomac, au contact de l'acide chlorhydrique du suc gastrique. 1-es chlorures d'ailleurs, et en particulier le chlorure de sodium, ont pour propriétés d'être facilement absorbés et facilement éliminés, par les urines et les sueurs notamment, de rendre rutilants les gloliules du sang, d'en aug-
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menter le nombre, non pas qu'ils soient hématogènes, mais parce qu'ils exercent sur les globules une action conservatrice; enfin, ils activent les combustions organiques, élèvent le chiffre de l'urée dans l'urine et lechiflVe de la température (Habuleau). Il est bien établi d'ailleurs que l'animal soumis à ce régime n'augmente pas de poids, bien que l'alimentation soit généralement plus considérable (Boussaingault et Dailly).
Pour produire cet effet, le sel ne doit pas être administré à haute dose, sans quoi il cause des mouvements osmotiques et une vérilable purgalion (30 à 40 gr.) ; à dose modérée, au contraire (4 à 6 gr.), il est absorbé et provoque de ]a constipation.
Les chlorures d'ammonium, de magnésium el de potassium, peu employés, sont mal connus encore. L'eau de mer qui les renferme (excepté le chlorure d'ammonium) leur emprunte'ses propriétés purgatives (Lalesque, Reyer) i baule dose; et à dose moyenne, ses propriétés dénutritives (M. Russel, Greenhow); elle active les combustions, élève le pouls et la chaleur. Nul doute que le brome qu'elle renferme encore, ne prenne quelque part dans ces résultats et, en atténuant la sensibilité organique des éléments' ne dimmue le mouvement d'assimilation, en même temps qu'il excite la désassimilalion, à titre de sel alcalin L'ioàohvme se rapprocherait de ce mode d'action (Trousseau) 903. Le café et le thé qui sont des excitants de l'assimilation, et qui, pour peu qu'on en élève la dose, deviennent des modérateurs de Iji désassimilalion, doivent Otre bannis de la thérapeutique de celte indication. L'alcool àdose lé gère, en tant que stimulant de l'activité fonctionnelle oourrait parfois être utile; il serait dangereux, s'il était pris tout autrement; le ralentissement qu'il impose à la dénutrition se manifeste par la diminution de l'acide carbonique exhalé par embonpoint des alcooliques, etc. Or, on sait aussi combien facilement ces néoplasies de l'alcoolisme tournen à la déchéance nutritive (régressions graisseuses, etc.).
La coca produit des effets analogues et excite h dénulriton; elle aussi, exige une forte alimentation, sans Toi 1 amaigrissement est rapide; aussi semble-t-il que œ soi en anesthésiant la muqueuse gastrique qu'elle empôche la
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faim et non en supprimant le besoin de réparation.
904. La saignée, que Trousseau place en tôte des altérants, est un des plus puissants agents de dénutrition. Outre qu'elle diminue la quantité de matériaux nutritifs que globules et plasma charrient vers les tissus, elle sollicite la réintégration dans le sang, de tous les matériaux queles tissus peuvent abandonner. L'abaissement de chaleur qui en résulte, le ralentissement de la circulation qui la suit, non pas immédiatement, mais secondairement, viennent diminuer l'excitation nutritive elaffament lesélémenis, en même temps qu'ils les affaiblissent. On a constaté directement à la suite de la saignée, la dénutrition exagérée des éléments protéiques, en même temps que l'accumulation des matières ' grasses (Baûer), ou une altération réelle des organes (id.).
§ 4. — Médication altérante.
905. Ce nom lui vient de ce qu'elle est supposée agir sur le mouvement nutritif, moins pour l'atténuer ou le suspendre, que pour lui communiquer une autre impulsion. Le fait est, qu'il est difficile de dire quel est celui des deux actes nutritifs, assimilation ou désassimilation, que cette médication atteint plus spécialement. Toutefois, si l'on remarque que, sous l'influence de ses agents, iode, arsenic, mercure, pourvu que le dosage en soit convenablement mesuré, l'embonpoint augmente en même temps que l'urée diminue, on est conduit à voir en eux des anli-dénutritifs, i autrement dit, des anti-déperditeurs. f
On observe cependant que ces agents sont aussi de puisîants J résolutifs, que leur usage excessif ou trop longtemps con- 1 tinué peut produire l'émaciation et même l'atrophie de cer- 1 tains organes. Il en est môme qu'ils peuvent frapper d'une 'j véritable déchéance nutritive (dégénérescence graisseuse du foie, des reins, etc,). Oi", ces variations d'effets ne tiennent évidemment qu'à une queslion de mesure. A une dose légère, ces agents sont résolutifs ; si l'on élève la dose, ils sont de plus en plus altérants, jusqu'à ce qu'ils deviennent des toxiques proprement dits (Ferrand).
906. Pour faire des médicaments indiques de purs modérateurs de la nutrition, ou des agents exclusivement anii-
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déperditeurs, il faudrait ne tenir aucun compte des différences qui résultent de la mesure et de la durée de la médication, aussi bien que des résultats cliniques qu'elle donne tous les jours, et qui montrent son efticacité résolutive bien connue. Il est certain d'ailleurs que s'ils aident à la nulrilion (Gubicr), ils facilitent aussi la dénutrition, comme en témoigne encore la rapidité de leur élimination.
907. L'arsenic se range ici, à côlé de l'iode. Ne nous étonnons pas de voir cet agent classé par les uns parmi les névrosthéniques, par les autres parmi les plasmifiants, ou, au contraire, parmi les altérants, et môme, parmi les cacheclisanls.
L'arsenic a, comme la coca, une action sédative qui diminue lieaucoup la sensation du besoin de réparation; sous son influence, l'urée diminue dans l'urine, l'acide carbonique dans l'air exhalé, en même temps que diminue la sensation du besoin de repos et du besoin de respirer. L'appétit seul semble accru, au moins pour quelque temps, quand l'arsenic est prescrit à la dose thérapeutique (OBf.,005 à Cs^,010).
On s'expliquerait mal l'efficacité de l'arsenic contre les produits des maladies constitutionnelles (dartres, rhumatismes, scrofules, cachexies diverses), s'il n'avait, à dose légère, la propriété d'exciter la nutrition sans entraver la dénutrition (Sabelinj; et si l'effet inverse de ralentir la dénutrition n'était dû à l'usage de doses beaucoup plus élevées du même médicament (D. de Savignac). Cette question comporte sans doute encore beaucoup de réserves (Hirlz), et bien que Gubler, Lolliot, voient en lui, presque exclusivement, un anti-déperditeur, je ne puis que me rapporter aux conclusions que j'ai déjà formulées à ce sujet (Th. d'Agrég.) : que l'arsenic, à dose légère ou hygiéniqueest un résolutif; à dose plus élevée, un altérant; et à dosé plus élevée encore, un agent de dégénération, relativement aux fonctions de nutrition.
908. L'antimoine se place ici, avec l'arsenic et ses combmaisons, parmi lesquelles l'acide arsénieux et ses sels tiennent la première place. Les antimoniaux, pour produire un tel eflet, doivent être donnés à doses fractionnées, en lavage, par exemple. Leur usage commande les mêmes ré-
serves, et expose aux mêmes dangers que la médication arsenicale. Aussi n'ai-je pas à m'occuper ici des faits de tolérance qui appartiennent à l'administration du médicament à haute dose.
909. Les mercuriaux, classés aussi tout récemment parmi les modérateurs de la nutrition, sont dans le même cas que l'arsenic; mais ce sont surtout des altérants ei mûme des cacheclisants. Le mercure ralentit les actes de formation organique, en même temps qu'il exagère le mouvement de dénutrition (Fonssagrives). Entre un apport qui languit etune dépense exagérée, la nutrition dëcheoit fortement; de là, une grande tendance des tissus et de beaucoup de néoplasies, à s'atténuer jusqu'à disparaître, sous son influence. Antiplastique pour les solides, il est fluidifiant visà-vis des humeurs {id.). Cette action semble porter d'une façon toute spéciale sur le système lymphatique (Giacomini).
910. L'arsenic, l'iode et le mercure, sont des irritants topiques, qui, absorbés, s'emmagasinent dans le foie et s'éliminent avec la bile, avec les urines et avec la salive. Dans le sang, ils entravent l'iiémalocaiisie, et, donnés à dose suffisanle, ils ralentissent les oxydations organiquei. Cette action modératrice, pour le mercure spécialement, tiendrait surtout au ralentissement de la circulation et à l'altération des globules. Mais, quelle qu'en soit la cause, l'effet est toujours résolutif d'abord, altérant ensuite, et enfin dégénératif ou régressif.
L'argent, l'or elle platine, beaucoup moins employés, paraissent agir d'une façon tout analogue à celle du mercure; l'argent,de plus, aurait sur le système nerveux uneinfluence excitante particulière, qu'on a attribuée au dépôt de l'argent lui-même dans son tissu.
911. Après les métaux et leurs sels, il faut noter les alcalins. Chevreul a di^mbntré que l'oxygène, en présence des alcalins, voit accroître considérablement sa puissance d'oxydation ; et l'on a conclu de là que l'usage des alcahns devait tavoriser beaucoup les combustions nutritives (Miahle). Ur, sous leur influence (Rabuleau), l'urée diminue dans les urines. Il y a donc encore des réserves à faire. Les alcauns à dose élevée sont des cacheclisants (Magendie, Trousseau;.
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On sait qu'ils abaissent le chiffre des héinalies (Lolllor) et élèvent celui de l'eau dans le sang; aussi sont-ils moins des denutntifs, à proprement parler, que des agents susceptibles d'affamer les tissus, en les privant des éléments de leur nutrition.
A dose Idgùi-e, au contraire, les alcalins sont des excitants de la nutntion; ils favorisent l'assimilation, en se transformant en chlorures dans Testomac.
§ 5. — Médication dérivative.
912 Fort peu en honneur aujourd'hui, la médication denvative est cependant utile pour lutter contre l'hvper-
n^hfil'' ^n'^T' ' ^■'^«^S^' l'analogie
justifie, en attendant que l'expérience la confirme
Comme nous sommes en présence d'un trouble nutritif
Il ne suffira pas de l'attaquer au moyen d'une ré vullh^n
simplement douloureuse; les révulsifs qui ne sont capable
quedecongestion,pourrontdéjàjouirde quelque innuezi e ma.s seront probablement insuffisants. Il fau que i
moyens mis en œuvre s'altaquent plus intinK.ment aux ronct.ons de genèse et de réparation'nutritive; ce ra 1 but de la révulsion fortement irritante et cauiqut (cautères divers, vésicatoires, etc.). ^
Ces procédés sejustifîen! encore par certains résultats I observation thérapeutique, tels que Patropl e Tune amygdale a a suite de l'ablation de l'amygdale voisine etc un fait analogue se produit encore ouand nn / ' ophthalmie remplacer un eczéma et r """^
1 est évident que l'élément nerveux et 1p I^n , •
séria fonctionnalité - elle ^ ^""f ^^l^on et en abais-
I I.IIHAND. — llierapeutique. .
nutritif et en diminuer l'activité. Pour cela, il faut qu'elle soit pratiquée à une certaine distance de l'organe malade, qu'elle soit proportionnée de façon à ne pas devenir un objet d'excitation directe. C'est un résultat que l'activité fonctionnelle permettra le plus souvent d'apprécier.
Lorsqu'elle s'attaque à une maladie aiguë, la révulsion doit être d'efl'et immédiat; elle doit, au contraire, être lente et persistante, quand elle combat une maladie chronique. Dans le premier cas, elle met davantage en jeu les éléraenis nerveux et vasculaire: dans le second, elle s'adresse plus exclusivement à l'élément nutritif.
914. La révulsion est exercée à la peau ou sur les muqueuses; on choisira sur ces surfaces les points qui sont en relation de nutrition avec les viscères que l'on veut modifier, lorsqu'il y a, par exemple, des vaisseaux communs aux unes et aux autres; on choisira encore les points qui son! en relation fonctionnelle avec les mûmes viscères, par la sensibilité réflexe, et par les sympathies.
915. Il faut noter enfin les agents que l'on a nommés des irritants spoliateurs (Trousseau et Pidoux) ou qui privent le sang de quelques-uns de ses éléments, en proportion plus considérable que ne le fait la dénutrition normale. Les moyens de cette médication sont : d'abord, la provocation, ou le rétablissement de certains flux normaux ou habituels (règles, hémorrhoïdes, diacrises diverses). Viennent ensuite les rubéfiants (moutarde, etc.), dont l'action ne porte guère que sur la douleur et sur les vaisseaux ; puis les vèsicants (canlliaridcs, garou, ammoniaque, croton, thapsia), qui agissent plus profondément sur les échanges nutritifs et modifient même la crase sanguine; enfin, les caustiques (cautères divers), dont l'action plus profonde encore, détermine, là où on les applique, une abondante néo-formation, susceplible d'absorber à son profit l'activité nutritive, exagérée dans les organes du voisinage. '
916. Quant à l'irritation substitutive, elle se borne, sans provoquer de perturbation dans les éléments anatomiqucs, à remplacer leur activité nutritive spontanée, par un modo artificiel, qui ramène le mouvemimt de nutrition à son type normal, quand une fois l'excitant substituteur a disparu. Elle se pratique surtout sur les surfaces; on l'a em-
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ployée aussi dans l'épaisseur des tissus: substitution parenrlnjmateuse (I-uloti). F.es agents de celle subslilulion sont tous les irritants possibles, depuis la simple friction, jusqu'aux causiiques.
- Les pratiques du massage, de la friction, et toutes celles de rtiydrofhérapie (Voy. ce mot) peuvent jouer le rôle d'agents révulsifs.
§ C. — Médication caustique.
917. nélruire les lissus est un moyen efficace pour combatlre riiypertropbie et les néo-formations; les cautérisations sont souvent employées dans ce but. Elles ont cet avantage, qu'elles suppriment directernent une partie des éléments exubérante, qu'elles créent à leur place une-plaie passagère, dans laquelle l'aclivilé formatrice trouve à s'épuiser, enfin, qu'elles laissent à leur suite une cicatrice dont la rélractililé permanente s'oppose à de nouvelles expansions byperlropbiques.
On les divise en causiiques alcalins (potasse), caustiques acides (acide sulfurique), causiiques métalliques (azotate d argenl,clilorure de zinc, etc.). 11 fautyjoindre le fer rou^e (cautère aduel, par opposition aux précédents, dits i^autpves polentxei^). Tous ces agents et leurs succédanés (la soude 1 ammoniaque et la cbaux), (les acides azotique, chlorhydrique, arsenieux, cbromique et acétique), (l'azotate acide de mercure, le sublimé, le beurre d'antimoine) ont pour effet de provoquer de la douleur et une escharre, qui s'élimine avec suppuration: d'où la variété et la puissance de leirs effets anti-hypertropbiques, soil directement, sur l'organe auquel on les applique, soit indirectement et par révuîfon!
AMT. UT. — INDICATIONS MÉDIATES
918 J'ai déjà indiqué comment quelques-un» des i-eni.
II' < • ' . ' "^^'"^ 1 clément nerveux (sédatifs otr \ U autres .„d,caUo„. on, leur source dans dis calt ^L';
indirectes encore (maladies consli(ulionnclles). liUes seront étudiées plus tard.
ART. IV. — APPLICATIONS
919. L'hypertrophie des tissus, bornée à l'un des éléments anatomiques qui entrent dans la structure d'un organe, ne doit être attaquée en elle-même, qu'avec un certain ménagement. Sans doute les altérants agissent de préférence, et d'abord, sur les éléments communs et sur les néoplasies; mais, si leur action était portée plus loin, ils pourraient intéresser aussi les tissus propres et normaux. 11 sera plus fa«;ile de combattre l'hypertrophie d'organe.
§ 1". — Hj'perplasie conjonctive.
920. C'est une lésion qui entre, comme élément important, dans un grand nombre de processus pathologiques; c'est la première phase des cirrhoses et des scléroses; celle aussi qui prépare le terrain et la substance à beaucoup de dégénérations granulo-graisseuses. Elle d&mande donc souvent à être attaquée et doit l'être activement.
On devra l'entraver, d'abord dans ses éléments pathogéniques, en combattant la congestion qui la précède et la détermine presque toujours (503).
On la préviendra encore, en régularisant l'activité fonctionnelle des organes dans lesquels elle se développe, et en leur ménageant une moyenne d'action favorable à de bons échanges nutritifs; c'est-à-dire ni trop d'exercice, ni trop d'inertie.
921. Enfin on emploiera les moyens altérants ci-dessus exposés, et on n'omettra point détenir grand compte des déterminations spéciales qu'affectent certains d'entre eux. (I.e nitrate d'argent, pour le système nerveux; le mercure, pour le foie; le plomb, pour les reins, etc.).
Je n'ai pas à étudier en particulier l'hypertrophie de chacun des tissus qui dérivent du tissu conjonctif ; ses indications d'ailleurs ne diffèrent pas de celles que j'ai indiquées.
§ 2. — Hyperplasie adipeuse.
Dans beaucoup d'hyperirophies de l'élément con
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jonctif, l'élémenl adipeux a une part, qui devient parfois propondéranle. Locale le plus souveni, cette hyperplasie se guiicraliso dans la polysarcie.
Or,]esindica(ionsquiconviennenl ici, sont les mâmes que ci-dessus, avec celte réserve toutefois, que, comme i'iiyperp asie adipeuse dénote une néo-formation moins vivace que Iliyperplasie fibreuse, il faudra ménager l'usage des alté- ■ ;'"'^;,^"^^fP"blûs de déterminer la régression graisseuse des éléments, soit des éléments nouveaux, soit des éléments
irZ"'"""'Tj^'' -senic). Les alcalins au con!
traire, seront bien préférables.
923 C'est contre les cas de polysarcie, ou hvpertro-
P ne adipeuse généralisée, que le régime est impo? ant".
a donné son nom, et qui, sans imposer une diète quan-
ué;r;^?r"' 'r,'' desanmenls hydro-carbonés et aqueux, le sucre, le iail, la bière, le beurre restreint beaucoup le pain elles féculents, et Autorise tous' le age^^^^
P opose un but analogue : il se compose d'une DrPmiA.-^
es agents et qui a pour but de retrancher de l'économiJ lou ce qui peut s'y trouver de superflu en fait rWvn Cl de matériaux aqueux. Laseconde^ asi consis e à ,. ^ a un exercice graduel et régulier, u'n r^ra^^mS" qu., sous un petit volume, fournisse aux oroanes des „ '
rsciesirui i"^"""' ^^p^''"'^"^'^' - 0 t it
muscles tout le mouvement nnfi-iiif r n k„ j est donc la mime ,uc cel" du p.Sto,, °" '°
§ 3. - Hypertrophie miisculaire.
924. L'indication première en pac A'v.,, culdre, consiste à n'impose au 1.1 ^•^''''"P^'^' pable d'entraînemeni ni ? l ^' ""^ activilé casement. L' fat L p ' J à l'engrais-
n^odéré, et 4u,i''reme f f ^^«'cice
noiretiarbonfque e sTi est se contracte : ?eci nm^ïfp^ u P'"'^^"^
; ceci piouve combien la contraction muscu-
laire facilite les combustions intersIiticUes et hâte la dénutrition de l'organe. A ce point de vue et dans ces limites, l'exercice doit donc être préconisé.
925. On peut employei- contre l'hypertrophie, la compression, qu'elle soit directe (900) ou pratiquée sur les vaisseaux chargés de nourrir le muscle en question, et par suite, amenant l'anémie de ce dernier.
Enfin, on pratique la substitution, qui peut agir à distance (révulsifs divers), ou que l'on peut adresser au muscle luimême, notamment au moyen des injections capillaires (substitution parenchymateuse). On peut user, dans ce but, des solutions résolutives; les alcalins, les chlorures, l'iodure de potassium, et même les agents caustiques ont pu dire employés ainsi (Luton). La médication débute, en général, par le procédé des frictions, que l'on peut faire avec l'alcool simple ou camphré, avec des teintures excitantes (mélisse, arnica), ou avec des pommades renfermant les sels ci-dessus, sans compter l'iode et le mercure.
§ 4 . — Hypertrophie du cœur.
926. 1,'hypertrophie est un des trois grands éléments organiques des maladies du cœur (Cruveilhier), ef, à ce titre, elle motive souvent une intervention thérapeutique.
La première indication réclamée, c'est le repos du cœur, c'est-à-dire, avec un régime alimentaire plus substantiel qu'abondant et nullement excitant, la soustraction de tous les stimulants physiques et moraux de la circulation ; enfui, l'appel du sang fait sur les muscles périphériques, par un exercice mesuré et alternatif (Cruveilhier).
Le traitement de Valsalva, d'Albertini et de Laennec se proposait d'affamer le cœur, pour ainsi dire, par la soustraction aussi absolue que possible, de tous les excitants fonctionnels, ainsi que des 'éléments de sa nutrition, et aussi parle repos le plus complet qu'on puisse obtenir decct appareil, sans arrêter la vie. Emissions sanguines, sévérité du régime, diète môme, tels en sont les points essentiels, que Hope, que Bouillaud, ont modifiés, sans en rejeter le principe, et, en y ajoutant l'usage des agents de la médication irritanlespoliatrice (purgatifs, diurétiques, vésicatoire=,clc.;.
UYPERTROPUIE, 439
927. C'est spécialement contre cet état que Bouillaud a préconisé la digitale, sous toutes les formes et par tous les procédés. L'indication à laquelle elle répond, avec beaucoup d'autres agcnfs,"est celle de lasédation cardiaque, déjà traitée 'out au long. Encore faut-il pour cela la donner sans hésitation à une dose assez élevée (406).
Ayant remarqué que les émissions sanguines générales excitent plus qu'elles ne calment les mouvements du cœur, a moins qu'elles ne soient excessives jusqu'à la lipothymie, Cruveilhier a recommandé de leur préférer les émissions sanguines révulsives, et, mieux encore, les révulsifs peu ou point spoliateurs. On y emploie toutefois, avec avantage, les -diurétiques et les purgatifs, et, avec moins d'inconvénienis encore, les moyens externes.
t^uant aux localisations spéciales de l'hypertrophie, sur ie cœur droit ou sur le cœur gauciie, sur les oreillettes ou sur les ventricules, elles peuvent conduire à agir de préférence sur la circulation pulmonaire ou sur la circulation périphérique, sur l'afflux veineux ou sur la dépense arlérielle, selon les cas.
§ 5. — Hypertrophies cavitaires.
928. Toutes les fois qu'il y a obstacle à l'émission des humeurs contenues dans une cavilé intérieure (estomac vessie), les contractions se multiplient dans un but d'expul' sion ; en même temps que se dilatent le réservoir et ses conduits afi'érents, leurs parois s'épaississent, et ce sont surtout les éléments élastiques et musculaires qui font les frais de cette h ypertrophic. ^ ^
Le meilleur moyen de la combattre est de faire disparaître obstacle, au tant que celase peut. En tous cas, il y a avantage à supprimer 1 élément spasmodique et douloureux, qui rom-
fZll'TT- '"'r''^''^^' indications propres
ai hypertrophie elle-même ne peuvent venir qu'en seconde
§ C. - Hypertrophies glandulaires.
JJr- ^^'^yP^^'^^Phie des glandes demande aussi qu'on modère 1 innervation qui les gouverne et surtout la cLulaMon
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qui leur fournit, avec l'excitation sécrétoire, les matériaux de la sécrétion. Régulariser l'afflux du sang, favoriser au contraire son départ, telle estla premiCre indication. On sait que, conirairenient au système musculaire, la glande, pendant la période d'activité, émet un sang rutilanf, et, quand elle est au repos, un sang carbonique. Il semble par là, contrairement à ce que nous avons vn pour le système musculaire, qu'il y ait tout avantage à maintenir dans le repos et l'inertie fonctionnelle, les glandes qui tendent à s'hyperlropbier. Mais, comme il ne nous appartient pas, le plus souvent, de déterminer cette inertie, on se contentera de ne rien faire pour exciter la fonction sécrétoire et de la restreindre au contraire le plus possible. L'anémie artificielle, par la compression, directe ou indirecte, par exemple, sera un des meilleurs moyens à employer dans ce but.
Il est une autre indication capitale ù remplir, c'est l'évacuation des produits sécrétés et la suppression de l'excitation qu'ils provoquent, le long des voies de l'excrétion.
Enfin, comme tout organe hypertrophié, les glandes seront attaquées par les agents révulsifs divers.
§ 7. — Hypertrophie du foie. j
930. Le traitement de l'hypertrophie du foie est tout d'abord le mâme que celui de la congestion de cet organe (550), auquel on joindra l'usage des alcalins. Ceux-ci sont doublement utiles, et par l'atténuation qu'ils apportent aux réactions excitantes des acides gastriques, et par l'effet résolutif dont ils sont susceptibles. On y joindra l'usage des révulsifs extérieurs (emplâtres divers, etc.).
Enfin, on réglera le flux biliaire, au moyen des agents spéciaux, de manière à calmer l'hypercrinie (797) tout en facilitant l'évacuation de la bile. Les mercuriaux (calomel) si souvent employés en Angleteri'e, dans ce double but, y ; trouvent, en effet, leur indication à tous égards : effet altérant, détermination hépatique, et résultats laxatifs.
§ 8. — Hypertropliie lymphatique.
931. L'hypertrophie des éléments lymphatiques porte communément sur les ganglions (adénopatbie) et fait partie
e^senliello (le plusieufs maladies (adénie, leucémie, scrofule, syphilis).
L'iode et ses combinaisons, intùs et extra, sont les agents les plus employés contre celle hypertrophie, à titre d'altéranlset de résolutifs; on a donné aussi le fer, l'arsenic, etc.
Il importe de surveiller les fonctions des premières voies* afin que les éléments que celles-ci fournissent à l'absorpljon elant mieux élaborés, soient plus facilement charries dans les lymphatiques ; c'est l'indicalion des eupeptiques. 11 miporte encore de favoriser les combustions et le mouvement nutritif, pour que les malériaux d'élaboration imparlaite, qui semblent encombrer les vaisseaux, soient enlrames et détruits; ce sera le fait de tous les modes d'en- Irainement.
CHAPITRE II
INDICATIONS TIRÉES DE L'aTROI'UIE.
932. La diminution tle l'activité nutritive se traduit par des processus divers: ou bien les éléments anatomiques oma^e aflumés, diminuent de volume et tendent à dl'a: lailre (alrophie simple), ou bien ces éléments se translbrment en des types inférieurs d'organisation, avant de se
de tissu, Il y a, dans chaque tissu, l'atrophie de la cellule e de la substance intercellulaire ; le processus varie s lo qu .1 débalo par l'un ou par l'aulre ; mais comme 'u entraîne l'autre, en général, on arrive toujours Tu m me résultat; dans la cellule elle-même, l'ordre de disnadtion va du contenu, au noynu, puis à l'em-eloppe '^^P""'"^"
AN ec 1 alrophie on compte comme altérations m,,' rapportent les infiltrations séreuse et aZml
grène), qui s'éliminent, ou se moraifientj en s'i;iflUrant de produits anorganiques.
ART. 1°'. — DESCRIPTION DE l'inDICATION.
§ 1". — Type élémentaire.
933. Ceci posé, on comprend que l'atrophie se caractérise par la diminution de volume de l'organe atrophié. La multiplicité des granulations semble être le premier terme du plus grand nombre des atrophies; souvent môme, c'est tout un nouveau tissu qui se forme dans les interstices des éléments propres au tissu primitif, pour dégénérer aussitôt, tant son aciivilé nutritive est misérable ; ou bien c'est la graisse, c'est l'amyloïde, c'est la granulation pigmentaire, ce sont des sels minéraux, cristallisés ou amorphes, qui viennent prendre la place du tissu sain.
La lésion peut aller ainsi depuis le simple amaigrissemen I, jusqu'à la disparition totale de l'organe. Débutant, en général, par le tissu commun, l'atrophie ne tarde pas à s'étendre aux éléments anatomiques spéciaux, et à les altérer, à les transformer, avant de les faire disparaître.
934. On conçoit combien une semblable lésion de la nutrition doit entraver l'activité fonctionnelle, et quelles conséquences graves elle peut avoir, pour peu qu'elle occupe un appareil organique de quelque importance. Mais, outre cela, la circulation s'appauvrit de plus en plus dans cet appareil, l'innervation y languit, et, qu'elle soit cause ou effet, la disparition de ces deux éléments vasculaire et nerveuv est un des premiers phénomènes de l'atrophie.
935. L'alrophie est liée, le plus souvent, à une vascularisation insuftisanle, et surtout à un défaut dans l'apport du sang artériel. La suspension de l'inQuence nerveuse y pourrait avoir aussi sa part, bien que les nerfs Irophiqucs ne soient guère considérés, par ceux-là même qui les admettent, que comme un appareil de perfectionnement, dont le travail nulrilif peut à la rigueur se passer. Elle se lie encore aux autres troubles de nutrition, notamment à l'hyperplasie, à laquelle elle succède souvent, soit que l'élément produit avec excès étouffe ses voisins, soit que ce •
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mtîine élément, doué d'une organisation imparfaite, entre en dégénération et en atrophie, peu après sa formation (cirrhoses atrophicjues) et entraîne avec lui le tissu spécial dans son mouvement régressif.
§ 2. — Pathogénie.
936. Ceci nous fait comprendre comment l'atrophie tient souvent à l'anémie ou plutôt à l'ischémie, comment elle peut tenir à une pcrturhation nerveuse (Schiffj, comment enfin elle tient plus immédiatement encore à l'action propre de la cellule vivante. Ce dernier fait apparaît clairement dans l'atrophie sénile, qui peut ne pas reconnaître d'autre cause. La compression a les mômes effets, pour les mêmes motifs. C'est encore ainsi qu'agissent les affections sepliquos graves (f. jaune, f. typhoïde) et beaucoup d'altérations toxiques du sang (phosphore, plomb et altérants divers).
Il est remarquable que les altérants les plus actifs sont tous des agents qui, donnés à dose légère, hâtent le mouvement nutritif, à dose plus élevée le modèrent, et à dose toxique le suspendent, si bien qu'ils provoquent des atrophies avec dégénérescence (Kerrand) (905).
La suspension fonctionnelle, l'immobilité favorisent l'atrophie pour des motifs inverses à ceux qui font que l'activité et le mouvement provoquent l'hypertrophie (892).
937. Enfin, il est certain que l'atrophie peut venir d'un excès de la dénutrition des tissus, ou d'un défaut dans la réparation de ces mûmes éléments. Or, on peut dire (Sarazin) que SI les éléments diminuent de volume sans changer dé nature, c'est que l'atrophie lient ou à un défaut de rassimilation ou à un excès de la désassimilalion ; si les éléments dégénèrent en s'atrophiani, c'est que l'arrêt de nutrition porte à la fois sur l'entrée et sur la sortie des produits qui ks dimentenl, et sur le travail intime qui réunit l'une à
Aussi les dépenses excessives de l'économie, fatigues excès, pertes humorales, sont-elles doublement des cause^ efficientes e l'atrophie, et par la soustraction de forces et d éléments qu'elles réaliseni, et par la débilité danTl , quelle elles laissent l'activité n ilriiive
ART. II. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
938. La plupart des indications fournies par l'état atrophiqiie se tirent de son étiologie et de sa palhogénie. Mais il reconnaît aussi des indications propres; elles sont Tinverse de celles que reconnaît l'hypertrophie.
L'atrophie étant un commencement de mort, les indications qui lui appartiennent, conviennent aussi, pour la plupart, à la nécrose élémentaire et à la gangrène des organes; avec cette diflérence toutefois, que la nécrose et la gangrène étant une mort confirmée, l'indication n'a plus cà se préoccuper des éléments qui en ont été atteints, mais seulement de ceux qui les avoisinent.
§ 1". — Moyens hygiéniques.
939. Le régime est le moyen le plus approprié pour lutter contre l'atrophie simple générale : il consiste à restreindre la dépense des organes et à, en favoriser la réparation.
On se rappellera qu'un exercice musculaire modéré, qu'une activité fonctionnelle mesurée, si elle entraîne quelque dépense, si elle précipite les combustions en activant l'hématose, a cependant une grande puissance pour solliciter la réparation et donner l'essor à l'assimilation, que l'inertie tend à suspendre.
Le régime alimentaire sera riche, abondamment réparateur, surtout facilement digestible et assimilable. Il sera important de le composer selon la dépense à laquelle il doit particulièrement répondre : c'est ainsi qu'au coureur on prescrit une diète plus stimulante que plastique, au lutteur une diète plastique, pour cultiver davantage chez le premier le ressort nerveux, chez le second la puissance musculaire. Ce sont, au contraire, les aliments gras que l'on ordonne aux émaciés.
940. Il faut se rappeler cependant que cette influence du régime a ses limites, et que le résultat ne répond pas toujours à ce qu'on en attend.
11 est, dans le règne animal, dos races qui sont propices à l'engraissement, d'autres chez lesquelles on peut considéra-
blemenl développer le système musculaire, aux dépens môme du système osseux; il en est d'autres qui résistent à l'enlraînement et qui dépérissent plutôt que de se modifier ainsi. De môme dans Thumanité, il est des sujets rebelles aux pratiques de l'hygiène, chez lesquels le régime engraissant porte aux dégéncrations ; chez d'autres, le régime stimulant épuise l'excitabilité nerveuse; chez d'autres, enfin, le régime plastique, le plus innocent en général, peut encore élre nuisible, ne fût-ce qu'en fatiguant les premières voies.
La variété et la mesure moyenne sont donc la loi ordinaire du régime hygiénique, et la thérapeutique ne devra s'en écarter, que sur une indication bien déterminée, et dans une mesure qu'une prudenle observation pourra seule établir.
941. II est à cet égard un moyen facile de se rendre compte des etfets obtenus : c'est la pesée, .pratique si utile pour apprécier l'état de nutrition des petits enfants et qu'il faut joindre aux expériences dynamométriques et thermométriques, si l'on veut apprécier l'état de la nutrition en général.
§ 2. — Médication reconstituante.
942. La médication reconstituante a pour objet de fournir aux éléments analomiques et à leurs aptitudes fonctionnelles, les matériaux nécessaires à leur réparation. On peut diviser en deux groupes les agents qu'elle comporte, selon qu'ils agissent en favorisant l'hématose, ou en provoquant la reconstitution plastique des tissus. Les uns et les autres demandent d'ailleurs à être employés dans une certaine mesure, en deçà de laquelle ils sont inefficaces, et au delà de laquelle ils risquent de produire un effet inverse de celui qu'on en altend.
943. L'excitation de l'hématose, lorsqu'elle est poussée trop lum, hate les oxydations et les multiphe, au point de provoquer une exagération de la dénutrition ; et les agents excitateurs de la réparation plastique peuvent arriver aux miimes résultats, c'est-à-dire à des effets qui vont contre le but pour lequel on les emploie.
Les excitateurs de l'hématose sont d'abord l'ovygène oui sans doute, agit dans le .^ang, sur les hématies {\. Asphyu^ie),
aussi, et plus encore, sur les tissus, auxquels les hémalics sont chargées de 1 apporlcr. Sous l'influence des inhalations d'oxygène, l'hématocausie devient plus active, le besoin do respirer moins fréquent, et, si l'on élève la dose du gaz inhalé, on voit s'accroître les dépenses organiques (Gubler). A dose moyenne, l'oxygène rend la moelle et les nerfs plus excitables; il réveille aussi l'irritabilité musculaire (Brown- Séquaid), et diminue l'excrétion de l'acide urique (Kolmann), pour augmenter celle de l'urée; el, si l'on en élève la dose, il devient toxique (P. Berl), probablement par épiiisonient de l'excitabilité des éléments.
L'air comprimé a pour effet d'offrir k l'absorption pulmonaire une plus forte dose d'oxygène, et ce peut être là une de ses indications; d'autre part, l'air raréfié, qui facilile l'exhalation d'acide carbonique,' peut, par un mécanisme tout différent, avoir des résultats analogues, c'est-à-dire faciliter l'hématose.
944. Ce que j'ai dit des ferrugineux (584), à propos de la reconstitution des globules sanguins, me dispensera d'y revenir ici, si ce n'est pour ajouter qu'en mullipliant les hématies, ils activent les oxydalions dont elles sont l'agenl. Aussi, pourvu qu'ils soient donnés dans la mesure thérapeutique, tout en activant les combustions, en élevant le chiffre des excrétions de l'urée et de la température, ils augmentent cependant le poids du corps (Ponrowki); ( e qui prouve que l'assimilation l'emporte sur la désassiniilation. Le fer produit d'ailleurs sur l'activité fonctionnelle, le même effet que sur l'activité nutritive ; il augmente donc les forces radicales et les forces agissantes, les pre mières surtout.
Les clilorures jouissent de propriétés analogues. Le chlorure de sodium, qui est un élément important de nos tissus et de nos humeurs, est à ce titre un aliment. A part ses . propriétés eupeptiques, il retarde la coagulation du sang (Hewson) et le rend rutilant ; il augmente le nombre des hématies (Plouvier, Poggiale), mais c'est probablement en les empêchant de se détruire (Voit); aussi, s'il rend les combustions plus actives (Rabuteau), comme il n'augmente pas le poids des sujets (Boussingault), il nécessite une plus abondante alimentation. D'où il suit que, pour peu qu'on
en élève la dose,on s'expose à favoriser la dénutrition, plus encore que l'assimilation, et à déterminer l'alrophie/
Les hypophosphiles agissent de même. Ils ont, de' plus comme le fer, une propriété hématogène, qui leur fait muUipher les globules, au point de produire une pléthore arlifîcielle. Aussi, activent-ils beaucoup les combustions et élùvenl-ils la température, tout en conservant à l'économie les allributs d'un bon équilibre de nutrition.
945. Il nous faut noter encore les phosphales qui, selon Lehmann,eMslcnt en quantité dans les liquides où sié^e une generaliun active d'élémenis analomiques (lymphe plastique, sperme), et que Scbmidt retrouve en grande proportion dans les tissus de formation récente. Boussingault a montré la relation qui les unit, dans la nutrition, aux ma .ères azotées; et prouvé que, danslalimentation insuiasante, 1 économie en rejette plus qu'elle n'en reçoit; celte élimination peut d'ailleurs être entravée par les matières grasses, et peut-être est-ce là le principal motif de Inutilité de Ihuile de foie de morue dans le traitement de la pnthisie.
Tel est encore le rôle des phosphates dans l'anémie, quelle qu en soit la source : dans la phibisie, dans la scrofule en un mol, dans toutes les cachexies, toutes les fois que le' mouvement nutritif semble décheoir, soit par le défaut de lassimilalion, soit par l'excès de la dénuti^tion. Nul doute que la présence du phosphore dans ces sels, et son action sur e système nerveux, n'aient une part importante d us ces lesu tats. Les phosphates les plus employés sont le Phospha e de chaux, qu'il importe de donner soluble - on a proposé de le donner sous forme de lacto-phosphate Vouî en assurer davantage l'assimilation. Ou donne encore le phosphates de soude et de fer, et surtout le p^-opro^rhaf:
De ces sels, i) faut rapprocher la coca, qui active les combustions en les m.squa.il, au point de pLuire facile
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comme beaucoup d'altérants d'ailleurs, à dose légère ou hygiénique, faciliter le mouvement d'apport nutritif, sans on altérer le départ.
946. Après les excitateurs de l'hématose, les reconstituants comprennent d'abord tous les aliments, dont j'ai rappelé les indications spéciales dans le paragraphe précédent (938), tous les eupepliques et les réparateurs proprement dits. L'huile de foie de morue est au premier rang, bien qu'elle soit un aliment de la calorification (Bouchardai); elle est bien aussi un agent de l'assimilation plasmatique; elle augmente les hématies, et détermine l'embonpoint. Il faut, toutefois, en éviter l'excès, qui, à part les accidents qu'il peut produire dans le tube digestif (dyspepsie, purgation), peut altérer la nutrition et favoriser une surcharge graisseuse du foie et des poumons, ainsi que la dégénérescence de divers organes.
Les gelées sont des aliments bien imparfaits, sans doute, mais souvent utiles à cause de la facilité avec laquelle elles sont acceptées par la nutrition. 11 en est de même du bouillon, qui, peu alimentaire, est de la plus facile digeslibilité, à cause de sa richesse en condiments.
La viande crue, le thé de bœuf, le sang en nature, sont, au contraire, des aliments d'une haute puissance de réparation. Il en est de même du phosphate de chaux, qui ne semble pas agir seulement par son phosphore comme les liypophosphites; mais, par lui-môme, à titre d'aliment essentiel à la charpente de l'économie.
§ 3. — Médication anti-dénutritive.
947. A côté des agents qui combattent l'atrophie, en favorisant le mouvement de réparation, je ne puis omettre ceuxqui,s'opposantà la dénutrition des éléments, semblent susceptibles, par un. mécanisme différent, d'un résultat analogue. Or, ces derniers sont moins aptes qu'on pourrait le penser, à combattre l'atrophie ; car ils agissent en altérant le mouvement nutritif dans ce qu'il a de plus intime, et en le frappant de déchéance, au point môme de le transformer en atrophies dégénératives. Aussi, la médication qu'ils constituent n'est-elle bonne à mettre en œuvre, que
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qu.ind le travail nulrilif donne lieu à des déchets excessil's, quand les combustions organiques sont exagérées (V. Altérrtjjis, 905)j mais elle ne saurait convenir, quand il existe un relard ou une débilité dans le mouvement d'échange nulrilif; et ceci est le cas le plus ordinaire dans l'atrophie.
§ 4. — Médication tonique.
948. Aux reconstituants que je viens d'énumérer, il faut joindre les toniques proprement dits, déjà étudiés (182- 425), les Ioniques analeptiques, les toniques fixes et même les Ioniques stimulants (Trousseau et Pidoux), tels que le quinquina et ses succédanés, la gentiane et le Colombo. I. 'arsenic pourra être ulile à la dose où il est réparateur; on peut d'ailleurs le rapprocher, à cet égard, du chlorure de sodium.
§ 5. — Médication stimulante.
949. Celle-ci ne doit être employée qu'avec réserve, afin qu'on ne s'expose pas à dépenser, au profit d'une excilalion fonctionnelle nrlificielle, l'excitabilité qu'il faut réserver A l'activité niitrilive. Celte réserve faite, il y a souvent lieu de combattre l'atrophie par ce moyen.
il est indiqué particulièrement quand l'atrophie porte spécialement sur un organe ou sur un appareil qu'on peut exciter indépendamment des autres (atrophie musculaire atrophie nerveuse). (V. Médicat. excitatrice, 320.)
ART. m. — INDICATIONS MÉDIATES.
950. Inutile de direqu'autant que celasera possible, il faudras'attaquerà là cause de l'atrophie: à la compression, pour la lever; à l'anémie ou à l'ischémie, pour rétablir la circulation; à la suspension de l'innervation, pour la restaurer; à l'immobilité prolongée, pour lui substituer le mouvement ne fût-ce môme que le mouvement passif et communiqué ' A plus forte raison, y aura-t-il lieu de combattre les r-auses générales et indirectes.
ABT. IV, — APPLICATIONS
951 . L'alrophie relève, avant tout, des indications que déterminent ses causes et sa patbogénie; aussi le traitement des atrophies étudié pour chacune en particulier, motive souvent, pour chacune aussi, des indications diverses qu'il nous faut indiquer.
§ 1". — Atrophie sénile.
952. La décrépitude, lorsqu'elle se répand uniformément et graduellement sur tous les éléments à la fois, échappe totalement à l'intervention thérapeutique. Quand elle envahit plus rapidement quelque appareil, on peut en retarder les effets, en y stimulant le travail nutritif. L'indication dominante dans ces cas, c'est de favoriser l'iiématose ; d'où, l'utilité des alcalins à petite dose (chlorure de sodium), et même de l'oxygène en nature (inhalations, bains d'air comprimé ou raréfié, selon les sujets).
Il faut, de plus, employer les reconstituants qui sont d'une digestion et d'une absorption facile. C'est donc surtout une question de régime.
§ 2. — Atrophie simple. Emaciation.
953. Dans ce cas, c'est moins à la médication stimulante, moins aux hématogènes qu'il faut s'adresser, qu'aux reconstituants plastiques et hydrocarbonés. Lorsque cette atrophie porte spécialement sur l'élément adipeux, c'est parle régime hydrocarboné qu'il faut la combattre. L'huile de morue, les aliments gras, les graisses animales, le beurre, et quelques féculents sont;\ prescrire d'abord. Comme boissons, on conseillera les bières, les vins généreux, alcooliques et sucrés.
Le régime animal vient ensuite; on y joindra les toniques fixes ou reconstituants proprement dits : quinquina, fer et hypophosphites.
C'est encore là que l'hygiène doit s'attacher à être favorable. L'exercice musculaire, dans la mesure où il n'est pas épuisant, est utile; il faut éviter, pour la même raison, toutes les causes d'excitation exagérée, celles surtout
qui portent sur le système nerveux central; toute l'activité lies sujets devant être, pour ainsi dire, réservée aux actes niilrilifs (V. Anémie, 583).
§ 3. •— Atrophie cachectique.
954. A la dernière période des maladies constitutionnelles, quand les tissus et les humeurs subissent une sorle d entraînement de dénutrition, que trahissent la fièvre et les diacrises hectiques, toute activité fonctionnelle se traduit par des phénomènes d'épuisement.
Les excitants offriraient le danger d'ajouter encore à ces perlesetd'aggraver la dénutrition. Aussi, faut-il employé contre ces atrophies la méthode reconstituante, les aliments plastiques surtout, de préférence aux hématogènes; et, en conservant les toniques fixes, il faut bannir les toniques s imulants, au moins, ne les employer qu'avec beaucoup de mesure. Les moyens qui conviennent à l'atrophie simple pourront encore servir ici, mais à tous on préférera les toniques astringents (425-720).
On ne s'adressera qu'avec la dernière prudence aux altérants, qui sont susceptibles de ralentir la dénutrition, en abaissant le niveau de l'activité nutritive. Toutefois, il est un agent que 1 on peut doser assez facilement, sans s'exposer à tomber dans cet écueil : c'est l'arsenic. Aussi, est-il appelé a rendre ici, avec l'iode, des services considérables
§ 4. — Atrophio musculaire.
955. Rarement l'atrophie musculaire est simple ou scléreuse; elle est le plus souvent adipeuse. Lorsqu'elle est pnm.tive et due, par exemple, ù un repos prolongé suffira le plus souvent des excitants les plus simples pou rappeler dans les muscles le mouvement nutritif Fd ifons
ZTZ' '^'r^r''}' '''''''' hydrothérapie simple ou avec 1 eau minerahsée, tels sont les moyens qui, unis ?
Le 'ex rn^/ ' 1'""^^, l^^plis u"iles
Les excitants fonctionnels spéciaux viennent ensuite - il« conviennent surtout à l'atrophie progressive ce ^ôl/ In mouvements actifs, l'acupuncture, et f électdsatl "Lt
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disation (Duchemie), ou courant couslant (Remak). (Voyez Électrothérapie.)
L'administration locale des agents convulsivanls n'aurait pas d'effet, et, pour les donner à l'intérieur, on ne saurait le faire sans danger.
956. La médication spécifique est assez souvent indiquée et doit même Être essayée quelquefois, bien que rien ne la justifie nettement ; vu la fréquence de la myosite syphilitique, et comme le traitement antisyphilitique est altérant au premier chef, il n'y aura pas de danger de l'employer en tous cas, à ce titre.
lînfîn, il faut surveiller la circulation des muscles atrophiés ; on sait que leur inerlie permet les stases sanguines dans leur tissu, et qu'il y a lieu de combattre ces stases par le mouvement actif, et, à son défaut, par le mouvement passif. En tous cas on se souviendra que c'est souvent à une atrophie graisseuse que l'on a affaire, et l'on évitera que des altérants trop actifs, une excitation trop puissante, ne provoquent la transformation adipeuse, au lieu de la suspendre.
§ 5. — Atropine du cœur.
957. Qu'il y ait amincissement simple avec dilatation des parois du cœur, dégénérescence graisseuse ou sclérose, soit du cœur, soit d'une de ses cavités, ou môme de quelqu'une de ses valvules, la débilité cardiaque qui en résulte est la source d'une indication déjà formulée plus haut (448).
11 faut non-seulement bannir du régime tout ce qui peut déprimer les forces, mais régler l'existence de telle sorte qu'il y ait activité soutenue, sans effort, même passager. Le régime doit être plastique, et comprendre peu de boissons. Stokes préconise le mercure, dont il ne craint pas les eflets altérants, surtout dans la dilatation ; il ajoute que l'alternance des mercuriaux et des diurétiques rend ces derniers plus efficaces et peut' beaucoup, pour régulariser l'action d'un cœur atrophié.
958. Quand l'altération est confirmée, il ne craint pas de donner le fer, surtout s'il y a anémie, et de donner aussi le vin et l'eau-de-vie, et tous les stimulants difl'usibles : acijtate d'ammoniaque, camphre, etc. Il y a lieu surtout à ne pas
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supprimer subitement les excitants dont les malades se sont fait un usage habituel (Stokes).
Les compresses froides et l'hydrothérapie locale, pourvu qu'elle ne provoque pas de suflbcation ni de cardialgie, seront des plus utiles.
§ G. ~ Atrophie nerveuse.
959. La déchéance nutritive qui se traduit généralement dans les muscles par la production graisseuse, amène plutôt dans le système nerveux, la sclérose, ou parfois, des infiltrations diverses.
Ces altérations indiquent l'usage des toniques névrosthénique?, qui, en provoquant l'activité fonctionnelle du système nerveux, sont susceptibles d'y relever le niveau de l'acUvilé nutrilive. C'est ainsi que semble agir l'électrisation, et tout particulièrement le courant continu, qui est capable d'une excitation beaucoup moins violente et peut modifier plus avantageusement l'activité nutritive.
Le phosphore, qui joint i ses propriétés réparatrices des tissus nerveux, celles d'un excitant puissant de l'activité de ce système, sera doublement indique dans ce cas, pourvu qu'on ait la prudence de ne l'employer, que quand il n'y a plus à craindre, du processus morbide, un retour à l'acuité. Onledonnegraduellementdet à5 millig.dissousdansl'huile, par exemple (Delpech), et encapsulé. Les strychniques seront beaucoup moins efficaces, mais la térébenthine peut avoir quelque influence.
960. Enfin il y a la médication altérante, dans laquelle le nitrate d'argent possède une spécificité particulière, pour le système nerveux des centres. On Fa donné surtout, dans les lésions atrophiques de la moelle (scléroses diverses), et c'est l'agent qui compte le moins d'insuccès (Charcot). Avec lui on donne encore les iodures à haute dose, et, même sans indication syphilitique, le mercure, en raison de ses propriétés altérantes (Guéneau de Mussy).
Le traitement ayant souvent à combattre, avant l'atrophie les processus qui la préparent (antiphlogistique, décongestif, révulsif, etc.), doit se proposer, à cette période initiale, d'atteindre le tissu commun, dont la transformation scié-
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rosique atrophie à son tour l'élément nerveux : de là l'utilité qu'il y a de commencer le traitement parles altérants actifs, lodure de potassium, mercure, et enfin nitrate d'argent', sans omettre l'usage, par intervalles, des excitants du système nerveux, l'éleclricilé, le phosphore, l'hydrothérapie. Les symptômes, d'ailleurs, sont souvent la source d'indications accessoires : bromure de potassium, belladone, opium, chloroforme et dther.
§ 7. — Atrophies viscérales.
961. Le trailement de ces diverses lésions, peu actif en général, comporte toujours comme premier élément d'indication, la provocation, dans une certaine mesure, de l'activité fonctionnelle du viscère en question (cholagogues, diurétiques). 11 faut avant tout songer à modifier les conditions pathogéniques de l'atrophie, soit l'ischémie, soit le défaut d'excitation nerveuse, soit la congesiion, soit l'exsudation plastique. Puis, il ne restera plus pour satisfaire à l'indication que la médication altérante ci-dessus étudiée (905).
CHAPITRE m
INDICATIONS TIRÉES DE L'aRRÈT NUTlUTn<\ GANGRÈNE ET TUTRIDITÉ.
962. La mortification des éléments anafomiques peut se produire quand ils se séparent de ceux qui leur apportent la nourriture; ou bien elle a lieu par le fait d'une déchéance progressive de- leur activité nutritive, état auquel on adonné le nom malheureux de nécrobiosc. Quand la déchéance nutritive est allée jusqu'à déterminer la mort des éléments, ceux qui ont été ainsi frappés ne sont plus l'objet d'aucune indication; mais il n'en est pas de raôme de ceux qui les avoisinent; il n'en est pas de mémo non plus de l'économie tout entière, qui doit s'en séparer et réparer leur
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perle. La gangrène est quelquefois provoquée par les caustiques; elle est alors un mode de traitement, dont les indications se retrouvent dans plusieurs chapitres de ce livre, notamment parmi les moyens de dérivation nutritive (917)!
ART. 1". _ DESCRIPTION DE l'iNUICATION.
§ 1". _ Type élémentaire.
963. Lorsque la gangrène se produit sur les surfaces en contact avec l'air, elle donne une escharre, et, selon l'expression mauvaise, mais consacrée, une nécrobiose, quand elle a heu dans l'intimité d'un parenchyme, par suite d'wfarctus, par exemple.
partie mortifiée se momifie (gangrène sèche), oufomhe en dehquiura (gangrène humide) ; elle ne tarde pas à provoquer un travail de séparation, qui doit ahoutir à son eiimmation. Les parties demeurées vivantes sont le siège d'un processus qui finit avec la réparation ou la cicatrisation, et possède tous les caractères d'une inflammation. Celle-ci peut être une nouvelle source de gangrène, qui prend alors un caractère extensif ou phagédénique.
964. A ces phénomènes locaux correspond une adynamie plus ou moms profonde, qui peut, des fonctions de relation selendre aux fonctions nutritives, et déterminer jusqu'à l algid.lé; ou bien, avec un fonds d'adynamie constant, on observe des alternatives d'ataxie. Enfin, à la suite des accidents grangréneux, on peut voir se produire une réaction inflammatoire excessive, ou une infection plus ou moins considérable En résumé, en dehors des' phénomène locaux les éléments qui peuvent prendre part à ce travai morbide et devenir la source des principales indicaUon uTuS^é"' ^ '""'-^--^'-n, l'infect on
§ 2. — Pathogénio.
965. Tous les troubles de circulation, ou artérielle ou vemeuse, ou capillaire, ou cardiaque, peuvent e u ^ il gangrené; une obstruction quelconque suffit à k provi-
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quer, notamment l'ischémie artérielle et l'inflammation, surtout quand le niveau des forces générales s'est considé rablement abaissé. C'est ainsi qu'agissent la sénilité et le> lièvres graves et le traumatisme, pour produire la gangrène. Une compression excessive, qu'elle porte sur les vaisseaux ou sur les tissus eux-mêmes, peut avoir le môme effet. Il n'est pas jusqu'aux températures extrêmes qui ne puissent amener la gangrène (gangrène par congélation ou par brûlure). Certains états d'ailleurs y prédisposent (diabète); des substances toxiques peuvent la déterminer (ergotisme).
Les obstructions vasculaires peuvent avoir lieu par compression e( ligature, ou par thrombose et embolie; les altérations du sang et celles des vaisseaux y ont leur part. 11 faut y joindre le spasme; ce dernier mode palhogénique comporte une sorte de syncope locale à laquelle ne tarde pas ;ï succéder l'asphyxie; la gangrène semblerait, dans ces cas, être d'origine nerveuse (Raynaud). Il faut en rapprocher les faits de .stupeur locale, succédant à une forte contusion, et ceux où une paralysie nerveuse a paru jouer, à tout le moins, le rôle de cause prédisposante.
966. Enfin, lorsque la putréfaction se produit dans l'iiilérieur ou à la surface des tissus, la gangrène tend à les env.ihir ; c'est ainsi sans doute que la gangrène appelle la gangrène et que s'étend et se multiplie ce travail de mort. Les substances septiques sont les plus aptes à la provoquer ; les venins elles virus (charbon) y sont plus puissants encore. l>cs bactéries et autres parasites, batéridies, micrococcus, elc. , qui en résultent, parai.«sent être le principal agent de celle extension et de la transmission de la maladie d'un sujet h un autre (Voy. Septicémie).
Toutes les cachexies, en abaissant considérablement le niveau de l'activité nutritive, favorisent le développeuient de la gangrène.
ART. n. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE.
967. Il n'y a pas d'indication thérapeutique de la gangrène, pas plus qu'il n'y a de thérapeutique de la mort. I^a source des indications est ici dans les conditions palhogéniques,
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celles qui préparent la mortification, et qui la déterminent; elle est, d'autre part, dans les conséquences qu'elle peut avoir.
La débilité de la nutrition est, en dehors des- influences mécaniques, la principale cause de la gangrène, et l'indication dommante de son traitement, en tant qu'il s'agit de la prévenir, ou d'en limiter l'extension. Or la débilité de la nutrition a été suffisamment étudiée au chapitre de l'atrophie (938), quant au traitement qui lui convient.
Les conséquences de la gangrène sont de deux sortes • elles tiennent ou à l'excès de l'inflammation, au voisinage de la partie mortifiée, ou à la résorption septique des éléments putréfiés et des humeurs qui les entourent. La première indication réclame les antiphlogisliques, c'est-àdire tous les moyens capables de modérer le travail inflammatoire; elle est étudiée plus loin (V. Inflam.). La seconde la.t l objet de la médication antiseptique, ou antiputride ; c est d elle que je veux traiter ici.
968. La putridité ainsi envisagée, est une sorte de fermentation morbide, en vertu de laquelle des éléments en vffie de décomposition, introduits dans l'économie, entraînent dans une sorte de fermentation nécrosique les éléments sains auprès desquels ils se trouvent, et peuvent même se généraliser et s'étendre à tout l'organismr TroÏ conditions sont nécessaires à ce travail : un certain degré de chaleur, une certaine dose d'humidité et la présence d mfuso.res ou ferments vivants (vibrio de Ehrenbei-rmi crozyma de Béchamp, bactéries, deDavaine etc . 969. Le médecin doit encore se préoccuper "du siéee qu occupe ce mouvement de décomposition, qui s'adiésfe aux matières protéiques : il peut avoir lieu dan les p e mières voies, dans le tube digestif, aux dépens des élémems u gères et des sécrétions; il peut se produire dans le sa"! dans les affections septiques, par exemple : c'est la septicémie proprement dite (V. ce mot) ; il peut enfin naître et s' end e dan. les t.ssus, ainsi qu'il arrive dans les affections harïon neuses et morveuses. Quand elle existe dans es p emiè e" voies la putr.dité peut y rester bornée ; mais quand elleZL^^^ dans les tissus, l'économie tout entière en esl infectée 1 sang est l'agent de cette généralisation. ,1 y a donc iMUUiAND. - TlKirapcutique. 3 g
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ainsi dire, trois degrés successifs dans l'évolution de l.i putridité : la putridilc primaire, qui occupe les première; voies; la pulridilé secondaire, ou septicémie; et la putridité tertiaire, ou gangrène des tissus et parenclijmes.
970, Quel que soit le point qu'elle occupe, la putridité reconnaît une même indication, dont les procédés doivent varier en raison du siège, de l'étendue et de l'intensité de la maladie. Les médications qui peuvent y répondre ont encore été divisées, assez artificiellement d'ailleurs, en antiseptique proprement dite, et en désinfectante ; cette dernière ayant surtout pour effet, de neutraliser ou de détruire les odeurs que dégage la fermentation putride, et les agents de transmission dont ces odeurs peuvent révéler la présence.
§ 1". — Moyens hygiéniques.
9*71. La putridité appelle la putridité : aussi est-il important de soustraire les éléments vivants au contact des éléments morlifiés, qui subissent la décomposition putride. La peau sans doute, grâce à la protection de son épidémie, peut, lorsque celui-ci est intact, affronter sans danger un contact putride ; mais, s'il y a quelque plaie, le danger d'inuculation est certain, encore bien que l'intoxication ne soit pas fatale. De là l'utilité des moyens artitîciels de protection et d'isolement.
972. La rapidité avec laquelle a liou l'absorption (quelques minutes, selon Colin) fait que la cautérisation de la plaie d'insertion ne peut que rarement avoir une complèle efficacité; mais l'absorption "déjà réalisée, la cautérisation peut encore êire utile, pour arrêter dans la plaie la fer- i menlation putride qui tend à s'y maintenir et à y multiplier les germes d'infection secondaire.
973. Les températures extrêmes sont susceptibles d'arrêter la fermenlalion putride, probablement, en détruisant les organismes qui en sont les agents; mais, comme ces organismes inférieurs ont une vitalité, en général, plus résistante que celle de nos éléments, il en résulte qu'on doit | renoncer à espérer les atteindre par ces moyens. Il est exact , cependant qu'un abaissement de température, compatible encore avec la vie, peut du moins entraver la nmltiplicatioii
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des agents putrides. On conçoit aussi qu'en présence des lésions gangreneuses, le froid, bien qu'il soit antiseptique, ne devra être employé qu'avec prudence, vu ses aptitudes i favoriser la gangrène elle-même.
974. Le régime alimentaire des sujets menacés ou at- (emts de putridité doit être fortement reconstiluant, stimulant mûme (424-428). Si cependant c'est dans les premières voies que siège la source septique, il faudra, avant oule autre chose, balayer au dehors les matériaux putrides. Delà 1 indication des évacuants (purgatifs divers et emét.ques) et la réi.élilion de leur usage, dans les affections ou 1 inlesdn peut être une source de putridité, ainsi que la ■ pense Fremy pour la fièvre typhoïde. 11 faudra éviter aussi de donner au malade une masse alimentaire considérable que les fermenlations normales de la digestion exposent à passer facilement à la putridité.
. 975. Les fonctions respiraloires devront, au contraire, c re excitées toujours et quand même; l'hémalocausiê clan encoi-e un des meilleurs moyens de détruire les ferments morbides, et de mettre les éléments dans un état do nutrition telle, que l'influence septique n'aura plus sur eux aucune prise. ^
f''eycrcicemusculaire,sil'état des forces le permettait ne devrait être provoqué qu'avec mesure; car, s'il facilité oxyda ions organiques, il multiplie par là les déchets de ce oxydations et livre avec eux un aliment facile à la deW position putride. L'exercice serait plus utile en favor sant la sudation; mais on pourra y employer d'autres movens plus efficaces (850). La diurèse sera enco're plus b enfaTsan t en raison de laquantité de matériaux azotés qu'elle é mine et soustrait à la fermentation septique (841). I en esT 3e même de tous les moyens d'élimination active.
§ 2. — Médication absorbante.
976. La médication absorbante se propose de conrPn(.-P,. sur ses agents les produits de la feLentation p^t e d affranchir le reste de l'économie de leur contact et I leur influence. Les poudres et les corp 1 eu son, pables de cette action, notamment la p^d^e de charLn "
la poudre de sous-nitrate de bismuth et celle de beaucoup d'autres métaux, du fer en particulier, outre l'absorption physique dont elles sont capables, jouent le rôle d'agent réducteur, sur l'acide sulfhydrique, qu'il transforme en sulfures. Les poudres tanniques joignent à leur faculté d'absorption leur astringence, et le peroxyde de manganèse possède, en plus, une haute puissance d'oxydation.
Les poudres féculentes, à cause des fermentations ' dont elles-mêmes sont susceptibles, ne peuvent être indiquées ici qu'à titre d'émollien,ts, et, à la condition de les renouveler fréquemment et soigneusement.
Employées dans les putridités externes, les prépai'ations absorbantes sont plus utiles encore dans la putridité des voies digestives ; elles n'ont plus d'application, quand les fermentations morbides sont plus profondes.
§ 3. — Médication astringente et coagulante.
977. Les agents précédents s'adressent aux produits gazeux et même liquides de la fermentation, pour les annihiler en les absorbant; ceux de la médication astringente, en coagulant les albuminoïdes, suppriment la matière fermentescible et peuvent tuer le ferment lui-même.
Tels sont un certain nombre de sels métalliques, sels de fer (perchlorure en particulier, ou prolochlorure ou sulfate) sels de plomb (sous-acé(ate) et de zinc (sulfate), etc., et tous les agents dont j'ai eu déjill'occasion d'étudier les propriétés slypiiques et astringentes (616-720). L'acide phénique est, parmi les acides, celui qui peut-être a été le plus préconisé comme antiputride; son analogie chimique avec les alcools se continue ici : il est antiputride comme eux. Il en est de même des acides chlorhydrique et azotique. La créosote s'en rapproche aussi à tous égards.
978. Les sels d'argent (nitrate) et de mercure (bichlorure ot nitrate acide), et l'arsenic (acide arsénieux) ne sauraient être employés à la dose et à l'état de concentration où ils font coagulants, sans être en même temps fortement toxiques: on les a donnés encore à la dose légère et altérante, dans l'espoir que la modification qu'ils apportent aux
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éclumges nutritifs, serait capable d'enchaîner l'entraînement putride.
C'est de la même façon qu'agissent l'alcool, le chloral, l'iode et le tannin ; ils possèdent tous une action astringente, laquelle, à dose légère, s'unit à une influence stimulante, à dose plus élevée, à une action altérante, et à dose plus élevée encore, à une véritable momification. De récents essais ont montré quelle est, à cet égard, la supériorité du chloral sur les autres antiseptiques.
979. Tous ces agents sont capables de combattre la putridité, topiquement, lorsqu'elle se produit au dehors; ils peuvent agir aussi contre elle, quand elle a lieu dans les premières voies; mais ils ne peuvent beaucoup la modifier dans le sang et dans les tissus, autrement qu'en vertu d'une spécificité locale, qui tient à leur voie d'élimination. C'est ainsi que le chloral et l'alcool valent pour le poumon les sels mercuriels pour le foie, l'iode pour les voies urinaires, le tannin pour les sueurs.
Quant à la septicémie, elle ne saurait être attaquée par les agents coagulants ; ceux-ci ne peuvent passer dans les secondes voies, et y fussent-ils une fois introduits, avant d'atteindre les ferments septiques, ils coaguleraient les albuminoïdes du sang et provoqueraient les graves accidents de l'infarctus et de l'embolie.
^ 980. Les styptiques et les coagulants pourraient encore c-lre essayés pour combattre la résorption seplique, qui part des cavités mtérieures, normales et accidentelles, si on les lait entrer, par les voies naturelles ou par ponction, dans ces cavités, dont ils modifient les surfaces. On peut encore les introduire, soit à dose altérante, soit à dose coagulante dans les parenchymes eux-mêmes (Luton) et, par la momification des éléments malades, les rendre innocents pour es éléments sains. C'est là le plus sûr traitement de la putndite parenchymateuse. ^
Je n'ai pas à revenir ici sur les caustiques, parmi lesquels, les solutions alumineuses, le chlorure de zinc, l'acide phénique ont ete surtout employés, et seulement à l'extérieur ou b.en topiquement à l'entrée des muqueuses
§ 4. — Médication altérante,
981. L'action altérante que j'ai reconnue, comme appartenant (905) à un grand nombre de ces agents, semble les indiquer encore, pour combattre la putridité. Létat de conservation dans lequel ils peuvent maintenir les éléments anatomiques, en justifie l'emploi ; mais, comme ce résultat n'est obtenu qu'aux dépens de l'activité nutritive, il y aura prudence à ne pas trop le rechercher dans ces cas, où cette mûme activité nutritive est plus ou moins déchue et même anéantie; c'est ainsi que seront utiles les alcalins à dose légère.
982. Il est à remarquer que, parmi les antiseptiques, l'alcool et ses analogues conviennent à toutes les localisations de la putridité; dans les premières voies, l'alcool agit par son astringence, peut-être aussi par ses facultés chimiques de réduction ; contre la septicémie, c'est le meilleur des altérants; enfin, par ses diverses propriétés, il peut aussi modilier heureusement la putridité des parenchymes, surtout lorsqu'elle occupe les voies d'élimination (les poumons, par exemple).
§5. — Médication oxydante ou réductrice. ]
983. La présence de l'oxygène est aussi nécessaire à la fermentation, que le ferment lui-môme, et la fermentation putride ne saurait avoir lieu sans lui. Il ne faut pas non plus, pour que la fermentation ait lieu, que l'oxygène soit en trop grande abondance ou doué d'une trop forte affinité, sans quoi, l'oxydation, dépassant les limites de la vitalité, tue le ferment. Toutefois, il rsste alors à proléger les tissus normaux, contre cette sorte de combustion. j
De là, l'utilité des agents qui sont susceptibles de fournir l de l'oxygène actif (ozone) et abondant; de là surtout, l'uti- i lité de ceux qui absorbent ce gaz pour eux-mêmes, dus- ; sent-ils en priver les corps qui les avoisinent. 1
984. Parmi les antiseptiques par oxydation est le chlore, qui ne peut guère être employé qu'au dehors,ou, avec beaucoup de mesure, en inhalations, vu son action fortement
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irritante pour les muqueuses; les hypochlorites agissent de infime. Le chlore absorbe l'hydrogène de l'eau, même de l'eau de composition des éléments organiques, et dégage l'oxygène; il agit donc en déshydrogénant et en oxydant. Le permangrinate de potasse, qui n'a guère été employé non plus qu'à l'extérieur, et comme désinfectant, est un antiseptique par oxydation (2 à 10 gr. pour 1000).
Les essences, le camphre, la benzine, le goudron, le coaltar simple ou saponiné par la teinture de quillaye, la pyrôthre, l'eucalyptus, les huiles essentielles, et plusieurs produits pyrogénés, ont une influence, spécialement toxique pour les animaux qui vivent dans l'eau, ce qui est dû probablement, à la modification qu'ils font éprouver à l'oxygène de l'air, en l'ozonisant (Rouchardal). Absorbé sous cette forme, l'oxygène fait de l'eau et des produits d'oxydation plus avancée, aux dépens des organismes inférieurs qu'il rencontre, surtout s'il les trouve dans un milieu favorable (acide, en général), où lui-même se dissout facilement. Aussi, ces agents ne sont-ils pas seulement des désinfectants, mais encore des antiseptiques.
985. Parmi ceux qui absorbent l'oxygène et paraissent agir en coupant les vivres au ferment, et par réduction, je note en première ligne: l'hydrogène, le soufre en nature, les sulfites et les hyposulfites (PoUi). Les cadavres des animaux tués par l'injection de ces derniers sels, se gardent longtemps; aussi, en a-t-on fait des agents de conservation, des sujets de dissection. Enfin, l'expérience prouve que l'in' jection de ces sels arrête la septicémie expérimentale (Polli) et cela, par la transformation des sulfites en sulfates (Rabuteau), ce qui dénote une oxydation. Le borax et le silicate de soude paraissent jouir des mêmes propriétés.
986. Toutes ces substances, y compris le sel marin, sont de bons agents antiseptiques. Les unes sont destinées à agir surtout au dehors (chlore, coaltar, produits phénique'^) les autres peuvent atteindre la putridité des premières voies (essences, sulfites, phénales et sel marin). Celles-ci sont moins efficaces contre la septicémie; et elles n'ont presque
aucune utilité relativement à la putridilé parenchymateuse • car, a part les essences et les sels, elles n'ont guère qu'une action topique. . ^
11 faut ajouter à cette liste les substances dites incrustcmtes (Gubler, Bordier), en tête desquelles se place le silicate de soude, et dont l'action rappelle les formations géologiques dues à l'iufillration des microzymas par le carbonate de chaux.
987. En résumé, les antiseptiques les plus usités, peuvent se classer dans l'ordre suivant : ammoniaque, silicate de soude, vinaigre et acide pht^nique; et comme jouissant d'une bien plus haute puissance : la potasse caustique, le chlorure de soude, l'acide chlorhydrique, le permanganate de potasse, l'acide chromique, l'acide sulfurique, el, par-dessus tout, l'iode. Tel serait du moins l'ordre de l'efficacité de ces agents employés contre le virus charbonneux (Davaine).
§ 6. — Médication stimulante.
988. Toute putridité dénote une déchéance fonctionnelle et surtout nutritive; et, lorsque cette déchéance n'est pas primitive, elle ne tarde pas à se produire secondairement ; c'est pourquoi la médication tonique et stimulante devra ûire mise en œuvre. Du reste, la médication tonique est indiquée dans toutes ses variiHés : tonique fixe ou plastifiante (583), tonique astringente (618) et tonique stimulante (428); mais la grande utilité qu'il y a à réveiller l'activité nutritive et fonctionnelle, fera préférer d'ailleurs les stimulants, et surtout les stimulants diffusibles, que la langueur des fonctions n'empêche pas de pénétrer et d'agir.
Parmi les agents déjà indiqués, l'alcool, les essences et le sel marin, outre les influences qu'ils possèdent d'ailleurs, peuvent, étant donnés avec mesure, relever les forces nutritives. Tous les autres toniques (948) et stimulants (954) de la nutrition (923) et des actes de relation (125) seront prescrits utilement, pourvu toutefois qu'on ne se trouve pas en présence d'une réaction inflammatoire trop accusée.
ART. m. — INDICATIONS MÉDIATES.
989. Les indications médiates appartiennent aux causes de la gangrène (V. Pathogi':nie) ou aux éléments morbides qui peuvent en ûtre la conséquence : altération du sang, troubles congestifs et diacritiques divers (V. ces mots).
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AUT. IV. — APPLICATIONS
990. Après avoir étudié les indications gui appartiennent aux divers types de gangrène selon le processus qui les détermine (g. mécanique, g. inHammatoire, g. seplique, g, cachectique, g. des fièvres), je passerai aux principales localisations que cet accident morbide peut afTecter.
. § 1". — Gangrène mécanique.
991. La gangrène mécanique serait toujours chirurgicale, si aux faits de destruction directe des tissus et de lésion des gpos vaisseaux, ne s'ajoutaient ceux de gangrène sénile, de gangrène symétrique des extrémités, de gangrène par lésions vasculaires, par affection cardiaque et par decubitus prolongé.
La cause, dans ces différents cas, révèle l'indication à saisir pour limiter la gangrène, du moins quand cette cause est saisissable. Quand elle ne l'est pas, ce qui est le cas le plus fréquent, on se borne aux prescriptions qui relèvent directement de la gangrène en général.
992. II faut, avant tout, supprimer les compressions excessives et prolongées du décubitus, au moyen de lits construits à cet effet, de matelas d'air ou d'eau ; ' le crin est à préférer à la plume; la propreté est de rigueur. Des lavages laits avec des substances toniques, douées d'astringence, ou d une certaine stimulation, pourront prévenir les accidents imminents. Enfin, quand cela est possible, il faut varier le decubitus.
Les mômes moyens doivent être continués, l'escarre une fois produite, afin d'éviter son extension. La médication opique consistera en astringents et excitants : vin, alcool lotions camphrées, poudres toniques (quinquina, amidon! charbon, seuls ou combinés ; coaltar, etc.), dans le but de modérer la gangrené et de prévenir les résorptions septiques. iii!nf; lo'^^le, que l'on peut appeler subs-
titutive et qui a mis surtout en œuvre les procédés chirur-
dans les cas de gangrène mécanique. L'amputation es rarement indiquée. 11 faut enfin favoriser l'élimination e la réparation cicatricielles.
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On a proposé de traiter ces gangrènes par l'oxygène (Raynaud, Laugier); et cela peut être favorable, du moins, faut que le sang arrive encore aux parties affectées, et que la mort n'y est pas confirmée par la désorganisation. Ce gaz d'ailleurs favorise la réparation, par l'excitation qu'il déterniirie, tout en calmant les douleurs.
994. Le traitement général sera dicté par l'intensité du mouvement inflammatoire (V. Inflammat.) et par le danger de la résorpiion. Toutefois, vu la débilité profonde dont tout sujet frappé de gangrène ne tarde pas à témoigner, soit primitivementjsoit consécutivement, il faut mettre une grande mesure dans l'usage des antiphlogisliq.ues, et les employer comme topiques locaux, plutôt que comme traitement général.
Le quinquina, considéré autrefois comme le spécifique de la gangrène, ainsi que l'opium, ne peut que répondre aux indications antiseptiques, comme celui-ci répond à la douleur. Les propriétés toniques du quinquina font qu'on peut en user plus largement qu'on ne fait des opiacés ; pour ceuxci encore, il sera bon de les employer de préférence en topiques. Et s'il y avait lieu d'agir autrement, il serait bon de choisir d'autres hypnotiques, moins dépressifs, le chloral et le bromure de sodium, par exemple.
Les alcalins sont conseillés encore, comme fluidifiants du sang, et surtout, cemme excitateurs de l'hématose, facilitant l'accumulation de l'oxygène sur les globules (Chevreul, Gilbert, Wœhler).
Enfin il faut songer aux antiseptiques ; bien que ceux-ci soient moins utiles dans les cas de gangrène mécanique, que dans les cas où cette lésion a elle-même une origine sep tique.
§ 2, — Gangrène inflammatoire.
995. Si l'on savait avec précision comment se produit la gangrène inflammatoire, on pourrait la faire rentrer dans un des cadres oîi se placent l'obstruction vasculaire, ou l'asthénie nerveuse, ou l'intoxication; dans le doute où l'on est à ce sujet, il n'y a guère d'autre traitement de la gangrène inflammatoire que celui de l'inflammation ellomôme (V. ci-dessous).
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II faut rappeler toutefois, que si la nuxion inflammaloire, SI la stase congestive, si la combustion exagérée dos élémenls, peuvent être modérés par les antiphlogisliques, ceux-ci ne sauraient éire employés largement, sans qu'on ait a redouter l'excès d'aslhénie qui en résulte, et, dont la gangrène entraîne toujours la présence.
Les émollients et les antiseptiques sont donc les deux médications qui paraissent convenir le mieux à cette sorte d accidents.
§ 3. — Gangrène cachectique et nerveuse.
996. La gangn^ie cachectique peut sans doute se produire par obstruction vasculaire ; celte obstruction étant d'ailleurs fréquente dans l'état cachectique, par le fait de la dyscrasie flbrineuse (hypérinose); mais l'influence dynamique joue dans ces manifestations un rôle plus considérable encore. A l'asthénie nerveuse, qui appartient en propre à l'état cachectique, oh voit s'ajouter encore l'asthénie qui résulte de toute gangrène, de telle sorte que l'état des forces devient des plus misérables.
997. Aussi, les premiers agents à mettre en œuvre dans ces cas sont-ils les stimulants, qui, en réveillant l'activité lonctionnelle et nutritive, s'opposent aux progrés de l'asthénie. Ce sont eux qui conviennent d'abord aux cas où l'échelle pathogénique remonte de la gangrène, par l'asphyxie et la syncope, à un défaut de l'action nerveuse (Raynaud) Encore, cependant, faut-il tenir compte de l'état d'éréthisme dans lequel demeurent certains cachectiques, et de la facilité avec laquelle, à une certaine période, on voit se produire chez eux des diacrises culliquatives. Chez de tels sujets, la stimulation n'aurait plus pour effet que d'épuiser ce qui reste de forces. Il y aura lieu alors d'emplover plutôt les toniques et même les toniques fixes et les toniques astringents. Les agents de la médication oxydante ne devront eux-mêmes Otre donnes qu'avoc mesure, en raison de la facilité avec laquelle les oxydations organiques se précipitent souvent. Les altérants, au contraire, à dose légère et tonique, rendront de vrais services aux cachectiques en général, et en particulier aux cachectiques menacés de "an-
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grène ou de pulridité. L'iode, parmi eux, tien l la première place avec Farsenic.
Le peu que l'on sait de la patliogénie de l'ergolisme gangre'neux, conduirait à le rapprocher des gangrènes par syncope et asphyxie locale, et motiverait, par conséquent, une indication identique.
§ 4. — Gangrène septique et par hitoxication.
998. Les matières toxiques peuvent déterminer la gangrène par une sorte de traumatisme physique ou chimique, ou par la violence de l'irritation qu'elles déterminent, ou par l'hyposthénie qui résulte de leur influence. Les indications qui se rapportent à ces divers cas, nous sont connues, et, si l'on y joint celle qui consiste à neutraliser le toxique dans l'économie, on aura, en résumé, toutes les indications qui peuvent répondre à cette classe de gangrènes.
999. Ce qui a trait à la gangrène diabétique ne motive guère un chapitre spécial, attendu que toutes les indications générales, afférentes à cet état, relèvent du diabète: et les indications locales de la gangrène, et l'altération du sang, et l'exagération des oxydations organiques, qui semble en être la condition.
999 bis. C'est pour les gangrènes sepliques proprement dites, pour celles dont la cause est d'origine organique, qu'il importerait de détruire, avec cette cause, les conditions de la fermentation putride; quoique rarement possible, cet objectif doit toujours être tenté. C'est le but de la médication antiseptique proprement dite, laquelle comprend des substances qui sont, pour la plupart, ou des astringents, ou des comburants, c'est-à-dire des substances capables d'immobiliser le ferment ou de le détruire, lui et ses aliments. On y a employé aussi des altérants à une dose élevée; mais cette médication n'est pas sans danger, si l'on songe à la débilité de l'activité nutritive (forces radicales) des éléments, dans les maladies septiques.
§ 5. — Gangrène des pyrexies.
1000. Plusieurs conditions peuvent concourir à produire
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la gangrène dans les fièvres ; - conditions dynamiques • adv namie nerveuse et inertie de la nutrition ; _ conditions ml" camques : mopexie du sang, pressions dues au décubitus" conditions septiques : fermentations putrides dans les Dre ' mieres voies, dans le sang et dans les tissus. La fièvre tvphoide est la maladie dans laquelle ce fait est le plus fré
lîro LT'^'^ ' 'yP^"^' fièvres é.^up ive "
a lougeole, la dysenterie, la fièvre puerpérale le chnlJ.t la peste, etc. (Maurice Raynaud). L'enrcardite nl^^r '
1000 bis. Dans la fièvre typhoïde, qui estle type de ces cas Il y a à remplir des indications mécaniques- ce .nn^ LT' qui ont pour but de prévenir l'hvn ' . ' '^^^^^^
varier le décubitus et^n du~; à stiml'^î ' fonctions vasculaires (518-563), cel^s sulnf ^ '
alcalins, et, par conséquent doués dW n • '""P^ ration résolutive (hyp^ulfites^don^'^n^arto 7 r'-^"'" garderde dépasser les limites Outre r udri- '^^^' que, il y a l'indicatîon dynamigue \ t f forces, en exerçant lactivL St^l les
moyen des toniques e de stSan^ 1^7'^^^^^ cation antiseptique proprement diîe ; i'^"*^"'/^ ^ ^ l'indila rnédicatioLxygéLnl fS^^; p ; IT^^^^ répondent (903). Je veux n^L iXS^^ Ï^^Z T'T
1001- Quand la gangrène est confirmée pIIp . jamais une intervention chirurgicale, avant m,' ""^^'^ limitée, et que la maladie primitive 50?^ !?! ^ ^«^^ dans la voie de la guérison! On onddéré l'u. "' T'"' rouge comme particulièrement utilp 1 l^^^^e du fer humides, là où l'infiKratioTpassive l^T' T ^""^^^^^^ abaissement profond de l'activité nu tr i ''^^'^ a rarement lieu de ''employeil'ns t pïreS."^"^^ ^
Ferrand. - Thérapeutique.
§ 6. — Gangrène pulmonaire ou bronchique.
1002. Toutes réserves faites quant au processus qui détermine la gangrène, qu'il s'agisse de gangrène du parenchyme ou de bronchite gangreneuse, dans la gangrène des voies aériennes l'indication consiste à prévenir la septicémie.
Attaquer la putridilé directement, par des inhalations antiputrides est plus rationnel que possible; les inhalations chlorurées ne sont pas sans danger. On ne peut cependant se servir que de gaz ou de vapeurs, car on ne peut guère compter sur l'utilité des chlorures donnés par l'ingestion gastrique (Graves). Il y a une médication à préférer à cellelà, c'est celle qui a pour agent les balsamiques. Nous avons vu déjà que toutes les essences, en raison de leurs propriétés oxygénantes, en raison de l'ozonisation dont elles sont capables, sont des agents précieux contre la putridité. Sachant, d'autre part, que les voies respiratoires sont celles que suivent ces agents pour s'éliminer, on comprend qu'ils soient spécialement indiqués dans la gangrène bronchique ou pulmonaire. C'est ainsi que le camphre, la térébenthine, le tolu, etc., doivent être donnés à rint(5rieur dans ces cas; il faut y joindre les alcooliques, agents antiseptiques qui passent aussi par les bronches pour s'éliminer; le chloroforme, l'éther et le choral ont la même vertu, et seront utiles, s'il y a en mCme temps à calmer quelque éréthisme fonctionnel. Toutefois, il faut éviter les eflets dépressifs de ces dernières substances, lorsqu'elles sont données à dose élevée. Aussi bien, tous les agents dépressifs d'emblée doivent Être rejetés de cette thérapeutique, vu la langueur des fonctions nutritives dans tous les cas de gangrène.
1003. Cette langueur est l'objet de l'indication générale, celle qui domine véritablement le traitement. Les agents toniques, le quinquina, les boissons vineuses, les stimulants aromatiques et autres, l'ammoniaque môme et les stimulants, peuvent être essayés avec mesure, et pourvu qu'on n'insiste pas sur leur usage; le musc lui-même a des applications identiques.
§ 7 . — Gangrène des orifices des muqueuses, 1004. Qu'il s'agisse d'une gangrène de la bouche (noma),
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OU du pharynx (angine gangréneuse), ou de la vulve, des hémorrhoïdes, elc, les indications varient peu.
Quand la gangrène est consécutive à un état général grave (cachexie, pyrexie ou septicémie), et qu'elle prend une forme humide et envahissante, il faut d'abord chercher à la limiter, en provoquant l'activité nutritive, à réaliser sur ses bords un travail de réaction et même de réparation. C'est à quoi ont été employés tous les irritants topiques, et surtout les plus actifs parmi eux, les pointes de feu, par exemple. Tous les astringents peuvent y concourir. Les agents qui sont le plus immédiatement utiles alors sont les désinfectants. Les chlorures, ou mieux les hypochlorites sont, parmi eux, les plus usilés, soit en lotions, soit en fomenlalions, soit en collutoires, soit même en gargarismes. Les absorbants et les oxygénants ne sont pas moins utiles.
Quand la gangrène est sèche et limitée, il y a peu de traitement local à faire suivre; l'indication première est dans le traitement général, dont la médication tonique et stimulante doit faire surtout les frais.
CHAPITRE IV
INDICATIONS TIRÉES DES PERVERSIONS NUTRITIVES. ART. l'^^. — DESCRIPTION DE l'iNDICATION.
1005. Il n'est pas de modification de la nutrition, qui ne puisse se rapporter à un excès ou à un défaut de l'activité nutritive, si l'on veut bien distinguer quel est le siège élémentaire de ce trouble du mouvement nutritif (hétérotopie, hétèromorphie). La force de réparation que possèdent les éléments peut aussi rentrer dans cette catégorie; les tumeurs qui trahissent une lésion de l'activité productrice e t réparatrice, par l'infériorité de leur organisation, leur tendance à l'envahissement et à la répullulation, les tumeurs ne sont, au point de vue des éléments qui les constituent,
que des tissus normaux (sarcômes ou tissus embryonnaires, fibrôme, chondrôme , osléôme, myômes, névrômes, angiômes, etc.), qui se développent à titre de néoplasmes, en deliors des conditions de lieu, de temps, etc., qui leur appartiennent dans l'état normal. Telles sont les lésions qui dénotent une perversion de la nutrition.
§ 1". — Type élémentaire.
1006. Quelle que soit la tumeur dont il s'agisse, qu'elle ait été précédée ou non par un travail phlegmasique, elle est le siège d'une nutrition, dans laquelle on reconnaît Je double mouvement d'assimilation et de désassimilation, commun à tous les élémenls vivants. Ces tumeurs, en effet, se nourrissent comme les éléments des tissus normaux qu'elles représentent; et si la dégénérescence du type qu'elles afi'ectent, révèle une organisation inférieure, d'autre part, l'accroissement et la multiplication souvent exubérante de leur lissu, dénote une vitalité d'autant plus puissante dans son infériorité, qu'elle est, en effet, située plus bas dans l'échelle de l'organisation.
Lorsqu'elle s'est développée, la tumeur ne tarde pas à dégénérer, et son tissu primitif lui-même, ou se transforme, ou disparaît (dégénérescence graisseuse, caséeuse, gélatineuse, ulcéreuse), entraînant dans ses évolutions régressives les tissus normaux qui l'avoisinent. Cette tendance a pu quelquefois aller jusqu'à la gangrène, ce qui est un mode de guérison spontanée possible, même pour les plus graves d'entre-ces tumeurs.
1007. En tous cas, elles déterminent autour d'elles des troubles vasculaires diacritiques, et môme inflammatoires, dont le résultat fréquent est la multiplication des éléments ieunes et leur entraînement dans le sens de la dégénération ; car ils ne tardent pas à être accaparés par la tumeur. Je ne dis rien de la compression, de la distension qu'elles peuvent causer et des perturbations fonctionnelles, aussi bien que des atrophies et des dystrophies, qui peuvent résulter de ces
troubles mécaniques. f„moiir
1008. Enfin, à une certaine période, quand la tumeur se ramollit et s'ulcère, elle peut être le point de départ d'une infection seplique.
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C'est la cachexie qui arrive à la suite de toutes les tumeurs malignes et qui a sa physionomie à elle, spéciale à chacune des infections spécifiques.
La malignité, du reste, ne paraît être nullement en rapport avec la structure de ces tumeurs : il en est d'épithéliales, il en est de sarcomateuses, avec stroma et vaisseaux, qui sont également malignes dans certains cas, et bénignes dans d'autres. Les moins mauvaises semblent cependant être celles qui sont plus purement hypertrophiques.
§ 2. — Pathogénie.
1009. A rencontre de l'atrophie et de l'hypertrophie, les productions nouvelles et étrangères aux éléments normaux, ne naissent généralement pas aux dépens des tissus déjà développés et en pleine activité nutritive. Ils se produisent au contraire, lorsqu'il vient à se former une surabondance de jeunes éléments, alors que ceux-ci sont encore à la période d'indifférence organique, qu'ils peuvent facilement s'organiser sous des modes différents de ceux qui conviennent au milieu où ils se trouvent et à l'âge des tissus qu'ils occupent. De là l'influence redoutable des mouvements néoplasiques, qu'ils soient inflammatoires ou non, chez les sujets diathésiques, et l'importance qu'il y a à les prévenir.
Il est aussi nécessaire de combattre tout accident capable d'aboutir à un semblable effet, par altération nutritive : telles sont les suites d'un traumatisme quelconque, d'une névralgie prolongée, d'une diacrise habituelle, d'une congestion et surtout d'une inflammation répétée ou chronique.
ART. 11. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
1010. La première indication consiste à prévenir ces mullip ications cellulaires, qui fournissent la matière de nouvelles productions et de la plupart des dégénérations. Il faut, pour cela, éviter les causes d'irritation qui peuvent survenir dans les tissus, au voisinage de la tumeur. Les exsudais
Zi r7'? disparaître, au moyen des
résolutifs et des altérants. j ca
Quant aux tumeurs elles-mâmes, par leur siège et leur
développement, elles peuvent être l'occasion d'indications mécaniques (compression vasculaire, nerveuse, trachéale, etc.).
Une fois établies et vivant de la vie parasitaire qu'elles s'attribuent, les tumeurs peuvent être attaquées par les moyens chirurgicaux. Ligature, incision, excision; ce dernier moyen surtout, compte une foule de procédés (section, écrasement, galvano-cautère), destruclion par les caustiques ou par le feu : telles sont les principales ressources de la chirurgie.
On a conseillé parfois l'excision ou la destruction partielle, l'application de cautères, sur la tumeur, moyens à bannir comme plus dangereux qu'utiles, si tant est qu'ils ne soient pas toujours nuisibles, par l'irritation formative qu'ils provoquent. Ils peuvent réussir contre l'hypertrophie simple, comme je l'ai dit, mais non contre les produits diathésiques.
1011. Tous les moyens qui ont été conseillés pour attaquer l'hypertrophie sont applicables au traitement des tumeurs, avec cette seule réserve que leur effet pourra souvent Ctre insuffisant; c'est avec celte réserve que les tempérants, les résolutifs, les altérants, etc., peuvent être employés pour combattre les tumeurs.
§ 1". — Moyens liygiéniques .
1012. L'hygiène doit d'abord se proposer d'éviter à la tumeur toute irritation traumatique ou interne ; il sera bon d'y modérer la circulation ; il serait môme utile de l'y interrompre, si cela était possible, afin de lui couper les vivres.
Le régime devra donc être modéré, bien que tonique, dans la prévision de la cachexie qui peut, à un moment donné, résulter de la présence de la tumeur. Il est certaines diètes spéciales que l'on a conseillées dans le but de détruire les tumeurs ; telle est la xérophagie ou diète sèche, l'usage des fruits secs préconisé par les Arabes, etc. La chaleur sera moins favorable que le froid pour ralentir la nutrition morbide. Quant à l'exercice, il n'a qu'une médiocre importance; il y a cependant tout avantage à tenir dans le repos l'organe malade.
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§ 2. — Médication antiplilogistique.
1013. Les antiphlogistiques seront peu efficaces contre la tumeur elle-même, mais parfois fort utiles pour combattre l'irritation formative que celle-ci provoque dans son voisinage, et qui peut môme se développer dans son sein.
Il y faudra toutefois mettre d'autant plus de réserve, que la tumeur sera plus suspecte de malignité et plus capable d'infection et de cachexie. On bannira absolument, dans ce dernier cas, la saignée ; on sera môme sobre d'émissions sanguines locales.
§ 3. — Médication révulsive.
1014. La médication révulsive peut paraître justifiée par ce fait d'observation, qu'un travail pathologique actif, provoqué dans un point de l'économie, peut en retarder un autre de siège plus ou moins éloigné; par cet autre fait encore que certaines tumeurs restées inertes et arrCtées dans leur développement pendant un temps indéfini, ont paru prendre une rapidité d'évolution remarquable, en coïncidence ave la suppression d'une manifestation plus ou moins éloigné de l'activité normale ou morbide (910).
Cette intervention thérapeutique réclame beaucoup de prudence. Ainsi, un cautère appliqué sous la clavicule dans le cas de tubercules du sommet, pour être utile, ne devra pas exciter le poumon, mais abaisser le taux de son activité nutritive; et, comme nous n'avons rien qui nous permette directement d'apprécier le degré de cette activité, on s'en rapporte, pour en juger, ii celui de l'activité fonctionnelle, c'est-à-dire au mode de la respiration, de la circulation, et des sécrétions de la partie malade.
Les rubéfiants, les vésicants surtout, et aussi les cautères: tels sont les agents de cette médication, quand on l'applique au tégument externe ; quand on veut l'adresser aux muqueuses, ce sont les irritants légers, et mieux encore les agents excitants des sécrélions spéciales ou communes, qu'il faut préférer à tous les autres (528). Il fau t se rappeler surtout que les moyens dont l'action est la plus profonde et la plus intime
doivent ÔIre préférés ; attendu qu'il s'agit, non pas seulement de modifier une perversion fonctionnelle, mais d'attaquer une perversion nutritive, de suspendre son activité ou de lui imprimer une direction toute différente.
§ 4. — Médication astringente.
1015. Nul doute que l'application d'une substance fortement astringente, au contact des néo-formations pathologiques, ne puisse les entraver dans leurs proliférations, commander même à leur mouvement nutritif une halte, d'où résulte une sorte de momification, une suspension telle qu'elle aboutisse à une mortification véritable.
Les agents astringents et caustiques même, déjà étudiés à propos des hémorrhagies (616), des diacrises (720) et de l'hypertrophie (915) sont les mômes qui pourraient être cités ici.
§ 5. — Médication altérante.
1016. La principale médication de ces tumeurs, c'est la médication altérante : altérante résolutive ou altérante substitutive, selon qu'on se propose d'entraîner, dans un mouvement rapide de dénulrition, les éléments anormaux de la tumeur, ou selon qu'on se propose d'imprimer à leur activité nutritive un mode qui, les arrêtant dans leur évolution et surtout dans leur mulliplication, ramène cette nutrition morbide aux types normaux et réguliers.
L'étude faite ci-dessus (903) de la médication altérante, me dispensera d'y insister; je ne veux ici que signaler les procédés les plus applicables au traitement des tumeurs.
1017. Les plus simples sont les applications locales résolutives, qui conviennent à toutes les néoplasies à leur début; on y emploie le plus souvent des pommades dont on use en frictions, sur les points auxquels correspond la tumeur. Les agents usités sont les chlorures, les iodures et les bromures, parmi lesquels l'iodure de potassium et le chlorhydrate d'ammoniaque tiennent le premier rang. Il faut y ajouter quelques extraits végétaux, et en particulier les préparations de ciguë, dont la réputation ancienne semble justifiée par ce fait que cet agent s'oppose aux formations de néocytes (Martin-Damourette et Pelvet).
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- Ces mômes préparations peuvent être données à l'intérieur : les iodés, l'iode lui-môme, les alcalins en général et les substances excitantes ou éliminatrices (diaphorétiques sudorifiques), sont donnés les premiers à titre d'altérants' résolutifs, les autres à titre d'adjuvants. On peut administrer la ciguë et les autres substances fortement altérantes, à, l'intérieur, soit en teinture, soit en pilules, et, en tous cas, à dose progressive et fractionnée.
1018. C'est chez de tels malades qu'il importe de ne pas suivre trop continuement un traitement, qui doit cependant être de longue haleine; il est bon de l'interrompre tous les 2 ou 3 septénaires, pendant quelques jours, afin d'éviter les effets de l'assuétude ou de l'accumulation (48). On peut môme, dans ces inlermissions, prescrire quelques agents d'éhmmation qui assureront le but que se propose la suspension de la médication.
1019. La méthode altérante n'a pas été seulement employée à travers les enveloppes plus ou moins complexes des tumeurs; on a proposé d'en porter les agents plus profondément, son au contact de la tumeur elle-môme, par l'injection mtra-cellulaire ou sous-cutanée, soit dans le tissu môme de la tumeur, par l'injection inlra-parenchymateuse. Les substances qu'on y a employées sont les altérants les plus énergiques, l'iode en première ligne; on a môme tenté d introduire ainsi, dans les tissus morbides, des substances caustiques capables de les nécroser ou de les détruire Avant constaté, sous le microscope, l'action que l'acide acétiaue produit sur les éléments cellulaires, on a tenté d'injecter cet acide, pour arrêter et détruire les productions néoplasiques malignes. Tous ces essais n'ont pas donné ce qu'ils semblaient promettre; c'est cependant une voie dans laquelle on peut espérer faire quelque féconde découverte.
1020 Je ne parle pas des essais de transfusion, faite dans
f . VV'" T ^'^«"«^ î^'^lles soient
U est évident que, dans ces cas, c'est moins la crase san guine quil faut modifier, mais bien plutôt l'héraatopoièse-
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ART. 111. — APPLICATIONS
1021. Je n'inscris ici ce. chapitre que pour mémoire, les productions héléroplasiques ne fournissant guère d'indications qui leur soient spéciales et ne conviennent à elles toutes ensemble.
Aussi, n'ai-je rien à ajouter à la description générale que je viens d'en faire, surtout après les chapitres que j'ai consacrés à l'hypertrophie, à l'atrophie, à la dégénération et à la nécrose.
Ces sujets reviendront d'ailleurs tout naturellement, quand nous arriverons aux maladies constitutionnelles et aux diathèses; que celles-ci soient d'ailleurs secondaires, ou primitives aux néoplasmes morbides.
DES LNDICATIONS QUI APPARTIENNENT AUX ALTÉRATIONS DU SANG
1022. Avant d'aborder l'étude des affections inflammatoires, je crois devoir m'arrâter aux altérations du sang. Celles-ci, il faut bien le dire, ne sont pas une maladie à proprementparler, elles ne constituent pas un processus déterminé, mais elles sont plutôt la conséquence de processus divers; aussi, n'aurai-je pas à traiter ici spécialement des maladies dans lesquelles on rencontre ces altérations; toutes ces maladies ont trouvé ou trouveront leur place ailleurs. Mais, comme ces altérations du sang peuvent devenir la cause d'accidenls d'une généralisation facile et qui atteignent la valeur des plus importants, parmi les éléments de la maladie, je ne saurais omettre de leur consacrer cette division de mon travail.
Les altérations du sang sont souvent le résultat des inflammations et des pyrexies, et paraissent plus souvent encore être une condition, sinon une cause, des affections naiasmatiques. Enfin, elles entrent comme élément dans les intoxications et dans les maladies constitutionnelles. Accidents souvent locaux et partiels dans leur début, elles ne tardent pas à se généraliser dans toute la' masse sanguine, et par elle, à envahir toute l'économie; elles peuvent ainsi se développer, au point d'occuper à elles seules la scène morbide et d'atteindre à la spécificité pathologique.
Or, la chaîne pathogénétique qui les réunit à leurs causes et a leurs conséquences, en fait un tout coordonné, et en général, assez facile à embrasser d'ensemble. Aussi est-il souvent possible de les enrayer, en les attaquant en un point
quelconque de leur évolution. Et, si leur thérapeutique n'est pas plus avancée aujourd'hui, c'est moins à l'incertitude des données cliniques, qu'à l'insuffisance des connaissances chimiques, qu'il faut s'en prendre.
1023. Les variations dans la composition du sang se manifestent d'abord par quelques perturbations fonctionnelles, des plus mobiles en général, et qui s'attaquent surtout au système nerveux. Quand ces altérations sont plus profondes, elles occasionnent des perversions nutritives, lentes et assez insidieuses pour n'être pas perçues. Le signe de ces états morbides doit être recherché de préférence dans les sécrétions et notamment dans les urines. On peut dire, en effet, que les urines sont le miroir du sang, comme la langue est le miroir de l'estomac, et un miroir plus fidèle encore.
C'est ainsi qu'on a décrit des urines anémiques ou pléthoriques, des urines chyleuses, des urines sucrées, albumineuses, chargées d'urée ou de la matière colorante de la bile. Or, comme c'est dans le sang que l'urine trouve les matériaux dont elle est formée, la prédominance de ces matériaux dans l'urine trahit, en général, leur excès dans le sang. On ne saurait conclure de là par inverse, que leur absence dans l'urine indique nécessairement leur défaut dans le sang, attendu que le sang peut en être chargé et l'urine n'en pas contenir; il suffit pour cela que l'acte sécrétoire soit suspendu.
1024. Je n'ai pas à revenir maintenant sur ce que j'ai dit déjà des indications de la pléthore et de l'anémie, et des variations quantitatives qui s'y rattachent, lesquelles portent surtout sur les variations de l'eau, des globules rouges et de l'albumine. Je les ai étudiées avec les perturbations du système vasculaire (533-583). Nous connaissons peu sans doute les variations qui portent sur l'eau du sang, sur l'albumine, sur les corps gras, sur les sels, sur les matières extractives, enfin sur l'acidité et l'alcalinité de notre milieu intérieur (Wurtz^ Riche) ; il y a cependant à relever, dans la pathogénie de ces lésions, des observations qui peuvent devenir fécondes en applications thérapeutiques, et que je présenterai succinctement.
Les variations de la fibrine sont mieux connues ; il me restera encore à les apprécier, puis à passer en x'evue les al-
léralions qui tiennent à la pre'sence dans le sang de la matière sucrée (glycémie), des matériaux delà bile (cholémie), des maléi'iaux de l'urine (urémie) et enfin du pus (pyémie). Ce que j'ai déjà dit de la septicémie (967) me dispensera d'y insister; j'ajouterai seulement quelques mots relativement aux embolies en général. Je traiterai enfin de l'asphyxie ou anoxémie et des variations des gaz du sang.
§ — Variations de l'eau du sang.
1025. L'eau diminue dar;s le sang, dans un grand nombre d'états physiologiques et d'états morbides; elle y est, en général, en proportion inverse des globules. Aussi est-elle abondante dans les anémies en général,et dans les cachexies; elle diminue beaucoup, au contraire, dans la pléthore, dans les pyrexies et dans certains étals algides, dont le choléra nous offre le type, ou encore, dans certaines formes colliquatives des cachexies.
Réintroduire de l'eau dans le sang se fait facilement au moyen des boissons aqueuses. Mais, quand le malade ne peut boire, quand les boissons sont vomies, ou que l'estomac cesse de les absorber, on peut encore combattre la diminution de l'eau et la soif qui l'accompagne, par les lavages et les bains. On peut plus directement injecter de l'eau simple on légèrement salée, dans le tissu cellulaire sous-cutané; on a introduit dans les vaisseaux eux-mêmes une sorte de sérum artificiel, dont la présence dans le sang a pu dissiper, au moins momentanément, tous les symptômes de l'algidité (Beaumetz).
^1026. Quant à Vexcès de l'eau, c'est par des diacrises qu'il se juge souvent de lui-même, et la voie le plus simple pour cela, c'est celle des urines ou encore celle des sueurs. Le plus souvent toutefois, ce qui importe plus encore que d'évacuer l'eau en excès, c'est d'en écarter la présence, en relevant le chiffre des hématies, ce qui est encore le meilleur moyen de rétablir le sang dans sa crase normale : c'est le traitement de l'anémie (583). ' "
S 2. — Variations de l'albumine du san" 1037. Le sérum est une dissolution d'albumine et de
malériaux salins. Qu'elle soit libre ou combinée à la soude, qu'on la distingue à part ou qu'on la confonde avec les autres matières dites albuminoïdes (fibrinogène, fîbrino-plastique), l'albumine est un des éléments essentiels de la crase sanguine. Elle augmente d'ailleurs au moment de la digestion, elle sang veineux en contient plus quele sang artériel.
Dans la maladie, en général, Valbimine diminue dans le sang, excepté toutefois dans les affections inflammatoires et dans l'algidité, états dans lesquels, au contraire, son chiffre s'élève.
Toutes les anémies sont caractérisées par une diminution plus ou moins considérable de l'albumine du sang. Le chiffre de cette dernière s'abaisse surtout dans les états cachectiques, par le fait des suppuraiions prolongées, de l'intoxication palustre, etc. Chez les scorbutiques, il en est ainsi, et mieux encore, chez les hydropiques et dans l'albuminurie.
1028. Combattre l'anémie proprement dite, par les moyens déjà notés (583), est le meilleur moyen de régénérer cette albumine. 11 est évident d'ailleurs qu'on n'y réussira, qu'en raison de la persistance et de la gravité des conditions qui auront déterminé l'anémie.
Le régime analeptique, les reconstituants de toute sorte apporteront les éléments d'une bonne réparation, et les excitants de la nutrition provoqueront une élaboration convenable et une large assimilation de ces agents. En résumé, c'est une question de régime, de digestion, d'absorption et de nutrition (V. ces mots).
§ 3. — Variations des sels du sang,
1029. Les sels varient dans le sang, en raison inverse de l'eau et souvent aussi, en raison inverse des matériaux albuminoïdes. Le sang du système porte en est le plus chargé; et le sang artériel en -i-enferme plus que le sang veineux. Le chlorure de sodium semble, parmi eux, jouer le rôle essentiel ; le chlorure de potassium semble être son succédané, avec le chlorure d'ammonium (chlorhydrate d'ammoniaque); puis viennent les carbonates et les phosphates.
les sels du sang augmentent dans les fièvres intermittentes
et dans les états algides; mais ce n'est probablement qu'un accroissement relatif, dû à la déperdition des éléments liquides, et qui ne conduit à aucune indication directe.
1030. Les sels diminuent dans le sang, dans les affections dépressives, les affections typhoïdes, par exemple, la dysenterie; ils diminuent surtout dans les maladies chroniques, telles que le scorbut, la maladie de Bright. En un mot, dans toutes les anémies et dans toutes les cachexies, il y a diminution des sels du sang.
11 est môme certains états morbides dans lesquels la maladie semble porter surtout sur les éléments minéraux de l'organisme; ils sont en défaut dans le rachitisme et dans beaucoup d'autres atfeetions du système osseux. On administre alors ces éléments aux malades pour en combler le déficit. Ou bien encore, on cherche à accumuler dans le sang un certain nombre d'éléments minéraux, dans l'espoir de les voir se déposer au sein d'une lésion organique, dont cette transformation peut amener la guérison (état crétacé des tubercules).
1031. Les sels que l'on administre ainsi de préférence soat les sels calcaires, et surtout les phosphates, qui sont peu solubles et tendent à se concréter dans la néoplasie morbide; les chlorures, au contraire, semblent avoir sur ces mêmes produits une action résolutive.
C'est surtout par le régime et par les boissons, qu'il faut administrer ces éléments pour les introduire dans le sang; il ne faut pas oublier toutefois, qu'il est encore plus difficile delesymahitenir, aussi bien que de les faire passer du milieu sanguin dans la substance des tissus, par l'assimilation (V. Nutrition). Le plus souvent d'ailleurs, ce n'est pas à l'état du sang, mais à la maladie primitive, que ressortit cette indication.
§ 4. — Variations des corps gras du sang.
1032. Les corps gras du sang, que l'on a désignés sous le nom de séroHne, peuvent varier dans une certaine proportion, sans altérer gravement ses fonctions. Ils diminuent en général pendant la maladie, a l'exception de la cholestérine qui augmente souvent dans ce cas. Ils augmenteraient, au
conlraire, sous l'influence de la fièvre (Senator). Ils s'accroissent mieux encore par le fait d'un régime composé de matières grasses, surtout alors qu'elles sont émulsionnées avant leur ingestion. L'ingestion d'une grande quantité de liquides favorise cet accroissement, c'est ainsi qu'elle entrelient l'embonpoint des personnes qui boivent abondamment.
Certaines maladies s'accompagnent d'une augmentation des matières grasses dans le sang; telles sont les affections du foie, les phlegmasies et les fièvres en général, et la maladie de Bright. On comprend pa»là l'utilité qu'il y a à les bannir du régime, ou à. en modérer l'usage, dans ces maladies, comme au début de toutes les maladies aiguës.
Dans la phlhisie pulmonaire, un môme effet se produit non pas tant par défaut d'assimilation, que par insuftisance de combustion; c'est ce qui arrive dans beaucoup de cachexies, au moins à leur début. Plus tard, quand arrivent les phénomènes de colliquation,les matières grasses, comme les autres substances, diminuent, et par le défaut de l'assimilation, et par l'excès de la désassimilation.
D'ailleurs, ces variations, peu connues dans leurs conditions, ne peuvent, encore aujourd'hui, servir de base bien solide à une indication déterminée.
§ 5. — Variations des matières extractives du sang.
1033. J'insisterai encore moins sur ce chapitre, dont le sujet sera traité avec la question de l'urémie. Lorsque les matières extractives augmentent dans le sang, c'est le plus souvent qu'elles ont cessé de pouvoir passer, au moins en quantité suffisante, dans les urines. Ce sont la créatine, la créatinine, la caséine, qui, avec les autres produits uréens, constituent les agents de cette forme d'intoxication, à laquelle on a donné le nom de créatinémie (Jaccoud), et qui ne peut guère être reconnue que par exclusion. Si ces matériaux se transforment en carbonate d'ammoniaque (anamoniémie), c'est une forme d'intoxication qui se traduit par les phénomènes convulsifs, les diacrises éliminatrices à travers la muqueuse digestive, etc.
Du reste, ces matières azotées ne sont pas toujours et né-
cessairement des produits de désassimilation, n'ayant subi qu'une transformation incomplète, ce peut être encore un excès de peptones mal élaborés, qui viennent d'iître absorbés et n'ont encore pris aucune part à l'échange nutritif.
On trouve le sang anormalement chargé de ces matières, dans l'urémie proprement dite, dans la fièvre puerpérale et dans le scorbut, et probablement dans toutes les affections infectieuses graves.
L'indication consiste à les éliminer au plus vite, au moyen des diurétiques d'abord, puisque la sécrétion urinaire est leur mode naturel d'expulsion ; puis, à son défaut, au moyen des purgatifs drastiques. On ne négligera pas non plus d'exciter les fonctions de la peau, dont le rôle est de suppléer à l'insuffisance des reins (V. Urémie).
§ 6. — Variations de l'alcalinité du sang.
1034. Le sang normal est alcalin; il doit cette réaction aux chlorures, aux carbonates et aux phosphates qu'il contient et qui sont tous à base de soude, de chaux, de magnésie, même de potasse et d'ammoniaque. — Cette alcalinité s'accroît dans les maladies typhoïdes et dans l'état de putridité, en général, ce qui tient probablement à la formation de l'ammoniaque dans le sang aux dépens de l'urée (Riche). Aussi, est-ce surtout en s'opposant aux décompositions chimiques de la putridité, qu'on préviendra cet excès d'alcalinité (V. Septicémie).
1035. Le sang peut aussi devenir acide par une sorte de fermentation lactique, d'où résulte la destruction des hématies, accident des plus graves; ceci se produit dans beaucoup de ces états que l'on a caractérisés en les rattachant ù un sang dissous.
Sans atteindre cette acescence (854), le sang perd de son alcalinité dans la plupart des maladies inflammatoires ce qui est une indication, outre beaucoup d'autres, d'employer les alcalins, au moins à une certaine période 'de ces maladies.
§ 7. — Variations de la fibrine du sang.
1036. Lorsqu'on traite le plasma du sang par le chlo-
rure de sodium, il précipite une substance soluble dans l'eau {plasmine de Denis) et qui se dédouble avec la plus grande facilité en fibrine soluble et en fibrine insoluble. Si c'est par l'acide carbonique qu'on traite le plasma, on précipite d'abord des flocons blancs de substance Jibrino-plastique, puis une masse gluante de substance fibrinogène, et de l'union des deux substances résulterait la fibrine spontanément coagulable (Virchow et Scbmidt). Que celte substance soit de l'albumine oxydée (Smée) ou une association de microzymas (Béchamp et Ester), ce sont là des hypothèses qui n'ont rien à voir avec l'indication thérapeutique.
Soit qu'on la considère comme formée au-dedans des vaisseaux et sécrétée par leur membrane interne, sous certaines innuences patliologiques; soit qu'elle se produise dans le sérum, par une transmutation de son albumine; soit enfin qu'elle naisse hors des vaisseaux et qu'elle ait sa source dans l'absorption des aliments, ou mieux encore dans la résorption d'un plasma cellulaire; les variations de cet élément peuvent faire la base d'une indication déterminée.
1037. L'élévation du chiffre de la fibrine ou hypérinose a longtemps été considérée comme signe de l'indication antiphlogistique spoliative, et comme réclamant, en particulier, les émissions sanguines. Nous savons aujourd'hui que sa signification à cet égard est loin d'être absolue.
La fibrine augmente dans le sang, pendant la digestion, par l'absorption des albuminoïdes de l'alimentation ; elle augmente, au moins d'un accroissement relatif, dans l'anémie globulaire, et surtout, dans les anémies cachectiques: elle augmente enfin dans les maladies inflammatoires, notamment dans les inflammations pleuro-pulmonaires aiguës et dans le rhumatisme.
Cette augmentation de la fibrine peut aller depuis 3 millièmes, qui est le chiffre normal, jusqu'à 9 millièmes. Elle se traduit dans le sang de la saignée par la présence de la couenne inflammatoire. Or la formation de cette croûte fibrineuse à la surface du caillot est loin de manifester toujours l'inflammation; elle se produit toutes les fois que, la plasmine étant retardée dans son dédoublement, le sang ne se coagule qu'avec lenteur. L'excès de fibrine, la diminu-
tion des globules, la présence de l'acide carbonique peuvent y donner lieu.
1038. Qu'elle soit le produit d'une désassimilation exagérée, ou le rebut d'une assimilation imparfaite, la fibrine • en excès doit être détruite ou bien rejetée au-dehors; c'est pourquoi l'on doit conserver, dans ces cas, la pratique des émissions sanguines (V. Inflammations). Sans doute, il est bon de n'en user que dans la mesure où permettent de le faire les indications tirées de l'état du malade et de la nature de la maladie, c'est-à-dire dans les phlegmasies franches et chez les sujets sanguins.
On objecte à la saignée pratiquée dans ces conditions qu'au lieu d'abaisser, elle élève encore le chiffre de la fibrine contenue dans le sang. Mais il faut bien remarquer que cette élévation est probablement bien plus relative qu'absolue. Et puis enfin, si la fibrine qui rentre dans le sang vient dé l'exsudat inflammatoire, rien de plus rationnel que de favoriser cette réintégration, et d'exonérer ainsi le foyer morbide, quitte à provoquer ensuite la destruction delà fibrine dans le sang, ou son élimination au dehors, par d'autres procédés. Tous les moyens de spoliation agiront dans ce sens, en atlamant le plasma sanguin, et mieux qu'eux tous, la =aignée remplira ce but.
Il est bien entendu d'ailleurs que la saignée ne saurait ^ tre prescrite, d'après ce seul motif que le sang est couenneuxet que, le sang fùl-il des plus couenneux, la saignée sera bannie, si le malade est affaibli ou cachectique, s'il existe chez lui quelque autre source de déperdition spoliatrice ou quelque vice, qui s'oppose à la régénération du sang 'en entravant les actes de l'hémopoiôse, ou ceux de l'hématose.
1039. Les moyens succédanés à mettre en œuvre alors sont ceux qui peuvent le mieux favoriser les oxydations organiques et amener les substances protéiques à l'état de
Ton t l?r ''''It^''.'' ' ^ous laquelle elles
sont le plus facilement éliminées par les sécrétions, notam^ men pa. 1 unne. C'est dans ce but, qu'on peut administré es alcalins a dose légère, et même les altérants (V. IndicZ wns de la mtrition, 903). En tousicas, ce n'est pas au début de la maladie qu'il y a lieu d'employer ces agents - et sHa saignée convient au début, pour tarir la source de la p
duclion fibrineuse, les alcalins et les altérants auront plus d'effet, pour attaquer la fibrine déposée en excès dans la trame des tissus et dans le sang, et pour en favoriser l'éliminalion.
On peut sans doute encore appauvrir le plasma sanguin au moyen des cWacualions sécrétoires (V. Diacnses, 702). Mais, comme celles-ci n'éliminent que les matériaux solubles du plasma, elles n'ont que peu d'effet sur la fibrine et sont peu efficaces à combattre l'hypérinose, au moins directement.
1040. Dans le même but, à une phase assez avancée de la maladie, il y aura tout avantage à provoquer la régénération et la multiplication des globules (V. Anémie); car on sait aujourd'hui que le chiffre de ces organes ne peut s'accroître, sans que celui de la fibrine ne s'abaisse en môme temps, ce qui ne veut pas dire toutefois que la présence des hématies s'oppose à la multiplication et à la coagulation de la fibrine (Cohn).
1041 . L'abaissement du chiffre de la fibrine, ou hypinose laisse, en général, le sang dans un état de fluidité excessive ou aplastique, qui le rend peu propre à la réparation nutritive des éléments, et dispose aux hémorrhagies{sang dissous) et aux diapédèses. .
La fibrine diminue dans le sang, dans l'état d inanilialion, dans les cachexies, dans les suppurations prolongées, dans le scorbut. L'asphyxie, la sidération, certains poisons, tels que l'acide prussique, les narcotiques, l'hydrogène sulfuré, l'ammoniaque, jouissent aussi d'une remarquable puissance de dissolution sinon de destruction de la fibrine du sang. Enfin, elle paraît diminuer ou perdre de sa coagulabilité dans les fièvres et dans les affections infectieuses graves, dans la putridité morbide.
Cet étal morbide se trahit par la coloralionspéciale du sang, qui prend une' teinte sépia, une apparence de gelée molle et aplastique, dans laquelle les globules s'altèrent et laissent échapper leur matière colorante, par dialyse ou par diapedèse, à travers les membranes qui les retiennent habilueilement. Aussi, si l'on constate en coïncidence avec 1 hypinose, une augmentation du chiffre des globules, ce ne pem être qu'au début, la crase sanguine ne tardant pas à salie-
rer, au point de s'appauvrir dans tous ses éléments essentiels. Avec les hémorrhagies des muqueuses, on observe les hémorrhagies sous-cutanées et les hémorrhagies de la peau elle-même, du moins dans ses culs-de-sac glandulaires (V. Purpura, Scorbut).
1042. C'est au moyen des agents capables de relever le mouvement nutritif, qu'il faut tenter de combattre une semblable altération. On y emploie d'abord les acidulés, qui s'opposent à la dissolution du sang, arrêtent la destruction des hématies (fruits et végétaux acides, boissons acidulés), puis les antiscorbutiques, agents qui renferment tout à la fois une huile essentielle stimulante, des principes amers eupeptiques, et quelques astringents toniques (cresson, raifort, cochléaria, ail, oseille, rhubarbe, etc.), enfin, les astringents proprement dits, et en première ligne parmi eux, le quinquina et le fer.
Le régime sera animal, mêlé de végétaux frais ; les vins généreux, stimulants parleur arôme et leur alcool, toniques par leur tannin, complètent le régime fortement analeptique.
Je n'ai pas à revenir sur ce que j'ai déjà dit, relativement aux hémorrhagies, dans cette sorte d'altération du sang (634).
§ 8. — Variations des globules blancs.
1043. La multiplication des globules blancs, ou leucocytose, est la seule altération que l'on connaisse, relativement à la présence de ces éléments dans le sang. Locale ou générale, aiguë ou chronique, elle peut être encore accidentelle, comme dans l'indigestion, ou permanente, comme dans la plupart des cachexies. Idiopathique, elle peut se rattacher dun étathypertrophique de la rate et du foie, des ganglions lymphatiques, de l'élément glandulaire ou adénoïde des muqueuses, et notamment de la muqueuse digestive ; secondaire, elle a le plus souvent la forme aiguë (Virchow) et se rencontre dans la pyohémie, la fièvre puerpérale, les maladies infectieuses et miasmatiques et toutes les cachexies dans les grandes suppurations (Maiassez), en un mot, dans' beaucoup d'affections où se produit un trouble grave de nutrition.
Le chiffre de 1 pour 1000 qui représente la proportion
des leucocytes aux hématies, dans le sang normal, peut aller jusqu'à celui de 1 pour 4, et plus encore. En même temps, lesangest visqueux et peu coagulable; tandis que l'albumine et les globules rouges y diminuent, l'eau et les matières grasses y augmentent.
Aussi, le leuce'mique est-il dans un état de cachexie séreuse, dans lequel les principaux accidents sont des hydropisies proprement dites, ou simplement des troubles diacritiques, parfois encore, des hémorrhagies.
1044. En dehors de ces éléments secondaires de la maladie, la leucocythémie, peu connue dans le mécanisme intime de sa production, ne nous offre guère d'indication qui lui soit directement applicable. Qu'elle consiste dans une hypergénèse, ou dans un défaut de transformation des globules blancs, nous ignorons trop les conditions de ces divers actes nutritifs, pour espérer les atteindre. La seule indica tion essen tielle, bien qu'indirecte, consiste à relever les aptitudes hématogénes des sujets, ce qui diminue d'autant les chances de multipHcation des leucocytes. Tous les toniques de la nutrition, et môme les toniques stimulants, peuvent concourir à cet effet; les ferrugineux, les hypophosphites et les chlorures, qui sont spécialement hémalogônes, viennent au premier rang ; tous les modes de l'entraînenement peuvent y ûtre utilisés. [1 ne sera pas indifférent, pour y réussir, de faciliter les actes digestifs et de prévenir l'acescence qui résulte souvent, dans cet état, de la formalion d'acide lactique en excès.
Sachant toutefois, quelle est l'abondance des leucocytes dans l'état fœtal, et combien ils se multiplient dans les néoplasies, constatant d'ailleurs le but d'élimination auquel ils semblent concourir dans le pus et le mucus, on est conduit à ne voir en eux que des organes imparfaits ou de transition, produits d'une activité formative plus féconde qu'efflcace, et dont il importo de mesurer l'activité, pour lui rendre son efficacité. Quelques agents ont paru capables de jouer ce rôle : le sulfate de quinine (Binz, Martin) et la plupart des antipyrétiques, ou encore la cigûe (Marlin-Damourette). Mais on n'a guère jusqu'ici, recueilli, à cet égard, que des résultats d'expériences, et il est encore impossible de les donner comme base à une thérapeutique (Collin).
§ 9. — Glycémie.
1045. Après les altérations qui tiennent à une modification dans la dose des éléments normaux du sang, viennent les altérations qui tiennent à la présence dans le sang, de produits qui n'y existent pas à l'état normal, ou qui ne s'y trouvent que passagèrement et en quantité fort minime. Telle est la glycémie, qui consiste en la présence dans le sang du sucre de glycose. On sait que c'est dans le sang des veines sus-hépaliques qu'on en trouve le plus (Cl. Bernard), et que c'est le foie qui le fabrique, en dehors du moment de la digestion, où il est puisé par la veine porte directement dans l'intestin. Le glycogène que contient lefoie, se retrouve d'ailleurs dans d'autres organes, notamment dans les muscles (Cl. Bernard).
La glycémie peut tenir à la production exagérée et au défaut de destruction du sucre dans le sang. Toute cause qui tend à multiplier l'apport, soit du sucre en nature, soit des féculents, qui se transforment si facilement en sucre, provoque la glycémie; toute cause qui, en relardant l'hématose et abaissant l'activité nutritive, diminue les combustions organiques, provoque encore la glycémie. Les perturbations digestives peuvent jouer le principal rûle (Bouchardat) dans le premier cas.
On voit que toutes ces indications se réduisent ;\ celles que j'ai déjà exposées relativement au diabète (872).
§ 10. — Cholémie.
1046. Les matières colorantes de la bile (bilirubine et bihverdine) peuvent passer dans le sang et donner lieu à tous les phénomènes de l'ictère (V. ce mol, 797) _ Mais outre ces matières colorantes, la bile renferme un produit important, la c/io/esimne, laquelle est un produit excrémentitiel (Flint), que l'on retrouve dans les fèces, à l'état de stercorine.
La cholestérine résulterait de la désassimilation de la substance nerveuse;elle serait absorbée par le sangetéliminée par le foie. Son accumulation dans le sang, ou cholestérémxe, sous 1 influence d'une désassimilation nerveuse exagé
rée, et plus souvent encore, sous l'influence d'une suspension de son éliminalion par le foie, crée un état morbide grave, la cholestérétnie (Flint) de tous points comparable à l'urémie (Frerichs).
Les indications qui résultent de cette pathogénie sont faciles à déduire : modérer l'activité nerveuse, combattre les accidents cérébraux que détermine l'intoxication, enfin et surtout, provoquer l'élimination de cet agent, en excitant l'activité sécrétoire du foie (836).
1047. Bien que la présence d'un excès d'urée dans le sang n'ait jamais été nettement établie, cependant, elle paraît être une conséquence si naturelle et si inévitable de certains accidents, et en particulier de la suspension de l'élimination de l'urée par les reins, qu'on est par là conduit à en admettre la réalité.
L'urémie détermine une intoxication, soit par la concentration de l'urée elle-même (Wilson) qui serait toxique, au i moins à haute dose, soit par sa transformation en carbonate | d'ammoniaque (Wœhler, Frerichs), soit par la formation i d'acide oxalique, soit par la déperdition de l'albumine du \ sang et par les hydropisies qui en résultent. Ces diverses j hypothèses sur la pathogénie des accidents urémiques pouvant être chacune une part delà vérité, peuvent ûtre l'objet d'indications diverses, qu'il sera bon de remplir, selon que domine l'un ou l'autre de ces modes pathogéniques.
1048. La première de toutes ces indications consiste à combattre l'intoxication, en supprimant sa cause, c'est-à-" dire en rétablissant l'élimination urinaire et surtout l'azoturie (V. Anurie, 839). J'ai pu récemment, dans un cas semblable, tirer le plus grand profit de l'emploi du benzoate de soude à l'intérieur. Tous les diurétiques peuvent être essayés, en commençant par les plus doux, et de préférence, par j les diurétiques dialytiques.
Parmi les troubles secondaires de l'intoxication, les phénomènes nerveux sont ceux qui réclament le plus l'intervention du médecin; celle-ci d'ailleurs variera selon les formes symptomatiques observées : le délire, les convul-
§11.— Urémie.
sions, la paralysie et le coma sont celles que l'on constate (Voyez ces mots). L'cclampsie (292) est souvent la manifestation de celte intoxication.
Souvent enfin, l'ure'mie se lie à des maladies des voies urinaires ou à l'affection goutteuse, et c'est M qu'il faut diriger le traitement de fonds, après avoir combattu directement les accidents immédiats qui n'en sont que les effets.
§ 12. — Septicémie.
1049. Après ce que j'ai dit de la putridité, en général, de sa production possible dans les premières voies, et de sa généralisation par le sang, qui n'est autre chose que la septicémie, j'ai peu de chose à ajouter à ce sujet (960)
Quelles que soient les matières septiques en question, qu elles viennent des maladies charbonneuses, ou des maladies typhoïdes, du sang de rate ou de la variole, d'une fermentation putride quelconque, ce sont les matériaux solides qu elles contiennent qui développent les accidents (Chauveau). Ils peuvent entrer dans l'économie à travers lépithéhum de ses muqueuses, que celui-ci soit altéré ou intâct*
1050 Dans le sang, toute infection provoque la déformation des globules rouges, qui sont déchiquetés et diffluenfs, et la multiplication des globules blancs. Elle y développe la présence d'infusoires (bactéries) qui se voient au microscope, sous la forme de bâtonnets mêlés de points formant une zone immobile (Goze et Feltz). En même îemps' le sang voit diminuer ses globules et son albumine tandis que l'eau et la fibrine sont accrues ; enfin, il est plu en oxygène, plus chargé d'acide carbonique. Et cenendanf Il y a notable diminution dans l'oxyda'on d s élTmen ^ protéiques. Il semble que les bactéries, jouant le rôTe de ferments putrides, absorbent l'oxygène nour p, ! / .
symptôme le plus saillant d'un tel état moSe.
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1051 . Les lésions organiques d'un semblable état sont des congestions passives et même des infarctus, qui occupent surtout le poumon et aussi la rate et le l'oie. Les épithéliums des principales glandes (foie et reins) sont atteints par la dégénérescence graisseuse, comme s'il y avait eu là un effort excessif d'élimination, ou bien par le fait de l'hyperthermie fébrile.
Ces différents éléments de la septicémie, quelle que soit d'ailleurs la théorie au moyen de laquelle on cherche à les rassembler, nous offrent la base des principales indications qui conviennent à cet état morbide.
1052. La première indication consiste à tarir la source de l'infection septique (V. Putridité); il faut ensuite combattre l'élat d'adynamie dont s'accompagne toujours la putridité, soit à titre de conséquence, soit à titre de cause de l'état septique (V. Adynamie, 203).
1053. La septicémie ne pouvant être atteinte par les coagulants, ce sont ces mômes agents donnés à dose altérante, ou les altérants proprement dits, qu'il faut conseiller pour la combattre. L'alcool en particulier, outre ses effets excitants et styptiques, en ralentissant la dénutrition des éléments, diminue lesdéchels que ceux-ci versent continuellement dans le sang, et, avec eux, diminue les matériaux de la fermentation septique. Aussi, y aura-t-il à le préférer, ainsi que l'arsenic et le sulfate de quinine, pour combattre la septicémie, ou plutôt pour lutter contre elle, en attendant qu'on ait tenté d'en tarir la source.
Ceci fait, il faut songer avant toute autre chose à l'état du sang; favoriser l'hémopoièse par une saine réparation, par un régime eupeptique, tonique, et môme un peu stimulant ; favoriser l'hématose par une bonne oxygénation, en activant les fondions respiratoires de la peau et des poumons; il faut encore combattre l'élévation de température, au moyen des antipyrétiques, en ayant soin d'éviter de donner ceux qui sont susceptibles d'effets de dépression. Le sulfate de quinine aurait encore de l'efficacité à titre de parasiticide. Le camphre se rapproche de lui à cet égard, comme à plusieurs autres. .
il faut enfin surveiller la crase sanguine, pour en diminuer l'alcalinité, au moyen des boissons acidulés, sans ou-
blier que l'hyperinose ne permet pas qu'on aille trùs-loin dans ce sens, sans courir quelques dangers.
§ 13. — Pyémie.
1054. La P%jémie ou Pyohémie, ou Infection purulente, peut se produire toutes les fois qu'il se fait du pus quelque part dans l'économie.
Quelle que soit la voie par laquelle le pus s'introduit dans le sang, qu'il y naisse d'une inflammation des vaisseaux, ou qu'il y entre par une solution de continuité, ou enfin qu'il y pénètre par absorption à l'état de granulations, il arrive avec le sang dans les capillaires, et là, se multipliant pai' un mode encore fort obscur, provoque des phlegmasies séreuses ou viscérales, des abcès mélaslatiques et tous les accidents de pulridité qui en résultent, y compris la présence des bactéries dans le sang (Birch-Hirscbfeld).
1055. La première indication consisterait à prévenir la pyemie, en soustrayant les malades et les blessés aux milieux où cet entraînement purulent semble se produire • et en complélant celte hygiène par un régime alimentaire à la tois tonique et stimulant, autant que la réaction et l'inflammation locales peuvent le permettre, par une atmosphère saine et une active respiration.
Les accès fébriles par lesquels se manifeste la pyémie et qui ne lardent pas à donner lieu aux écarts les plus menaçants, du côté des relevés thermométriques, indiquent assez 1 usage des antipyrétiques modérateurs ou subslilulifs tandis que les dangers de l'adynamie font proscrire tous ceux qui seraient en même temps des agents de dépres- :^L^uZV^ l'arsenic sont ^con-
1056. Après avoir débarrassé les premières voies de tout produit organ.que, susceptible de devenir un nouveau foyer de putndaé (.peca et purgatif), on donne le sulfate 'de quinine seul, ou avecle quinquina et les autres toniques et amers (Voy. Putridité et Septicéme). Le sulfate de quin Le doit remphr de nombreuses indications : c est un'n i y r tique qui aba.sse la chaleur et la fièvre; c'est un an J nodique, qui peut avoir quelque efficacité contre les "nie .
mittences des poussées fébriles; c'est ua acidulé, ou du moins, on fera bien de l'associer aux acides qui favorisent sa solubilité, diminuent l'alcalinité du sang et la leucocytose ; enfin, c'est un tonique qui, en soutenant l'activité nutritive, peut rendre l'hémopoièse plus efficace et diminuer par là-même la genèse du pus. Avec le sulfate de quinine, on a beaucoup donné l'aconit, qui semble en être un succédané.
On a encore conseillé les agents qui, sans être alcalins, peuvent exciter l'hématose ou jouer le rôle de comburants: tels sont le carbonate d'ammoniaque et le chlorate de potasse (Erichsen) ; mais cette pratique est loin d'être justifiée, non plus que celle qui met en œuvre les plus puissants des agents altérants, les mercuriaux par exemple.
1057. Toutes les indications secondaires, que nous avons vues se présenter, dans l'état de putridité et de septicémie, peuvent se reproduire dans la pyémie. Je n'y insiste pas, non plus que sur les conséquences éloignées de cet état : congestions viscérales passives, abcès multiples et phlegmons gangreneux : ces maladies tombant sous le ressort de la chirurgie.
g 14. _ Embolie et Thrombose.
1058. Les obstructions vasculaires, quel qu'en soit le mécanisme, ne comportent guère d'indications qui leur soient essentielles. Celles-ci peuvent appartenir aux conditions pathogéniques susceptibles de provoquer l'embolie, phlébite alhérome, endocardite ulcéreuse, hypérinose; ce sont les indications du traitement préventif. (Voy. ces mots).
Quand l'embolie s'est arrêtée dans un système capillaire quelconque, elle y provoque une stase avec afflux sanguin, laquelle peut aboutir à l'infarctus, à l'apoplexie, au ramollissement, à l'inflammation et même à la suppuration de l'organe dans lequel l'accident s'est produit. Ce sont là tou autant de processus divers, qui ont chacun leurs ^nd.ca ion à eux, et pour lesquels les procédés thérapeutiques doivent varier, en raison de leurs localisations, P^'^^o^^^'.^'J,;" phériques, cérébrales, hépatiques, etc., et contre lesquels
la médecine n'a, en géne'ral, que bien peu de chance de réussir.
1059. Il est cependant un genre d'embolie dont le caractère spécial est d'avoir une gravité indépendante de l'obstruction simple, et qui reconnaît une autre indication : c'est l'embolie seplique, laquelle est due à des matériaux en puissance de fermentation putride et qui deviennent, à leur tour, des centres de putridité, capables d'entraîner dans leur décomposition une certaine étendue des tissus qui les entourent. C'est alors l'indication antiseptique qui domine toutes les autres (965).
§ 16. — Asphyxie ou Anoxémie.
1060. Je ne veux pas m'occuper ici des conditions si multiples qui peuvent provoquer l'asphyxie, non plus que de la quantité de moyens prophylactiques qui sont capables de la prévenir, qu'elle soit primitive ou secondaire. J'ai déjà étudié l'asphyxie dans ses rapports avec les fonctions nerveuses (197). Je ne veux maintenant que poser les indications qui conviennent à l'asphyxie, dans ce qu'elle a de plus essentiel, c'est-à-dire l'anoxémie et les conséquences les plus générales qu'elle est susceptible d'entraîner.
1061. Or, les conséquences immédiates de l'asphyxie étant souvent plus faciles à combattre que ses causes? il faut connaître les unes elles autres, pour déterminer les indications qu'elle peut susciter. Dans le sang asphyxié
1 oxygène diminue, l'acide carbonique augmente- c'est le pomt essentiel de l'asphyxie; l'oxyde de carbone s'y montre aussi et sa présence donne aux accidents une portée de. plus graves, car il rend le sang plus ou moins inapte à reprendre oxygène, quand même ce gaz lui serait abondamment fourni En même temps, les globules s'altèrent et 1 hematocristalline se répand dans le sérum
Sous cette influence, le cœur ne tarde pas à ralentir ses mouvements puis à s'arrêter, soit que les^z ca bonL ie paralysen directement, soit qu'ils le stupéffent, par îe fa^ d uneexcitafon excessive (Brown-Séquard). Tous les mus le d ailleurs perdent bientôt leur contractilité, non sanrpasser par une phase assez irrégulière de troubles convulsffs ïï
respiration s'affaiblit jusqu'à se suspendre. La sensibilité disparait aux membres, et plus tard, aux régions thoraciques <Faure), et enfin, à la cornée (Cl, Bernard). Il se forme, dans tous les systèmes capillaires, des stases congestives avec, cyanose. Les fonctions cérébrales sont les premières atteintes, puis celles de la moelle (réflexes), puis les mouvements respiratoires et enfin ceux du cœur; et c'est par une gradation inverse, que l'on voit se restaurer ces fonctions, sous l'influence d'un traitement efficace.
Enfin quand l'asphyxie est lente, elle ne s'accompagne pas seulement de tous les troubles qui manifestent une dépression fonctionnelle, mais elle déprime l'activité nutritive à son tour; de là, le refroidissement des sujets, la suspension des sécrétions, et en particulier, la suppression du sucre dans le foie et l'anurie.
Tels sont les éléments divers qui doivent asseoir les principales indications de l'asphyxie. Pour les apprécier exactement, il faut encore se rappeler que la résistance des sujets à l'asphyxie est en raison inverse de la quantité d'oxygène qu'ils consomment, au moment où ils tombent sous l'influence de l'anoxémie. C'est ainsi que les causes déprimantes, l'hibernation par exemple, ou seulement la sénilité, certains états morbides enfin, procurent aux animaux une plus grande résistance, à l'action nuisible des milieux qui les entourent.
1063. La première chose à faire, après avoir détruit ou éloigné les causes de l'asphyxie, c'est de rendre au sang l'oxygène, et de provoquer, par tous les moyens, l'absorption de ce gaz par les hématies.
Le malade doit être placé dans un lieu aéré, sur un plan incliné, la léte relevée, et débarrassé de tout lien et de toute constriction. On provoque le retour des mouvements respiratoires, en excitant les surfaces sensibles et surtout la peau, au moyen des frictions irritantes, de la flagellation, de l'urtication, de la brosse de crin, et des liniments alcooliques et ammoniacaux. La chaleur peut concourir au môme effet, tout en s'opposantau refroidissement qui suit l'asphyxie. Le massage, et la palétation sont encore employés. Ou bien on fait porter les excitations sur les muqueuses, en mettant sous le nez du malade des vapeurs irritantes,
ammoniaque, vinaigre, acide sulfureux etc.; en excitant la piluitaire ou laluelle, à l'aide des barbes d'une plume; en administrant des lavements irritants, et en particulier des lavements de tabac. Il faut y joindre tous les agents de la médication excitante interne, quand les malades commencent à pouvoir ingurgiter quelque chose.
Quand les congestions capillaires sont intenses et que la cyanose est très-accusée, une saignée devient très-utile, pour diminuer la tension congeslive, soustraire une partie du sang intoxiqué, et rendre au reste, avec le mouvement, la possibilité de l'hématose.
1063. Pour restaurer l'acte respiratoire, il faut rétablir les mouvements de respiration. On les remplace d'abord par des mouvements communiqués, qui simulent la respiration spontanée ; soit en déprimant le ventre et les hypochondres par des pressions alternatives, soit en faisant exécuter au thorax, par l'élévation alternative des bras, des mouvements d'expansion successifs. L'électrisation musculaire ou nerveuse peut y ôtre fort efficace. Quant à l'insufflation, l'expérience a assez démontré son utilité, pour qu'il n'y ait pas à la mettre en doute, quand elle est bien faite, c'est-à-dire, au moyen d'un tube introduit dans le larynx, que l'air est poussé sans trop de force, avec des intermissions qui simulent le rhythme naturel de la respiration. Je ne dis rien de la trachéotomie, qui ne peut être utile que quand un obstacle à l'entrée de l'air occupe les voies aériennes supérieures.
1064. L'oxygène étant l'antidote de l'asphyxie (Trousseau et Pidoux), il était naturel de le faire absorber aux malades et de l'insuffler même dans les poumons, s'il le fallait pou^ obtenir l'hématose. Depuis Goodwin jusqu'à Demarquay le moyen a été employé, et les succès obtenus ont confirmé cette pratique. On l'a même donné avec utilité contre l'as phyxie due au chloroforme, dans les accidents de l'anesthesie. Dans l'asphyxie carbonique, bien que l'oxvde de carbone soit l'agent le plus toxique, et que le sang imprégné de ce gaz n'absorbe plus guère d'oxygène (Cl. Bernard), on 1 a cependant administré avec avantage.
quelques mots sur les divers genres d asphyxie et les indications qui leur sont plus spé-
ciales : chez les nouveau-nés, l'asphyxie réclame qu'on laisse quelque peu couler le cordon après l'avoir coupé, qu'on débarrasse la gorge des mucosités qui l'obstruent, en y portant le doigt, qu'on excite fortement la sensibilité de la peau, et enfin qu'on pratique l'insufflation pulmonaire. L'asphyxie par submersion demande qu'on facilite le rejet de l'eau ingérée, qu'on réchauffe le malade, et qu'on emploie tous les moyens ci-dessus indiqués. L'asphyxie par strangulation motive souvent la saignée, de même que l'asphyxie par la chaleur; l'asphyxie par le froid n'exige qu'un réchauffement graduel.
Dans l'asphyxie par écume bronchique, on emploiera tous les expectorants (V. ce mot 819) et même les révulsifs violents appliqués à l'épigastre (marteau de Mayor, pointes de feu, vésication extemporanée, etc.).
1066. Les asphyxies lentes qui sont consécutives à beaucoup de maladies, ne motivent pas, en général, des moyens d'une semblable brusquerie et d'une telle intensité d'action. Il faut agir dans ces cas par une influence plus douce et plus soutenue ; surveiller la composition du milieu ambiant, qu'il soit bien oxygéné et d'une température un peu fraîche; on peut même parfois employer les inhalations d'oxygène. Il faut encore maintenir la composition de la crase sanguine, en fournissant à l'économie les éléments d'une réparation saine, facile et abondante, par un bon régime, et un exercice musculaire proportionnés. 11 faut soutenir surtout l'activité du muscle cardiaque, qui tend si facilement à s'enrayer, pour tomber dans l'asystolie (Voy. 448) et soutenir aussi l'activité nerveuse (V. llyposthénie, etc.). Enfin, il n'est pas jusqu'à l'échange nutritif dont il ne faille surveiller l'accomplissement, pour s'opposer à ses défaillances, le rendre et plus rapide et plus parfait (947). Telles senties indications qui conviennent à la pltlpart des maladies, quand elles viennent à déterminer un état asphysique.
1067. On peut distinguer encore dans cette forme particulière de l'asphyxie lente, deux variétés que l'on a dénommées du nom d'asphyxie pâle et d'asphyxie cyanique, selon que l'anoxémie s'accompagne de l'anémie, ou de la stase congestive des capillaires. L'asphyxie pâle qui se rapproclie de la syncope, en partage toutes les indications (595) ,
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l'asphyxie cyanique qui dénote une anoxémie plus manifeste, une intoxication plus profonde, veut être combattue par tous les moyens que je viens de passer en revue.
1068. Je ne dirai plus qu'un mol des asphyxies toxiqueSy dans lesquelles l'indication appartient bien plus à l'agent toxique, qu'au fait de l'anoxémie. Le gaz ammoniac est combattu par l'acide acétique, ou le chlore; et réciproquement le chlore est combattu au moyen de l'ammoniaque ; il en est de môme de l'hydrogène sulfuré. L'asphyxie des vidangeurs est attaquée par le chlore et les hypochlorites. L'asphyxie carbonique, qui comporte toujours une certaine quantité d'oxyde de carbone, nécessite souvent la saignée (V. Intoxications).
INDICATIONS TIRÉES DE L'INFLAMMATION
1069. Jeneme suisoccupé jusqii'icique d'indications tout à fait élémentaires, comme la fonction physiologique des perturbations de laquelle elles relèvent. L'Indication que j'aborde actuellement a pour objet un trouble plus complexe, qui échappe à l'ordre physiologique, bien qu'il ait pu être considéré comme lui appartenant encore et occupant sa limite supérieure. Aussi, le sujet ne comporle-t-il plus la division jusqu'ici adoptée, de trouble par défaut, par excùs ou par perversion; l'inflammation est un trouble spécial de l'ordre nutritif.
L'inflammation est une fonction pathologique dont le but est de réparer les éléments altérés de l'économie, et qui, dans sa constitution la plus élémentaire, se résout en une néo-formation. S'il est des inflammations susceptibles de produire un agent infectant, capable d'atteindre jusqu'à la spécificité (Sanderson) et sans tendance curative, nul doute aussi que la caractéristique de l'inflammation n'est pas là.
J'ai étudié, jusqu'ici, les phénomènes pathologiques qui sont dus à l'irritation fonctionnelle, et ceux qui sont dus à l'irritation nutritive; il me reste à voir ceux qui tiennent à l'irritation formatrice (hétéroplasie inflammatoire : Virchow).
1070. De tout temps, on a reconnu la haute importance de cette abstraction pathologique; l'école physiologique l'a môme exagérée au point de ne plus voir qu'elle, partout et toujours, et de voir en elle toute la maladie. Le fait est qu'elle tient, dans la pathologie, une place considérable; qu'elle soit franche, c'est-à-dire pure de toute influence morbide autre qu'elle-même; qu'elle soit secondaire, c'est-
à-dire liée à révolution d'une maladie constitutionnelle ou diathésique; enfin, qu'elle soit cachectique, c'est-à-dire née au milieu d'une déchéance générale, sur un sol qui n'est plus propice qu'à la dégénération.
Dans ces derniers modes, l'inflammation n'est plus identique à elle-même; elle représente quelque chose de complexe, qui se forme en raison composée de l'influence affective de la maladie, et dbs aptitudes du malade à la réaction Et quand le premier de ces deux éléments domine l'autre comme il arrive dans les maladies constitutionnelles et diatheszques, les inflammations prennent une forme à part qui leur a valu le nom à' inflammations spécifiques. '
Hormis ces derniers cas, l'inflammation garde toujours quelque chose de commun et de caractéristique, qui doit servir de base àladélermination de l'indication qu'elle commande. Ce qui n'empêche pas que les influences nosologiques sous la puissance desquelles naissent les inflammations secondaires, n en puissent modifier l'indication, comme elles en changent le cachet syraptomatique et les altérations 1071. Avec l'inflammation, nous entrons dans la pathologie proprement dite; les éléments morbides que nous allons rencontrer sont déplus en plus complexes et spéciaux. L élément inflammatoire, plus complexe que spécial est encore du nombre de ceux qui peuvent se résoudre àpeu près entièrementen actes physiologiques élémentaires. Fait -consolant qm motive une thérapeutique d'autant plus active, qu elle peut Ûlre plus efficace.
ART. 1". — DESCRIPTION DE L'iNDICATION.
§ 1". — Type élémentaire.
1072. Les phénomènes locaux de l'inflammation se résumaient autrefois en ces quatre caractères : rou-eur chaleur, tumeur, douleur. Ce tableau veut être complétéet expliqué par l'analyse anatomique élémentaire. Celle-ci cornprend la congestion sanguine, la transsudation ou sécrétion séreuse, l'exsudat fibrineux. En même temps, du côté des cellules se passe un travail qui, par l'hypertrophie des noyaux et la segmentation du protoplasma, arrive à la
multiplication de ces éléments, à la conslitution du tissu embryonnaire et des vaisseaux de nouvelle formation (Cornil et Ranvier).
1073. Tout processus inflammatoire passe par une série de degrés qui correspondent à ces diverses lésions élémentaires; et ces mêmes lésions se retrouvent généralement groupées autour de l'inflammation, sous forme de zones, dont la plus excentrique est la moins avancée dans l'ordre palhogénique. C'est la zone congestive qui occupe la périphérie; la zone de transsudation séreuse vient ensuite, qui enveloppe celle de l'exsudat fibrineux. Cette succession se retrouve dans l'ordre palhogénique proprement dit : à la congestion succède la fluxion séreuse, et à celle-ci succède l'exsudation plastique. Tels sont les éléments naturels et normaux de l'inflammation, dans ce qu'elle a de plus essentiel.
1074. Quelque localisée que soit l'inflammation, l'état du sang y révèle une altération générale. La couenne observée dans la saignée, l'excès de fibrine dissoute reconnu par Andral, plasmine (Denis) ou substance fibrinogène (Alex. Schmidt), telle est l'altération du sang, dont on ne saurait dire si elle préexiste à l'exsudat fibrineux, si elle en est la source, ou si elle en est la conséquence, bien que cette dernière opinion me paraisse la plus probable. En même temps que la fibrine augmente, du chiffre de 2 à celui de 7 et même de 9 millièmes, les matières grasses suivent une variation analogue; l'albumine et les globules diminuent ; l'acide carbonique augmente et contribue pour sa part à retarder la coagulation du sang et à favoriser la formation de la couenne ; l'alcalinité diminue aussi (Riche).
1075. Enfin, un état symptomatique général et spécial correspond à ce travail pathologique; c'est la fièvre inflammatoire, caractérisée par une activité exagérée des fonctions de circulation, manifestée par la congestion des capillaires périphériques, la rougeur générale, la chaleur halitueuse et sudorale, et tous les signes de la fièvre, c est-adire d'un excès de la dénutrition (élévation de chillre de l'urée dans l'urine et du degré de la température du corps). On a reconnu à cette fièvre une double origine (Bouillaud), en y voyant Une fièvre de réaction ou d'extension sympaini-
que, et une fièvre d'infection ou de résorption des produits et c'est encore aujourd'hui, à cette double idée que l'on peut s'arrêter (Billroh) (V. Fièvre infl., F. traumatique).
Quant à la température spéciale du siège local de Tinflauimalion, elle a paru plus élevée que celle des autres parties, que cela tienne simplement à l'hypérémie, ou bien à un excès dans la production thermique (Wunder'lich)
1076. L'intensité de l'inflammation se manifeste sans doute par la prédominance et la suractivité de l'une de ces Jonctions élémentaires, vasculaire, sécrétoire, ou exsudaive ; mais la dernière est sans contredit la plus élevée dans ordre pathogénique et celle qui caractérise l'inflammation
la plus achevée. La prédominance de l'élément congestif peut donner lieu à la forme hémorrhagique, à la forme asphyxique et gangréneuse de l'inflammation : la prédominance de l'élément fluxionnaire donne lieu à la forme séreuse, a ce qu'on a nommé encore l'hydropisie fibrineuse. C es a la prédommance de l'élément exsudatif qu'appartient le type inflammatoire proprement dit. Quand il reste dans ses limites, joint à l'hyperplasie cellulaire, cet exsudât forme une combinaison de tissu qui rentre dans les troubles de la nuiruion. Quand il en sort et s'exagère, la fibrine exsudée ne pouvant ni se résoudre, ni s'organis r, subitTe métamorphoses régressives qui appartiennent aux déchéances organiques (V. Afro2Me, 938). ueciiean
1077. L'inflammation est donc un trouble de nutrition • et ceci nous exphque comment l'élément nerveuv n'a au'
une part dans sa constitution propre et ne joue dan"sa détermination qu un rôle secondaire. Beaucoup d'au te uS on cependant admis une période de spasme et de contra Uon vasculaire, qm serait le premier acte morbide de l'inflammation Or, le spasme est un phénomène que' l'on pc^ t rencontrer, en elTel, mais qui n'a rien de nécessai e et don
I absence paraît encore plus fréauenfP <s'n . , qu'il e,is.. d« nerfs védCabl S 'Ih 't'?'";" croire que Finnammation doive impliZ, u„ ' "hr^™''
|0D et d'aul,e pari, la clinique nous ™„lre assez Zb 'en'
II esl rare de voir associés ensemble rélémenl nivr-
et l inflammalio,,. Nul dou.e ,ue l'élérm n^r.™"':;: Fkrram),- ThérapeiUitiue.
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puisse avoir sa part dans la pathogénie de certaines inflammations; mais c'est alors par l'intermédiaire d'autres perturbations, notamment celles de l'appareil vaso-moteur.
1078. La variété des conséquences de l'inflammation étant ainsi expliquée, par les relations que présentent entre eux ses éléments conslilutifs, on voit quelle variété de furmes secondaires celle-ci pourra revêtir, puisque tous les phénomènes élémentaires que j'ai étudiés jusqu'ici peuvent y jouer un rOle plus ou moins important. Une grande distinction à faire encore, c'est celle qui repose sur le caractère d'activité ou de passivité de ces actes élémentaires, congestifs, sécrétoires, exsudatifs; c'est sur cette distinction qu'est basée la séparation des inflammations aiguës et des inflamniutions chroniques.
1079. Quel que soit le siège initial du travail inflammatoire, on ne saurait donc en attribuer la source au système nerveux ; le système vasculaive pourrait jouer ce rôle (Hal- 1er, Schiff), s'il n'était prouvé que les tissus privés de vaisseaux peuvent s'enflammer. Restent donc les théories du blastème (Uobin) et de la cellule (Virchow), auxquelles il faut joindre la théorie plus récente deladiapédèse des leucocytes (Conheim), laquelle semble rajeunir la théorie dite de l'erreur de lieu iBoerhaave), etenfinla théorie des mi crozymas (Bécliamp) ou des fermentations humorales. L'inflammation peut comporter tout cela et quelque chose de plus encore, c'est-à-dire, un trouble nutritif commun à tous les éléments de l'organe intéressé, mais débutant, en général, par l'atmosphère cellulaire, qui est le siège et l'instrument des actes nutritifs.
§ 2. — Patliogénic.
1080. La solidarité de ces systèmes élémentaires entre eux, nous explique assez comment un trouble nutritif, qui n'attaque que l'un d'eux, peut dégénérer en inflammation, c'est-à-dire en un état impliquant une perturbation qui leur est commune.
Pas plus que la nutrition, l'inflammation ne commence ni par le système nerveux, ni même par le système vascutaire ; c'est le trouble nutritif qui ouvre la voie, c'est par le tissu conjonctif qu'il doit débuter.
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^ L'activité fonctionnelle, vu la solidarité qui l'unit à l'uclivilé nutritive, peut souvent déterminer l'inflammation, alors même que cette activité n'est exagérée que chez l'un des éléments qui entrent dans la constitution de l'inflammation. Une congestion intense, un flux excessif, peuvent causer l'inflammation des parties par lesquelles ils se produisent, etc.; et c'est ainsi qu'agissent la plupart des agents irrKanls topiques, et des excitants en général, lorsqu'ils deviennent phlogogônes. L'irritation fonctionnelle sera encore plus capable de cet &{Ict, quand elle s'adressera à une jonction complexe, qui comprend elle-même un grand nombre de fonctions secondaires.
1081. Les excès de température, l'exercice exagéré, toutes les irritations mécaniques et tous les traumatismes sont des causes d'innammalion, ainsi que les irritants physiques et chimiques.il est à remarquer d'ailleurs, que ces diverses causes peuvent entraîner l'inflammation de diverses mameres. Elles sont vériiablement phlogogènes, quand elles produisent sur les tissus une impression suffisante pour en exalter les fonctions jusqu'à la phlogose. Elles donnent lieu indirectement à l'inflammation, quand, après avoir produit la gangrène des ti.sus, elles provoquent leur réparation Mais 1 escarre alors intervient plus directement qu'elles et 1 inflammation n'a plus rien qui leur soit spécial.
1082. Tous ces accidents extérieurs ne sont que la pT/r rT""f"f l'inflammation; sa condilion intime et essentielle e.t dims une certaine puissance de l'activité la Tn Ini permet de s'exagérer à ce point. Ou bien encore, il suffit d'une impressionnabililé plus vive, ainsi qu'il arrive à certains organes, qui, avec une nutrition affaiblie, gardent une sensibflité excessive dans fles pardes fuibles, la puissance nutritive s'altère sous l'ex (Citant, au lieu de se remonter et de se parfaire. Les inflammations dyscra.iques et toxiques ne sont pas moins obscures dans leur palhogénie.
L'inflammation enfin, est souvent provoquée o'ir 1p ec,n, dans le but de favoriser certalies éliminât on fle liâter une réparation languissante, de substituer à une ^rritalion inefficace et avortée, une réparation él ective enfin, dans le but de dériver-ou de révulseï un ? 'l
morbide, primitivement établi en un point quelconque de l'économie.
ART. II. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
1083. Ainsi comprise comme une exagération morbide de l'activité nutritive, l'inflammation est la source d'une indication bien déterminée. Celle-ci consiste à tempérer une exaltation, qui va jusqu'à la perversion des aptitudes normales. C'est à quoi l'on s'est appliqué de tout temps, par la médication qui a reçu, au siècle dernier, le titre de méthode untiphlogistique, en raison des théories qui eurent cours alors, sur le rôle du prétendu phlogistique, dans les actes nutritifs.
Cette méthode comporle un certain nombre d'indications secondaires; on est allé mûme jusqu'à y faire rentrer toutes celles qui répondent à l'excitation des fonctions élémentaires nerveuses, vasculaires, etc., que j'ai étudiées jusqu'ici. Tout en restreignant ce cercle, je crois, en effet, qu'il n'est pas une des indications que j'ai pasîées en revue, qui ne puisse trouver sa place dans une évolution inflammatoire, de celles du moins qui relèvent des perturbations fonctionnelles par excès.
1084. Néanmoins, les indications qui appartiennent plus spécialement à l'inflammation, sont : 1» l'indication prophylactique, qui consiste à supprimer la cause de l'excitation; 2» l'indication calmante, qui a pour objectif l'excès de stimulus manifesté par l'excitation fonctionnelle; 3" l'indication tempérante, qui doit atténuer l'excitation nutritive; 4° enfin, l'indication réparatrice (Bouillaud). Tel est, dan;; sa synthèse la plus large, le résumé de cette indication, dans laquelle on pourrait, à la rigueur, faire rentrer la lliérapeulique tout enlière, de même qu'on a pu faire rentrer toute la pathologie dans l'inflammation.
Chacun de ces moyens aura d'ailleurs un double but à atteindre; il doit être dirigé contre l'évolution inflammatoire locale et contre l'état général qui l'accompagne. Quel que soit le rapport palhogénétique qui unisse entre eux ces deux éléments de la maladie, ils n'en sont pas moins
toujours dans un rapport de solidarité relative, qui fait qu'ils peuvent se modifier l'un par l'autre, et que l'atténuation de l'un d'eux entraîne celle de l'autre. De là l'importance relative du traitement local et du traitement général.
§ 1". — Moyens hygiéniques.
1085. Les moyens hygiéniques sont ceux auxquels se réduit la médication dite cxpcctante; ils sont loin d'être insignifiants, et il est indispensable de les connaître et de les mettre en œuvre avant tous les autres.
Ils consistent d'abord à supprimer la cause irritante qui a provoqué l'inflammation. Mais, en dehors de cette cause elle-même, il y a tout avantage à supprimer, autant que cela se peut, toute cause capable d'excitation, chez le sujet qui est atteint d'une inflammation. Le calme des fonctions de relation n'est pns inutile à la régularité des actes nutritifs, et, vu la solidarité de toutes les activités partielles de l'économie, il y a lieu de les tempérer toutes ensemble, pour obtenir le calme de l'une d'elles.
Le premier soin à prendre est de mettre en repos l'organe souffrant; et, si le mal a quelque étendue, il faut condamner totalement le malade au repos. L'exercice musculaire, en multipliant les déchets de la nutrition, provoque un entraînement nutritif, qui ne peut que seconder malheureusement le travail innammatoire et fébrile ; et le travail intellectuel lui-même peut avoir, dans le même sens, une fâcheuse influence,
1086. Tous les excitants naturels seron tménagés avec prudence au sujet phlegmasique. Il en est dont il faut surtout craindre les effets, la chaleur par exemple. Sans doute l'usage a consacré l'emploi des topiques chauds sur les surfaces enflammées; mais, si une chaleur douce possède en effet quelques avantages, le froid en a de bien plus positifs : il calme I excitation nerveuse, décongestionne les vaisseau.x, ralentit les sécrétions et le mouvement nutritif. - Les topiques froids sont utilisés aujourd'hui dans ces conditions ; on y emploie la glace elle-même, et avec succès, pourvu que on ait le soin de persévérer dans son usage, avec une continuité sans laquelle, on s'expose à des réactions d'autant
plus violentes que l'action a été elle-même plus intense. 11 ne faut donc pas laisser les parties se récliaufTer.
On ne saurait d'ailleurs poursuivre avec ce procédé, l'inflammation, dans tous les points où elle peut se produire; il faut le bannir encore toutes les fois qu'elle manifeste quelque tendance à la gangrène.
L'action généraled'un milieu froidsur l'e'conomie d'un malade en état de fièvre inflammatoire serait bien plus dangereuse encore, à cause des répercussions congestivesetphlogofiques qu'elle pourrait appeler sur des viscères importants, il y a d'autres moyens de refroidissement qui n'ont pas les mômes dangers, et que l'on préférera : les lotions et les bain?, par exemple.
1087. Le régime alimentaire doit être sévère dans tous les cas d'inflammation aiguë. La diète, autrefois rigoureusement prescrite, même dans les formes chroniques (Broussais), doit être maintenue pour les cas aigus, réduite aux boissons douces et délayantes, c'est-à-dire capables, par l'excès de véhicule aqueux, d'entraîner nombre de matériaux qu'il est bon d'expulser. La diète et l'eau, si fort recommandées au commencement du siècle, comme les deux plus grands médecins qu'il soit possible de renconirer, ont, en effet, des avantages considérables. L'eau dissouH'exsudat; et si elle ficilite la transsudation séreuse, elle diminue les chances d'exsudat fibrineux; la diète atténue la congestion (511), et par là, elle enlève à l'Inflammation son élément le plus essimtiel; de plus, elle empêche la réparation des albuminoïdes en général et celle des plus fibrinogônes en particulier. Aussi, la diète permise sera-t-elle surtout aqueuse, végétale, dépourvue d'épiçes et de tout excitant.
Les condiments naturels, au contraire, seront des plus utiles, pour provoquer les sécrétions que tarit le mouvement fébrile; le bouillon, le sel, quelques substances amères et aromatiques (434) sont les plus usuels. Les végétaux seront le plus souvent préférés aux aliments animaux à cause du caractère fibrinogène de ces derniers. Toutefois, ce qui importe plus encore, c'est que, animal ou végétal, l'aliment soit d'une' facile digestibilité, graduellement absorbable, et d'une assimilation qui n'entraîne que le moins de stimulation possible. Les légumes verts, les
viandes blanches, le laitage, les boissons mucilagineuses et acidulés, sont dans ce cas.
1088. L'hématose ne doit pas fitre trop excitée non plus ; chez le phlegmasique, l'oxygénation du sang ne saurait èlre exagérée sans danger, la fibrine étant un produit d'oxydation des plus avancés dans la série des albuminoïdes. Aussi est-ce le cas de pratiquer la diète respiratoire (Sales-Girons), et surtout d'éviter tout ce qui provoque l'hématose à s'exagérer: l'exercice musculaire, l'accès d'un air trop chaud ou trop frais, l'abus des aliments dits respiratoires, etc.
§ 2. — Médication émolliente,
1089. La médication émolliente consiste à atténuer l'activité nutritive devenue morbide, en adoucissant les contacts nécessaires, et en éloignant ceux qui sont excitants. Tel est le cataplasme, l'émollient par excellence, qui fournit aux surfaces sur lesquelles on l'applique, une protection contre les contacts étrangers et contre l'air lui-même, et maintient dans un niveau favorable les conditions de chaleur et d'humidité tempérée, laissant ainsi aux actes nutritifs toute facilité pour s'accomplir, sans les provoquer en quoi que ce soit. Telles sont les fomentations, les embrocations, etc.
Les graines et les farines de lin et d'orge, les gruaux, les fécule?, les huiles, la glycérine, enfin, les gommes, la décoction de guimauve et celle de réglisse, tels sont les émollients les plus employés, soit au dehors, soit au dedans. La glycérine est môme devenue un excipient des plus favorables, pour l'application topique d'un grand nombre de substances émollienles, ou de modificateurs tempérants.
Les lotions et les bains surtout, agissent dans le même sens, tout en produisant d'autres effets, sur lesquels il y aura à revenir.
Les agents dits tempérants (acides et acidulés, végétaux ou minéraux, etc.), sont, au môme titre, des adjuvants utiles, dont j'ai indiqué le mode d'action (515).
§ 3. — Médication spoliatrice par les émissions sanguines.
1090. La saignée est l'agent thérapeutique le plus efficace pour diminuer la somme de laclivité vitale, parce que
c est à la source de celte activité qu'elle s'adresse (Hufeland). Kt aujourd'hui encore, malgré le discrédit dans lequel elle est tombée, il faut savoir l'opposer parfois à l'inflammation, car ce discrédit est exagéré.
1091. Par ses effets déplélifs, la saignée diminue la tension vasculaire, et par là, elle peut prévenir l'afflux sanguin phlegmasipare ; par là surfout, elle diminue la tendance aux exosmoses et aux sécrétions. Elle peut donc prévenir les transsudations et la formation de l'exsudat lui-môme, en privant le sang de ses principaux éléments; car, encore bien que l'exsudat inflammatoire ne sorte pas tout formé du système Vasculaire, toujours est-il que ce système est le milieu où les cellules puisent, avec les éléments de leur nutrilion normale, les éléments de cet exsudât. En^n, l'abaissement de la tension vasculaire produit par la saignée, favorise les résorplions et la reprise, par les vaisseaux, des éléments séreux ou plastiques infiltrés; à ce titre encore, la saignée est utile dans l'inflammation.
1092. La plupart des auteurs modernes, préoccupés de la relation qui paraît unir l'état inflammatoire et la présence de la couenne dans le sang, voyant celle-ci s'accroître avec le nombre des saignées, ont conclu que cette pratique était sans effet sur l'état inflammatoire; et, de plus en plus, on s'est abstenu des émissions sanguines. Or, cette conclusion n'était pas bien justifiée; car, si la fibrine est, comme on peut le penseraujourd'hui, une sorte de produit excrémentitiel, nul doute que, dût la saignée en attirer dans le sang de nouvelles quantités, il n'y ait utilité à l'évacuer au dehors, dans la proportion où l'hémopoièse permet de le faire sans danger.
Aussi, y a-t-il lieu de réagir, avec mesure sans doute, mais de réagir néanmoins, contre l'abandon dans lequel la saignée est tombée ; une perle sanguine de 230 grammes est peu de chose quand les sources de l'hémopoièse ne sont pas altérées, c'est-à-dire, en dehors des états cachectiques quels qu'ils soient; et, nul doute qu'on ne puisse, en usant rie ce moyen avec moins de réserve, prévenir beaucoup d'exsudats et de néoplasies qui en résultent (Peter), et contre lesquels bientôt on ne pourra plus rien : hseret lœthalis anmdo (Corvisart).
1093. Outre ses effets déplétifs, la saignée en possède encore qui sont susceptibles de modifier profondément le mouvement nutritif; elle est un puissant agent de dénutrition, capable par conséquent de dégager des tissus, les élémenls' surabondants dont les encombre une stimulation nutritive exagérée. El si l'on considère que là est le point de départ et la condition de l'inflammation, on ne pourra refuser à la saignée une puissance efficace pour la combattre.
1094. Quant au reproche fait à la saignée, de n'avoir pas d effet durable, il ne devrait pas suffire à la condamner et à la proscrire, mais seulement engager à compléter par d autres procédés, ou par la récidive, les avantages obtenus par une première opération. La méthode des saignées coup sur coup, c'est-à-dire répétées dans un court intervalle échappe à ce reproche. C'est à quoi les autres agents anti' phlogistiques, le régime surtout, peuvent parfaitement concourir.
1095. Les procédés employés varieront d'ailleurs selon 1 effet que 1 on recherche : la saignée locale produit unedépletion immédiate sur le système vasculairo de la membrane a laquelle on l'applique, et secondairement, sur les vaisseaux des organes qui sont en relation anastomolique intime avec cette membrane. Pour cela toutefois, il est bon d agir activement et de provoquer un flux sanguin rapide^ ment abondant, si l'on ne veut pas que l'écoufement fad e que 1 art vient d'ouvrir à l'ondée sanguine, soit un appel à un nouvel afflux, égal, sinon supéifeur au premieï.Un écoulement brusque et facile, invitant les capillaires l re 'JlltZe ^^P"^ '"'^^■"^ ' --blable con-
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tionnelle. Souvent, en effet, l'activité fonctionnelle semble prendre un certain degré d'excitation, sous l'influence d'une perte de sang (V. Aiwnie, 567) ; il n'en est pas de môme de la nutrition, qui se trouve allérée doublement par la saignée : et par l'infériorité dont est frappée la nutrition, et par l'activité dont témoigne la dénulriliou.
1097. Les contre-indications de la saignée sont nombreuses cependant , et d'une importance qui explique , sans la justifier, la réserve avec laquelle on eu use aujourd'hui.
C'est d'abord la faiblesse du malade : l'anémie, la langueur nutritive, l'asthénie du cœur ou de toute autre importante fonction, l'adynamie vraie, et la débilité des forces (V.ces mots). Les contre-indications peuvent tenir encore à la nature de la maladie et à la facilité avec laquelle celle-ci provoque l'un quelconque des étals que je viens d'énumérer. Toute diatlièse à cet égard doit rendre prudent; elle n'est cependant une contre-indication formelle à l'usage des saignées, qu'autant qu'elle a déjà porté à la nutrition générale une atteinte suffisanie pour entraver complètement la réparation des éléments déiruils, altérés, ou perdus. C'est ce qui se voit dans les cachexies, où l'inflammation, bien que rare, est encore possible à la rigueur et ne peut à aucun litre Olre allaquée par les émissions sanguines générales; rarement même, peut-elle l'être par la saignée locale.
On a cependant préconisé la médication spoliatrice chez de tels sujets, dans le but de prévenir les exsudats, qui, chez eux, vu l'infériorité de la nutrition et des forces, ont une tendance toute spéciale à tomber en dégénération et offrent ainsi plus de dangers qu'ils n'en ont chez les sujets en pleine force de réaction (Peter).
1098. Ce que j'ai dit de la saignée s'applique, toutes proportions gardées, aux émissions locales, sangsues, scarifications, ventouses, etc. Ces moyens ont encore un effet de déplétion locale et de dénulrilion; ils jouent de plus, un rôle de révulsion trés-apte à modifier l'innervation nutritive et môme fonctionnelle des parties malades. Aussi, sont-ils plus aptes à combattre les inflammations locales deutéropalhiques, celles dont la condition première échappe à noire influence, ou comporte un autre mode d'intervention.
§ 4. — Médication spoliatrice évacuante.
1099. Les sécrétions puisant danî le sang les éléments qui les constitueni, toute sécrétion qui devient abondante, provoque secondairement une dépcrdilion de cette humeur,' au moyen de laquelle se réparent les organes et les tissus.
Parmi les sécrétions, les plus spoliatrices sont celles qui renferment le plus d'éléments figurés. Les éléments aqueux semblent avoir à cet égard beaucoup moins d'importance; il est probable cependant que ceux qui sont à l'état de dissolution ne sauraient être indifîérents. On sait quelle dépression générale des forces résulte aussitôt, d'évacuations alvines exagérées; le vomissement a le même effet que la diarrhée. Toutefois, les agents évacuants qui, sans provoquer d'expulsions excessives, déplacent de grandes quantités de liquide, tels que les hydragogues, sont des agents dépressifs au premier chef.
1100. Les excitants des sécrétions spéciales ont le même effet (V. 838-841-850), qu'ils agissent sur le foie, sur les rems ou sur la peau. La peau et les reins, qui sont le sié<-e de la séparation des matières azotées, travaillent avec plus d'activité dans l'état fébrile, et voient souvent leurs fonctions s'exagérer par le fait de révolution normale de la maladie jusqu'à produire des crises qui la terminent favorablement' Aussi ces sécrétions sont-elles celles que l'on sollicite le plus communément et dont il faut le plus attendre, dans rinflammalion. On y est conduit encore par cet autre motif que dans l'état inflammatoire, au moins au début, la plupart de ces sécrétions spéciales se suspendent et doivent être provo quées à se reproduire. C'est ce que l'on cherche au moyen des boissons abondantes, des laxatifs doux, dos sudorifîques en particulier et môme des diurétiques, agents utiles dans toutes les inflammations.
1101. Une cor.tre-indicalion doit être notée ici; c'est celle qui défend d'employer des agents diacritiques spéciaux dont la détermination porterait sur un émonctoire ennammè lui-même; ainsi, pas de diurétiques, dans la néphrile ai guè, etc. Je parlerai plus loin de l'effet révulsif de ces agent.
§ 5. — Médication coiUro-stimulante.
1 103. La plupart des contro-slimulants, lesquels peuvent être aussi des évacuants par hypercrinie, doivent se ranger dans ce chapitre : les vomitifs en première ligne, les antimoniaux ensuite, et, parmi eux , l'émétique donné à haute dose.
J'ai déjà montré quel est l'efFet produit par ces agents sur le système nerveux (153-264-370) et sur la nutrition (897). De l'effet hyposthénisant, de la décongestion, de la défluxion, du ralentissement nutritif qu'ils entraînent, on peut facilement conclure à leur effet favorable dans l'inflammation. C'est là qu'ils sont le plus efficaces et le plus souvent employés.
1103. Sans aller jusqu'au coniro-slimulisrae, tel que le produisent les antimoniaux, on peut encore provoquer cet état dans une mesure utile, au moyen des agents névro-musculaires, et surtout des névro-cardiaques. Ladigilale et la plupart des diurétiques sont susceptibles de semblables effets (515-839); on y emploie encore les nauséeux et les vomitifs.
J'ai déjà parlé du froid et dè ses effets calmants; c'est aussi un véritable conlro-stimulant, qui,àtous cestitres réunis, peut être fort avantageusement employé. Il y a un autre effet qui lui appartient encore : c'est la soustraction du calorique en excès.
1104. Les contro-sfimulanls s'attaquent surtout, dans l'inflammation, à l'élément dynamique c'est-à-dire à l'activité exagérée des actes nutritifs et fonctionnels, ce qu'on a appelé la diathèse du stimulus. Mais, indépendamment de la dépression nerveuse qu'ils entraînent, et qui peut aller jusqu'à la stupeur et à l'adynamie extrême, les contro-stimulants sont aussi des agents décongestifs, ou du moins des agents propres à combattre la congestion active, par la diminution de l'afflux et de toutes les activités qui concourent à cet afflux.
Aussi, la méthode contro-stimulanle que nous savons convenir aux congestions actives (515) convient encore aux
inflammations aiguës, mais ne saurait avoir la môme utilité contre les inflammations chroniques.
1105. Cette mOme médication est encore utile, comme perturbatrice des phénomènes d'osmose et de sécrétion, dont elle tempère les manifestations actives. Enfin, elle agit de môme sur l'acte nutritif dans ce qu'il a de plus essentiel ; el, par conséquent, elle est des plus aptes à combattre tous les éléments de l'inflammation.
S 6. — Médication calmante.
1106. La douleur pouvant jouer, et jouant souveni, un rôle important dans l'inflammation, il convient de l'attaquer en elle-même ; on peut y trouver d'ailleurs plus d'un avanlage, puisque les calmants de la sensibilité consciente deviennent facilement aussi des calmants de la sensibilité organique et des actes de nutrition, et par conséquent, de l'inflammation.
De là, l'utilité des applications calmantes topiques sur l'organe enflammé, et même, de l'usage interne des calmants et des narcotiques, contre les accidents inflamma- toires. Il importe toutefois de ne pas dépasser une certaine mesure et de ne pas transformer l'irritation nutritive en une inertie qui ne serait p;is moins dangereuse, puisqu'au lieu de supprimer les phénomènes inflammatoires, elle se bornerait à les transformer d'actifs en passifs.
Par l'épuisement de la sensibilité organique, en effet, la congestion et la diacrise perdent leur activité et demeurent à l'état mécanique et passif; moins immédiatement redoutables sans doute, mais plus fâcheuses par leur permanence et par les conséquences éloignées qui en découlent (stases diverses, habitudes congestives, néoplasies pauvres).
1107. L'opium est la base de cette médication. On l'emploie topiquement en pommade, en teinture, en fomentations seul ou combiné aux cataplasmes ; on emploie aussi ses alcaloïdes et, en particulier, la morphine et la codéine (V. 149-368). _ On le donne à l'intérieur dans le môme but, et aussi sous les formes les plus variéessirop, extrait, teinture, pilules, toutes les préparations de
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l'opium en nature, ou mieux encore de ses alcaloïdes.
Tous les narcotiques, d'ailleurs, peuvent être employés ainsi ; il faut noter en première ligne la belladone, si apte à combattre la douleur. Enfin, on associe souvent ces deux agents, opium et belladone, malgré l'antagonisme qu'ils présentent sous certains rapports, mais qui ne paraît pas porter sur leurs effets calmants; ceux-ci, en effet, sembleraient s'ajouter, au lieu de se détruire. Je recommanderai encore, surtout pour la médecine infantile, la jusquiame, qui n'a pas les dangers toxiques de la belladone et jouit cependant de propriétés calmantes assez prononcées.
1108. 11 faut joindre ici tous les agents de la médication anesthésique, qui ne peuvent guère être employés localement, à cause de leur action irritante topique; mais qui, donnés à l'intérieur, peuvent être fort utiles (249); et, parmi eux, je noierai spécialement les bromures, dont l'effet hypnotique s'unit à l'effet altérant que produisent les sels alcalins.
Il est évident toutefois, qu'on ne saurait demander à la médication hypnotique, dans l'inflammation, une efficacité égale à celle qu'elle possède contrôles douleurs nerveuses, puisqu'il y a, derrière la douleur, un trouble nutritif sur lequel ces moyens calmants ne peuvent agir que fort indirectement.
§ 7. — Médication altérante.
1109. Rien de plus rationnel que d'attaquer par les altérants un trouble de la nutrition: et rien de plus efficace, en effet, que ce traitement, avec cette rt'-serve toutefois, que ce n'est pas celui qui convient le mieux aux formes suraiguës de l'inflammation. Quand domine l'effervescence sanguine et sécrétoire, la nutrition, entraînée par le torrent fluxionnaire, sera peu sensible aux influences altérantes; quand, au contraire, arrive la période des dépôts organiques et des néo-formations, c'est alors que la médication altérante peut et doit inlervenir.
1110. Aussi, aurai-je peu à ajouter à ce que j'ai dit déjà à ce sujet, à propos du rôle des altérants dans la médica-
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tion de reiilraînement hyperplasique (903). Je ne m'y arrêterai que pour signaler l'emploi plus commun des agents dont l'action, tout à la fois, est la plus rapide et embrasse un plus grand nombre d'éléments, dans l'indication qu'elle remplit. Tels sont le calomel, si souvent prescrit en AngleleiTe en ce cas, les anlimoniaux, plus usités en France; puis, à une certaine distance, les alcalins et les médicaments à base d'iode.
§ 8. — Médication substitutive.
1111. A côté des altérants, je puis ranger les agents de substitution, qui sont encore des altérants, c'est-à-dire des agenl.s chargés d'imprimer aux éléments un autre mode d'activité nutritive, avec cette distinction que c'est leur mode irritatif artificiel, que ses agents substituent au mode morbide.
Cette médication comprend tous les excitants de l'activité physiologique, depuis les excitants de l'activité nutritive (médication tonique et aslringente), jusqu'à ceux de l'aclivilé physiologique (stimulants). Elle a pour but de combattre l'inflammation, dans laquelle les éléments morbides tendent à perdre de leur activité, pour devenir passifs et plus mécaniques qu'inflammatoires proprement dits. C'est la médication par excellence des phlegmasies congeslives, aux colorations violacées et livides, aux fluxions séreuses excessives et peu plastiques, aux néo-formations embryonnaires et d'autant moins vivantes qu'elles sont plus mullipliées. Les agents de cette médication rendent aux éléments anatomiques le tonus qui paraît leur manquer alors, et, en les rallermissant, elle leur permet de se débarrasser des stases qui les obstruent et des exsudais qui les infilirent. Tels sont certains éry.ipùles et, en particulier, le phlegmon diffus. '
1112. La médication peut être topique, et les moyens qu elle comporte peuvent Cire utilisés en lotions, frictions omentalions, pommades et surtout en teintures alcooliques (V. Médical, astring., 616 et Médicat. tonique, 425 et Mcdicat. stimulante, 428).
Ou bien, elle peut ôtre générale et consister en tisanes, potions, pilules, etc., dont les principaux médicaments seront le quinquina, les préparations tanniqucs, les ferrugineux et les saturnins; enfin, parmi les stimulants, l'agent si fortement préconisé aujourd'hui : l'alcool.
1113. Pour être utile dans l'inflammalion, l'alcool doit être administré assez largement; et pour être employé sans danger, il doit être donné fractionné. Cette double précaution est essentielle, si l'on ne veut s'exposer à de graves mécomptes.
I/alcool est un excitant sans doute, du moins lorsqu'on le donne à la dose hygiénique; on sait quelle dépression générale il produit, quand on en élève la dose jusqu'à la rendre toxique. De plus, l'usage de l'alcool, pris à doses modérées, diminue l'exhalation de l'acide carbonique, ralentit l'activité de l'oxydation intra-vasculaire, et abaisse la température : tels sont ses effets physiologiques. Absorbé, il est bientôt emporté par la circulation et mis en contact avec les centres nerveux. Il semble môme qu'il soit susceptible d'une action excitante directe, sur les nerfs périphériques ("W. Marcet, Brodie).
J'ai dit comment il est apte h faire cesser le délire sympfomalique de la fièvre inflammatoire; je dirai plus loin l'utilité qu'il peut avoir pour combattre l'élément fébrile luimême. Ouopt aux éléments de l'inflammation, il sera contre eux d'aulant plus efficace, qu'ils auront plus de tendance à prendre lu forme passive. Toules les débilités peuvent cire attaquées avantageusement par cet agent; il est des plus utiles, toutes les fois que l'on voit baisser le niveau des forces.
1114. Enfin, les propriétés à la fois aniiplastiques et antiputrides qu'on lui reconnaît, expliquent encore quels services il peut rendre contre les suppurations et leurs conséquences, et même contre les exsudations plastiques et les néoplasies elles-mêmes.
A tous ces titres, l'alcool peut ôtre administré dans l'inflammation; mais il n'en reste pas moins acquis, que c'est aux états inflammatoires compliqués d'une certaine débilité, qu'il convient le mieux; que cette débilité soit d'ail-
leurs le fait de la l'aiblesse du support, ou le fait de laspécificilc de la cause morbifique.
1115. Ce que l'on dit de l'alcool à ce sujet se peut entendre du plus grand nombre des excitants du système nerveux, dont l'influence est susceptible de s'étendre au système nerveux sympathique, aussi bien qu'au système cérébro-spinal, et de s'adresser aux éléments anatomiques eux-mêmes, pour stimuler leur activité nutritive (V. Méd. stimulante, 184-320-428-942). Il convient toutefois de mettre, dans l'usage de tels moyens, la réserve que conseille le précepte ancien: primo non nocere.
§ 9. — Médication révulsive.
1116. Nous avons vu de quels effets la méthode révulsive est capable pour combattre l'hypersthénie nerveuse, congestive,sécrétoire et nutritive (157-326-373-528-717-942) ; — c'est dire combien elle peut être efficace pour combattre chacun des éléments de l'innammation, jusques et y compris la néoplasie qui en résulte.
Les agents les plus variés de la révulsion peuvent être mis en œuvre et adressés, soit à la peau, soit aux muqueuses. Je passe sur les simples rubéfiants. On leur préférera le plus souvent les vésicants, àcause de leur actionplus profonde, de leur influence plus persistante, et de la spoliation qu'ils ajoutent à leur rôle révulsif. Cette dernière association d cfiets est à rechercher dans l'inflammation, et c'est ce qui a fait préconiser contre elle, l'usage des émissions sanguines révulsives (528). L'influence attribuée aux petites émissions sangumes répétées, pratiquées au moyen de la lancette des sangsues ou du scarificateur, à une certaine distance' des organes malades, et de préférence, dans des points qui sont avec ces organes, dans des rapports d'activité physiologique' celte influence e.t plus rationnelle que démontrée expérimentalement, bien qu'il y ait des faits qui ne permettent pas d'en douter (Haynaud).
llinf Dii reste, l'intensité, la profondeur et la perma nence des moyens employés, varieront avec la période elle degré de 1 inflammation; aux plus légers conviendront les
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simples vésications ; pour les plus profonds, on emploient jusqu'aux cautères eux-mêmes, s'il le faut.
La révulsion intestinale sera faite au moyen des purgatifs. Parmi ceux-ci, on préférera ceux qui, à leur action évacuante, sont susceptibles de joindre quelque influence allérante : les sels neutres ou alcalins, les antimoniaux et les mercuriaux auront ainsi double utilité.
§ 10. — Médication chirurgicale.
1118. L'intervention chirurgicale a surtout pour but de prévenir, par des débridements, l'étranglement et la gangrène qui en est la suite, ou de donner issue aux produits de l'inflammation. On a aussi employé la compression, de môme que les astringents topiques, pourcombattre la turgescence; encore faut-il éviter de provoquer la gangrène, en dépassant la mesure que comporte cette pratique.
ART. Iir. — INDICATIONS MÉDIATES.
1119. Outre ces indications essentielles, l'inflammation en comporte de moins spéciales, qui tiennent aux causes, au siège et aux autres conditions extrinsèques de cet élément morbide. Les rapports qu'elle présente avec les éléments déjà étudiés nous sont connus; ceux qu'elle affecte avec les éléments nosologiques seront appréciés i\ leur tour. Ces derniers peuvent être des rapports de pure coïncidence ; ou bien ils se lient à la présence des produits dialhésiques comme à celle des corps étrangers; ou bien enfin ils se rattachent à la cause diathésiquC;, comme ces produits euxmêmes, auxquels ils peuvent d'ailleurs fournir leur suhsfralum et leur aliment.
1120. Ces différentes relations que l'inflammation peut présenter avec les conditions nosologiques, feront varier sans doute les indications qu'elle commande; ou plulôl, elles nous montrent une gradation d'états inflammatoires, dans lesquels l'indication anliphlogistique s'effacede plus en plus, de/ant l'indication spéciale ou spécifique, tirée de l'élément nosologique. La phlegmasie domine dans le premier cas, où il y a simple coïncidence ; telle est l'inflammation que
prend accidentellement un tuberculeux, sans que sa tuberculose y soit pour rien. Elle garde encore quelque importance, alors qu'elle se développe autour de produits dia- • thésiques, comme elle le l'ait autour d'un corps étranger; elle devient tout à fait secondaire et subordonnée dans la dernière classe, qui est celle des inflammations spécifiques.
1121. Une condition non moins efficace à modifier profondément les indicalions de l'inflammation, est celle qui relève de l'état du support. La faiblesse excessive des sujets n'est pas, comme on l'a cru, un obstacle à l'inflammation; mais celte faiblesse, encore mieux que la force excessive, doit faire modifier la thérapeutique. Dans cet état des forces (419-491), la médication à préférer sera certainement la méthode des stimulanis et des toniques; j'ai montré comnaeiit elle peut agir par substitution sur l'inflammation. Et d'ailleurs, ne faut-il pas s'occuper du malade avant de songer à la maladie, et mettre le support avant ce qui doit ôtre supporté ?
ART. IV, — APPLICATIONS
1122. Rien de plus multiple que les modalités diverses et les diverses localisations que peut affecter l'inflammation. Les modalités autres que celle de degré (qualitatives), tenant a des conditions nosologiques spéciales, reconnaissent des indications que nous étudierons avec les éléments nosologiques qui leur correspondent. Les localisations, au contraire, font, dans la classe des inflammations, une série de diversités dont j'ai maintenant à m'occuper.
Ne voulant pas répéter, à propos de chaque localisation inflammatoire, les indications communes qui conviennent a la plupart d'entre elles, je prendrai d'abord les grandes c asses d inflammations des muqueuses, des séreuses, des glandes et des parenchymes ; après quoi, descendant dans lin détail plus analytique encore, j'indiquerai les particularités spéciales à telle ou telle inflammation locale.
§ l". — Inflammation des muqueuses.
1123. Les inflammations des muqueuses, appelées encore communément inflammations catarrhales; sont celles
qui occupent les surfaces muqueuses, en altèrent la sécrétion d'abord, et peuvent ensuite en modifier la texture elle-même. Elles débutent généralement par une congestion sanguine (infl. érylhémateuse) qui va quelquefois jusqu'à l'hémorrhagie (infl. hémorrhagique) et qu accompagne une suspension des sécrétions (acrinie infl.); à cet état succède bientôt, au contraire, un excès de sécrétion (infl. catarrhale) qui a souvent fait confondre celte inflammation avec l'hypercrinie simple, puis une perversion de sécrétion qui donne le muco-pus. Elle peut devenir ulcéreuse, gangreneuse, diphthéritique, etc. Elle peut dépasser les bornes de la surface malade et devenir phlegmoneuseen intéressant le parenchyme qu'elle recouvre. Ce sont là tout autant d'éléments d'indications diverses, dont les études faites jusqu'ici nous facilitent beaucoup 1 interprétation. ,
1124 Au repos fonctionnel, prescrit pour tous les organés il faut ajouter, qu'on évitera les contacts irritants : coit'le séjour d'éléments sécrétés et en voie d'excréUon soit la présence de corps venus du dehors. Aussi, la méthode évacuante aura-t-elle souvent à remplir ici un rôle, dont l'effet pour être indirect, n'en sera p?s moins fort utile.
Les émollients doivent toujours être employés avant tout, dansl'inflammation simple des m^uqueuses ; leur action topique leur donnant une efficacité considérable. Les émissions sanguines, au contraire, sont le plus souvent mipossibles ù moins qu'on n'ait affaire à une inflanmial.on bornée au voisinage des orifices muqueux. Elles sont aussi contre-mdiquée" l! plus souvent, par la nature spéciale des inflamma-
lions catarrhales. , Par contre, à la médication évacuante, on Pourra unir dans une certaine mesure, les contro-slimulants ou mtme les altérants. La médication révulsive sera souvent a plus efficace. On l'adresse à la peau, dans les points où elle correspond le mieux à la muqueuse malade, ou bien on 1 adre«se aux autres muqueuses.
1125 Enfin, la médication substitutive portée, surtout dans les cas où l'inflammation tend a pa ser l l'éta chronique, ce qui est fréquent sur ; La substitution s'exerce au moyen des modificateur, di
rects, physiques ou chimiques, ou par élimination, en employant des substances qui s'éliminent de l'économie, en passant par les muqueuse malades; ou bien encore indirectement, par une action générale Ionique et stimulante sur l'économie tout entière.
Souvent enfln, l'excès des flux muqueux inflammatoires laisse un état de faiblesse, qui motive doublement l'emploi de ces derniers moyens.
Telles sont les principales méthodes qu'il peut être indiqué d'employer, dans les inflammations des membranes muqueuses.
§ 2. — Stomatites.
1126. La stomatite simple indique l'usage d'une alimentation douce, n'exigeant aucun effort de mastication; des boissons douces et délersives, acidulés, ou mieux encore, alcalines; — des gnrgarismes et des collutoires émoUients ou alcalins, (borax, bicarbonate de soude, eau de Vichy et lait), puis légèrement astringenis ensuite. Il faut y ajouter les agents qui s'éliminent par les glandes salivaires, le chlorate de potasse en lûte, les bromures et les iodures ensuite. Il est rare qu'elle exige une intervention plus active.
1127. La s (077iatite ou gingivite cxpulsive, dans laquelle les gencives s'atrophient, sera traitée comme atrophie, par les masticatoires ou les gargarismes toniques, et môme astringents ou stimulants: le pyrèthre, la tormentille, l'iode et l'iodure de potassium peuvent y être employés. C'est, déjà une forme, dans laquelle l'indication aiitiphlegmasique a presque disparu.
1128. La stomatite itlcéro-membraneuse voit de môme, l'inflammation primée de beaucoup par l'élément cachectique et infectieux, d'où la double indicalion générale qu'il y a, de prévenir la putridilé, en remontant le niveau de l'activité nutritive des sujets, et en les préservant le plus possible au moyen des antiseptiques (987).
Le traitement local n'est pas moins indiqué, puisqu'il peut détruire, avec la pulpe pseudo-membraneuse, la source de la contagion et de l'infeclion. On y emploie le borax, le chlorure de chaux et le chlorure de potasse, sous toutes leè
326 INDICATIONS DBS TROUBLES Dli NUTHITION.
lormes pharmaceutiques. Les stimulants peuvent compléter heureusement le traitement.
1129. La stomalite mercurielle exige la suppresjion du mercure dans le traitement ; on sait qu'on peut la prévenir, la refarder, ou l'allénuer, par l'usage du chlorate de potasse pris en même temps que le mercure. C'est un autre éliminateur qui passe par la salive, et qui, comme les alcah"ns en général cl l'iodure de potassium en particulier, semble chasser le mercure devant lui, et en atténuer les désastreux effets. (V. Sialorrhée, 796).
Outre ces deux agents, on a dû quelquefois employer les antiphlogisîiquesetmcmeles émissions sanguines, quand la fluxion inflammatoire est trop considérable. Les astringents acides sont ensuite le plus usités, acide chlorhydrique, alun ; mais il fera bon de les alterner avec les alcalins, borax, etc.
§ 3. — Angines.
1130. L'angine sim'ple implique les mômes précautions hygiéniques que la stomatite : ne déglutir que des aliments bien mastiqués et ramollis, sinon liquides. On sait que le bol semi-liquide est quelquefois plus facile à déglutir que le liquide complètement fluide. Éviter l'injection de tout irritant mécanique ou chimique; boire chaud et abondamment; rejeter au dehors, soit spontanément, soit artificiellement, au mojen de lavages et d'injections délersives, les produits de sécrétion, parfois abondants et visqueux, au point de produire une sorte d'obstruction du pharynx.
Les émoUients sont employés d'abord, en boissons, gargarismes ou collutoires; puis on donne les astringents, sous les mômes formes médicamenteuses.
1131. Le vomitif est un agent d'un puissant secours dans l'angine. Il agit sur l'état général inflammaloire, par le cou- Iro-stimulisme dont s'accompagne toujours la nausée; il agit surtout pour faciliter le rejet des produits qui encombrent le pharynx. L'action mécanique qu'il porte sur cet organe a un autre eff.^t, qui est de décongestionner ses parois et en particulier l'appareil glandulaire qui leur est annexé; souvent enfin, la même action peut déterminer l'ouverture d'un abcès arrivé à maturation. Il n'est pas pro-
bable que la présence de l'éméline dans la salive, qui l'élimine, puisse jouer ici un rôle quelconque.
§ 4. — Amygdalite.
1132. L'acuité de l'amygdalite motive souvent une intervention assez active, qui peut aller jusqu'aux émissions sanguines locales, mais rarement jusqu'à la saignée. Fumigations, gargarismes, collutoires, émollients d'abord, et bientôt astnngents sont donnés dans le but de diminuer le ■ gonflement des amygdales, souvent considérable, au point de rendre la déglutition impossible et la respiration haute e pénible. On éviterail de donner le vomitif si l'obstruction eiait totale.
.Hif "i '""^^ ^ """'"■^ '"^l^de par les moyens
arlific.e s (lavements alimentaires) afin d'éviter les accidents d inamtion, que j'ai vus. dans un cas d'amygdalite double s accompagner d'un véritable état de manie aiguë. '
Quand 1 abcès est formé, il est bon d'en hâter l'ouverture. Ce le-a faite, il est utile de prévenir l'ingestion du pus e
ns a .'ni *''!;^"'^"" '''' généralement b en
sans qu il soit nécessaire d intervenir
Quand il reste une amygdalite chronique, les modificateurs topiques, astringents, altérants, eau liquerméme
'ocalement; onyjomt iTLuZl
§ 6. — Angine granuleuse.
1133. Quand l'inflammation s'est fixée nlus snp,.;«iûrv, , sur les éléments glandulaires disséminés dans ^f^""^ !la gorge, elle v affecte généralement Te marché .1?/ let répond aux mêmes indications q^ 'amt dal H
^^tHi^StSiSo^cr^^^
là haute voix, usage du tabac, d "a^l^o 1 ^ t "' ' ' comme cette affection est le plus souvent diathési-
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que, il faut satisfaire encore à l'indicalion qui répond à la diathèse en question. On y emploie tous les substitutifs et tous les altérants.
§ 6. — Angines malignes.
1134. Dans les angines malignes, l'élémeut inflammatoire ne joue plus qu'un rôle secondaire. Los fausses membranes, par exemple, peuvent ôtre attaquées en elles-mûmes, bien qu'elles se reproduisent facilement; la gangrène et l'ulcération ne peuvent être traitées que dans leurs conséquences; mais, chez tous ces malades, deux grandes indications se présentent qui dominent tout le reste : en premier lieu, attaquer l'étal général qui domine l'évolution morbide et lui imprime sa malignité (indication nosologique spéciale) ; en second lieu, prévenir et combattre l'extension locale de lu lésion, et surtout l'infection générale qu'elle peut toujours produire secondairement, alors même qu'elle est, au début, toute partielle et localisée (indication antiseptique).
L'indication nosologique sera traitée plus loin; quant à l'indication antiseptique elle a été étudiée déjà (966-1050).
1 135. ici, l'indication antiseptique comporte un traitement local, qui comprend l'emploi des modilicateurs les plus énergiques. Je préfère toutefois les toniques astringents aux caustiques eux-mêmes: ceux-ci ont l'inconvénient d'ajouter la mortification à la déchéance nutritive qui existe déjà ; ils exposent, en tous cas, au danger d-'étendre et de rendre plus profondes et par conséquent plus absorbantes, les surfaces sur lesquelles elle est pratiquée, alors du moins que l'escarre est tombée. Elle offre de nouvelles portes à l'infection, et de nouvelles surfaces à la diphthérie. Aussi, doit-elle être réservée pour les cas, où une fausse membrane bien localisée persiste à adhérer à la muqueuse, dans un point où l'on peut l'atteindre et la détruire, sans intéresser la muqueuse saine qui est à côté, et quand l'elat gênerai paraît disposé à résister à l'infection.
En dehors de ces cas et des cas de gangrènes humides et fluxionnaires, je ne conseillerais que les topiques astringents : poudre de quinquina, quelques résineux et balsamiques (cubébe).
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L'excision des amygdales (BouchuI) me paraîl aussi peu utile, pour les niâmes motifs. Le perchlorure de fer, le nitrate d'argent, la teinture d'iode ont élé préconisés. 11 ne faut pas oublier l'utilité des vomitifs ; celle des éliminateurs (chlorate de potasse), celle des dissolvants et désinfectants (eau de chaux, chlorures) ; mais il faut faire passer le traitement général avant tout.
§ 7. — Gastrites.
1136. Admise trop facilement naguère, trop facilement reniée aujourd'hui, la gastrite n'est ni si rare, ni si fréquente. Il faut avouer qu'elle se dissimule facilement; parce que, l'irritation, lorsqu'elle porte sur l'estomac, peut intéresser spécialement quelqu'un des éléments de la muqueuse et en exciter la fonction et la nutrition, à l'exclusion des autres éléments. De là, des formes diverses de gastrite et aussi des sources différentes d'indication.
1137. Ce qu'il importe d'instituer avant tout, c'est le régime. Une diùte au moins relative est de rigueur ; elle doit être sévère dans lu gastrite à crapulâ. Il ne faut donner au malade que des aliments sans qualité irritante topique, susceptibles d'une facile digestion, et capables d'une suffisante réparation. On évitera les aliments encombrants et les condiments; on tirera de grands avantages des diètes spéciales végétale ou lactée; ou bien on usera des viandes blanches dû poisson, du raisin. Les boissons seront douces, fraîches, peu alcooliques, raucilagineuses au contraire, ou légèrement acidulés ; la glace sera souvent utile.
1138. Parmi les éléments d'indication, il y a d'abord la douleur, que calmeront les émollients, et surtout l'opium • on le donnera avec avantage sous forme de poudre ou de teinture; on pourra môme lui préférer la morphine Les antispasmodiques réussiraient mal, vu leurs qualités excitantes; les anesthésiques, malgré leur action irritante topique serontsouvent utiles (249); ces derniers agents conviendront encore mieux aux cas où la douleur se complique d'accidents spasmodiqucs et de vomissement (257). Les bains seront toujours favorables. «s oams
1139.11 y a les troubles sécrétoires, qui peuvent offrir l^EnnANo — Thérapeutique. 30
des indications diverses : ou bien, c'est un état saburral avec acrinie des glandes spéciales, et c'est la thérapeutique de l'embarras gastrique qu'il faut inslituer; ou bien c'est une suspension de toutes les sécrétions, et ce sont les boissons émollientes, fraîches, ou acidulés, qui conviennent ; ou bien c'est une hypercrinie qui réclame les absorbants ; ou bien encore ce sont des perversions sécréloires auxquelles il faut répondre parles alcalins ou les modificateurs légèrement altérants. Les eupeptiques doivent être absolument proscrits dans l'état aigu.
11 y a la congestion, qui, bien que latente, peut réclamer l'emploi des sangsues, des ventouses et des révulsifs (friclions irritantes, vésicaloires, lavements divers).
1140. Il y a enfin le trouble nufrilif, que des modificateurs doux, des alcalins, l'eau de chaux et quelques altérants légers pourront modifier (eaux minérales alcalines).
Dans les formes chroniques, où cette dernière indication est souvent la seule qui subsiste, la révulsion extérieure peut aller jusqu'au cautère, et l'usage des modificateurs internes peut s'étendre jusqu'aux cathérétiques (caustiques faibles), (teinture d'iode, perchlorure de fer, nitrate d'argent, créosote, acide phénique, etc.).
1141. Ce sont ces derniers agents qui ont donné les meilleurs résultats dans le traitement de l'ulcère simple de l'estomac. C'est là surtout qu'il importe de prescrire un régime sévère. La diète lactée exclusive, alternant avec la diète gélatineuse (bouillons de veau et de poulet) et parfois la diète féculente; l'eau de chaux, s'il y a acescence ; les absorbants contre l'hypercrinie, la glace contre les vomissements, les calmants contre les douleurs, lapepsine contre l'apepsie, tels sont, avec les révulsifs, les moyens locaux les plus efficaces. L'alimentation sera soutenue parla viande crue, et les forces léseront par l'hydrothérapie.
1142. Nul doute que si l'on savait quelles substances la muqueuse gaslro-inteslinale et ses glandes peuvent éliminer, on ne pût les employer comme modificateurs, dans lesafledions irrilalives clironiques de cet appareil. Mais on ne connaît guère que les radicaux métalliques, et probablement aussi les gaz putrides, qui soient naturellement éliminés par cette voie ; ces derniers ne sont pas des agcnb
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que l'on puisse administrer, et quant aux radicaux métalliques, c'est plutôt la bile qui les renferme et ce n'est pas la muqueuse elle-mûme qui les rejette.
§ 8. — Entérites.
1143. L inflammation de l'intestin grôle motive à peu
Lnl ? ^^113^/-. Certaines préparations calmantes sont cependant administrées plus souvent dans l'entérite • telles sont la décoction blanche, le malico, le diascordium et le sous-nitrate de bismutli.
1144. L'entérite se rattachant à un flux biliaire exagéré ainsi qu 11 amve souvent, cédera à un émélo-cathartigue qui fera évacuer la bile produite. Mais, en fait d'évacuantT
fait bon de choisir alors ceux qui ne' portent pa spéc aie-' ment sur 1 in estm gr^le, ou tout au moins ceux qui ne sont
Il est donc important de déterminer le pur-atif ■) P oyer dans l'entérite. L'huile de ricin sera 1 s douT c lui auquel on peut demander sans crainte un effet é va-' cuant; sil on ne craint pas une certaine excitation subsliln tive, on donnera les purgatifs salin. - Pf r n .
les cataplasmes, les lavements émoUients la.ulnni! . ' gents, etc. sont, avec les révulsifs suTl'l ^'-1:;;" leurs agents du traitement. On ne craindra nr:ii ^ un peu de vin tannique et sucré (malaga ic' '
1146. l'cnlérile des enfants dIus W« .
semblable cause et doit faire s r 1 er e réVm^^riV.r lactée, les émollients les hnin» vl 7 ^^ëime. La diète sorbanis seront souvl effieaees' Le V''?' théré.iques seront rarement néce.sa'es ""'"'^ '^^
1147. L'entérite chronique simple motive, aprùsle régime, l'usage des absorbants, celui des modificateurs alcalins, et des petites purgations salines (dialyllques) répétées. On ne tardera pas à faire suivre ces moyens de l'usage des astringents et des amers, amers astringents et amers aromatiques. Les eupeptiques seront alors tolalemenl indiqués.
§ 9. — Entérites du gros intestin.
1148. L'entérite du gros intestin, ou la dysenterie nostroR et sporadique, exige d'abord les soins hygiéniques les plus minutieux. Elle motive souvent, au début, par l'état saburral dont elle s'accompagne, l'emploi d'un vomitif; l'ipéca sera le vomitif i\ choisir, comme le plus apte à faire évacuer l'estomac et à tempérer l'activité de l'intestin, par son astringence. Et si l'état saburral paraît moins gastrique qu'intestinal, il y aura avantage à débuter encore par un évacuant, mais par un évacuant purgatif; ce qui se justifie, et par les conditions de putridité, et par cette considération, que la diarrhée dysentérique vient des parties terminales de l'intestin, et qu'elle laisse souvent dans les parties supérieures de ce canal, des matières dures, dont le séjour ne peut qu'entretenir une fâcheuse irritation dans le reste du tube intestinal.
Le régime sera doux, gélatineux et surtout, dépourvu de matières encombrantes.
Les narcotiques sont toujours utiles dans la dysenterie. C'est pour elje que Sydenham inventa son laudanum ; le fait est qu'en lavement surtout, seul ou alternant avec des astringents, il est parfois héroïque. On lui a ajouté encore la jusquiame et même la belladone.
Les astringents employés sont laratanhia, parfois l'extrait de Saturne; et, dans les cas rebelles ou chroniques, le nitrate d'argent, le sulfate de zinc, la créosote et les autres cathéréliques (V. Diarrhée). ,
1149. Quant à la dysenterie épidémique, outre ces indications locales et celles qui relèvent de la réaction fc^brile et inflammatoire, elle en reconnaît, qui naissent de 1 mfluence nosologique, influence contre laquelle nous ne savons lutter, qu'en secondant les forces de la réaction, au
moyen des toniques, des slimulanfs et des antiseptique'^.
Dans 1 une etl'autre forme, les Anglais préconisent lecalomeJ qm transformerait la dysenterie en diarrhée bilieuse simple, elfet auquel son rôle antimiasmatique pourrait n Ûlre pas étranger (Y. Dysenlerie).
§ 10. — Cholécystite.
1150. L'innammation des voies biliaires, qui sont une sor(e d appendice delà muqueuse intestinale, répond à des rUaao n'.'i^ -^^og -s -régime doux, pour éviter,' avec it lation secrétoire du foie, un afflux biliaire excessif; sang-
ues, cataplasmes, vésicatoires, selon le degré d'éré hisme
nnamma(o.re; plus tard, onctions résolutives. Plus tard aussi, les purgatifs doux, huiles ou magnésie, et surfout les
holagogues, aloès et calomel, en faisant év cuer l e flaZ:non." f-oriseraient la résolut'n de Hn"
Enfin, quand, au lieu de se résoudre, la tumeur tend à
caSues' Tv \r 'M'^""^^ «-am?e et antinn l "^^^O ^es injections détersives
et antiputrides compléteront le traitement.
§11. — Coryza inflammatoire, rfl'o^';,'''*'*'"™' ""^ionnairo jone, dans la iinaicalion, ainsi que cela a été di(.
Mais l'élémenl innammaloire proprement dit monter au point de „,„,i.e,. l'usagée dTsT^Mie 's ( U n " ^ ecl.ons aspirations par le nez de décoctions émollie°?es ou de fumigations aqueuses, onctions gra.se» .,,Tu„ \ , mémo des an,ip,„„gisli,„es',égers. Lesï,; ngem s d veï II
"ust:;:na;"é"id™:^ r;:: isi-Sd-Jift '
délerminé par l'éW di.'ttsi^'ue •153. Vo.è„e a motivé l'usage des altérants, des astrin-
so.
gents el des cathérétiques les plus actifs, sous forme de poudres à priser, de lotions, de fumigations, etc. L'odeur insupportable dont s'accompagne cette maladie, motive assez l'usage des balsamiques et des désinfectants (chlorures de chaux, permanganate de potasse). Les balsamiques peuvent avoir double effet : et par l'inhalation et par l'exhalation, attendu qu'ils sont éliminés par les voies respiratoires.
§ 12. — Laryngites.
1154. Dans la laryngite, le repos de l'organe malade exige le silence absolu; c'est, avec l'usage des boissons chaudes et émollienles, avec la respiration d'un air tiède et humide, la mesure hygiénique la plus nécessaire.
Le traitement par les émoliienls doit toujoursêtre tenté, au moyen des boissons et surtout des fumigations ; on peut encore appliquerdes cataplasmes au devant du cou. Dans les cas graves par la douleur el la dyspnée, on pose des sangsues ; on peut encore agir au moyen des révulsifs (sinapismes, ventouses sèches, frictions irritantes de croton, d'éméliqu^ etc.), en évitant de provoquer des cicatrices désagréables ; on peut d'ailleurs les appliquer à distance (pédiiuves, etc.). Les astringents sont rarement indiqués, ou bien on y emploie les plus doux (roses de Provins, etc.); l'alun a été donné en gargarisme et même à l'intérieur (Saucerotte).
1 1 55. Un agent médicamenteux souvent utile, c'est l'ipéca à dose vomitive : il agit pour favoriser l'évacuation des produits de sécrétion, pour décongestionner la muqueuse, pour diminuer l'éréthisme inflammatoire et fébrile, sans compter ses effets astringents topiques, directs et par élimination. De là aussi, la fréquence avec laquelle on en prescrit et même on en répète l'usage.
Le chlorate de potasse est encore un agent qui jouit de cette double action topique. De là son utilité dans les angines et dans les laryngites.
1156. La laryngite striduleuse ou faux croup, est une alfection "dans laquelle l'élément capital n'est bien souvent, cela est du moins probable, qu'un élément fluxionnaire et congeslif, doublé d'un élément nerveux spasmodique considérable, avec fièvre et aspect inflammatoire cependant.
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C'est dire aisez de quelle utilité seront contre elle, les calmants et les antispasmodiques (6lher, valériane), les révulsifs cutanés légers, (huile chaude, sinapisme), les pédiluves, el, par-dessus loul, l'ipéca; on peut donner aussi le chlorate dé potasse comme modificateur topique. On s'abstiendra soigneusement des émissions sanguines, à moins qu'il n'intervienne un autre accident.
1157. Quant à la lanjïKjite chroniqua, en dehors des indications dialhésiques, qui, le plus souvent, relèvent de la tuberculose, on emploie, pourla combattre, lousles modificateurs topiques, astringents, altérants, caustiques même, et les révulsifs exiernes, depuis les plus superficiels jusqu'aux plus profonds (cautères). Les fumigations émollienles ou arontialiques, les pulvérisations sulfureuses ou balsamiques, les inslillations directes de solutions cathérélique>-, sont souventemployéesavecavantage. On a préconisé de mâcher des feuilles d'olivier; les fumigations narcotiques et les calmants pris à l'inlérieur, répondront aux symptômes d'exrilation exagérée (toux, douleurs, etc.). En cas de sullbcation on a toujours à craindre Vœdème de lu glotte, et on peut tenier la trachéotomie.
1158. U Imynijite pseudo-membraneuse (croup, laryngite diphtlién(ique) ne comporte plus guère d'indicalion antispasmodique, ni d'indication aniiplilogislique: l'él.'ment nerveux et l'élément phlegmasique, bien que présents encore dans le croup, cèdent la place aux indications tirées de état général seplique, qu'il soi! primitif ou secondaire et à celles que délerraine l'asphyxie imminente.
Tout en réalisant les condi'tions adventices qui neu venl favoriser la respiration et l'hématose, on cherche ce qui peut provoquer l'expulsion des fausses membranes en limiter l'extension, en prévenir la reproduction. Les vomitifs sont ICI au premier rang; ce que je viens d'en dire (11531 explique leur rôle. On les a choisis diversement : tandis qu en général on s'adresse à l'ipéca (Blache, Roger) comme moins dépnmanl,d'au(res, au contraire, paraissent préfïrir 1 émétique et se trouver bien de ses elTels conlro-slimulani. ou du moins profondément allérants (Bouchull | 'ipéca rov tainement moins dangereux, me paraît devoir être 'se nî employé, toutes les fois qu'il y a h craindre la dépression de
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forces des petits malades; et cela est fréquent, sinon constant. Les autres vomitifs passagèrement préconisés peuvent se grouper autour de ces deux types.
1159. On a cherché à attaquer directement les fausses membranes par la cautérisation; mais les réserves que m'a suggérées ce procédé appliqué à l'angine couenneuse, ont plus encore ici leur raison d'être (1136), C'est d'ailleurs une opération aussi difficile pour le médecin, que pénible pour le malade ; en somme, peu pratique.
On a essayé d'un grand nombre d'agents, dans le but de détruire les fausses membranes par dissolution; et de tous ceux-ci, il n'y a guère que l'eau de chaux, ou encore l'acide lactique, qui soient susceptibles d'un certain effet, sans intéresser gravement les tissus sains du voisinage.
1160. Pour modifier la surface qui porte et produit la fausse membrane, on donne à l'intérieur les altérants les plus puissants : le calomel serait des meilleurs, s'il n'exposait à tous les accidents graves d'une intoxication mercurielle (Bretonneau) ; le sulfate de cuivre, le sulfate de potasse, moins dangereux, auraient encore de grands avantages.
L'ablation des amygdales, préconisée dans le but de détruire, avec la pseudo-membrane, sa racine et sa source (Rouchut), est loin d'ôlre aussi efficace.
Les révulsifs cutanés condamnés par Drelonneau, comme ouvrant de nouvelles portes d'entrée à l'infection diphthérique, sont en effet abandonnés. Les émissions sanguines le sont à peu prés autant, sauf exception, en raison des dangers que comporte l'affaiblissement des malades.
1 161. Maislesmodificaleurs qui, comme les balsamiques, agissent par intialation et par exhalation, ne sauraient être inutiles (tolu, térébentliinés, copahu); le cubèbe surtout a été préconisé et m'a paru utile à administrer, sous forme de saccharure (Bergeron). Il faut y joindre le chlorate de potasse.
On fera bien de modifier les surfaces, en faisant avaler au malade des boissons toniques, astringentes, alcooliques môme, que l'on fera alterner avec du laitage et quelques boissons émollienles; de môme, il sera bon de tâter la susceptibilité de la' muqueuse, en donnant alternativement des boissons acidulés et des boissons alcalines; l'alter-
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uance devant permettre S ces agents toute leur efficacité, et nous assurer contre les inconvénients qu'ils entraînent.
H62. Parmi les agents hygiéniques à conseiller, il faut noter en première ligne, le milieu créé par une atmosphère chaude et humide; Trousseau et Budd ont usé de celte pratique, en enfermant le malade dans une enceinte, où sont engendrées les vapeurs aqueuses d'une chaudière d'eau bouillante, lille convient surtout aux cas où l'élément inflammatoire ne s'accompagne pas de catarrhe et où la fausse membrane grise, sèche et adhérente, semble être la manifcsialion d'une diphthérie des plus graves. D'autres inhalalions et fumigations, émollientes ou altérantes, mercurielles, arsenicales, etc., ont été essayées, sans beaucoup plus d'effet.
1163. Quoique l'élément spasmodique soit ici secondaire, les accès de suffocation témoignent encore de sa présence et peuvent motiver l'usage des antispasmodiques, et, en particulier, du sirop d'éther. La congestion n'est jamais telle qu'il faille songer aux émissions sanguines ; quelquefois cependant, chez des sujets de forte constitution, elles ont été utiles, Encore serait-ce seulement au début de la maladie, qu'on pourrait les employer, car bientôt l'anhématosie et l'état septique leur font une contre indication. ^ 1164. Enfin, quand l'asphyxie est imminente, qu'elle s'annonce par un degré de cyanose déjà accusé, par une dyspnée permanente, avec véritables menaces intermittentes de suffocation, quand l'anesthésie commence, etc., il y a lieu de pratiquer la trachéotomie. Or, il faut bien savoir que l'indication de la trachéotomie, c'est l'asphyxie l'opération ne peut remédier qu'à cette condition secondaire de la maladie, autant du moins qu'elle tient à l'obstruction du larynx.
La question des indications et contre-indications de la trachéotomie, si controversée, se peut résumer en deux mots : L opération est d'autant plus pressante et efficace que 1 asphyxie est plus imminente, et qu'elle tient une plus large place dans l'évolution des accidents morbides. L'cVe rop tendre (elle réussit peu avant trois ans), une complication inflammatoire (pneumonie), un état .infectieux (diphthérie g néralisée), sont sans doute des contre-indications à 1 opération; mais des contre-indications qui n'ont de va-
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leui-, qu'en raison de l'importance relative qu'elles gardent vis-à-vis de l'asphyxie.
1165. On conçoit quelle est l'importance de l'indication des toniques et des stimulants, dans un état où sont si profondémentalteintes les sources de la vie; non-seulement par le trouble apporté à l'hématose, mais aussi par l'élat infectieux qu'elle implique, à titre primitif ou à titre secondaire (V. Diphthérie). De là, l'utilité du vin, des alcooliques, du quinquina, des stimulants diffusibles ; de là la nécessité d'une alimentation choisie: viande crue, lait, thé de bœuf, gelées, etc.; de là enfin, le danger des médications déprimantes, quelles qu'elles soient, du moins à cette période de lu maladie.
§ 13. — Bronchite.
1166. Les moyens hygiéniques à mettre eu œuvre, suffisent souvent à provoquer la guérison des bronchites les plus simples : tel est le rhume, par exemple ; ils consistent à ne laisser respirer au malade qu'un air moite et tiède privé de tout agent d'excitation; à éviter au tégument externe toute impression de froid, soit qu'elle vienne du dehors, soit qu'elle vienne de la transpiration; à mettre au repos l'organe respiratoire, en évitant tout effort et cessant l'usage de la voix, usage auquel le soufflet respiratoire prend une part importante.
Ce que j'ai dit plus haut du catarrhe des bronches (757), me dispensera d'insister sur l'indication élémentaire, qui, dans l'inflammation de ces canaux, revient à l'élément diacritique.
1167. Les indications anticongestive et antiphlogistique, sont remplies, au moyen des émollients employés en tisanes dites pectorales, en fumigations, en pulvérisations et en potions ou juleps. Les émissions sanguines sont rarement nécessaires, il n'en est pas de même des vomitifs; pour eux, l'action antiphlogistique s'unit à une action conlro-stimulante et décongeslivanle, à une action évacuante manifeste et expectorante, peut-être enfin à une action astringente (1153).
1168. La médication excitante peut réussir dans certains cas, par une action sudorifique et perturbatrice (Laennec).
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Au début de la bronchite, quand les élémonis congestifs et diacritiques sont seuls en question, le vin chaud, le punch, pris le soir, ont une action assez favorable, et peuvent quelquefois couper court à toute la maladie. Ce sont les alcooli^ ques qui sont employés ainsi de préférence; car, il faut remarquer qu'à leur action excitanîe générale, se joint l'influence modifîcalrice qu'ils exercent sur la muqueuse bronchique, par laquelle d'ailleurs ils s'éliminent au moins partiellement. Cette médication convient encore aux bronchites avec congestion passive et aux sujets en puissance a une influence diathésique quelconque.
1169. Tous les agenis qui affectent cette voie d'élimination peuvent être utiles ; et, comme tous ont une influence excitante, ils paraissentconvenir plus pai liculièremeni soit au début de l'inflammation, pour la juguler en altérant le mode nutritif des éléments, soit encore à la fin, pour, par le mûme procédé, entraîner les produits d'infiltration ou cl exsudation inflammatoire. Avec l'alcool, il faut noler l'é- Iher el le chloroforme, dont l'effet plus complexe, mais analogue, permet cependant de les employer dans le même but L oxygène et 1 acide carbonique, qui sont les agenis naturellement et constamment éliminés par la muqueuse bron-
tZlr^ ^'"'P^'™^^' ^"'^""^ "modification
la\orable dans la bronchite.
Les vérilables agenis d'élimination, à joindre à l'ai cool, sont les baumes et les huiles essentielles (eucalyptol essence de térébentine, essences aromatiques dîvS ' baume de tolu, elc). Ces corps éminemment difi'u ibTes sexosoiosent a travers la muqueuse, qu'ils modifient en passant. L'ipéca suit en partie celle même route e c'est une raison de plus à l'appui de son emploi dans la bron cbile. 11 en est de même des aniimoniaux en généra ôi ceci jus.ifie leur emploi aussi bien à ,i,re d'exp ctorant qu i litre de contro-slimulants. Enfin, on conna t a portée et l'efficacité souvent cons.até'e des su u Jx à égard ; de i;,, l'otililé de beaucoup de sources d eau mi, f rales^suirurcuses. Le soufre on nature, peut avoir 1^ Se
1170 Bien qu'elle ne soit pas sans effet sur ln« productions diacritiques de la mJqueuse, la médïca.ion
calmante el narcotique est surtout usitée pour combat- Ire l'érélhisme douloureux qui les accompagne souvent, et principalement contre la toux. L'opium en sirop, pilules ou teintures, est le plus employé ; l'élher, le chloroforme el lechloral peuventyôtre utiles, sùrtoutalors que la toux est nauséeuse. La belladone, le datura, et surtout la jusquiame, ont des elï'ets analogues sur la douleur, ils sont de plus anexosmotiques ; on peut en rapprocher la ciguë et lephellandiium, qui jouissent de propriétés analogues, et sont cependant susceptibles de provoquer encore la contraclilité des fibres lisses des canaux bronchiques et des vaisseaux sanguins. (V. Cat. bronchique et Toux, 757-398.)
1171. Il y a enfin toute la médication révulsive, qui, portée sur la peau ou sur l'intestin, est appelée à rendre les plus grands services, pour décongestionner et môme anémier la muqueuse bronchique. On l'applique à la peau du thorax (sinapismes, frictions irritantes à l'huile de croton, à l'émélique, empWlres de poix de Bourgogne, de tliapsia, etc.; enfin, vésicaloires). La lésion étant double el généralisée, les vésicaloires seront appliqués sur la ligne médiane, ou entre les deux épaules, ou en haut du sternum, parce que c'est là que sont les points les mieux innervés et ceux où l'action réllexe est la plus puissante. Les cautères sont réservés aux formes chroniques.
La révulsion intestinale se fait surtout, au moyen des drastiques irritants : gomme gutte, gomme ammoniaque, galbanum et toutes les gommes résine?, qui joignent i\ leurs eifets purgatifs la propriété d'être absorbées en partie et en partie éliminées par les bronche?. On y emploie aussi les laxatifs doux, manne et miel, huiles d'amandes; ils font la base de certaines confections ou marmelades (de Tronchin, etc.). L'huile de ricin se donne aussi; mais on proscrira les purgatifs salins, que l'on prend dans une certaine quantité d'eau froide, et qui ont souvent pour effet d'arrêter la coction, comme on disait autrefois, c'est-à-dire de suspendre les sécrétions bronchiques, sans calmer l'ércthisme congeslif et nerveux.
1172. Sous le nom à.' expectorants, on a réuni un certain nombre d'agents divers, qui n'ont de commun que de faciliter l'excrétion bronchique, soit en modifiant les sécrétions
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(éliminateurs, folu, kermès, soufre), soit en acliviiut l'excrétion (ipéca, polygala, scille, lierre terrestre, hysope, etc). On les emploie surtout dans les formes chroniques (819), 1173. Ce que j'ai dit de la bronchite en général et de la bronchorrhée (V. ce mol), me dispense d'insister sur la bronchite chronique. Les médications qui lui conviennent le mieux, sont celles qui ont pour objet la substitution, ou bien les agents d'élimination et les expectorants. La révulsion y est aussi des plus efficaces; le calomei, le colchique et latoùs y sont très-employés, ainsi que les résineux les balsamiques et l'ipéca. On bannira les aniiphlogisliques : et les narcotiques ne seront guère utiles que contre la toux ou comme anexosmoliques. Les aspirations d'air refroidi Uracke), et la boisson d'eau glacée, les lotions froides sur le thorax sont des pratiques à n'employer qu'avec prudence quand la saison, r.installation des malades et la force d-^s sujets le permettent.
1174. La bronchite capillaire est une maladie spéciale non-seulement par sa généralisation à toutes les petites bronches, mais aussi par sa forme qui est cafarrhale ou luxionnaire, plus souvent qu'inflammatoire, et enfin par les dangers d'asphyxie qu'elle entraîne. Telles sont les • bases de ses principales indications.
Il en a été question déjà à propos des diacri.es (757) Quand elle est inflammatoire, elle motive un traitement énergique, et notamment la saignée, avec les sinapismes et les ventouses Junod II faut insister sur les expectorants réitérer les vomiafs ; enfin, dans les formes subaiguë
cuTb: ^^r' ' ''''' -^-^ -P^'- et lé
1175. La fréquence des bronchites graves chez les enfants ci chez les ^•^e^^/ards, motive quelques indicalions particulières, andis que l'abondance des sécrétions liquide chez les enfants, molive l'usage répété de l ipéca l-irrifi'
n"''; ^^^^^""^e surtou't les ré-
vulsifs Chez les uns et les autres d'ailleurs, il importe de soutenir et de relever les forces; c'est à quoi' on satisfait en donnant des vins de Bordeaux ou de Alalaga et même de« alcooliques , indépendamment d'une certaine alimentai
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542 INDICATIONS DES TROUBLES DE NUTRITION. § 14. _ Inflammation des muqueuses urinaires.
1176. Parmi les inflammations des muqueuses urinaires, la 'cystite est celle que l'on rencontre le plus souvent, la pyélite étant généralement combinée avec la néphrite. .
Indication des émollients, lavements, cataplasmes, bains, suppositoires, quelquefois même des émissions sanguines locales; indication des narcotiques, laudanum surtout, belladone aussi parfois; enfin, diùte, repos, boissons douces et abondantes, qui élendent la solution des principes contenus dans rurine : telles sont les premières indications. Je ne fais qu'indiquer l'intervention c hirurgicale et le cathétérismc, qui est souvent nécessaire.
1177. L'influence que l'on peut exercer sur la composition des urines, permet de les transformeren un agent topique souvent fort utile. On les rendra éraoUientes en augmentant la proportion des éléments aqueux qu'elles renferment, et ceci s'obtient en faisant boire abondamment les «uiets en leur donnant des boissons douces et émollienles (eau de graine de lin, de guimauve, eaux gommées) on abondance,ou des liquides légèrementdiurétiques, capables seulement d'entraîner l'excrétion sans exciter notablement la fonction sécrétoire. Le régime lacté est un des mci leurs agents de cette médication; les diurétiques doux (843) seront préférés à tous les autres.
Il y a encore avantage à diminuer l'acidité des unnes : on les rend alcalines en administrant au malade des alcalins notamment les eaux minérales alcalines (Vichy, Vais, Carîsbad, etc.), ou encore des acides végétaux qui se transforment en carbonates dans le sang et arrivent au mcme
^"on P'^ut encore modifier ces mômes urines au moyen des balsamiques et des rcsi-.eux: et en particulier, au moyen de la' trrébenlhine (V. Catarrhe urinaire, 788).
1178 La médecine substitutive s'exerce au moyen de. diurétiques proprement dits, et même dos plus irr.tants (canthaddes)'; mais elle ne saurait Otre diHgéo que conir es formes les plus chroniques et les plus pa^l> f «^e la n phrile, alors qu'il n'y a plus à craindre de retour aigu, mais
que l'affection s'est transformée en une altération nutritive (hyperplasies diverses, elc).
1179. Les révulsifs ont ici une grande portée. On sait quelle sympathie unit la peau et les reins et en fait deux appareils complémentaires de l'émonclion azotée : de là Tulilité qu'il y a à activer les fonctions cutanées et à provoquer la sudation, pour faire reposer les glandes rénales. La révulsion peut s'exercer au moyen d'agents de plus en plus irrilatifs; elle doit Olre déplus en plus profonde, alors qu'il y a à combattre de véritables dyslrophies; elle doit être vive, mais rapide et superficielle dans son action, quand il s'agit des simples inflammations aiguës. On l'applique, en général, à la région lombaire (sinapismes, frictions irritantes, ventouses, vésicaloires à l'ammoniaque, cautères, sangsues rarement, etc.). Je me suis bien trouvé parfois d'applications résolutives faites à l'aide d'une flanelle mouillée d'alcool et recouverte d'une toile gommée.
On peut encore agir sur l'intestin, dont les glandes offrent avec les reins des rapports assez intimes : les purgatifs salins seront préférés dans ce cas, et, s'il y a hydropisie, les drastiques bydragogues.
§ 16. — Inflammation des muqueuses génitales.
1180. Le catarrhe jirélhral de l'homme relève le plus souvent de moyens spéciaux, dont l'indication, déterminée par la nature de sa cause, sera formulée plus loin. Néanmoins, on peut l'attaquer, du chef de l'innammation, soit par les iopiqucs directs, soit par les topiques indirects, que 1 on réalise par la médicamentation des urines
Les topiques directs sont émollients, ou absorbants ou astrmgents, ou cathérétiques,ou même caustiques - et cela selon l'inlensilé, la durée, la profondeur de l'inflammation' Les injections sont le procédé le plus efficace; leur coraposilion comporte tout un formulaire, qui appartient plus à la chirurgie qu'a la médecine.
Quant aux modificnieurs indirects, ce sont encore les résineux et les balsamiques, et plus spécialement ici le copahu et le cubèbe. - Je ne dis rien de la révulsion appliquée ûï
les bourses et qui est fort douloureuse (suspensoir nitrique de Chassaignac, teint, d'iode, etc.).
1181. Quand l'affection, perdant toute acuité, semble se transformer en une véritable habitude morbide {goutte militaire),i\y a souvent lieu de rechercher s'il n'existe pas une cause diathésique qui l'entretienne, et, s'il en est une, il la faut attaquer. Si, au contraire, cette persistance tient i\ une lésion profonde du canal, il faut qu'un traitement chirurgical intervienne (cautérisation de la portion malade de l'urèthre, cathélérisme simple ou médicamenteux, etc.).
La posthite ne motive guère qu'un traitement local et émollient.
1182. La.métrite que l'on a divisée en endo-métrite,périmétrite et para-mélrile, est le plus souvent une métrite catarrhale, et, c'est alors qu'elle motive les indications les plus spéciales. J'ai indiqué déjà celles qui appartiennent au catarrhe utérin proprement dit (790). — Quand l'affection est plus inflammatoire, mais qu'elle est superficielle, il est rare qu'elle soit assez intense pour indiquer un traitement anliphlogistique par les émissions sanguines; celles-ci conviennent surtout à la métrite parenchymateuse, contre laquelle les sangsues et mfime la saignée générale (Lisfranc, Nonat) ont été recommandées.
1183. Dans cette atfection, l'opportunité joue certainement un rôle considérable. Les petites saignées, renouvelées à chaque époque menstruelle, seront souvent utiles, alors que les règles sont insuffisantes et douloureuses (dysménorrhée). Rarement, cependant, il y aura lieu de demander aux émissions sanguines un effet purement spoliatif; ou bien il y aura avantage à employer les sangsues, qu'on applique à l'hypogastre, aux aines, aux cuisses, surtout dans les cas où la détermination fluxionnaire locale ne paraît pas se faire avec beaucoup d'activité. Courty conseille de les appliquer sur le col lui-même. S'il en était autrement et qu'il y eût avantage à provoquer une spoliation, c'est à la saignée générale qu'il faudrait recourir, en ayant soin de la pratiquer immédiatement avant l'époque menstruelle.
1184. Les émoUients, au contraire, conviennent;! toutes les Cormes de métrite ; et, à moins de troubles intenses ou graves, c'est toujours par eux qu'il importe de commencer
le traitement (lomentations et cataplasmes sur l'hypogastre; sachets émollienfs qui s'introduisent dans le vagin).
Les calmants opiacés, belladonés, ou anesthésiques répondent à la douleur, et sont prescrits en injections, en tampons, en lavements, en suppositoires, etc. Les injections faites dans le bain sont encore une excellente pratique qui permet de faire passer sur le col une irrigation prolongée d'eau tiède ou médicamentée, et sans aucune fatigue.
1185. Les révulsifs conviennent surtout aux formes prolongées, subaiguës ou chroniques. Les purgatifs sont ceux qui conviennent le mieux; à l'action révulsive, d'ailleurs, Ils joignent un effet évacuant, et débarrassent l'utérus du voisinage des fèces, ce qui peut ne lui être que favorable. On a spécialement conseillé le calomel, plus encore en vue de son action altérante que de ses effets purgatifs (Aran). Mais les purgatifs salins, plus faciles à manier, ont double ellet, comme évacuants et comme résolutifs. En dehors de toute acuité, on donne avec avantage les drastiques les plus vifs (h. de croton), et on évite les résineux qui congestionnent le pelvis. Les révulsifs cutanés sont plus rarement employés. Cependant, il faut noter avec le vésicatoire, les Inclions stibiées (Duparcque).
L'introduction de la glace dans le vagin m'a plusieurs fois réussi dans les formes hémorrhagiques, ou encore, dans les formes ou la douleur accompagne un certain degré de fluxion ou d hypertrophie. Du reste, le traitement topique comporte, depuis les astringents les plus simples, jusqu'aux caustiques les plus forts; on les emploie en injecfioiis en tampons, en crayons laissés à demeure dans le col (tannin et mûme nitrate d'argent); mais c'est surtout là la médica- Zke,%BOr'' ^O'^'J^'^^on, 580 et Ca-
tJoT' indications résolutives et altérantes, la mé-
diathtZr'' "'i''^'"' l'adjonction de l'indication
diathcMque, qui doit presque toujours y trouver sa part Nul
dou ecepen antqu'ungrandnombredemétritespersistante ou a rechutes, ne doivent leur opiniâtreté au. mauvai e
condit,onshygiéniquesauxquelleslesmaladessontToumt^^^^ Un 0 gane chez lequel l'activité fonctionnelle est in^e: menthee a l'aclivité nutritive, réclame, en cas d'inflamma-
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lion, un repos absolu; sans douie il esl des cas chroniques dont unegrossesselorsqu'ellepeut seproduire, amène la guérison.
Il faut savoir aussi que rien n'eat plus filcheux pour la régularité nutritive d'un organe, qu'une sollicitation fonctionnelle qui se répèle sans aboutir et qu'un orgasme qui n'atteint pas le degré où il tombe dans la résolution et la délente. C'est un côté de l'hygiène délicat à aborder et qu'il sufBt d'indiquer.
1187. Dans ces afieclions, plus encore que dans toutes les autres irritations muqueuses, il faul tenir grand compte de l'aHaiblissement des sujets. Celui-ci tient souvent aux mêmes causes que la métrile; souvent aussi, l'affaiblissement est la conséquence de cette maladie. La réaction défavorable exercée sur toutes les fonctions par l'inertie d'un des principaux organes de l'économie, lui fait une sorte de déchéance artifloielle ; et puis les pertes muqueuses, l'immobilité prolongée, les ennuis d'un traitement long et douloureux, engendrent souvent un état de nervosisme, dans lequel la nutrition souffre et qu'il faut attaquer à l'aide des reconstituants et des toniques, des bains sulfureux et surtout de l'hydrothérapie.
1188. La mélrite puerpérale est celle qui survient dans les premiers jours qui suivent l'accouchement ; il faut la distinguer de la métrite post-puerpérale, laquelle reconnaît bien l'accouchement pour cause indirecte, mais ne se développe que plus de quinze jours après lui, et ne diffère pas, quant à ses indications du moins, des métrites simples. La métrite puerpérale, au contraire, joint aux mômes indications, celles qui relèvent de l'infection putride ou purulente qui lui donne sa spécificité (V. Fièvre puerpérale).
1189. La vaginite comporte une médication plus simple parce que la muqueuse du vagin n'a pas les fonctions spéciales delà muqueuse utérine; il faut réserver louletois les cas où elle est blennorrhagique.
L'indication, au début, est remplie par les émolhents et les lavages. Puis vient la période des astringents et des ciithéréliques, employés en tampons, en injections, etc. On a conseillé les corps inertes, dans le simple but d'éloigner le» surfaces malades, et ce n'a pas été sans succès.
Il en est à peu près de môme de la vulvile. »
§ 16. _ Inflammation des séreusos.
1190. Dans les séreuses, rinflammalion implique une congestion sanguine active, une hypercrinie que semble précéder une courte période de sécheresse sécréloire, enfin, une exsudation, qui, selon le degré, et aussi selon le siège, tend à prendre un caractère plus ou moins plastique, en rapport avec la proportion de plasniine qu'il renferme; séreux, fibrineux, purulent, parfois héraorrhagique, tel est le caractère de cet exsudât. Ses variétés constituent autant de formes différentes de l'inflammalion des séreuses et peuvent en être aussi des degrés successifs. Elle peut s'étendre au delà de la séreuse, devenir phlegmoneuse, etc. Une douleur généralement vive accompagne cette évolution pathologique; elle paraît devoir être rattachée aux altérations des nerfs du voisinage.
1191. Il est difficile de réaliser, pour les séreuses, le repos fonctionnel ; le glissement de ces organes s'exécute en dehors de la volonté ; mais on peut ralentir ou modérer les mouvements; et c'est ce que l'on fait souvent d'instinct, sous l'influence de la douleur.
11 n'y a pas là non plus possibilité d'employer un traitement topique; c'est à distance qu'il faut agir. II est bien certaines substances que Ton reirouve dans les liquides sécrétés; mais rien, jusqu'ici, n'autorise à conclure de leur présence à une influence favorable, si mesurée qu'elle soit.
La médication de ces accidents doit être prise surtout dans la méthode révulsive, et dans la révulsion évacuante et spoliatrice.
1192. A la période d'irritation congestive et fluxionnaire, les anliphlogistiques devront être mis en jeu. lis auront pour effet de diminuer l'afflux congestif, de couper les vivres à l'exsudat, en diminuant dans le sang les sources où il est puisé, de calmer la douleur et de modifier le travail local, par l'atténuation générale du mouvement nutritif et par l'effet révulsif, lorsqu'il a à se produire. Saignée, sangsues, ventouses, doivent être employées assez largement, quand on est au début, que les forces du sujet le permettent, et qu'on n'a pas affaire à un état diathé-
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sique, susceptible d'imprimer à la marche de la maladie un cachet de débilité et d'inertie, qui la transforme en inflammation chronique. Les sangsues et les ventouses peuvent ûtre appliquées au voisinage de la séreuse malade et joindre à l'effet spoliateur l'effet révulsif.
1193. La révulsion proprement dite s'exerce à la peau, et dans le siège le plus rapproché de la séreuse enflammée; et cela, pour les mêmes raisons, c'est-à-dire, que la spoliation exercée sur le territoire nerveux et vasculaire auquel on s'adresse, a plus de chances de produire la défluxion de la membrane malade. KUe peut se proposer pour but d'exciler les sécrétions naturelles, ou d'en provoquer d'arliflcielles
■ (vésicatoires, etc.), ou enfin, de produire une révulsion plus profonde et plus permanente (exutoires).
La révulsion s'exerce, avec plus d'effet encore, sur l'intestin, en raison de la richesse glandulaire de la muqueuse, qui permet de provoquer tout ensemble, une fluxion dérivative sur une surface étendue, et une spoliation sécréloire abondante. Les purgatifs dialytiques (826) et les hydragogues (832) seront donc ceux qu'on choisira de préférence. Les drastiques seront pris, si l'on veut aller plus loin, et déterminer une irritation plus vasculaire de la muqueuse.
Enfin, la révulsion porte, avec beaucoup d'avantages encore, sur les principaux émonctoires glanduleux, et en particulier sur les reins. Les diurétiques (843) seront les premiers agents de cette indication; ils sont surtout efficaces quand lepanchement est séreux, abondant, et n'a pas une date trop ancienne. On y emploiera aussi de préférence les diurétiques dialytiques, ceux qui excitent la fonction sécrétoire sans irriter la nutrition de l'organe. Les autres sécrétions auraient moins d'efficacité, et ne peuvent jouer dans ce traitement qu'un rôle secondaire.
1194. Enfin, quand le liquide s'est déposé en quantité considérable dans l'intérieur d'une séreuse, qu'il trouble gravement les fondions des organes du voisinage, qu'il a peu ou pas de tendance à la résorption, il faut se hAter de l'évacuer par une ponction. Mais il ne faut pas oublier que la ponction est le traitement de l'épanchementet non de la phlegmasie ; il n'est môme pas cerlain qu'elle n'aggrave pas quelquefois celle-ci. En tous cas, elle ne répond
qu'il une indicalion d'ordre physique, et ne peut se proposer d'autre but, que d'enlever do l'intérieur de la séreuse le produit qui fait obstacle à sa guérison.
La ponction n'est possible que quand l'exsudat est liquide;, elle devient nécessaire quand il est purulent. En tous cas, l'opérateur doit se préoccuper gravement de ne point laisser entrer d'air dans la séreuse purulente, ou au contraire de luiouvrirun libre accèsparunelargeouverture, s'il veut prévenir la fermentation putride du pus et la septicémie qui en est la conséquence. Souvent même, il est indiqué, après ponction et évacuation du pus, de pratiquer une injection dans la cavité séreuse, soit avec de l'eau, à titre de lavage, soit avec des liquides résolutifs et antiseptiques (eaii vineuse, solution d'iode iodurée, liqueurs alcooliques); mais la prudence conseille de n'y avoir recours qu'avec les plus grandes précautions, exceptéquand on a pratiqué l'empyème (1210).
1195. Les autres reliquats de l'inflammation, fausses membranes, etc., ne peuventôtre expulsés delà môme façon ; il faut en provoquer la résolution, en rétablissant peu à peu dans toute leur activité, les mouvements des viscères qu'ils enveloppent, et en agissant sur la nutrition de ces produits et sur celle des surfaces qui les portent, au moyen des agents altérants et des dérivatifs (V. Traitement de Vhyperplasie, 901).
§ 17. — Méningites.
1196. La méningite cérébrale est grave à la première période, par l'irritation qu'elle transmet à la substance encéphalique, à la seconde période, par la compression qu'elle exerce sur cette substance. De là deux indications différentes et successives : au début, celle des antiphlogistiques et des calmants, des dérivatifs divers et des altérants; plus tard, celle des spoliateurs hydragogues, plus ou moins directs.
1197. Le premier conseil que l'hygiène inspire est de supprimer tous les excitants extérieurs, en mettant le malade au lit, dans le repos, le silence et l'obscurité. Il faut avoir soin de ménager une bonne aération, de ne rien tenir qui porte la chaleur à la tôte, et de couper la chevelure surtout si elle est abondante. '
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1198. Les sangsues sont le procédé adopté pour réaliser l'émission sanguine; on les applique successivement derrière l'une ou l'autre oreille, au derrière toutes deux, à l'apophyse mastoïdienne, où existe une anastomose entre la circulation péri-cranienne et la circulation inlra-crânienne ; on produit par là une spoliation plus soutenue, et une véritable dérivation sanguine qui diminue la congestion méningée. Les applications froides faites sur la tôte, avec l'eau simple ou glacée, sont de bons décongestifi, à la condition qu'elles seront continuées sans intermission et assez longtemps pour éviter la réaction congestive, qui, autrement, ne manquerait pas de se produire.
1199. On donne encore à l'intérieur, dans le but de modérer les mouvements de la circulation, l'alcoolature d'aconit (2 à 4 gr.), la poudre de digitale (1 gr.), le sulfate de quinine (1 gr). Dans le but de modérer l'activité nerveuse, on administre quelques antispasmodiques doux (bains de tilleul, potion à l'eau de lleur d'oranger, entia l'eau de laurier-cerise) et surtout les calmants, tels que le bromure de potassium (1 à 3 gr.). Dans un but analogue, on a donné l'émélique en lavage, et mtime à dose contro-stimulante (06^,lo). Tous ces moyens s'adressent à la période et aux formes, dans lesquelles domine l'excitation cérébrale.
1200. 11 faut y ajouter la méthode révulsive, qui devra de préférence être adressée à l'inleslin. Les lavements purgatifs, l'huile de ricin, le séné et le sulfate de soude sont des moyens doux et sûrs, capables de spolier le sang d'une notable quantité de liquides, et, comme tels, capables de diminuer l'afflux congestif et sécrétoire vers les méninges. Mais le calomel est l'agent purgatif à préférer eu ce cas, parce qu'il joint à ses effets évacuants une dérivation sur le foie et sur les vaisseaux du pelvis ; en outre, la portion du médicament qui sera absorbée, jouira d'une action altérante favorable (Oê'jlÔà Oe^lS).
La révulsion, au contraire, ne s'adressera qu'avec une certaine réserve à la peau ; qu'on l'applique aux membres, sous la forme de pédilu ves, de sinapismes, de vésicaloires, ou directement sur le cuir chevelu, sous forme de vésicatoires, ou de frictions irritantes, (teint, d'iude, huile de crolon, onguent stibié, etc.), on provoque toujours des douleurs, qui
Stimulent péniblement l'encéiiliale déjà surexcité, et l'on risque d'exaspérer lu maladie. Ce danger n'en sera plus un, à la seconde période, alors que les phénomènes comateux témoignent de lacompreàsioa(174)etde l'inertie nervense(202).
1201 . On a tenté encore la médication altérante à liaute dose, en donnant l'iodure de polassium (de 1 à o gr. et plus par jour) ; on a proposé encore l'iodure de mercure (Oef,0o) et le sulfate de potasse (OSf,30 à Os^oO). Celte médication ne convient guère aussi qu'à la seconde période, alors qu'il y a moins à prévenir ou ;i limiiet' la fluxion congeslive vers l'enoéphale, qu'à attaquer et à faire disparaître les résultats et les produits de ce processus palliologique.
1202. Parmi les symptômes de la nuningile, il en est deux qui peuvent surtout prendre une importance telle, qu'ils déterminent une indication ; ce sont les vomissements 381) et les convulsions (291).
1203. La méningite granuleuse ne comporte guère d'autres indications que la méningite franche. Sans doute, en présence d'une affection dialhésique, capable de néoplasies régressives, on sera plus réservé dans l'usage des antiphlogistiques, des calmants et de tous les agents susceptibles d'une influence dépressive ; néanmoins, l'usage de ces derniers est subordonné à la force, à la durée, des phénomènes d'excitation de la première période. Moins accusés, en général, dans la variété tuberculeuse de la méningite, ces symptômes peuvent cependant y tenir une place variable.
Les altérunts, au contraire, et à haute doie, sont bien les moyens propres à cette forme de la maladie ; l'iodure de potassium surtout peut y être utile. Niemeycr l'aurait trouvé pariicuhèrement favorable dans les cas où il a provoqué le coryza et l'exanthème iodiques. On a préconisé encore les mercuriaux, et surtout le calomel.
Nul doute que, dans les cas où ces agents ont paru efficaces, l'elVet révulsif produit par le trouble que provoque leur élimination, n'en puisse être la cause. La révulsion en eli'et est fortement conseillée ; mieux que dans la niénin"-ite franche, elle peut être adressée à la peau (application de pommade stibiée sur la tûte préalablement rasée. Lahn),
Je ne dis rien des indications qui relèvent de la diatlièse (V. TuLerculoae).
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1204. La méningite spinale ne reconnaît pas d'autres médications ; les mêmes moyens thérapeutiques lui seront appliqués, en changeant seulement le point d'application des remèdes. Ceux-ci seront adressés à la région delà colonne vertébrale. 11 faut surveiller les fonctions d'excrétion alvine et unnaire, et si la rétention vient à se produire, favoriser artificiellement l'expulsion de ces produits.
1205. La méningite cérébro-spinale, lorsqu'elle est simple ne comporte pas d'autre indication que celles ci-dessus' Lorsqu'elle est épidémique, elle répond à un élément nosologique, qui réclame d'épargner les forces du malade et de passer rapidement sur l'indication anliphlogistique, pour arriver aussitôt à la médication évacuante et révulsive. L'opium, dans ce cas, a paru réunir ensemble une influence calmante sur l'activité fonctionnelle et une influence tonique sur l'activité nutiilive ; ce qui en ferait un agent précieux contre celte maladie.
§ 18. — Pleurésies.
1206. La pleurésie est le type des affections inflammatoires des séreuses. 11 est difficile de dire si elle présente un cycle morbide déterminé, en raison des complications que lui^ ajoute toujours le reliquat anatomo-palhologique qu'elle traîne avec elle ; néanmoins, elle peut guérir seule et par les soins de l'hygiène ; — mais c'est le plus souvent, une maladie insidieuse. Deux périodes se la partagent, l'une, celle de la pyrexie inflammatoire aiguë; l'autre, celle de l'exsudat, à forme chronique. Leurs indications diflèient totalement.
1207. Le repos au lit, la soustraction du malade à toute influence réfrigérante, les boissons chaudes diaphoréliques et diurétiques, le silence et la diète : tels sont les premiers conseils à donner ; tel est le régime de la période phlogosique.
La douleur vive dont s'accompagne la pleurésie, la toux sèche et nerveuse, l'agitation fébfile, l'insomnie, indiquent assez les calmants, et les narcotiques. L'opium, à cause de ses propriétés diaphoréliques, est particulièrement utile. "
Les émollienis et les antiphlogistiques sont d'abord indi-
qués. Les boissons pectorales, aqueuses et mucilagineuses, un peu aromatiques, répondent à l'indication des émollienis ; à celle des antiplilogistiques, répondent les émissions sanguines, générales ou locales : la saignée, si l'état général du sujet la comporte et que l'inflammation soit franche, les sangsues ou les ventouses, dans tout autre cas. Toutefois, s'il est utile d'agir activement et énergiquemeut dans ce sens, on ne saurait suivre longtemps la même direction sans dépasser la mesure, et, une fois le processus phlegmasique enrayé, les forces du malade doivent être soutenues, pour qu'elles sufflsent à la réparation et préviennent la cachexie. C'est ce qui avait engagé Laennec à donner aux pleurétiques l'émétique à dose conlro-slimulante, comme dans la pneumonie.
1208. Passé celte première période congestive et diacritique, l'épanchement est formé; c'est lui qu'il faut atteindre, lui, ou l'exsudat quelconque qui s'est déposé sur la plèvre. C'est le rôle de la médication révulsive : les vésicatoires sont appliqués à la paroi thoracique du côté malade et successivement, jusqu'à 8 ou 10 et plus. Les autres moyens révulsifs cutanés peuvent être essayés; mais ils sont moins efficaces. La révulsion est adressée plus rarement à l'iuleslin, a moins d'indication fournie par une complication saburrale ou muqueuse. Toutefois, les purgatifs hydragogues sont appelés a rendre de vrais services dans les épanchements anciens et étendus (825). Les agents dialyliques et drastiques sont donc à préférer; mais il faut craindre les moyaus susceptibles de refroidir beaucoup le malade.
Outre leur elfet révulsif, les sudorifiques (850) elles diurétiques (841) sont utiles par leurs elfets éliminateurs, eu soustrayant au sang une partie de ses matériaux aqueux, ce qui le sollicite à les reprendre au sein de l'épanchement. L'opium, parmi les diaphorétiques : parmi les diurétiques, le nitre, puis l'acétate de potasse, lascille, la digitale sont les agents les plus employés. Quelques-uns comme le colchique, agissent àla fois surla muqueuse urinaire et sur la muqueuse intestinale. On peut d'ailleurs varierl usage des diurétiques, depuis les dialytiques jusqu'aux irritants de la sécrétion. ^ ^
Les altérants ne sont pas inutiles àce traitement alors que
l'on se trouve en l'ace d'un exsudât solide ou liquide permanent ; l'iode et ses composés sont les mieux indiqués en ce cas.
1209. Ces dernières indications appartiennent véritablement à la forme chronique de la pleurésie ; il faut y joindre, pour être complet, les stimulants que l'on a encore préconisés (arnica, bryone) et même les exuloires permanents.
1210. Enfin quand on est vis-à-vis d'un exsudât dont l'abondance excessive déplace le cœur, cause la suffocation et expose à de graves accidents et à la mort subite ; quand on est vis-à-vis d'un exsudât liquide séreux ou purulent, et peu susceptible de résolution, l'indication est bien de ponctionner la poitrine et d'évacuer ce liquide. Sans doute ce n'est pas là le traitement de la pleurésie ; il ne saurait être recommandé dans les cas aigus, qu'autant que l'épancliement est excessif et menace le malade d'asphyxie; tandis qu'il convient bien à l'épanchement qui s'est établi et demeure cbronique. C'est en effet le traitement de l'épanchement et non de la maladie.
On peut encore, après évacuation du liquide, chercher à modifier la cavité pleurale, par des lavages et par des injections substitutives ou modificatrices (eau, solutions vineuses, alcooliques, chlorulées, iodées et iodurées). 11 est rare qu'en cas de suppuration, il n'y ait pas avanlage à faire l'empyème, au moyen d'une incision directe, comme la fit Hippocrate. La ponction, reprise au xviii" siècle, fut perfectionnée par Heybard, au moyen de la baudruche qui fait soupape et prévient l'entrée de l'air dans la plèvre, puis au moyen des appareils aspirateurs (Dieulafoy). L'outillage relatif à ces opérations comporte encore le siphon de Polain, commode pour les irrigations de la plèvre et à préférer le plus souvent au drainage, bien que celui-ci ait donné de bous résultats (Ghassaignac).
Une certaine réserve est de mise cependant dan5 l'application de ces moyens chirurgicaux ; et si l'on remarque que la mortalité de la- pleurésie s'est accrue deiiuis qu'on pratique si facilement la tlioracentèse et qu'on delaisse volontiers la médication antiphlogistique (Peter), on sera conduit à réugir sagement contre cette tendance.
1211. Dans la pleurésie permanente ou chronique, on
voit souvent se produire de véritables accès fébriles. Ils tiennent à la présence de l'exsudat dans le thorax, où il agit comme une épine ou un corps étranger, et parfois, comme une source de résorption septique. Dans la première hypothèse, il faut attaquer le mal au moyen des révulsifs profonds, ou encore au moyen des altérants et surtout des altérants toniques, l'iode et l'arsenic. Ceux-ci seront encore utiles dans la seconde hypothèse, mais on leur préférera le quinquina et lès autres antiseptiques.
1212. linfin, une maladie d'aussi longue haleine, qui entrave, avec l'hématose, une des sources les plus importantes de l'échange nutritif, est apte à déterminer un état de cachexie artificielle et secondaire, en dehors même de toute influence diathésique; l'épanchement pouvant, par sa seule présence, suffire à déterminer une véritable déchéance organique. C'est ce qui a fait restreindre l'usage des anliphlogistiques, et hâter l'emploi des toniques et des reconstituants. Il est bon toutefois de réserver à chaque indication le moment quilui convient. A la première période, les antiphlogistiques; et dût le malade être un peu aflaibh, qu'importe encore? Si l'on prévient la formation de l'exsudat, n'a-t-on pas sûrement prévenu sa dégcnéralion? — A la seconde période, les altérants et ie traitement chirurgical, loules réserves faites d'ailleurs relativement à 1 abondance de répancbemenl.
1213. 11 me reste à dire un mot des pleurésies secondaires, dont les indications sont un peu difierentes. Celles de la première période disparaissent plus ou moins, devant celles de la seconde, comme les accidents d'ailleurs auxquels elles correspondent; aussi, sont-ce les plus insidieuses des pleurésies. La médication sera donc peu ou point antiphlo-^istique, mais toute révulsive et alléraule, et chirurgicale selon le besoin, c'esl-à-dire selon la quantité de liquide à évacuer.
La facilité avec laquelle ces inflammations secondaires passent à suppuration, doit engager cependant à prévenu-iaiormation de l'exsudat, par un traitement actif, lût-i même antiphlogislique. On peut y employer avec avantage les révulsifs les plus actifs ainsi que les altérants antiplastiques (mercuriaux, alcalins, etc). Et vu
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les dangers d'une dissolution qui atteindrait le sang luimême, on préférera à ces agents, les altérants qui sont en môme temps des reconstituants, (arsenic, iode à faible dose, quinquina, etc). (V. Anti-putrides et Aù'ophie graisseuse).
§ 19. — Péritonites.
1214. I.a gravité de la péritonite motive toujours l'intervention active et rapide du médecin. Le malade doit ôlretenu couché et immobile, tout mouvement lui étant des plus douloureux; il sera bon même de l'affranchir des mouvements instinctifs involontaires (toux, éternument, etc). Le repos absolu, physique et psychique est de rigueur; la diète doit être aussi des plus sévères. Les boissons seront émollientes et abondantes ; toutefois, en présence du vomissement, qui peut être excessif, il est bon de les diminuer et de donner les boissons acidulés, gazeuses, eaux de sellz, potion de Rivière, glace, etc.
1215. Dans tous les cas de péritonite commençante, il y a une indication qu'il ne faut pas oublier de remplir, c'est celle qui consiste à vider l'intestin des matières qu'il renferme. Celles-ci sont une cause permanente d'irritation, une source d'infection. Souvent on peut, par un évacuant donné à temps, faire tomber la péritonite dans le pot de chambre, selon le mot de Lugol (Marrote).
11 faut aussi surveiller la vessie. Sans doute, la suppression de la miction tient, en général, dans celte maladie, à l'anurie ; mais il peut y avoir des cas de rétention, el, quand il en est ainsi, il faut se hâter d'y parer au moyen du cathétérisme.
1216. On doit à cette affection reconnaître deux périodes différentes. La première, phiogosique ou de pyre\ie inflammatoire, est courté, violente, remarquable déjà par la gravité de ses réactions sympathiques sur le système nerveux. L'immense surface du péritoine, animée par les expansions du grand sympathique, lorsqu'elle est enflammée, devient la source de réflexes multipliés, qui mettent en émoi tous les centres, et semblent épuiser rapidement leur excitabilité réflexe. De là les phénomènes de stase vas-
culaire et d'exo^moses passives, que l'on conslate à la seconde période et l'éîat algide qui eu est la conséquence.
1217. Dans la péritonite franche, où il faut frapper vite et fort, le traitement- antiphlogistique est tout indiqué. On pourra avoir à pratiquer la saignée générale, tout à fait au début, alors que le pouls est encore assez ample, en môme temps qu'il est dur et fréquent ; lorsque le pouls devient petit, ce qui ne tarde pas, il peut encore y avoirutilité à faire une saignée, car le plus souvent il y a plutôt oppression qu'anéantissement des forces (493). Lorsque l'étal du sujet ou la cause morbifîque sont peu favorables à la spoliation, on emploiera seulement les émissions sanguines locales, pratiquées au moyen des sangsues qu'on applique en grand nombre sur la surface du ventre, (30 à 40) ; on en a mis jusqu'à 60 et à plusieurs reprises. Ou consultera pour cela, le pouls, surtout dans sa dureté, qui témoigne de la tension vasculaire, et l'état de la nutrition générale, qui donne le meilleur signe de l'état des forces.
1218. Les moyens émoUienls ne peuvent être ici qu'un adjuvant secondaire, qu'on emploie après les émissions sanguines : cataplasmes et fomentations de lin, de jusquiame, de pavots, etc., avec ou sans laudanum, tels sont les principaux moyens à employer. L'opium d'ailleurs doit être donné à l'intérieur, surtout sous forme de laudanum, qui, tout en calmant la douleur, semble moins propice ;i l'allaissement nerveux. On peut d'ailleurs en varier lesformes pharmaceutiques. Quant à l'application sur le ventre d'une couche de coUodion riciné (H. de Latour), elle aurait l'avantage de diminuer les combustions et de rafraîchir le malade : elle doit avoir encore pour effet de prévenir une évaporation excessive et une sécheresse âcre de la peau.
Un moyen de réfrigération plus efficace, c'est l'application d'une vessie de glace sur le ventre. La sensibilité peut Cire telle qu'on doive lui substituer des compresses d'eau glacée. C'est dans ces cas que le collodion peut être utile Ces moyens, d'ailleurs, sont des calmants de la douleur en mOme temps que des agents de décongestion. '
1219. La médication altérante peut être mise en œuvre à la condition d'employer des agents à effet rapide et précis j tels sont les mercuriaux. On donne le calomel ù l'iuté-
rieur, à doses fractionnées comme dans la méningite; et on l'ait des onctions sur le ventre avec la pommade mercurielle. Toujours faut-il avoir grand soin de surveiller la bouche et de prévenir et de comballre la stomatite, au moyen du chlorate de potasse.
1220. Tels sont les moyens que l'on peut diriger contre la péritonite, dans sa période de réaction inflammatoire. Dans la seconde période, quand, laphlogose locale continuant son cours, on voit l'état général se déprimer, au point de conduire le malade au coUapsus et àl'algidité, il faut encore combattre l'état inQammatoire local, tout en relevant l'ensemble des forces.
La médication révulsive est celle qui répond le mieux à la première de ces deux indications. Les applications irritantes et surtout vésicantes doivent être mises énergiquement eu œuvre.
Le traitement local de cette seconde période est aussi celui qui convient le mieux à la péritonite chronique, et contre les •péritonites partielles, qui sont presque toujours plus ou moins chroniques ; les cautères sont souvent efficaces (Guéneau de Mussy).
1221. Quant à la sidération des lorces, qui se produit, dans cette seconde période, elle justifie l'emploi des stimulants généraux et même dillusibles. Le vin, l'alcool peuvent être donnés alors assezlargement ; l'essence de térébenthine a été administrée à haute dose, intus et extra (Monneret). On peut donner le musc et le camphre, l'esprit de Mindererus, etc. Les révulsifs, dont l'application réveille la sensibilité et la douleur (cautères, moxas, douches de vapeur), auront alors une double utilité. Mais le plus souvent, celte seconde période, à cause de la marche rapide des accidents, laisse peu de temps pour agir,
1222. La péritonite chronigue ne comporte pas d'autre indication que celles que je viens d'énumérer, et la médication révulsive est celle, qui lui convient le mieux. On ne craindra pas, dans les formes les plus chroniques, d'exercer avec mesure la cévulsion sur la muqueuse de l'intestin. On y sera conduit d'ailleurs par la persistance de la conslipation. On sait, en elfet, que celle-ci peutûtre excessive, par le fait de la paralysie du plan musculaire de l'intestin. On
a spécialement usé dans ces cas de suppositoires additionnés de d à 2 gouttes d'huile de croton. La belladone à petites doses y rendra de grands services. (V. Constipation, 440 j.
1223. Les péritoiiites secondaires àiiïèrenl, selon qu'elles succèdent à la lésion locale d'un des viscères qu'enveloppe le péritoine, ou selon qu'elles tiennent à une afleclion générale (dyscrasie, diatlièse, etc.). Les premières se rapprochent du traumatisme et restent rarement partielles, en dehors de toute influence dialhésique. Aussi, sont-elles parfois suraiguës et motivent-elles l'usage le plus actif des aniiphlogistiques; telles sont les péritonites par perforation ; dans celles-ci, en outre, avec le repos absolu, il faut prescrire une abstinence absolue et ne donner que l'opium à haute dose (Graves, Slokes). Dans les autres péritonites secondaires, l'indication locale se rapproche de celles de la péritonite chronique, et l'indication générale se tire de la cause diatliésique et de l'état du support.
1224. La péritonile puerpérale, toute spéciale par ses conditions locales (le traumatisme utérin) l'est encore par l'état physiologique du support (état puerpéral), et par les conséquences septiques auxquelles il expose. Aussi, la période phlogosique pure est-elle si courte et si modifiée, qu'elle peut manquer ; d'où les formes insidieuses de cette maladie. On comprend par là,- comment les émissions sanguines n'auront qu'une très-courte opportunité, et une utilité en rapport inverse avec la proportion du sang de l'écoulement lochial. Les altérants, au contraire, auront à jouer leur rôle, surtout sous forme de frictions mercurielles; il faudrn, de bonne heure, administrer les toniques stimulants généraux et antiseptiques : l'alcool, par exemple. Un médicament qu'on a préconisé à l'égal d'un spécifique (Beau), c'est le sulfate de qumme, utile en effet comme antipyrétique et comme antiseptique; on en peut donner 10 centig. toutes les heures jusqu a manifestation de ses effets physiologiques (tinnitus surdité, etc.). o i \ j
Avec les évacuations alvines, il faut surveiller, chez les accouchées atteintes de péritonite, l'excrétion urinaire,et aussi excrétion lochiale. Il faut combattre la putridité de cette dernière si elle existe, et surtout en provoquer l'écou-
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lement, quand elle vient à se suspendre (sinapismes, lavements chauds, fomentations).
1225. La fréquence de la péritonite tuberculeuse me force à la nommer ici, bien qu'elle n'implique pas d'autre indication que celle qui relève de la péritonite chronique et de la diatlièse (V. ces mots).
1226. La tunique vaginale du testicule, que l'on considère comme une dépendance du péritoine, peut aussi s'enflammer ; mais l'indication n'offre rien de bien spécial. Elle est le plus souvent secondaire et locale et ne motive guère d'autres prescriptions que les soins de l'hygiène, et le traitement local émollient; plus rarement il y aura lieu d'appliquer les antiphlogistiques (V. Orchite).
1227. Deux conséquences possibles de la péritonite sont : en premier lieu, la persistance de Vépanchement abdominal ou son développement excessif, au point de moliver la paracentèse ; en second lieu, la tympanite intestinale, à laquelle est souvent dû, pour une forte part, le ballonnement du ventre. Celle-ci doit être combattue par les absorbants, les carminatifs, l'anis, et surtout parles frictions douces, ou mieuxenfin, par l'introduction dans l'anus d'une sonde allongée, qui va au-devant de ces gaz pour leur offrir un débouché.
§ 20. — Endo-péricardite.
1228. Je réunis ici dans un même chapitre l'endocardite et la péricardite. Elles ont, en effet, des indications communes et presque identiques, et cela, malgré les différences anatomiques qui séparent les membranes séreuses de la membrane interne du système vasculaire. Aussi, passerai-je sans transition de celles-là à celle-ci.
Ilope, Gen Iriu, Rouillaud ont déterminé le traitement à suivre, en cas de péricardite ; leurs divergences sur certains détails peuvent être attribuées à la variété des formes et des périodes de la maladie. On peut, en effet, lui reconnaître deux phases différentes, comme à l'inflammation des autres séreuses : une, de phlogose active et passagère; l'autre, d'irritation nutritive, secondaire et permanente, qui peut conduire à la déchéance organique. La première nécessite l'usage des débilitants, et surtout des modérateurs, avec
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cette réserve toutefois, que la débilité étant le propre de l;i seconde période, il faut craindre de l'aggraver en abusant des antiphlogistiques.
1229. Les moyens liygiéniques sont faciles à formuler : un repos absolu, qui sollicite le moins possible les mouvemenls du cœur; une diè(o absolue aussi, au moins au début, et pour lem(lme motif, entin l'usage de boissons abondantes, aqueuses et légèrement diurétiques, ce qui diminue les propriétés irritantes topiques du sang enflammé, et facilite l'excrétion des éléments nuisibles, en augmentant la proportion de ses matériaux aqueux. Telles sont, avec une atmosph('!re tiède et plus moite que sèche, les précautions à prendre au début de cette maladie. — Plus tard, l'usage des toniques,- des amers, et même des eupeptiques(Gendrin), trouvera son indication.
1230. L'indication antiphlogistique est celle qui domine toutes les autres, au début; au milieu de la multiplicité des rnoyens proposés, l'émission sanguine est le seul dont l'efficacité reste bien démontrée (Valleix). En effet, elle atténue l'irritation topique que cause l'afflux sanguin, en diminuant la masse du sang, en disposant ce liquide à devenir plus aqueux et plus fluide. Pourvu qu'elle soit assez abondante et répétée (Bouillaud), elle diminue l'activité fonctionnelle en même temps que l'activité nutritive du cœur; aussi, est-elle aussi utile par la sédation qu'elle procure, en faisant disparaître la douleur et l'excitation cardiaque, qu'en prévenant Fhyperplasie qui l'accompagne.
La méthode des saignées coup sur coup (Bouillaud) qui a été surtout appliquée à la péricardite, remplit cette indication, capitale à la première période de l'inflammatiou. — On lui adjoint quelquefois les émissions sanguines locales, par lesquelles on remplace môme trop souvent la saignée • les sangsues mises en nombre (20 à 30), les ventouse°s scarieées, qui permettent encore une assez large spoliation sont employées alternativement et à plusieurs reprises ' pourvu toutefois que la débilité du sujet ou la spécificité de la cause morbide ne viennent pas contre-indiquer cette spolialiou.
1231. Les topiques émollients ne peuvent avoir d'effica cité sur le cœur, et leur usage interne, .ous forme de bois-
sons aqueuses et mucilagineuses, ne peut avoir qu'une efficacité fort restreinte. Il n'en est pas de môme des calmants : l'opium est souvent administré, soit seul, soit associé aux autres médicaments, dans les cas où l'éréthimie nutritif se trahit par des phénomènes douloureux. Quand c'est l'créthisme fonctionnel qui domine, et que se multiplient les palpitations douloureuses, la dyspnée par accès, les antispasmodiques ont le meilleur ellet : le musc a été fortement conseillé (Gendrin), ainsi que les préparations hydrocyaniqnes, 1 ether, et les bains tièdes, s'ils pouvaient 6tre pris assez confortablement pour être sans danger.
Gendrin a insisté surl'aclion calmante des topiques froids; mais, dans la phase aiguë et dans les cas de rhumatisme,' ils offrent bien quelque danger.
1232. La digitale pourrait être administrée avec avantage; si elle est peu usitée, cela tient sans doute à la difficulté qu'on éprouve à préciserson indication, et quant au moment opportun, et quant au dosage suffisant. Au début, alors que l'excitation du cœur est vive et sa force d'impulsion excessive, on ne craindra pas de la donner à la dose assez élevée où elle devient tempérante et modératrice de la circulation; plus tard, à la période de perversion nutritive, c'est à àos£t légère, et dans un but de tonificalion qu'il la faut prescrire.
Auprès de la digitale, il faut ranger tous les modérateurs de la puissance excito-motrice du cœur, la vératrine et la plupart des diurétiques. Parmi ces derniers, le niire et l'acétate dépotasse sont en tûte ; l'oxymel scillilique joint à son action diurétique une influence tempérante et éliminatrice utile. 1/effet obtenu est toujours d'abaisser la. tension vasculaire, après l'avoir élevée passagèrement. Tous les éliminateurs agissent de même : tels sont les purgatifs, parmi lesquels on choisit, ou bien le calomel,à cause de ses effets altérants, ou bien les drastiques, à cause de leur puissance hydragogue ; la coloquinte (Hope) et le sénë sont souvent conseillés.
1233. Il faudrait joindre ici tous les agents dits controstimulanls: les vomitifs jouissent tous, plus ou moins, de la faculté de produire, avec la nausée, un état do contro-stimulisme favorable à la curation des phlegmasies en général;
mais la réaction qui suit le vomissement n'est pas sans danger. On évite ce danger en donnant l'éniétique à haute dose, ce qui détermine la tolérance et réalise un état de contro-stimulisme permanent (Hope). — Toutefois, dans l'acuité, il y a plus d'avantage i[ provoquer sur l'ititestin une irritalion révulsive, de forme congeslive et même léi^èrement inflammatoire, qu'à déterminer par les hydragogues une spoliation séreuse.
1234. Il faut toutefois mettre une grande réserve dans l'usage de ces moyens et se souvenir que parfois, dès le début des inflammations des séreuses cardiaques, et presque toujours, quand elles ont duré un certain temps, il se produit une débilité du muscle cardiaque, avec ou sans dégénéralion de tissu, débilité qui va même jusqu'à la paralysie du cœur (Voy. Bébililés cardiaques, 448). C'est une indication pressante, à laquelle les excitants et les toniques, l'acctate d'ammoniaque et les alcools, le quinquina et le vin, etc., sont des plus aptes à répondre.
1235. Quant aux révulsifs, on peut les appliquer à la région précordiale, ou sur toute l'étendue du tégument externe, ou sur la muqueuse digestive. Le vésicatoire au précordium (Gendrin) est le plus usité; mais il n'a pas une efficacité qui soit toujours assez rapide; aussi, convientil surtout aux cas subaigus qui tendent à la chronicilé. On peut encore employer dans le mémo but, avec moins de rapidité et de puissance, les frictions irritantes à la même région. On doit aller jusqu'au cautère, au selon, même au moxa, dans les cas d'endo-péricardite chronique confirmée. La même irritation peut être adressée à l'intestin, au moyen des drastiques, et s'il y a hydropisie, il' est utile de choisir parmi ceux-ci, ceuv qui sont le plus hydragogues.
Enfin, dans les cas chroniques, où il faut provoquer une révulsion puissante par sa durée, par sa répétition, par l'étendue des surfaces qu'elle embrasse on s'adressera de préférence à la totalité du tégument exle'rne au moyet. des friclious sèches ou stimulantes, et même des bains sulfureux (Gondrin). Du reste, la façon de.nployer ces divers agents, si l'on sait la varier habilement, permettra den user :\ la fois, et contre la forme aiguë et contre
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la forme chronique: aussi, tandis que la saignée doit èira surtout spoliatrice dans la forme aiguë, elle peut encore être utilisée dans la forme chronique, mais à titre révulsif c'est-à-dire, qu'on pratiquera de petites saignées successives et surtout les saignées locales.
1236. La méthode altérante peut aussi convenir aux cas aigus et aux cas chroniques, selon les agents employés : le calomel à doses fractionnées, ou les pilules bleues (Hope) et même les frictions mercurielles (Chomel) conviennent aux cas aigus, par la rapidité et la portée de leur influence, laquelle se traduit par la salivation; mais leur usage ne saurait être longtemps continué. Dans les cas où le malade ne peut supporter les aatiphlogistiques proprement dits, il faut employer les altérants, qui devraient être ménagés prudemment dans l'élat de cachexie, à cause des dangers de dissolution sanguine, et des diacrises colliquatives auxquels ils exposent. Du reste, il est des allérants légers, qui peuvent convenir alors, et dont on peut continuer longtemps l'usage dans les cas absolument chroniques: ce sont les alcalins (Gendrin) et en particulier l'iodure de potassium (V. Troubles nutritifs).
1237. Enfin, dans les cas de péricardite, où s'est produit un épanchement abondant, liquide, capable d'affaiblir et d'entraver sérieusement le jeu du cœur, de provoquer une gêne qui va jusqu'à l'anxiété et à l'angoisse, il y a indication de pratiquer la paracentèse du péricarde, par la ponction ; en se souvenant que c'est là le traitement de l'épanchement et non de la" maladie, que ce traitement ne doit être appliqué, dans les cas aigu<, qu'en présence d'un épanchement tout à fait excessif, et, dans les cas chroniques, en présence seulement d'un épanchement notable et surtout permanenl. On pratique la ponction simple, ou avec aspiration, à travers le quatrième ou le cinquième espace intercostal ; et quand la marche est toute chronique, on peut faire avec succès une injection irritante (Aran).
1238. L'endocardite ulcéreuse, souvent identique d'ailleurs à l'endocardite typhoïde, réclame des indications peu différentes. Pas d'antiphlogiïtiques chez ces malades, souvent exténués par l'infection générale; mais, des révulsifs locaux ^vésicatoires, etc.), des révulsifs agissant sur toute la surface
culanée, et môme sur l'intestin, si l'état de celui-ci le permet.
La seconde indication, capitale en ce cas, c'est, en premier lieu, celle des antiseptiques (Voy. Putridité, 965), et en second lieu celle des toniques. Les altérants peuvent aussi éire utilisés quoique avec mesure, et, parmi eux, on préférera les reconstituants aux agents susceptibles de dépression et d'atrophie (930).
1239. I,a symphyse cardiaque qui n'est qu'une suite de la pcricardite, et toutes les affections organiques du cœur qui résultent le plus souvent de l'endocardite, relèvent d'indications que j'ai déjà étudiées d'ensemble, à propos des maladies de l'appareil vasculaire sanguin (668). Celles qui relèvent de l'élément nosologique (rhumatisme, etc.) trouveront plus loin leur place.
§ 21 . — Artérite.
1240. Rarement traitée pour elle-même', attendu qu'elle est le plus souvent lateule, l'artérite est surtout traitée pour les conséquences qu'elle entraîne, notamment, à cause de 1 athérôme, qu'elle laisse souvent après elle. Si elle était reconnue, elle motiverait un traitement antiphlogistique local gênerai et énergique, dans la mesure où le comporterait 1 état du malade.
La conséquence la plus à redouter est la gangrène, dont J ai donne les indications (965). I,a chaleur et l'oxygène sont les premiers agents de ce traitement.
§ 22. — Phlébite.
1241. Le plus souvent chirurgicale, la phlébite peut être auss. spontanée et relever de la médecine, et par ses causes, qui sont souvent diathésiques, ou tout au moins dyscrasiques hypennose), et par ses efiets,qui ne sont autres quela pu- Indite et même l'infection purulenle.
La douleur, généralement vive dans la phlébite est combattue par les applications calmantes et narcotiqu; le Z nement et l'exsudation qui en résultent, sont Jaqués pfr"
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compression, par les frictions altérantes (raercurielles) par le collodion riciné (R. de Lalour). Les bains y sont des plus utiles. '
On a souvent proposé, contre les accidents aigus de la Phlebile, la médication contro-stimulante active • 1 emétique a haule dosey a éli employé (Valleix, Rayer); mais, en face d accidents qui passent si facilement à l'adynamie, mieux vaut instiluer un traitement antiphlogistique local et un traitement général que détermineront l élat du support et la cause de la maladie.
1242. Quant aux effets de la phlébite, l'obstruction veineuse sera combattue par un traitement légèrement altérant (lesalcalins surtout) ; par la position et les mouvements passifs légers, on faciliterala circulation en retour et l'établissement d'une circulation collatérale ; l'embolie sera prévenue par le repos et une immobilité assez polongée, pour laisser au caillot le temps d'établir ses adhérences ; enfin.les infections et la putridité seront prévenues aussi par les antiseptiques et par les toniques.
1243. Les phiébites spéciales n'offrent que peu d'indications qui leur soient propres ; elles les partagent avec toutes les phlébites et avec les inflammations des appareils dont elles font partie. La phlébite des smu$ ne se sépare pas des maladies des méninges ; la phlébite utérine se traite comme la métrite; et la pylépklébite, comme les inflammations du foie et de l'intestin (V. ces mots).
§ 23. — Angéioleucites.
1244. L'inflammation des voies lymphatiques ne détermine guère d'indication spéciale, autre que les émollients, parmi lesquels, les bains, les antiphlogistiques locaux et les applications altérantes sont les plus usités (Voy. Phlébite, 1240); on peut adresser ces divers moyens aux ganglions auxquels se rendent les vaisseaux et aux vaisseaux euxmêmes.
Cette maladie, qui se rapproche beaucoup de la phlébite, en a toutes les conséquences, à part l'embolie, et avec cette différence, que parmi ces conséquences, l'infection est beaucoup plus rare : c'est assez dire quelles en sont les indications.
§ 24. — Myosites,
1245. L'inflammation des muscles et celle du premier des muscles, l'inflammation du cœur, nécessitent d'abord le repos et tout au moins le repos relatif du muscle malade et de l'appareil dont il fait partie. Les applications locales émollienles puis antiphlogistiques, puis altérantes, conviendront, selon le degré et le moment de la maladie. Les calmants y sont souvent indiqués ; dans certains cas, et par exemple, dans l'inflammation rhumatisinale, les révulsifs le massage, sont plus efficaces. '
Dans les formes chroniques, on insiste sur les révulsifs et les altérants, au dedans et au dehors. Enfin, il y a le traitement de la diathôse, qui exisle presque toujours. Le pus, s il se forme, doit être évacué.
1246. La cardite n'a pas d'indication qui n'ait été formulée déjà à propos des maladies organiques du cœur (687) soit dans les excitations, soit dans les débilités cardiaques (403, 448). ^
§ 25. — Phlegmons.
1247. Après avoir épuisé l'étude des indications thérapeutiques qui appartiennent aux inflammations des surfaces, j aborde celles qui appartiennent à l'inflammation des oi-ganes parenchymateux ; prenons d'abord, celle du
£ c:ilS.e.^'^""' ^^^"^
Le phlegmon simple, quoique relevant de la chirurgie comporte un traitement médical, dont les éléments de S flammation forment les indications : le repos les émnl hents, les antiphlogistiques, le froid, les ré o u iVs t ,
'r ^'''Tr- 'T'''''^ ' élém'ems, dé à
étudié, a propos do l'inflammation en général (il 10)
Linlervention chirurgicale a les siennes aussi que ie ne puis discuter aulrement qu'en répétant ce que 'e i ai d déjà a plusieurs reprises : qu'elle est le traitement de 'ace
Les conséquences du phlegmon peuvent encore faire in-
tervenir la thérapeutique, par les altérants, les révulsifs et les substitutifs, s'il y a passage à l'état chronique; par les antiseptiques, s'il y a putridité.
1248. Le phlegmon diffus ou gangreneux mérile à cet égard une mention spéciale. Après une courte période, pendant laquelle les anliphlogistiques doivent être employés largement (saignées gén. et loc), et unis à un éméto-catharlique, dans le but de combattre l'état saburral, on laisse le pas à l'intervention chirurgicale armée ; après quoi, la médecine reprend ses droits en face de la gangrène et de la putridité, et des phénomènes généraux graves qui les accompagnent (adynamie et ataxie). (V. ces mots.)
1249. Les phlegmons de l'abdomen et du pelvis (périnéphrcliques, péri-ulérins, de la fosse iliaque, ■pérityphbjite) motivent la saignée, quand elle peut être faite dès le début. Plus tard, en raison de raffaiblissement des sujets et des dangers de pyhémie, on lui préférera les sangsues, et même simplement les émoUients (cataplasmes, bains) seuls ou combinés avec des applications résolutives (fomentations alcooliques diverses, teinture d'iode, coUodion, pommades dites fondantes, frictions mercurielles, iodurées, etc.). Enfin, les vésicatoires mis à temps seront des plus utiles, soit dès le début pour décongestionner, soit plus tard, pour provoquer la résolution. On peut alors les remplacer par le cautère et môme par le moxa.
1250. La douleur, peut-ôtre en raison du voisinage du péritoine, est souvent l'élément qui réclame la plus urgente indication ; les calmants locaux ou généraux peuvent y satisfaire (V. Périlo7iile, 1213).
1251. Les troubles fonctionnels, sympathiques ou par propagation, des reins, de l'utérus et del'inleslin, seront combattus par les émollients et les calmants ; parfois môme, si l'inflammation est née de ces viscères et ne s'est étendue que secondairement au tissu cellulaire voisin, l'indication du phlegmon n'est que secondaire elle-même, bien qu'elle puisse passagèrement s'imposer au premier rang.
1252. Il n'y a guère d'indications appartenant à ces phlegmons périviscéraux, qui n'appartiennent aussi à l'inflammation des viscères eux-mômes; aussi, leur traitement se confond-il sous beaucoup de rapports, lît cela, d'autant
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mieux que les deux lésions se coinpliquetit souvent, la lésion cellulaire jouant communément le rôle d'affection secondaire.
1253. Le rôle de l'intervention chirurgicale est tout tracé : quand il y a du pus collecté et qu'il ne trouve pas sa \oie vers les cavités intérieures de l'abdomen, il faut lui en ouvrir uné, soit aux lombes, soit à la fosse iliaque, soit môme dans le vagin, etc., et le faire avec le bistouri ou avec le cautère, en respectant le péritoine.
§ 26. — Pneunomies.
1254. Depuis la simple expeclation, jusqu'aux spolialions les plus sévères d'une part, et d'autre part, jusqu'aux stimulations les plus incendiaires, on a tout employé contre la pneumonie ; et, tout peut être employé utilement en effet : il ne s'agit que d'en reconnaître l'indication.
1255. Les indications hygiéniques, qui conviennent toujours, consistent à tenir le malade au lit, dans un milieu dont la chaleur facilite la diaphorèse, et le préserve de l'impression du froid, soit sur le tégument externe, soit sur la muqueuse pulmonaire. On ne peut sans doute mettre l'organe au repos, quant à la fonction respiratoire; mais, en modérant le plus possible cette fonction, il faut lui épargner toute stimulation et exiger le silence.
Le repos ne doit pas aller cependant jusqu'à laisserle malade indétiniment dans une même altitude; rien ne favorise mieux l'hypostase qu'une telle immobilité. Au contraire, changer le decubitus, faire asseoir le malade par intervalles,' cela facilite la circulation sanguine, et aide à l'expectoration, en provoquant, avec la toux, une respiration plus profonde.
La diète doit être sévère ; les boissons seront abondantes, chaudes, sucrées, mucilagineuses et émoUientes , c'est-àdire pectorales, capables de favoriser les diacrises cutanées ou muqueuses; du bouillon, du lait, du vin coupé un lait de poule, sont la seule alimentation possible, dans 1 état aigu,
1256. L'expectation est une ligne de conduite souvent adoptée dans le traitement de la pneumonie et que sem-
blent justifier le cai-actère cyclique et le type définide cette maladie ; elle ne consiste pas dans l'abstention de toute intervention médicale, mais, dans l'usage des prescriptions hygiéniques les plus simples, dans la suppression des excitants capables d'aggraver la maladie, et dans la lutte couire toutes les complications qui peuvent entraver sa marche naturelle. Elle convient aux pneumonies peu fibrineuses, à celles dans lesquelles l'élément congeslif eldiacritique actif l'emporte de beaucoup sur l'élément néoplasique; c'est le traitement qui suffit à un certain nombre de pneumonies simples et franches, plus fluxionnaires que plasmastiques, et surtout, peu étendues.
1257. Dans les cas contraires, la première méthode à laquelle il y ait lieu de s'adresser est la méthode antiphlogislique, dont M. Uouillaud a donné, dans sa méthode des saignées coup sur coup, une formule qui, prise à la lettre, peut être trop abàolue, mais dont il nous faut conserver le sens : deux saignées le premier jour, et une saignée locale (ventouses ou sangsues); une saignée le second jour, avec saignées locales si la douleur persiste au côté; quatrième saignée le troisième jour; après quoi, vient le moment des ventouses, des révulsifs cutanés, etc. La douleur vive, et l'état fébrile sont la meilleure indication de la saignée (Bouillaud) ; il faut y ajouter les caractères qui dénotent une forte lension vasculaire, l'âge moyen, et la forte constitution des sujets. Sans aller jusque-là, on doit pratiquer souvent, dans ces cas, une, deux et mûme trois saignées.
Moins immédiates dans leurs ellets, les émissions sanguines locales ont aussi leur utilité. Les unes et les autres ont leur principale indication au début de l'affection; elles diminuent l'afflux congestif et sécrétoire, enlèvent à l'exsudat une partie de la source où il puise, et favorisent la résolution; enfin, ellescalment lafièvre, et, avec elle, l'éréthisme nerveux qui accompagne et peut-être domine ces accidents : c'est ainsi qu'elles font souvent disparaître l'excès de la douleur et de la dyspnée. On doit d'ailleurs graduer la mesure dans laquelle on les emploie, sur la constitution des sujets, l'intensité de la fièvre, l'étendue de la léiion. Les noms de Sydenham, Huxham, Cullen, puis de Broussais et Bouillaud se rattachent à cette m-éthode.
1258. Après la saignée, les contro-slimulanls ; ceux-ci plus souvent employés, naguère encore, conviennent aux cas où la constilulion des sujets comporte une réaction plus nerveuse que sanguine, où la. fièvre vive et la température élevée veulent être attaquées, moins par une spoliation d'éléments de nutrition et de réparation, comme sont les globules, que par une dépression des aptitudes sensitivomotrices. De là l'utilité du tartre stibié à haute dose, (de 0^^,20 à i gr. Kasuri, Laennec) et des anlimoniaux en général. Le iiermès lui est quelquefois préféré, à cause de son influence sur les sécrétions bronchiques et de ses efiels expectorants {Oif,l[) à Os'joO), bien que ce soit une préparation infidèle, irrégulière dans sa composition et dans la façon dent la supportent les malades; enfin, on donne encore l'oxyde blanc d'antimoine (Hécamier) à la dose de (Oe'',oO Cl '2 gr.), plus facile à faire tolérer, moins hyposthénisanl, mais beaucoup moins sûr encore dans ses ell'ets.
Le tartre stibié doit être donné à haute dose et assez rapidément pour déterminer la tolérance (370). Les vomissements et la diarrhée, qu'il provoque souvent au début, peuvent manquer ou cesser rapidement, si l'on y insiste, et l'on peut faciliter la tolérance à l'aide d'un peu d'opium (Sp. diacode 30 gr., ExI. d'opium 0«'',05 ou Ot'^IO). 11 faut encore surveiller le pharynx des sujets auxquels onl'admimsireàcause de la pustulation qui s'y produit souvent et que l'on doit combattre, à l'aide d'un gargarisme astringent ou alcalin (eau de Vichy).
11 est bien évident que celte méthode devra être bannie de la thérapeutique de toutes les ailections, dans lesquelles se présente quelque tendance adynamique • qu'elle convient, au contraire, aux cas où se développe une reaction assez vive, qu'elle peut être alors mise en œuvre avec les saignées et dans leur intervalle, ou mieux encore après elles, pour en soutenir l'elfet sans produire de spoliation nouvelle.
1259 Los effets évacuanls que l'on obtient souvent nar 1 usage de ces procédés, sont loin d'élre sans action sur la marche de la maladie. La dépression générale dont ils s'ac compagnent peut sans doute tempérer lu marche de laffec' non ; mais, en dehors de la tolérance, c'est surtout à leur"
rôle révulsif qu'il faut demander le secret de leur efficacité. Les vomitifs et l'expeclation sont, par exemple, un traitement qui suffit à quantité de pneumonies bénignes, et par leur peu d'étendue, et surtout par leur caractère plus fluxionnaire que plastique. La provocation des sécrétions de l'estomac et des autres muqueuses, diminue l'afflux diacritique dans le parenchyme pulmonaire et favorise sa résolution ; c'est ainsi qu'agit l'ipéca.
1260. Révulsion ou dérivation, cette influence peut agir par les vomitifs et par les purgatifs. On ne craindra pas alors d'employer des purgatifs, légèrement irritants et ceux qui sont capables d'une spoliation abondante, drastiques, hydragogues, etc. La bryone a été particulièrement administrée. Mais ces procédés conviennent encore mieux, quand ils sont indiqués par une complication saburrale ou bilieuse. Le calomel, fort usité en Angleterre, reconnaît la môme indication.
Les agents qui portent leur action sur les autres sécrétions, tels que les diurétiques (nitre, sous-carbonate de potasse, digitale), ont aussi leur utilité, à titre d'évacuants et conviennent mieux aux formes séreuses et catharrhales de la pneumonie. Il en esl de même des moyens sudorifiques.
Il n'est pas jusqu'aux agents provocateurs des sécrétions bronchiques, qui ne doivent être utilisés (oxymel, kermès, ipéca), pourvu qu'on les choisisse de telle sorte, et qu'on les emploie avec une telle mesure, qu'ils n'apportent aucune excitation sécrétoire nouvelle, mais facilitent simplement l'excrétion; eux aussi, d'ailleurs, ne sont généralement utiles qu'à une période un peu avancée, alors que l'expectoration vient à faire défaut ; quelquefois aussi, dès le début, quand elle a de la difficulté à s'établir. (V. Bronchile el Expect07'ation, 819).
1261 . La médication altérante répond moins aux indications initiales qu'à celles de la maladie une fois établie: elle peut cependant intervenir avec une certaine énergie, quand elle emploie le calomel, comme on fait en Angleterre (jusqu'à 0"',50 ou 0",60). Les antimoniaux à doses fractionnées jouissent aussi d'une grande efficacité; mais, leur action plus lente convient moins à une évolutionaiguë.
C'est aux échanges nutritifs que s'adresse cette médication, plus qu'aux phénomènes de fluxion active. Aussi, convientelle mieux aux lésions qui sont la suite de la pneumonie, ou bien à la pneumonie chronique, il en est de môme des alcalins, de l'acétate de plomb (Richter, Slrohl); encore faut-il, avec ces agents, éviter de dépasser la dose ou, d al érants reconstituants ils deviennent des altérants susceptibles d'atrophie et de dégénération, tendance qui est trop naturellement celle des néoplasics inflammatoires.
1262. La médication calmante est souvent employée a titre d'adjuvant, soit pour calmer la toux ou quelques symptômes douloureux, soit pour favoriser la tolérance médicamenteuse. Elle est encore utile, employée à petite dose (l'opium et le laudanum surtout) pour provoquer une diaphorése.
1263. Les révulsifs cutanés sont, comme les révulsifs intestinaux, des moyens précieux par leurs effets de révulsion et de spoliation, préférables môme à ceux-ci, à cause de l'applicalion que l'on peut faire de leurs agents à la surface du thorax, sur des points qui semblent bien Être en rapport de sympathie fonctionnelle avec l'organe malade. Tel est l'objet des vésicatoires, qu'il faut appliquer largement, et qui peuvent être utiles à toutes les périodes de la maladie, mais surtout au moment où la résolution tend à s'eiïectuer. Il faut les appliquer du côté malade et le plus près possible du siège du mal; mais ils sont encore favorables à distance, et leur efficacité est probablement plus grande dans les parties supérieures du thorax où la sensibilité semble plus développée. On peut les multiplier ainsi, tant que la place le permet et tant que l'irritabilité nerveuse du malade les supporte sans exaspération.
Beaucoup d'auteurs comptent non-seulement sur l'action révulsive, mais encore sur l'influence stimulante que la cantharide exerce sur les systèmes nerveux et vasculaire, indépendamment de celle qu'elle porte sur les voies urinaircs {L-dhor de ; communvation orale). Si cette action était bien démontrée, elle motiverait une certaine prudence dans l'emploi du vésicatoire.
Les autres modes d'irritalion de la peau, trop superficiels ou trop lents dans leurs effets, ne sauraient convenir de
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miîme à cette indication et doivent être réservés pour les formes calharrales légères, ou pour les suites éloignées de la maladie.
1264, Il me reste à parler de la médication excitante ou substitutive, qui met en œuvre un agent aujourd'tiui fortement préconisé, l'alcool. L'abus qu'on en a fait, rend fort difficile de préciserquelledoilôire l'indication de son usage dans la pneumonie. Les nombreuses voies d'élimination qu'il possède font de cet agent un évacuant révulseur par diurèse et par diaphorèse ; l'élimination par les bronches lui confère un rôle de substitution particulièrement efficace dans les affections pulmonaires. La portion d'aicool qui entre dans la nutrition des éléments, paraît susceptible de ralentir leur mouvement d'échange nutritif, et, tant qu'il est donné à doses modérées, celle suspension s'exerce au profit de l'assimilation, tandis que, s'il dépasse celte dose, au contraire, l'assimilaliou perdant sapuissance, lesélémentsde la nutrition ne s'amassent que pour dégénérer; ainsi se produit l'hypertrophie graisseuse de l'alcoolisme, laquelle n'est qu'une atrophie.
Constatant, après l'administration de l'alcool dans la pneumonie, un abaissement de température, et une diminution de l'urée dans l'urine, on a pensé que son influence pouvait être déjà dépressive pour l'activité nutritive des éléments, alors qu'elle était encore excitante pour leur activité fonctionnelle; et on en a fait un agent modérateur de la combustion nulrilive, susceptible de produire le refroidissement (Todd, Béhierj. Mais on ne saurait en élever la dose impunément, surtout dans une affection pulmonaire, à cause de son influence toxique asphyxiante. Nul doute que la température ne s'abaisse, sous l'influence de l'alcool, donné à dose thérapeutique (20 à 60 et tOO gr.) ; mais, à cette dose même, et surtout en la fractionnant comme on le fait, l'alcool est incapable des effets dépressifs qu'il produit, lorsqu'il est pris à dose massive et toxique. L'alcool est donc un tonique et un slimulant (Béhier, Peler) et, s'il modifie heureusement la phlegmasie, ce ne peut êlre que par substitution (l^arker et Wollowicz).
1265, Aussi l'alcool convieut-il tout spécialement aux malades chez lesquels se manifeste une tendance dépressive
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quelconque, et en particulier, dans les pneumonies ataxoadynamiques; soit qu'on ait afTaire à une pneumonie secondaire dont le cariiet de dépresssion tienne à l'influence nosologique qui la domine, soit qu'elle se développe sur un organisme peu généreux ou affaibli, auquel il faut prClerle secours d'une réaclion auxiliaire artificielle. Je neparle pas du rôle anlifermentescible que ce môme agent peut jouer, et de l'influence qui lui a été attribuée de ce chef (Danel).
Outre que l'alcool ne saurait convenir à toutes les pneumonies, il ne saurait non plus convenir à toutes les périodes d'une pneumonie. Le moment de son administralion est celui où l'effort inflammatoire épuisé, ou prés de l'être, l'exsudat déposé dans les tissus se trouve à cette phase d'indillerence, où il est comme hésitant entre l'orginisation plasmalique, la résolution et la dégénération purulente. L'alcool agit alors comme un stimulant, qui favorise la reprise par les vaisseaux des matériaux exsudés, combat les stases capillaires, prévient la déchéance organique que révèle la suppuration, et les conséquences sepliques qui peuvent en résulter. Aussi, est-il indiqué dans le traitement des pneumonies compliquées ou suivies de putridité.
1266. Nul doute enfin que les divers produits alcooliques : vins, eaux-de-vie, rhum, etc., n'aient aussi à revendiquer, pour les éléments essentiels qui forment leur bouquet, une part des heureux effets qu'on obtient de leur administration. Bien que leurs qualités spéciales soient encore fort obscures, il faudrait se garder de les confondre, mais penser, au contraire, à les remplacer l'un par l'autre, quand la convenance du malade ou toute autre condition le demande.
1267. Les autres excitants peuvent sans doute être employés de même"; mais il n'en est pas qui possède tout à la fois la difl'usibilité de l'alcool, ses aptitudes éliminatrices, son. action topique sur le poumon, et la facilité avec lal quelle on peut l administrer ; à tous ces titres, c'est un agent précieux, mais il est moins le médicament de la pneumonie, que celui des accidents qui viennent si souvent la compliquer ou la suivre.
Les toniques,si fréquemment utiles dans le traitement de
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la pneumonie, ne reconnaissent pas un autre mode d'action et ils obéissent aux mômes indications.
1268. Je n'ai pas à m'occuper ici des indications qui peuvent naître des divers symptômes observés, et dont les groupements peuvent âtre les plus divers. C'est ainsi que la douleur intercostale (339), la toux (398), Ja dyspnée (390), l'expectoration (821) et les phénomènes sympathiques tels que le délire(142),enfîn, toutes les complications, peuvent devenir l'objet d'indications secondaires qui ont été assez étudiées jusqu'ici (Voy. encore Congestion du poumon). Il en est de mûme de l'indication tirée de la fièvre, laquelle sera étudiée plus loin, et de l'état asphyxique, qui se présente dans les pneumonies étendues, ou à une période avanct^e de la miiladie(1061).
1269. Là pneumonie du sommet est généralement adynamique ou ataxo-adynamique, non parce qu'elle siège au somme!, mais parce que sa cause est maligne (influence nosologique) (Peter). C'est à elle que convient surtout la médication substitutive, et celle qui a pour base l'alcool. On y ajoutera l'usage des antispasmodiques actifs etdes toniques; et on bannira les anliphlogisliques. Souvent les anti-putrides seront utiles dans les cas de pneumonie secondaire.
1270. La imeumonie épidémique (Voy. Grippe) reconnaîtra le plus souvent des indications analogues ; parfois aussi, il y aura lieu de mettre en œuvre la médication évacuante, selon la constitution médicale.
1271. Lapneumonie typhoïde n'est encore qu'unenuance des formes adynamiqucs, et elle motive la même intervention. Pas de saignée, les révulsifs cutanés avant tout; les toniques et les stimulants ensuite; et enfin quelques évacuants, parmi lesquels, les expectorants doivent passer au premier rang.
1272. La pneumonie des alcooliques comporte les mômes indications que le delirium tremens (165) qui la complique. Quant au traitement de la pneumonie elle-même, il demande chez les alcooliques, beaucoup de prudence. Les sujets déjà frappés de collapsus par la suppression de l'alcool, ne peuvent guère supporter la saignée ni l'émétique; ce qu'il leur faut, c'est l'opium, le vin, l'alcool et les révulsifs.
1273. Les pneumonies consécutives donnent lieu à des indications qu'il est difficile de déterminer et qui se forment en raison composée de l'influence nosologique primitive et de la réaction inflammatoire de la plilogose qui est secondaire. Comme cette maladie est souvent consécutive aux états d'inloxication grave, et qu'elle expose aux accidents d'infection putride, on devra réserver l'usage des antiphlogistiques et employer à leur place, dès le début, les révulsifs, les toniques, le quinquina, le bon vin et l'alcool.
1274. pneumonie chronique suscite des indications, qui se rapprochent beaucoup de celles de la bronchite chronique (1173) etmotivel'usage des balsamiques, etc., des expectorants, etc., des révulsifs permanents (teinture d'iode, vésicatoire, cautère), parfois, des bains d'étuve, des diurétiques et autres révulsifs évacuants, enfin, des reconslituantsen général (huile de foie de morue). Les eaux sulfureuses (eaux de Bonnes, de Cauterets) ou altérantes (Mont-Dore), etc., y seront des plus utiles. Quand l'affection devient caséeuse et ulcéreuse, les indications sont celles de la phthisie.
1275. Làp7ieumonie des enfants motive peu l'emploi des émissions sanguines ; l'effort moins vasculaire et plus nerveux, à retentissement sympathique plus aigu, motiverait l'usag3 des contro-stimulants, qui sont encore à ménager, en raison de l'épuisement facile des puissances sensitivo-motrices. Les vomitifs répétés semblent, au contraire, atteindre, sans la dépasser, la mesure de ce que les enfants peuvent tolérer de contro-stimulisme ; encore devra-t-on, pour cela, préférer l'ipéca à l'émétique, à moins qu un éréthisme excessif et franchement congestif n^ réclame un degré plus effectif de contre-stimulation. Du reste plus l'enfant est jeune, plus il y a à redouter cette dépression; plus, au contraire, il se rapproche de l'âge adulte et moms 11 y a lieu de craindre les véritables contro-stimulants
Les révulsifs cutanés et intestinaux sont très-utiles dans la pneumonie des enfants. Les vésicatoires, quand il n'y a pas à cramdre d'état cachectique ou d'infection, doivent <?tre employés largement; on conseille la bryone à petite dose (i a 2 gr. d alcoolature) et les autres évacuants ou révulsifs proprement dits; enfin, le calomel à dose altérante, sinon à dose purgative. '
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Les forces s'épuisant dans l'enfance aussi facilement qu'elles s'émeuvent, il y a souvent lieu de les soutenir avec du vin ; les vins sucrés du Midi sont des plus favorables, d'autant plus que c'est souvent la seule tisane que veuillent prendre les petits malades. Les juleps et les loochs émollients ne seront pas oubliés.
1276. La pneumonie des vieillards se rapproche des formes adynamiques plus encore que celle des enfants. Insidieuse souvent au début, elle indique rarement la saignée; contre elle on usera môme avec mesure du tartre slibié à hau!e dose; à cet agent on préférera le kermès, comme moins dépressif et les révulsifs cutanés. Enfin, la médication tonique et stimulante, combinée avec une alimentation assez rapidement réparatrice sera la base la plus ordinaire du traitemenL L'indication secondaire la plus fréquente peutêtre, c'est celle des purgatifs.
§ 27. — Hépatite.
1277. Rare dans nos pays, l'hépatite n'est le plus souvent qu'une congestion aiguë du foie ou bien une hépatite chronique. La première a déjà été étudiée (550). L'hépatite chronique, outre qu'elle a les mûmes indications que la congestion chronique, nécessite en général l'intervenlion demoyens d'une influence plus altérante et plus persistante. La diète lactée, les boissons aqueuses et émollientes, l'usage des fruits, des légumes verts, du poisson, l'abstention de tous les corps gras, des féculents et des sucres en général: telles sont les prescriptions que commande le régime.
Les révulsifs cutanés sont utiles au premier chef; ceux qui portent sur l'intestin le sont aussi, à la condition de n'employer que des purgatifs doux, incapables d'une stimulation vive de l'organe hépatique. On préférera les purgatifs salins et surtout les sels neutres et les laxatifs alcalins. Le traitement altérant, fait à l'aide des boissons (eaux minérales alcalines, tisanes de saponaire), des préparations de savon, des sucs d'herbes, de la ciguë; et, quand il n'y a plus à craindre d'état aigu, à l'aide des iodures métalliques; enfin, à 1 aide des frictions, des applications résolutives, alcooliques, des bains médicamenteux : tels sont les principaux agents de
cette médication. On emploiera encore avec prudence, comme agents de révulsion, ceux qui fluxionnent les hémorrhoïdes, et comme agents de substitution, le calomel et les sels métallique?. Entin, sont indiqués tous les moyens propres à faire fluer la bile facilement, sans en exciter la formation (839).
Pendant ce traitement, on surveille la nutrition pour prévenir la cachexie, que peuvent déterminer la maladie du foie et un traitement trop sévère de cette maladie.
1278. L'hépatite aiguë des pays chauds nécessite les émissions sanguines, les calmants et un régime sévère ; les tempérants acidulés y sont utiles, pour prévenir l'altération du sang. Enfin, on y emploie le calomel, l'aloèS;, et les purgatifs résineux, mais à une période plus avancée. ^ 1279. Les abcès du foie ne motivent qu'une indication véritable, qui est de leur ouvrir une issue : la ponction capillaire avec aspiration n'y saurait suffire, bien qu'elle puisse être tentée; et c'est au moyen des caustiques qu'on fera efficacement l'ouverture (méthode de Récamier), on la fera suivre utilement d'injections détersives et antiseptiques. ^
§ 28. - Néphrite.
1280. L'inflammation du rein, de l'organe éliminateur par excellence des matériaux aqueux et des déchets azotés de 1 orgamsme, réclame un régime doux, modérément azoté et associé à des boissons mucilagineuses abondantes. Cette abondance, qui semble, au premier abord, devoir apporter au rem un excès de travail, a pour effet d'étendre la dissolution des produits qu'il doit éliminer, et de les rendre moins irritants au passage. Du reste, tout ce qui peut activer les lonctions de la peau, lesquelles sont complémentaires de celles du rein, agira au bénéfice de ce dernier organe et facilitera sa guérison. ^
1281. La médication antiphlogistique doit agir au moyen des saignées générales et locales, au début de la néphrite aigue, quand l'appareil inflammatoire est bien accentué on applique à la région lombaire les sangsues ou les ven
^urutnes ^^-^^-^^
La révulsion peut s'exercer à la peau, mais avec la précaution d'éviter, à tout prix, l'usage des cantharides; on y emploie la teinture d'iode, les pommades ammoniacales, les cautères, etc. Elle peut s'exercer sur l'intestin, par les purgatifs salins ou drastiques, et de préférence, par les évacuants altérants (calomel). Enfin, on y emploie les substitutifs, quand l'état aigu est passé; les plus doux sont les diurétiques légers, notamment les diurétiques dialytiques (843). Plus tard, on pourra employer, dans le même but, les diurétiques altérants et môme irritants : par exemple, l'iodure de potassium, les chlorures et les bromures, les nitrates, les carbonates, enfin les sels de mercure, d'argent, de plomb, d'antimoine.
Quand un abcès se forme, il faut l'ouvrir par la région lombaire, aussitôt qu'il est possible d'être assuré de sa présence.
1282. La néphrite chronique motive les mêmes indications, jointes à celles qui appartiennent à la pyélo-néphrite (1 176).
1283. La néphrite calculeiise motive trois espèces différentes d'intervention : celle qui a lieu au moment des crises douloureuses et qui se confond avec la thérapeutique des coliques néphrétiques ; celle qui se propose de faire disparaître les conséquences du traumatisme calculeux, c'est-à-dire de la néphrite chronique ; celles enfin, qui consiste à attaquer les calculs et le catarrhe qui les accompagne, et dont les boissons abondantes et alcalines (Vichy et Contrexeville) sont la cure la meilleure.
1284. La néphrite albimineuse, aiguë ou chronique, résume dans son traitement la plupart de ces indications : le régime est le même; de môme aussi, elle commande le traitement antiphlogistique au début {\oy.Albumi7iurie, 880).
C'est dans cette forme surtout, et en raison des dangers d'hydropisie, qu'il convient d'exciter tous les modes d'élimination supplémentaire de la peau et de l'intestin, par une révulsion active. Encore faut-il agir avec assez de mesure, pour éviter l'inflammation de ces surfaces, laquelle réagirait par sympathie, d'une façon fâcheuse, sur la glande malade. Les frictions sèches et aromatiques de la peau, les bains sulfureux, les bains de vapeur, avec précaution d'éviter tout refroidissement, sont les moyens les plus usités; les purgatifs sont d'un effet moins favorable.
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1285. Pans les formes les plus avancées ou chroniques oa^ ne craint pas de porter la substitution sur le rein luimême, par voie d'élimination ; on donne les diurétiques, en commençant par les plus doux, puis par ceux qui joignent à leur élimination un certain effet altérant (les iodures); on va môme jusqu'aux irritants, et, après les diurétiques les plus simples (lait, alcool, nitre, etc.), on a donné les plus irritants (cantliarides). Les résineux et les balsamiques ne doivent pas être omis non plus ; ils ont la môme influence et offrent beaucoup moins de dangers.
1286. Enfin, il est une indication fort importante à noter. Cette maladie est souvent liée à un état de faiblesse cachectique, et quand elle n'en est pas l'effet, elle ne tarde pas à déterminer cet état, par l'épuisement que cause la déperdition continuelle de l'albumine. Aussi, le traitement tonique est-il une nécessité de cette situation. Le fer doit être prescrit selon les modes indiqués (584); on lui associera les toniques, en général, ainsi qu'un bon régime alimentaire et la meilleure aération possible.
§ 29. — Orchite.
1287. Considérée, en général, comme chirurgicale, IVchte appartient bien aussi au médecin. Le plus souvent secondaire, soit à une lésion de l'urèthre, soit à une maladie générale, elle motive, outre le traitement de 1 affection primitive, l'usage des émollients, des calmants
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§ 30. — Ovarite.
1288 L'ovarite prend souvent au début l'apparence d une péritonite locale, et elle répond alors aux Ses la.
dicalions qu'elle. Le plus souvent secondaire d'ailleurs et consécutive à la métrite ou à la vaginite, ou bien encore, liée à certaines dysménorrhées, elle reconnaît dans ces diverses pathogénies, difTérentes indications sur lesquelles je n'ai pas à revenir (Voy. ces mots).
Les précautions hygiéniques sont importantes, pour en prévenir le retour (V. Coiigestion de l'ovaire).
§ 31. — Métrite.
1389. La métrite parenchymateuse ou para-métrite n'a pas absolument les mêmes indications que la métrite catarrhale ou endo-métrite; ou plutôt, elle en comporte quelques-unes de plus que cette dernière ; elle diffère aussi de la périméti'ite ou des inflammations pelviennes (V. ces mots et Congestion utéiHne et Catarrhe utérin).
Le repos, les émoUients (bains de siège, cataplasmes sur l'hypogastre, injections, lavements), et les calmants peuvent y suffire quelquefois. Souvent il y aura lieu d'avoir recours aux émissions sanguines (sangsues à l'hypogastre ou au col tle l'utérus),et parfois même à une saignée. Les vésicatoires îi l'hypogastre y sont aussi souvent nécessaires, el quand l'affection devient chronique, on a proposé de les remplacer par le cautère (Gendrin, Guéneau de Mussy). Les précautions hygiéniques sont de la plus haute importance.
§32. — Inflammation de la peau.
1290. Beaucoup de maladies de la peau, diverses quant à leur aspect et à leur forme, diverses par les conditions pathogéniques qui les provoquent, ont cependant un fonds commun d'irritation, qui les réunit à la classe des inflammations (Acné, erythème, eczéma).
A ce litre, elles relèvent des indications de l'inflammation et motivent l'usage des émollients, des calmants, des substitutifs légers et des altérants. Bains simples, de son, d'amidon ; onctions douces de glycérine, lotions chaudes, alcalines ou môme cathérétiques ; huile de cade, etc. Telle est la gradation par laquelle on peut passer pour attaquer les affections inflammatoires rebelles de la peau.
1291. Les formes anatomiques et le siège élémentaire de ces affections ne sont pas sans influence sur leurs indications : l'erythôme qui est congestif et souvent sudoral peut céder aux soins hygiéniques.
L'eczéma humide comporte l'usage des lotions chaudes et émollientes (bains d'amidon, cataplasmes de fécule, occlusion par les emplâtres, par la gutta-percha, par la ouate, etc.), suivies de l'application de pommades altérantes; Veczéma sec celui de la glycérine au dehors et de l'arsenic au dedans.
L'acné réclame qu'on excite légèrement les fonctions sudorales et qu'on prescrive des lotions savonneuses chaudes.
Les affections squameuses se rapprochent de l'eczéma sec. L'impétigo et les bulles ont aussi des indications communes, qui consistent à absorber les sécrétions et à prévenir leur séjour à la surface de la peau.
1292. Outre le traitement topique, il faut noter le traitement hygiénique ; il consiste à entretenir l'activité des fonctions de la peau, y compris celle de ses mouvements. Enfin, il y a les modificateurs par élimination, qu'il faut aussi mettre en œuvre : en première ligne est l'arsenic, puis les sulfureux, les antimoniaux, les mercuriaux, et enfin tous les sudorifiques.
Je ne parle pas ici des indications nosologiques tenant aux maladies constitutionnelies.causes des altérations de lapeau ; il en sera question plus loin.
CHAPITRE III
INDICATIONS TIRÉES DE l'iNFLAMMATION CHRONIQUE.
1293. L'inflammation chronique, et les états anatomiques consécutifs à l'inflammation, sont fréquemment la source d indications. Celles-ci ont été étudiées déjà, à propos des troubles nutritifs (885), et elles ont été passées en revue dans le détail des inflammations particulières. Je veux seulement en présenter ici un résumé d'ensemble.
1294. L'inflammation chronique n'est autre chose que la, permanence d'un ou de plusieurs des troubles élémentaires qui constituent l'inflammation, ou encore de l'une des conséquences qui en résultent. Elle peut consister dans la permanence de l'irritation nutritive, de la congestion, de l'hypercrinie, de l'exsudation plastique; et chacun de ces éléments devient alors la source des indications étudiées cidessus. Souvent celte permanence tient au mode passif affecté par un ou par plusieurs des éléments de l'inflammation, sous la double influence de l'état du malade ou des causes de la maladie. Dans ce cas, la lésion inflammatoire est chronique, parce que la congestion ou la fluxion séreuse qui y ont leur part, ont un caractère passif (498). Elle l'est encore quand le trouble nutritif qu'elle a déterminé, au lieu de revenir à ce type normal, conserve celui que la cause morbide lui a imprimé
1295. Aussi, l'inflammation chronique se montre-t-elle dans les cas, où la condition morbifique est assez puissante pour imprimer à l'évolution morbide ce cachet de permanence et de profondeur ; les maladies constitutionnelles et spécifiques en sont le plus souvent la cause. Ou bien la chronicité tient à la débilité du malade, tà son état de cachexie, en un mol, à l'inertie de ses fonctions physiologiques, trop affaiblies pour lui permettre de réaliser avec efficacité un acte de génération réparatrice, tel que l'inflammation franche.
Souvent dans ces cas, l'irritation nutritive ne cesse qu'en laissant dans la trame des tissus, à la surface des membranes, un exsudât d'organisation inférieure; et cet exsudât va passer par les phases successives qui caractérisent une excitation nutritive prolongée et une prolifération exagérée; ou bien, il va, à peine formé, subir l'évolution rétrograde qui trahit sa déchéance nutritive.
1296. La première tendance se traduit par l'hypertrophie (accroissement de l'organe par augmentation de volume de ses éléments), par l'hyperplasie (accroissement par addition d'éléments nouveaux, et ce sont le plus souvent des éléments conjonctifs), par la néoplasie (formations nouvelles de membranes et de tissus de toutes pièces), par la sclérose (organisation de la fibrine), par Thypérinose (accroissement
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de la fibrine), el par la leucocylose ('multiplication des globules blancs).
1297. La seconde lendance, ou tendance dégénérative, se traduit par la suppuration, qui manifeste un arrêt dans l'évolution progressive, plutôt qu'une déchéance régressive ; car le pus lui-môme peut s'altérer et offrir alors cette sorte de déchéance (graisseuse, etc.). Mais, au lieu de multiplier les leucocytes et de préparer la suppuration, les éléments analomiques peuvent offrir la transformation granuleuse ou graisseuse et toutes les variétés de l'atrophie,
1298. Ces diverses modifications intimes ont donné lieu aux aspects extérieurs connus depuis si longtemps, sous le nom de ramollissement, d'induration, d'ulcération, d'alrophieetmême de gangrène. Or, si tous peuvent être la conséquence de l'inflammalion, chacun d'eux aussi peut exister sans avoir été nécessairement précédé de ce processus. Il n'est pas jusqu'à la suppuration qui ne puisse exister sans inflammation préalable (Hunter). L'exsudat plastique luimême ne suppose pas fatalement une inflammation; et, de même qu'il y a des dégénérations graisseuses sans inflammation, de même il peut y avoir aussi des dégénérations sclérosiques sans inflammation.
1299. Ces considérations étaient utiles pour nous montrer que l'inflammation n'est pas en elle-même un travail morbide spécifique et qu'elle peut se dégrader insensiblement, jusqu'à se confondre avec l'activité nutritive et formatrice normale. Or, celte spécificité qu'elle n'a pas par ellemême, l'inflammation chronique semble des plus aptes à en subir l'influence et à la manifester au dehors, par ses déterminations particulières. De là, la multiplicité des irritations chroniques de cause diathésique; delà, la nécessité, en face de ces affections, d'en analyser non-seulement tous les caractères de siège et de forme, mais encore d'en déterminer la nature, afin de puiser dans les uns et les autres les indications correspondantes.
Un fait donne la mesure de l'importance que possède celte influence de nature et d'élément nosologique, sur la lésion morbide. Cette influence peut aller jusqu'à transformer en tubercule ou même en cancer, les produits de
l'irritalion formatrice, alors qu'ils sont encore à la période d'indifférence organique (V. Mal. spécifiques).
1300. On comprend par là quelle importance il y a à combattre les inflammations chroniques, soit dansl'habitude congestive (510), — soit dans l'excitation sécrétoire (71 1), — soit dans l'irritation nutritive (895), — soit dans les néoformations, — soit encore dans les diverses dégénérations qui peuvent atteindre ses produits (938-967).
linfin, dans la forme chronique, l'indication relève moins de l'inflammation elle-même que de son étiologie. C'est aux éléments nosologiques spéciaux qui la dominent, ou aux éléments physiologiques déjà étudiés, qu'il faut en demander la clef, scion que la chronicité tient à la cause morbide ou à l'état du support.
1301. On voit par là que l'élément le plus rarement mis en cause par cette pathogénie : c'est l'élément nerveux. Aussi, a-t-on rarement lieu de mettre en œuvre les modificateurs du système nerveux, pour combattre l'inflammation chronique. Toutefois, l'influence trophique, directe ou indirecte, de ce système a pu être utilisée quelquefois.
1302. Les modificateurs de la nutrition, sont ceux qui conviennent, en première ligne, au traitement de l'inflammation chronique. On partagera d'ailleurs ce traitement en deux phases inverses, comme celles de prolifération et de dégénération auxquelles elles doivent correspondre. A la première, conviendra le traitement de l'excitation nutritive et de l'hypertrophie ; souvent môme à cette première phase, il y aura lieu de revenir à l'usage du traitement de l'inflammation aiguë elle-même, ainsi qu'en témoigneront les retours d acuité dans le travail phlegmasique. A la seconde phase, conviendra le traitement de la dégénération et de l'atrophie.
1303. Enfin, il est encore un élément à signaler dans l'inflammalion chronique : c'est la fièvre. Quand la fièvre est un élément de réaction, qu'elle coïncide avec un retour phlegmasique, c'est par le traitement antiphlogistique qu'il la faut combattre ; quand, au contraire, ce qui arrive à la période de déchéance, la fièvre prend le caractère hectique, c'est le plus souvent une fièvre d'infection, qu'il faut attaquer par les antiseptiques (V. Cachexie), surtout si l'on
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pense que le foyer morbide peut être une source de résorption septique, comme il arrive en cas de suppuration, d'ulcération, de gangrène. On y joindra les toniques fixes et non-stimulants, qui relèvent le niveau de la puissance nutritive et combattent cette sorte d'entraînement, qui se fait autour des déchéances nutritives. On y emploiera aussi les antipyrétiques, s'il y a de la fièvre en proportion suffisante, pour motiver cette indication.
1304. C'est surtout dans la médication des inflammations chroniques, qu'il faut savoir user des modificateurs physiques : l'hydrothérapie, la sudation, etc., et c'est là qu'il importe de prescrire minutieusement les soins hygiéniques les mieux entendus. L'activité des fonctions d'émonclion, de toutes les excrétions et de celles de la peau en particulier, doit être surveillée de près. La réparation doit être facilitée par un régime approprié et une large aération. Tous ces moyens, incapables de provoquer à aucun degré l'irritation inflammatoire, sont des plus aptes à soutenir la nutrition, au taux qu'il lui est indispensable de conserver, pour rendre possible la guérison.
SEPTIÈME PARTIE
IiNDICATlONS TIRÉES DE LA FIÈVRE.
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V té des combustions qui préparent le mouvement de nutrition des éléments vivants.
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qu elle se l e le plus souvent, bien qu'elle puisse accompagner aussi les autres processus pathologiques partiels. - En tous cas, la fièvre est généralement le principal danger de ces états morbides, et c'est par elle que l'on meurt, bien plus souvent que par le fait des accidents locaux.
1306. On s'est demandé quel est le but de la fièvre • si c est un élément d'affection (nosologique) ou un élémen de reaction (physiologique); en un mot, si elle manifeste une influence malsaine ou une tendance favorable. - Or, malgré la difficulté qu'il y a à répondre à celle question, on peut, sur les relations qu'elle affecte d'ordinaire, baser au moins une présomption.- La fièvre se rencontre surtout avec lesphlegmasies dont la tendance naturelle est manifestement éliminatrice ou réparatrice; elle se rencontre d'une façon à peu près constante, avec les maladies
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aiguës, dont la marche nalurelle est dans le sens de la guérison; enfin, elle s'attaque à des déchets organiques azotés, qu'elle brûle avant de les éliminer : ce sont autant de raisons de croire que la fièvre peut avoir un effet favorable. Il y a des pyrexies dans lesquelles elle est nécessaire, les fièvres éruptives, par exemple, et qui guérissent spontanément. Il est vrai qu'elle accompagne aussi les états graves de l'économie ; mais c'est toujours quand il y a lutte entre celleci et la maladie, et si la fièvre vient à se retirer alors, c'est le collapsus, c'est l'algidité, c'est l'inertie passive qui lui succède.
Enfin, la fièvre prise en elle-même, dénoie sans doute une exagération dangereuse du mouvementde dénutrition ; mais rien ne prouve que cet excédant de déchets organiques dont elle prépare l'élimination ne soit pas le résultat d'un effort favorable, capable d'affranchir le malade d'une influence morbide permanente, en le soumettant à une crise aiguë.
1307. Nul doute cependant que les excès de la fièvre, soit dans son ensemble, soit seulement dans un quelconque de ses caractères, ne puissent faire courir au malade les plus grands dangers: combattre ces écarts, tel est l'objet de la médication anlipyrétique . Son but est moins d'arrêter une dénutrition qui peut avoir son côté utile que d'en modérer les excès et d'en combattre les conséquences.
La fièvre n'est pas d'ailleurs, tellement liée à telle ou telle évolution morbide, que l'on ne puisse la voir se modifier et s'atténuer sous certaines influences ; la fièvre symptomatique n'est pas indissolublement attachée aux processus qu'elle accompagne (Hiriz) ; aussi, peut-on la combattre alors avec des chances de succès ; à plus forte raison, la fièvre peut-elle être atteinte dans les pyrexies essentielles! Lest une indication qu'il est souvent urgent de remplir • les moyens ne m^anquent pas pour cela.
ART. I. — DESCIUPTION DE l'jNDICATION.
§ 1". — Type élémentaire,
1308. L'état fébrile est caractérisé par une élévation
anormale de la température. Toute élévation de chaleur n est pas fébrile sans doute, et, dans la fièvre même, il n'est pas dit que l'iiyperlhermie soit le phénomène le plus essentiel. Calor uUumque prœter naturam auctus sit, «on est tamm ipse febris (Van Helmont) ; autrement dit : il faut que la chaleur pour être fébrile soit patho logiquement augmentée (Virchow), Il y a donc quelque chose de plus essentiel encore que la chaleur à l'évolution fébrile, et, c'est le trouble nutritif intime, dont l'hyperthermie est la conséquence. Ce trouble consiste en un excès de dénutrition, en vertu duquel l'économie s'appauvrit en substances albuminoïdes et devient plus riche en graisse et en eau (Sénator). Enfin, il est plus que probable que c'est encore moins l'excès de dénutrition et la multiplication des déchets organiques, qui constituent la fièvre, que la rétention, puis l'excrétion précipitée de ces mômes ddchets.
1309. L'hyperthermie n'en demeure pas moins, dans la fièvre, le fait le mieux appréciable, celui qui nous donne la meilleure mesure de l'intensité fébrile et peut le mieux servir de base à l'indication.
Dès le frisson fébrile lui-même, la chaleur est accrue, en même temps que l'urine est plus chargée de déchets azotés et le spasme vasculaire périphérique qui se produit alors (chair de poule, face hippocratique), s'accompagne d'une élévation de h\ tension vasculaire dans les viscères et d'élévation de la chaleur intérieure. De là la dyspnée, la fréquence du pouls, la céphalalgie, la fréquence d'urine, la sécheresse des sécrétions périphériques, tous signes du début de la fièvre. L'acide carbonique n'est pas encore éliminé en excès, et l'élévation de la température tient à la destruction des albuminoïdes, qui se produit déjà avec exagération et au défaut de déperdition de la chaleur produite.
1310. Qu'elle s'élève brusquement ou par oscillations, la chaleur atteint au fastigium de 38» à 40° et même 42». — Le spasme vasculaire périphérique cesse alors, ou du moins, pendant ce stade tout entier, il se produit, dans lacirculation capillaire, des alternatives de spasme et de relâchement (Sénator), qui trahissent tout à la fois l'excitation spasmodique et l'eflort diacritique. L'activité nutritive exagérée entraîne presque toujours, dans une certaine limite, l'exagéra-
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tion fonclionnelle des principaux appareils (cœur, cerveau, poumon). La fréquence du pouls et de la respiration, l'exhalation presque doublée de l'acide cai bonique, la concentration des urines et leur richesse en urée, marquent ce second stade, pendant lequel la chaleur oscille le plus souvent, du soir au matin (élévations vespérales), avant d'atteindre la délervescence. L'eau et les matières grasses paraissent être retenues dans l'économie et la disposer aux dcgénérations, que l'hyperthermie va pouvoir produire.
131 1. La lîévre peut se terminer par la chute de la température et du pouls, et le rétablissement des sécrétions, qui s'effectuent môme avec une certaine surabondance (sueurs, polyuries, diarrhée). Ces évacuations naturelles et môme d'autres évacuations anormales (hémorrhagies) peuvent jouer le rôle de crises et coïncider av-ec un brusque retour à l'état normal. Ou bien, ladéfervescence est lente et c'est peuà peu que l'on voit baisser l'excitalion fébrile et se rétablir toutes les sécrétions.
La convalescence est généralement en proportion de la durée et de l'intensité de la fièvre à laquelle elle succède. Elle a pour caractères la cessation de la fièvre, l'amaigrissement et la diminution de poids du corps, la pûleur et l'affaiblissement général, enfin les phénomènes dits épicritiques (dépôts uréens, suppurations, etc.).
1312. Les types divers de la fièvre ramènent ces divers accidents, selon les lois d'une périodicité qui a sa source dans l'influence étiologique, et possède son indication spéciale. C'est dans l'influence causale qu'il faut chercher la loi de ces diflerences de type, et c'est contre elle qu'il faut agir surtout, pour guérir la fièvre. La forme chronique ou hectique semble être un effort inefficace, dans lequel l'économie se consume, sans réaliser l'élimination qui devrait lui être propice.
1313. La fièvre n'a pas toujours la môme intensité j depuis es formes bénignes du typhus ambulant, jusqu'aux pyrexies
les plus violentes, elle peut offrir les nuances les plus variées. On peut dire, en général, que les dangers qu'elle présente, consistent moins dans un excès passager de quelqu'un de ses éléments, que dans l'irrégularité de son évolution typique. Cependant, on sait quelle est la valeur pronostique
absolue d'une hypertliermie qui dépasse 40» (Racle). Par elle-même, cette chaleur morbide expose l'économie au ramollissement des viscères, à la décomposition des hématies, aux diffusions pigmentaires et aux d(?générations graisseuses ou cireuses qui en résultent. De là, un grand nombre de troubles viscéraux, qui peuvent reconnaître une tout autre pathogénie qu'une simple réaction sympathique, et peuvent relever directement de l'infection et de la putridilé. — Ce qui a fait dire que la lièvre n'est pas seulement un danger, mais qu'elle est le danger lui-môme.
Or ce danger, vient-il de la destruction des tissus ? vient-il de la circulation des déchels qui en résultent? 11 vient surtout de l'élévation de la température (Hirtz) et des altL'rations intimes qu'elle laisse après elle, notamment «ur l'élément contractile (CL- Bernard, Panum) et sur le sang. Le saug des animaux exposés à une température qui dépasse 42°, tantôt se coagule (Weikart), tantôt se liquéfie (Richardson); les mêmes lésions se produisent chezl'horame malade (Hirtz, Liebermeister, etc.).
1314. Chaque groupe symptomatique, d'ailleurs, peut s'exagérer au point de menacer à lui seul l'existence, et motiver par là une indication. Tel est d'abord Létal algide, •qui caractérise le frisson ; puis les réactions sympatliiques viscérales, les acrinies qui les accompagnent, en particulier l'acrinie et la saburre gastriques, et d'autre part, les diacrises excessives qui les suivent. De là le secret tout à la fois, et des nombreuses divisions qu'a comporté jadis le champ des pyrexies, et des nombreuses indications qui peuvent se présenter durant leur cours. 11 n'est pas jusqu'à la défervescence trop brusque, qui n'ait ses dangers (collapsus), en rompant trop brusquement l'équilibre des fondions.
1315. On voit qu'il entre dans la constitution de la fièvre des éléments spasmodiques suivis de résolution et même de paralysie, des éléments congestifs et anémiques, <ies éléments d'acrinie et de diacrise, enfin et par dessus tout, des troubles nutritifs, le tout inégalement réparti dans l'économie et dans la succession du processus. De là, la multiplicité des indications de la fièvre. A part celle qui relève des troubles nutritifs et qui est essentielle, on peut considérer les autres comme secondaires; on peut même diviser les
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fièvres entre elles, selon qu'elles s'accompagnent de la prédominance de l'un ou de l'autre de ces éléments : fièvre franche, fièvre inflammatoire, fièvre adynamique, fièvre ataxique, fièvre gastrique, fièvre bilieuse, fièvre entéro-mésenlérique, etc., en raison, et de la localisation qu'affectent surtout les troubles morbides, et de la forme morbide, nerveuse, congestive, diacritique ou inflammatoire qu'elles revêtent : tel est le meilleur procédé d'analyse, pour dégager, au milieu d'une pyrexie, les indications auxquelles il faut répondre. C'est là certainement aujourd'hui la seule base possible d'une classification rationnelle et non arbitraire; c'est aussi la seule vraiment pratique.
§ 2. — Pathogénie.
1316. L'élément causal le plus important de la fièvre, celui que les anciens voyaient presque partout et que les études modernes replacent en première ligne, c'est l'élément infectieux, miasme, virui, intoxication, etc., (Hirtz) ; autrement dit, il y a des éléments pyrogènes qui sont susceptibles de donner, de transmettre, de reproduire la fièvre ; le sang d'un sujet fébrile aurait cette propriété (Bilnoth). Depuis la fièvre traumatique et inflammatoire, jusqu'à la fièvre la plus spécifique, il ya ainsi comme une échelle de spécificité pyrétique, de telle sorte que la portée de l'intervention thérapeutique doit varier dans des limites trèsétendues.
1317. En ce sens, il est vraiment peu utile de chercher à séparer les fièvres dites d'infection des fièvres de réaction ; l'observation et l'expérience semblent au premier abord donner tout à l'infection ; mais elles ne prouvent pas que l'infection réalisée, la fièvre ne soit la manifestation d'une lutte qui s'engagerait, dans l'intimité des fonctions de nutrition, entre chaque élément anatomique et l'agent infectieux.
Quoi qu'il en soit, la fièvre dite essentielle naît sous l'influence des miasmes, des poisons, des virus, en présence des résorptions putrides, sous l'influence môme d'une altération du sang, due à des produits d'oxydation surabondants (f. éphémère ou courbature) (Jaccoud).
1318. Qu'on cherche ensuite à expliquer les symptômes par les troubles vasculaires, liés eux-mêmes à la perturbation des vaso-moteurs, ou par la théorie des centres nerveux calorifiques, ou bien encore qu'on s'en tienne aux influences humorales, ou aux conditions de mécanique hydraulique: ce n'est pas notre affaire.
Nul doute que ces théories ne sauraient être vraies toutes ensemble; mais chacune du moins repose sur un ensemble de faits qu'il importe de relever et qu'elle doit signaler à notre attention, comme sujet d'indication auquel il sera bon de penser, toutes réserves faites d'ailleurs, sur l'interprétation qu'il convient de donner à leur synthèse.
En résume', la fièvre implique une échelle pathogénique, qui, ayant son caractère essentiel dans le trouble nutritif et la production de chaleur qui en résulte, implique encore une perturbation diacritique, une excitation vasculaire et nerveuse, tous phénomènes qu'on peut attaquer isolément, dans le but de rompre la chaîne de la pathogénie pyrétique.
ART. n. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE.
1319. L'élévation de la température étant le caractère essentiel de la fièvre, l'objet de la médication antipyrétique est de s'opposer à cette hyperthermie. Que celle-ci tienne à l'excès dans laproduction de la chaleur, ce qui paraît certain, ou au défaut d'émission de la chaleur produite, ce qui parait partiellement vrai, il est bien sûr que l'on combattrait efficacement l'excès de chaleur, en tarissant sa source qui es t dans l'oxydation nutritive et dénutrilive, et qu'on peut l'atteindre encore, en favorisant la déperdition et en ouvrant à l'émission des voies plus faciles.
Cette double méthode répond à une seule et même indication, qui est d'abaisser la chaleur; et, bien que les procédés qu'elle emploie soient différents, selon qu'on se propose d'agir par l'une ou par l'autre voie, plusieurs d'entre eux cependant jouissent de ce double effet, qui consiste à atteindre tout à la fois la source thermogène et les voies d'émission, pour ralentir le mouvement nutritif qui engendre la cha-
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leur el provoquer les spoliations qui la dépensent. C'est l'eiïet par excellence des antipyrétiques.
1320. A côté de cela, il faut noter les agents qui, n'ayant pas d'action aussi directe sur le mouvement de nutrition et de combustion organique, peuvent cependant en modifier les résultats, en agissant sur les éléments qui y concourent. Tels sont les modérateurs de la circulation el de l'innervation, qui diminuent l'apport nutritif, et les spoliateurs, qui agissent pour diminuer l'apport et faciliter le départ des matériaux de la nutrition (V. Troubles nutritifs). — Ces indications secondaires varient avec les divers stades de la fièvre ; seule, l'indication antithermique subsiste toujours, et c'est encore la preuve de son importance et de son essentialité.
Certains motifs commandent une grande prudence dans l'usage des antipyrétiques. Ils sont dangereux, en effet, et d'un maniement difficile, à cause de la propriété qu'ils possèdent d'agir inversement, selon qu'on les donne à dose minime ou hygiénique, ou à dose plus forte et thérapeutique à proprement parler. Enfin, les conséquences que peut entraîner leur usage excessif, les déchéances organiques qui peuvent en résulter, réclament une grande sévérité dans l'appréciation de leurs indications, une grande précision dans leur dosage et leur mode d'administration (Ferrand).
§ l". — Moyens hygiéniques.
1321. Un malade quia la fièvre, surtout s'il s'agit d'une maladie aiguë, doit rester dans le repos et gardej- le lit. Toute activité se produit aux dépens d'une combustion, et toute combustion élève la chaleur, multiplie les déchets organiques et augmente la fièvre. Le fébricitant d'ailleurs est dans un état de malaise qui lui rend tout exercice fort pénible, toute application impossible. Le lit possède d'autres avantages : la résolution à laquelle il invite le système musculaire, la facilité qu'il donne à la peau de s'ouvrir ;\ toutes les perspirations, le calme que l'attitude étendue communique aux mouvements du cœur et de la respiration, sont autant de conditions qui favorisent le traitement de la fièvre. L'union sympathique qui existe entre la nutrition et les
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fondions des organes, suffit à donner la raison de ce repos, et à faire comprendre les dangers que pourrait avoir une conduite opposée. L'exercice est pyrélogène, le repos est antipyrétique (Ferrand).
1322. Le régime des fébricitants est la diète. Sans doute la diète ne sera pas toujours absolue, et comportera des exceptions que peuvent dicter la faiblesse des sujets, les habitudes d'une forte alimentation, et surtout la longue durée des accidents fébriles. En général, cependant, la diète sera proportionnée à l'intensité de la fièvre ; du reste, l'inappétence et l'apepsie gastrique rendent généralement ce conseil facile à suivre. Dans les cas où ralimenlalion devra ^tre permise dans une certaine mesure, elle devra être très-appétente et de facile digestion, non encombrante mais liquide ou demi-liquide, riche en condiments aromatiques et cependant incapable d'une irritation topique. Le bouillon est le type d'un tel aliment.
On évitera surtout les aliments féculents, les aliments gras et toutes les substances pyrogènes. Parmi les viandes, on. ne donnera qu'avec mesure les plus digestibles et les moins excitantes : poissons légers, mollusques, viandes blanches; le laitage, seul ou coupé; les fruits cuits, les fruits crus, aqueux, raisin, oranges, etc.; les légumes verts herbacés : telle est la diète dans laquelle il faut choisir, pour alimenter les fébricitants, et surtout, pour ramener graduellement à un régime normal les convalescents de fièvre.
1323. La tisane, dont la prescription est depuis longtemps banale, n'est cependant pas inutile et indifférente; on peut conseiller les boissons froides, sans doute, dans le but de soustraire par là du calorique au malade. La boisson chaude, cependant, si elle peut provoquer quelque diaphorèse, atteindra le môme but encore plus sûrement; aussi celle-ci est-elle particulièrement utile dans les aiîections aiguës et inflammatoires, où le type même de la maladie comporte une diaphorège, dont on peut hâter et parfaire l'efficacité. La boisson froide convient, au contraire, quand la pyrexie doit avoir une certaine durée que la diaphorèse ne saurait abréger; à haute dose d'ailleurs, l'eau froide est encore altérante et sudorifique (Fleury). Dans le premier cas, les tisanes seront aromatiques, légèrement excitantes,
FIÈVRE
diffusibles etmôme alcoolisées; dans le second, elles sevonl acidulés ou bien amères et eupeptiques.
J'ai déjà parlé des modes d'alimentation indirecte, auxquels l'intolérance gastrique oblige parfois à avoir recours. Il ne faut pas oublier non plus le rôle du milieu atmosphérique, qui doit ûlre d'une température douce et constante, pur de tout agent infectieux, susceptible de compliquer la fièvre.
1324. En un mot, ce qu'il faut savoir, c'est que l'abslinence est indiquée dans la fièvre, autant du moins que le régime est capable de provoquer une excitation nutritive et de favoriser l'oxydation exagérée des éléments; elle est contre-indiquée, au contraire, par la'faiblesse et l'émaciation des sujels, auxquels il vaut mieux fournir des éléments à brûler, que de les condamner à se brûler eux-mêmes.
§ 2. — Médication antidénutritive ou antipyrétique proprement
dite.
1325. Je désigne sous ce nom, l'ensemble des moyens propres à diminuer la chaleur, en agissant sur les sources de sa production. Ce sont, pour la plupart, des modificateurs de la nutrition, capables d'entraver le mouvement d'échange qui la constitue, d'atténuer les oxydations dont elle s'accompagne, et de diminuer les déchets qui en résultent (acide carbonique et produits uréens).
Si l'on n'a pu suspendre à temps l'alimentation , si la diète en supprimant l'apport des matériaux sur lesquels doit porter l'échange nutritif, a été insuffisante ou trop tardive, « on peut encore aller plus avant et saisir dans les secondes voies, l'élément nutritif pour le rendre inerte et inoffensif. Là, en effet, se trouvent les globules du sang qui charrient avec eux l'oxygène, élément actif de la nutrition. Enchaîner l'oxygène aux globules, empêcher qu'il passe des globules aux éléments des tissus, le ramener ainsi de la périphérie aux organes d'émonctiori, voilà une indication que nous pouvons remplir, grâce à quelques agents déterminés » (Ferrand), et cela d'autant mieux que les substances capables de fixer l'oxygène aux hématies, sont en-
core capables de figer, pour ainsi dire, les éléments anatomiques, dans l'état où ils se trouvent au moment où elles les rencontrent, et de suspendre en eux le mouvement d'assimilation et de désassimilation qui constitue la vie nutritive.
1326. Les agents de cette médication sont des plus nombreux, si l'on passe en revue tous ceux qui, par un effet indirect, peuvent aboutir à un abaissement du taux de l'activité nutritive. Ceux qui semblent agir le plus directement sur l'acte nutritif en lui-même, sont les antipyrétiques par excellence.
Ce sont pour la plupart des médicaments qui font altérants à la dose ordinaire; ce sont les mercuriaux et en particulier le calomel, l'arsenic, les anlimoniaux et en particulier l'émétique; en un mot, ce sont les altérants, élevés à la dose où ils sont susceptibles de contro-stimulisme, c'est-à-dire, à la dose où ils dominent l'activité nutritive et vitale des éléments. Avec eux vient l'alcool, dont la dose doit de même être élevée au taux où il déprime au lieu d'exciter. Il faut y joindre le thé et le café, et enfin l'hydrothérapie.
Je parlerai dans un autre paragraphe des modérateurs cardiaques et des paralyseurs (digitale, quinine, vératrine, aconit, etc.) qui sont sans doute antipyrétiques au premier chef et entravent l'échange nutritif; mais n'agissent ainsi qu'indirectement, par l'intermédiaire d'un affaiblissement vasculaire ou nerveux.
1327. Rien sans doute ne nous permet d'affirmer l'existence d'agents qui soient directement modérateurs de la nutrition et qui agissent sur l'élément anatomique en dehoi'â de toute influence nerveuse ou vasculaire. Cependant, c'est ce qui semble résulter des cas où le médicament, absorbé à haute dose, est toléré, c'est-à-dire ne provoque plus aucun trouble dans l'activité fonctionnelle, et va cependant atteindre l'activité nutritive; du moins, voit-on les effets produits sur la nutrition être considérables et hors de toute proportion avec ceux qu'il produit sur les autres fonctions.
Pour arriver à ce but, les médicaments doivent être donnés à haute dose et à doses fractionnées; à doses fractionnées,
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pour obtenir la lolcrance et à hautes doses pour la maintenir.
1328. La tolérance tient à la lenteur que l'émétique, par exenaple, impose aux actes nutritifs des éléments, de telle sorte que chacun des appareils dont ceux-ci se composent, réduit à un état de débilité excessive, devient incapable de répondre à toute autre sollicitation fonctionnelle. IN'est-ce pas chez les sujets débiles, ou impressionnés gravement par la lésion d'un important viscère, que la tolérance est le plus facilement obtenue (Gubler)?
Cette tolérance, pour ce qui regarde l'émétique, était niée par Chomel et Dance; lUviùre, Macarlney, Rayer en rapportaient les effets à l'état nauséeux; Broussais et Bouillaud ne voulaient y voir qu'une révulsion intestinale et spoliatrice ; Eberle et Trousseau, une modification nerveuse sympathique du trouble gastrique; une dépression du système nerveux organique selon Rasori; une disproportion entre les effets gastriques et les effets cardiaques du médicament, selon Sée ; toutes explications insuffisantes et réfutables auxquelles je propose de substituer la suivante : La tolérance est une indifférence fonctionnelle obte7iue par la suspension de l'activité nutritive.
1329. Quoiqu'il en soit, le résultat immédiat de l'emploi de ces moyens, c'est la dépression de la plupart des phénomènes fébriles, la diminution de la quantité d'urée excrétée par l'urine, et l'augmentation, au moins relative, du poids du corps pendant le traitement, tous faits qui concordent à faire admettre, qu'il y a eu modération de la dénutrition, et par là, effet antipyrétique.
J'ai indiqué comment la plupart de ces agents, altérants à petite dose et môme alors stimulants de la nutrition, capables de favoriser l'entraînement, à dose plus forte, sont des modérateurs delà même activité et deviennent par là des antipyrétiques, tandis qu'enfin, à dose excessive et toxique, ils altèrent si bien la puissance nutritive, qu'ils la détruisent et la remplacent par des dégénérations, parfois rapides, dont l'état graisseux est le type le plus ordinaire ; ils ont môme alors une action topique irritante et escarrhotique.
1330. Les antimoniaux sont les agents qui ont été employés depuis le plus longtemps dans ce sens; l'émétique à haute dose, (0ss20à OksSO et môme 1 gr. — V. Traitement
de l'inflammation (1102), est le plus usité. On le donne dans une potion qui est prise par cuillerées, et fractionnée ainsi, autant qu'il est nécessaire pour obtenir la tolérance. On le donne encore en lavage, et on peut de mfime le faire tolérer par ce moyen, mais il n'a plus alors le môme effet, et ne réalise tout au plus que l'état nauséeux, lequel est plutôt un contro-stimulant qu'un altérant de la nutrition.
Les antimoniaux, en général, ont, comme les nauséeux, une tendance à influencer la nutrition par l'intermédiaire de l'innervation organique. L'arsenic ne semble pas agir de môme, mais atteindreplus isolément l'acte nutritif; il se rapproche en cela des mercuriaux et du calomel. L'arsenic modère les combustions, retarde la défassimilation, surtout celle de la graisse (Schmidt, Brelt-Schneider, Sturzwage, etc.). L'arsenic est l'agent qui paraît avoir le plus de puissance sur les hématies, pour en suspendre l'oxydation cl avec elle la nutrition et la putréfaction. Enfin, il atténue le besoin de respirer et tend à diminuer la quantité d'oxygène qui entre à chaque inspiration dans la poitrine.
Les mercuriaux et le calomel ont la môme action. Le bichlorure, qui est le sel en lequel tout agent mercuriel paraît se transformer pour agir dans l'économie, est de môme une aniiputréfiant, qui s'oppose à l'oxydation des hématies. Mais il est d'un maniement plus délicat, à cause de la facilité qu'il y a de produire avec lui soit l'empoisonnement immédiat, soit la stéatose par intoxication secondaire. Les sels de plomb, les alcalins, jouiraient encore de propriétés analogues.
1331. Ce que j'ai dit de l'alcool, à propos du traitement de l'inflammation, me dispensera d'y insister beaucoup actuellement (1113); c'est cependant un antipyrétique autant qu'un antiphlegmasique ; encore faut-il le donner à haute dose. Ainsi administré, l'alcool diminue les mouvements respiratoires (Legras), il abaisse aussi la quantité d'acide carbonique exlialé : il y a donc diminution de l'oxygène absorbé (Lehmann) ; ou bien, introduit dans le sang, l'alcool attire sur lui l'oxygène, au détriment des globules (Bouchardat), et, par une sorte d'asphyxie relative (anoxémie), entrave la combustion organique et la désassimilation. C'est par là qu'il diminue l'excrétion de l'urée.
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'•Outre cette interprétation, il y a celle gui repose sur l'influence que l'alcool exerce sur le système nerveux et qui le rapprocherait de la quinine. Quoiqu'il en soit, le fait n'en subsiste pas moins, et l'alcool, à dose élevée et fractionnée, n'est pas un aliment respiratoire (Smith, Lallemand, Perrin); il abaisse la température animale (Duméril et Demarquay), diminue l'excrétion uréenne (liannon, Bœcker) : c'est donc bien un antidénulritif et un antipyrétique.
On peut rapprocher de l'alcool, comme ayant une action analogue, le café et le thé, qui, à dose légère et dans la première période de leur action, sont des excitants des principales fonctions élémentaires, et qui, à dose plus forte, et dans la seconde période de leur action, sont des modérateurs de la dénutrition. Or, comme ces deux périodes sont fort proches l'une de l'autre, on ne devra donner ces agents, que lorsqu'on ne craindra pas de joindre à l'inertie nutritive, l'excitation fonclionnelle^ notamment celle du système nerveux. Les mêmes réflexions s'appliquent à l'éther, au chloroforme, etc.
1333. Il est des antipyrétiques d'un effet tonique, plus tixes et moins excitants ; tels sont le quinquina et la coca, dont les effets antipyrétiques, pour être moins nettement définis, n'en sont pas moins réels ; le vin, qjji réunit le tannin à l'alcool, a les mômes propriétés. Pour ces substances d'ailleurs, comme pour les alcools, les mercuriaux et l'arsenic, il faut songer aux effets antiputrides dont elles sont susceptibles (967), et à l'utilité que peut avoir cette qualité dans le traitement de la fièvre.
Beaucoup d'autres agents sont encore classés parmi les antipyrétiques (quinine, vératrine, digitale, etc.), mais comme ils semblent agir surtout sur les fonctions nerveuses et vasculaires et que la modification qu'ils imposent à la nutrition, toute effective qu'elle est, n'est probablement que secondaire, il en sera question dans un autre paragraphe.
§ 3. — Médication antithermique ou réfrigérante.
1333. Nous avons vu, dans le paragraphe précédent, les FEnnAND. — Thérapeutique. 3 4
agents susceptibles de combattre l'élévaiion thermique d(! la fièvre, en l'attaquant dans sa source, qui est l'oxydation nutritive ; le procédé actuel consiste à soustraire au malade la chaleur produite, à en favoriser l'émission.
La médication réfrigérante consiste presque entièrement dans les pratiques de l'hydrothérapie. Tandis que les bains chauds et la sudation peuvent être pyrélogènes, par la hauteur de la température, où les qualités excitantes des substances employées, l'eau froide agit à l'opposé (Pomme, Gianini, Broussais, Fleury).
La douche et l'immersion produisent, en peu de temps, un abaissement notable de température ; l'enveloppement et l'affusion ont les mêmes effets. On a mesuré la quantité de calories que l'on peut ainsi soustraire à un fébricilant (Liebermeister). On veri-a plus loin les procédés à employer et les résultats qu'il faut en attendre. Disons de suite qu'il y a généralement à préférer aux autres moyens, les lotions répétées, ou l'enveloppement, et, dans les cas graves, l'immersion. Ce qu'il faut craindre, en effet, c'est la réaction inverse qui suit ces divers modes d'intervention ; aussi, est-il nécessaire d'en prolonger l'emploi ou de le renouveler assez fréquemment pour éviter les effets de celle réaction.
1334. Enfin, il ne faut pas s'attacher à enlever au malade beaucoup de calories à la fois, par une température très-abaissée; on risquerait de provoquer une plus grande activité de la combustion, qui semble s'exagérer alors, pour remplacer avec usure, dans sa source, la chaleur perdue (Liebermeister). Sans doute, après le bain, cette exagération cesse, mais n'est-ce pas trop déjà que de l'avoir provoquée ? 11 faut moins s'attacher d'ailleurs, à soustraire tout d'un coup beaucoup de chaleur au malade, mais bien plutôt hercher à rétablir chez lui \es diverses fonctions, qui sont appelées normalement à le rafraîchir, telles sont les diverses émonclions et celles de la peau en particulier. Aussi, un des plus grands avantages des pratiques hydrothérapiques, employées contre la fièvre, c'est l'effet qu'elles ont de réveiller et d'activer les fonctions de la peau.
Ceci nous fait comprendre encore comment le milieu refroidi d'une basse température, loin 'être favorable, peut
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n'être pas sans danger. 11 vaut toujours mieux mettre le malade en situation de se rafraîchir lui-môme (Ferrand).
1335. Aussi, ne saurais-je mettre trop de réserve dans l'appréciation de la méthode générale de traitement antipyrétique que Brandt, de Steltin, vient de formuler ainsi : un bain froid de 20» au plus, de t5 minutes de durée, combiné avec une affusion sur la tôle, laquelle est faite à une température encore plus basse, et avec un massage pratiqué dans le bain. Ce bain doit ôlre renouvelé toutes les trois heures, jusqu'à ce que la température du malade, qui s'abaisse de plus d'un degré à chaque bain, ne mesure plus que 38"o. — Pendant ce temps, et pour régime alimentaire, on donne au malade dulail, du bouillon, du thé, un peu de vin vieux, ou encore de l'eau glacée, le tout à doses fractionnées.
Cette méthode, qui est française dans ses origines, a été poussée ainsi à une exagération de procédés telle, qu'à en croire Brandt, elle ne connaîtrait pas de contre-indication; il faut avouer que ceci serait juslitîé par les résultats de la statistique dont on l'appuie, si les statistiques étaient sans réplique. Je ne saurais, pour ma part, souscrire à une prescription qu'il faudrait imposer avec autant d'absolutisme et de brutalité : l'algidité artificielle qui peut résulter de son application, ne saurait être un effet toujours utile, elle peut occasionner des hémorrhagies, ou des diacrises, ou même des inflammations qui ne sont pas sans danger (Bordier), et, si cette médication peut convenir à certaines formes alaxiques et hyperihermiques excessives, elle no peut être imposée à tous les malades indistinctement.
1336. Il est d'autres pratiques qui conviennent à la majorité des cas et ne sont guère moins efficaces.
Les lotions simples, ou vinaigrées, ou légèrement alcooliques, et môme camphrées, sont bien plus praticables et bien moins dangereuses. Elles seront employées d'ailleurs, à proportion que la chaleur s'élève davantage ; faites à la température du milieu ambiant, et répétées fréquemment, jusqu'à 5 et 6 fois par jour, elles n'exposent pas aux réactions dangereuses, et sont susceptibles d'un effet considérable. Je ne parle pas actuellement de leurs effets sédatifs, tempérants, etc. — On retire encore d'excellents résultats de l'u-
sage des lavements froids, moyen très-efticace pour abaisser la chaleur, ainsi que l'avait observé Récamier, et que l'ont démontré les expériences récentes deFoltz.
§ 4. — Médication calmante.
1337, A part les sédatifs généraux du système nerveux, dont l'étude a été faite, et qui seront utiles pour répondre aux indications nées de l'agitation (161), du délire, (162) des convulsions (291), etc., on emploie contre là fièvre, des médicaments qui semblent agir à tilre de paralyso-moteurs ou de paralyso-sensitifs, et diminuent l'échange nutritif, en retranchant toute l'activité qu'il peut emprunter t\ l'excitation nerveuse, soit par l'intermédiaire des nerfs trophiques(?), soit par l'intermédiaire des nerfs vasomoteurs, soit enfin, par l'intern^édiaire de l'activité fonctionnelle des organes.
1338. La quinine,cet antipyrétique si puissant, en dehors même de ses propriétés anlipériodiques, se place ici au premier rang. La quinine et ses sels agissent sur le système nerveux, et plus tardivement sur le système musculaire; après une excitation légère au début, elle le paralyse dans sa totalité et amène la résolution connue sous le nom d'ivresse quinique ; la sensibilité et la motricité sont abolies, la respiration et la circulation se ralentissent; en conséquence, ces agents modèrent l'acte nutritif et abaissent la température. Il faut, pour obtenir des effets marquants, employer de t à 2 gr. de quinine ou de sulfate de quinine par jour; mais la dose de 50 centigr. produit déjà quelque effet utile.
La cinchonine, plus toxique que la quinine, a été moins utilisée thérapeuliquement : elle est, en effet, moins efficace contre l'intermittence, peut-être le serait-elle davantage comme antipyrétique. Le quinquina en nature et le quinium peuvent avoir leur utilité comme la quinine, mais dans une mesure toute différente; leurs effets toniques et astringents peuvent encore être utiles, et contre les causes «t contre les effets de la fièvre. Il en est de même des succédanés du quinquina ; tels sont la berbérine tirée del'épinevînette, les amers en général, la salicine,e[c., puis l'eucalyp-
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tus, le perchlorale de potasse, l'apiol et l'acide picrique (lîabuleau).
1339. A côté delaquinine et jouissantd'une action analogue, il faut placer la véralrine. Bien qu'elle paraisse agir surtout sur le système musculaire, et qu'elle ait été considérée comme un poison du cœur (Bezold), elle n'est pas sans influencerle système nerveux; elle paralyse les muscles après lesavoirexcitésetméme tétanisés. Aux doses thérapeutiques, qu'il est toujours bon de fractionner, pour en mieux surveiller l'effet, et éviter les vomissements (de 3 à 10 pilules de i milligramme par jour), elle ralentit la circulation et la respiration et elle abaisse la température. En un mol, elle est antipyrétique, parce qu'elle diminue le pouvoirexcito-moteur. Aussi, Wachsmuth la regarde-t-il comme capable de provoquer le collapsus nerveux plutôt que comme un antipyrétique proprement dit.
1340. On peut encore rapprocher de ces agents, tous ■ceux qui jouissent de facultés paralyso-molrices. Tels sont les sels de la plupart des métaux, qui, à haute dose, sont des poisons musculaires. Les sels de potassium en particulier, et surtout le nitrate de potasse, ont des effets qui peuvent être utilisés contre la fièvre ; ils ralentissent le cœur, Abaissent la chaleur, et provoquent une sorte d'algidité, pourvu qu'on en élève assez la dose. — Les nitrates ont de plus une action fluidifiante, dont il faut tenircompte. Citons ■encore ici le chlorure de potassiumetle chlorate dépotasse.
A cette classe, se rattachent encore l'aconit et l'aconiline. L'aconit, que l'on donne de préférence en alcoolalure (1 à 4 grammes), détermine la dépression du système musculaire, le ralentissement de la respiration et de la circulation. C'est donc un agent que son action rapproche du curare (Rabuteau), de même que la slaphysaigre et la delphine, de môme encore que la ciguë et lacicutine. Cette dernière substance, qui agit surtout sur le système nerveux, est beaucoup moins fidèle dans ses effets dépressifs. Toutes ■d'ailleurs, en diminuant l'activité fonctionnelle, réfrènent l'activité nutritive et peuvent avoir quelque effet antipyrétique.
1341. Cette médication, que l'on peut appeler encore la méthode tempérante nerveuse, est celle qui prévaut pour
lutter contre les formes nerveuses de la fiôvre,mais non pas contre tous les accidents nerveux des fièvres. Elle convient seulement à celles qui dénotent un exc^s d'activité nerveuse, contre les formes hypersthénique?, et dans les cas où l'ataxie se complique déplus d'excitation que de dépression fonctionnelle.
§ 5. — Médication tempérante.
1342. La médication tempérante est celle donl les effets calmants portent plus spécialement et plus directement sur les actes vasculaires. On conçoit quelle a dû être de tout temps l'importance de celte médication contre la fièvre, c'est-à-dire contre un état dans lequel la perturbation vasculaire est, du début à la fin, si considérable qu'elle u été regardée longtemps comme essentielle. On sait, en effet, qu'au spasme vasculaire du début de la fièvre, ne tardent pas à succéder des oscillations de spasme et de dilatation, après lesquelles la dilatation demeure en permanence. Aussi, la médication tempérante est-elle, encore aujourd'hui, la médication la plus employée et la moins dangereuse.
Les antidénutrilifs sont des agents qui, en s'attaquant directement à la vie nutritive, réclament une certaine délicatesse dans leur maniement. Les réfrigérants, qui ne s'attaquent qu'aux effets thermiques, peuvent Ctre insuffisants ; les paralyseurs, agissant par l'intermédiaire des fo.'.ctions motrices, ne peuvent avoir qu'une influence indirecte et fort limitée ; les tempérants du système vasculaire, moins dangereux et plus directs dans leur action, seront donc bien souvent utiles.
1343. Le plus employé et sans contredit le plus efficace d'entre eux, c'est la digitale. J'ai déjà étudié l'influence que cetle substance possède sur le cœur et sur la circulation (516-403-448). Le ralentissement qu'elle commando au pouls, s'accompagne d'un abaissement de température, qui peut atteindre plusieurs degrés et descendre au-dessous de la normale. Souvent elle a paru provoquer la défervescence ou du moins en Mter l'arrivée ; et alors même qu'elle ne saurait la déterminer, elle la prépare en s'opposanl à la
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progression de la période ascendante, qu'elle remplace par des oscillations dans les chiffres de la température et du pouls (Ilirtz).
Tels sont depuis Cullen et Rasori, jusqu'à Schœnlein et Traube, Thierfelder, Hirtz et Ûulmont, les effets obtenus de l'administration de la digitale, effets si précis, si faciles à obtenir, et à ne pas dépasser, qu'ils font de cet agent le premier des antifébriles. Le meilleur mode d'administration consiste à donner OefjTS de poudre de digitale dans une infusion de 100 grammes à prendre par cuillerée et par heure. Le moment est celui de la période croissante, et surtout, de l'acmé ou du fastigium fébrile.
1344. Auprès d'un tel agent, la plupart des aulres moyens tempérants ne sont que d'imparfaits succédanés. On peut cependant considérer comme adjuvarfts utiles, les boissons acidulés. Le froid a aussi un rôle à jouer dans une telle médication, et peut-être est-ce à ses effets modérateurs et tempérants, bien plus qu'à l'action réfrigérante proprement dite, qu'il faut attribuer les résultats heureux qu'il produit. La meilleure manière de le mettre en œuvre est certainement l'hydrothérapie à l'eau froide, soit par les bains frais, soit par l'enveloppement, soit, mieux encore, par les lotions froides.
§ G. — Médication contro-stimulante.
1345. lin réunissant aux effels de la médication teùipcranle vasculaire, ceux de la médication calmante ou paralysante, on a l'ensemble des effets qui constituent le contro-stimulisme, c'est-à-dire, un état où la vie nutritive est réfrénée à tel point que l'activité fonctionnelle en est suspendue.
^ Cet état est bien le contraire de l'état fébrile, dans lequel l'activité fonctionnelle est provoquée et excitée par l'exagération du mouvement d'échange nulrilif; cela semble prouvé doublement par la facilité avec laquelle s'établit alors la tolérance médicamenteuse et par le parti que la thérapeutique en peut tirer. L'agent contro-slimulant, en attaquant d'emblée raclivilé nutritive des éléments, épuise avec elle la cause de l'excitation fonctionnelle et ramène
iTe'sntiT l'é^iétique à haute dose,
vons .u . agi', comme nous l'a^
el aZ' n de nutrition pour l'enchaîner,
et avec lui, ne tardent pas k tomber la température lé pouls et tous les troubles symptomatiques '""P^'^^''^'
1346. Toutefois, si cette médication peut convenir à la période croissante de la fièvre, et dans les types à réaction vive surtout dans les fièvres inflammatoires, et chez de" sujets de forte constitution, elle expose trop au coll psus pour être impunément employée dans les fas oppo éf où a fièvre est adynamique, le sujet sans ressort, et où a maladie de longue haleine, exige que l'on ménage les L^es nutritives D'ailleurs, s'il est bon d'enrayer le mouvemen de dénutrition et de modérer la formation exTgérée d" déchets organiques, il faut éviter de suspendre l'élim ! nation de ces déchels une fois formés.
§ 7. — Médication spoliatrice.
1347. Rien déplus rationnel que de soustraire à la nutrition les sources où elle puise, si l'on veut enrayer le mouvement excessif qui l'entraîne dans la fièvre. C'est à quoi doivent repondre la diète (1321) et le régime des fébdcitants. Ma s ce n est là qu'une suppression négative ; et on a tenté de la rendre pluspositive, en attaquant la source principale de. ces échanges, qui est le sang, soit par les émissions sanguines directes, soit en appauvrissant celte humeur par une évacuation abondante des sécrétions qu'elle fournit, c'està-dire au moyen des agents diacritiques, et en particulier des purgatifs.
1348. I a saignée est rarement pratiquée aujourd'hui dans les fièvres. Le fait est qu'elle ne remplit qu'une partie ûu but quon lui demande d'atteindre dans ce cas. On ne saurait perdre de vue que c'est l'élément anatomique qui se brûle dans la fièvre, et qu'en lui enlevant les éléments de sa réparation, on n'a pas éteint l'incendie ; mais seulement, lait pour ainsi dire, la part du feu. Nul doute cependant qu U n y ail avantage à ne pas jeter dans le foyer de nouveaux combustibles et à tempérer le plus possible leur apport.
Aussi la saignée, quoique rarement utile, pourra-t-elle
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le devenir chez les sujets robustes, qui conservent vivaces les sources de l'hémopoièse, à la période d'acmé de la fièvre et au moment où elles peuvent favoriser la défervescence (Traubo). Sans doute, l'abaissement de température produit parla saignée n'est que momentané, celle-ci peut même s'élever après elle,plus qu'elle n'avait fait auparavant ; mais,pratiquée au moment môme où la crise vase produire, elle peut en favoriser la solution, sans exposer à une réaction consécutive. C'est une question d'opportunité délicate, mais que les courbes connues de la chaleur morbide peuvent rendre soluble. Enfin, elle peut modifier avantageusement les congestions viscérales secondaires, par un simple abaissement de la tension vasculaire ; mais c'est encore là un effet fugace et un expédient, bien plus qu'une solution.
1349. Les raisons qu'on a de ménageries saignées tiennent non-seulement à l'état général des sujets, à la faiblesse que la fièvre ne larde pas à produire, mais surfout, aux accidents <le putridité dont souvent elle se complique. Aussi, s'en absliendra-t-on au début des pyrexias longues, qui sont susceptibles d'user les forces-et de produire des éléments d'iuloxication seplique. Enfin, en abaissant la tension vasculaire, il semble que la saignée diminue l'efTort diacritique, qui va souvent aboutir à une élimination favorable et même critique. Aussi, ne doif-on saigner, au moment de la crise, que lorsque le système vasculaire tendu à l'excès ne voit s'ouvrir devant lui aucune issue de sécrétion, et semble, ■au conlrairé, en fermer les portes, comme celles d'une écluse trop bandée.
1350. La spoliation par les divers émonctoires n'a pas les mûmes inconvénients; au contraire, en multipliant les éliminations, elle accroît la chance que court le malade de rejeter au dehors un plus grand nombre de déchets organiques, et notamment d'éléments pyrétogènes.
La fréquence et le degré de l'état saburral des premières voies, dans la fièvre en général, nous révèle assez, avec l'inertie des sécrétions spéciales (769), l'utilité qu'il y a à en provoquer le flux et l'élimination. L'usage d'un émétocathartique, dès le début de la fièvre, est une pratique fort répandue et que justifient très-bien ces considérations.
Le vomitif, en effet, par le conlro-slimulisme qu'il détermine toujours plus ou moins, convient au mouvement fébrile; il convient et parla diaphorèse, et par les flux biliaire et gastrique qu'il provoque, et par les éliminations elspoliations qui en sont la conséquence. Nul doute, en effet, que dans beaucoup de fièvres, la stagnation dans les premières voies des produits de sécrétion ne soit une source de putridité. L'émétique est des plus aptes à réaliser toutes ces indications; souvent on l'associe à l'ipéca, qui complète son action sur l'estomac et la soutient davantage.
1351 .Les purgatifs à employer le seront surtout en raison des indications secondaires de la fièvre . Toutefois, en dehors môme de celles-ci, ils peuvent être prescrits, à la fin de la fièvre, pour en compléter les évacuations critiques, en rejeter tous les vestiges au dehors, et rappeler, avec les sécrétions normales, l'appétence et les aptitudes digestives. Ceux que l'on préférera, dans ce cas, sont les purgatifs salins, qui, par leurs effets dialyliques, semblent les plus aples à atteindre le but proposé.
Au début de la fièvre, au -contraire, il y aura souvent avantage à éviter les sels, qui sont toujours absorbés en partie, favorisent une constipation consécutive, et peuvent même, à la dose où ils sont pris, favoriser la dénutrition fébrile au lieu de l'entraver. Enfin, ils peuvent, par leurs effets dialyliques divers, contrarier les éliminations qui se préparent et détourner de leurs voies d'élimination des produits qui seraient en train de s'y rendre. On leur préfère alors les purgatifs doux et huileux (831), ou encore, mais avec plus de réserve, les drastiques.
1352. Quant aux autres évacuations élirainatrices, les plus utiles sont les sueurs et les urines; parfois l'expectoration a paru jouer le môme rôle. Comme elles peuvent être critiques, il importe souvent de les favoriser; on ne peut sans doute les provoquer à volonté, et le pût-on faire, on ne saurait leur attribuer l'influence critique qui souvent alors leur fait défaut. Cela n'enipêche pas qu'elles soient utiles pendant tout le cours de la fièvre, quoique l'opportunité seule puisse en faire des phénomènes critiques.
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§ 8. — Médication substitutive.
1354. Bien qu'elle n'ait pas lieu d'ûtre souvent employée contre la fièvre, maisplu tôt contre les conditions pyrélogènes, la médicalion substitutive peut, à défaut de mieux, trouver «on utilité dans certains cas où l'élimination pathologique est laborieuse etl'effort qui la prépare insuffisant. La fièvre provoquée alors artificiellement, peut remplacer utilement celle qui est venue seule, et la première peut donner à la seconde la solution dont celle-ci semblait incapable.
Le fait se rencontre dans certains traumatismes, par insuffisance de la réaction du support, dans beaucoup de cachexies, ou encore dans l'évolution de quelques maladies constitutionnelles, dans les cas où, par une cause quelconque, la forme de leurs manifestations demeure molle et torpide, sans eflbrt suffisant de réparation ou de réaction.
Les agents de cette indication sont tous ceux de' la médicalion stimulante (V. ce mot). C'est par ce moyen qu'agissent souvent les alcooliques, alors qu'ils n'ont pas été administrés à dose suffisante pour produire des effets antipyrétiques. Tous les agents qui s'en rapprochent peuvent avoir le mûme effet. Tous les agents phlogogènes peuvent agir aussi par substitution, non-seulement sur la lésion locale, mais encore sur la fièvre qu'ils provoquent en lui imposant le type inflammatoire.
§ 8. — Médication altérante.
1354. La plupart des agents antipyrétiques, lorsqu'on les donne à dose légère, perdent leur efficacité spéciale, pour rester dans le domaine commun des altérants, susceptibles d'imprimer aux éléments un mode nutritif, qui peut être plus actif et surfout qui diffère du mode spontané (905). Ce sont les substitutifs de l'activité nutritive ; leur action peut OAve utilisée dans certaines fièvres sympto'matiques, où l'effort dénutritif semble devoir être favorisé comme utile à la solution de la maladie primitive. '
Dans les maladies inflammatoires chroniques, dans certaines cachexies fébriles, les altérants sont utiles à ce titre Ils n'agissent pas contre la fièvre à cette dose, mais contre
les lésions qui paraissent entretenir la fiôvre, et, en provoquant leur disparition, ils aident à la curation de la fièvre. Aussi est-ce déjà une indication indirecte.
Toutefois, si le danger de la fièvre est moins dans la production exagérée que dans la rétention des déchets organiques, on conçoit comment la plupart de ces agents, qui sont en même temps de puissants éliminateurs, pourront rendre les plus grands services.
ART. III. — INDICATIONS MÉDIATES
1355. J'ai indiqué comment il faut répondre aux indications essentielles de la fièvre; mais^ dans la fièvre, comme dans tout autre état morbide, il n'est pas de symptôme secondaire, si accessoire qu'il soif, qui ne puisse s'exagérerau point de prendre une importance capitale, au point de commander une intervention spécialement dirigée contre lui. Tels sont en particulier les troubles nerveux et les troubles digestifs. Parmi les premiers, j'ai du citer le délire, les convulsion?, l'agitation nerveuse, etc. ; parmi les autres, l'état saburral, déjà étudié en lui-mûme et aussi dans ses rapports avec la fièvre. Il n'est pas jusqu'à la force ou la faiblesse du sujet qui ne motivent, non-seulement un choix spécial de la médication de la fiôvre, spoliatrice chez les uns, tempérante chez les autres; mais encore ces conditions de force ou de faiblesse peuvent motiver une nouvelle indication, qui s'ajoute aux autres et nécessite une médication spéciale, déprimante ou tonique.
Je ne parle pas des indications que provoquent les complications; elles se présentent cependant fréquemment, et comme ces complications sont surtout de l'ordre nerveux, ou congestif, ou diacritique, plus rarement inflammatoire, les indications qu'elles déterminent ont été déjà étudiées. On n'oubliera pas toutefois la réserve qui convient, en face d'accidents deutéropathique?, et ces indications secondaires ne feront pas oublier les indications essentielles.
AUT. IV. — APPLICATIONS
1356. — On a dit qu'il n'y avait pas de médication anti-
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pyrétique, parce qu'il n'y avait pas de la fièvre, mais des fièvres. C'est une assertion qui ne saurait être acceptée ; quand la fièvre serait un élément d'abstraction, un syndrome qui ne se réaliserait jamais à l'état isolé et comme maladie essentielle, cela n'empêcherait pas qu'on pût le prendre à partie en le détachant de l'ensemble morbide, comme on peut prendre à partie les autres éléments de la maladie.
Toutes les maladies aiguës sont susceptibles de fièvre. Les maladies chroniques s'en accompagnent, dans de fréquentes alternatives. Aussi, rien de plus commun que l'occasion qu'on a de mettre en œuvre cette indication. Toutefois, toutes les fièvres ne doivent pas être combattues ; il en est môme qu'on ne trouble pas sans danger. On peut dire qu'en général, on ne doit attaquer la fièvre, que quand elle atteint un degré excessif, hors de proportion avec les autres symptômes ou avec la forme normale de la maladie dans laquelle' on 1 observe.
La fièvre modérée (pouls au-dessous de 100», chaleur audessous de 39") motive rarement d'autre intervention que celle de 1 hygiène et des agents les plus doux de la médicalon tempérante. Quand la fièvre est intense, au contraire, il faut l attaquer avec la digitale, les bains, les lotions et les aftusions (Hiriz).
1357. Or, modérer l'état fébrile n'est pas la seule indication qui se présente dans les fièvres ; il y a encore, outre I indication qui relève de la cause, celle qui appartient au caractère spécial de la fièvre, au modeinflammatoire, catarrhal diacritique, nerveux, ou même gangréneux, qu'elle peutaflecter j 11 y a enfin celle qui relève de la défermina- Uoa loca e. Ainsi, une fièvre inflammatoire péripneumonique, peut motiver a la fois l'indication antipyrétique l'indication antiphlogistique et l'indication pulmonS. c. son^ es trois sources d'indication que nous avons vu appa;tenir a toute maladie définie, source physiologique, source nosologique et source anatomique.
1358. Il me reste à faire l'application de ces données aux principaux types de fièvre que rencontre la clinique Une fièvre qm suit son type régulier ne présente, à vrai dZ d autre indication que l'expectation. C'est ainsi qu'une éphémère, une synoque, une continue, caractérisées par leur
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durée, ne présenteront, du chef môme de cette durée, aucune indication à relever. En face de semblables évolutions morbides, le rôle du médecin est d'en respecter le type naturel, et de n'intervenir que pour en modc^-er les excès et en écarter les complications. 11 en est de même des fièvres érupHves (1391).
Quant au type intermittent, ce que je viens de dire s'applique encore à chacun des accès qui le constituent ; l'indication thérapeutique est à vrai dire d'ordre nosologique, elle appartient à la périodicité, à l'impaludisme; elle a son spécifique.
Or, il n'en est pas de môme de la forme des fièvres, c'est-àdire des localisations qu'elles déterminent et des processus pathologiques qu'elles affectent, et qui, étudiés à part, leur sont communs avec les autres étals morI)ides. C'est là qu'est la véritable source des" indications qu'elles reconnaissent.
§ l^'. - Fièvre tvaumatique .
1359. La fièvre traumatique est la moins spécifique des fièvres, celle qui, par conséquent, détermine le plus exclusivement une indication physiologique; il semble qu'il y ait des cas dans lesquels on doive la désirer, sinon la provoquer. Ne vaut-elle pas mieux^ en effet, que cet état de stupeur qui suit les délabrements excessifs et surtout les plaies par armes à feu ? — De là, l'utilité, fréquente dans ces cas, d'une médicationsubstitulive qui provoque l'inflammation et la fièvre, en attendant qu'on soit obligé de modérer l'essor de l'une et de l'autre.
1360. La fièvre traumatique a été récemment identifiée avec les fièvres de résorption (Billroth, Weber). C'est dans cette vue, que l'on en est arrivé peu à peu à bannir de sa thérapeutique toute spoliation, comme capable de faciliter cette résorption. Les émissions sanguines ont été particulièrement proscrites. La méthode évacuante est, au contraire, préconisée à cause de ses effets révulsifs. On s'attache, enfin, à nourrir le malade, et môme à lui prodiguer les excitants à l'intérieur (Lucas Championnière).
Or, s'il est dangereux de suivre celte ligne dès les premiers
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jours du traumatisme, il est certain qu'à une période plus avancée, la fièvre du blesse peut reconnaîlre cette pathogénie, et motiver l'emploi des excitants antiputrides, sans crainte des efTets incendiaires qui eussent résulté de leur usage prématuré. Ceux-ci seront adressés aux humeurs que sécrète la plaie ; tels sont la glace, les pansements antiputrides, et surtout les méthodes d'occlusion (Chassaignac, Lister, A. Guérin). Mais c'est surtout dans le sang qu'il faut aller chercher et combattre cette disposition infectieuse {Y. Septicémie.)
1361. En résumé, la fièvre traumatique n'est pas seulement la suite d'une infection, et souvent, à son début surtout, il y a lieu de la combattre comme la fièvre inflammatoire proprement dite ; l'indication antiputride ne venant qu'en second lieu.
§ 2. — Fièvre inflammatoire.
1362. En dehors du traitement de l'inflammation locale, la fièvre inflammatoire offre l'indication antipyrétique et l'indication antiphlogistique. — Il y aura donc avantage à choisir parmi les agents destinés à combattre la fièvre, ceux qui peuvent avoir en même temps quelque influence antiplastique et fluidifiante.
1363. On considère généralement la fièvre inflammatoire comme une fièvre angéioténique, c'est-à-dire, dans laquelle l'irritation vasculaire, qu'elle soit primitive ou consécutive, joue un rôle considérable; delà, l'utilité des tempérants et l'efficacité de tous les calmants de la circulation, qu'ils agissent directement, ou par l'intermédiaire du système nerveux. La digitale a ici sa plus grande efficacité ; en agissant sur la circulation pour la réfréner, elle abaisse la température et diminue la fièvre. Nul doute qu'elle ne domine aussi par là la maladie locale, que l'excès fébrile peut aggraver, et que le frein apporté à la circulation ne peut qu'atténuer et guérir. - 0",50 à 1 gr. de poudre, dans 100 gr d'infusion, constitue la meilleure préparation à donner par grandes cuillerées et par heure. '
Avec la digitale, il faut noter l'aconit, tous les contro-stimulants, et les agents capables d'une action analogue. La vé-
Jîpn nn' inr'"- employées à tour de rôle, bien qu elles agissent primitivement sur le syslème nerveux D Ipech et Lallemand ont employé dans ces cas l'anlimoin; à haute dose. On peut suivre cette môme marche tant que les forces du sujet demeurent capables de subir l'assaut du contro-slimuhsme.
1364. C'est dans la forme inflammatoire de la fièvre alors que les déterminations locales tendent à passer à la période d organisation plastique, que l'on s'adressera aux altérants. Les mercuriaux et le calomel sont prescrits souvent, surtout dans les fièvres inflammatoires dont la détermination porte spécialement sur les séreuses.
11 faut y ajouter les alcalins, qui peuvent être employés à doses variables : à dose légère, si l'on se propose d'obtenir une simple modification altérante; à plus haule dose si 1 on recherche une dépression véritable de l'activité nutritive.
1365. La médication spoliatrice, pratiquée au moyen des émissions sanguines, peut avoir la plus grande utilité- Une saignée faite dès le début de la fièvre inflammaloirej surtout si elle est suivie de quelques adjuvants, tels que les spoliateurs diacritiques (purgatifs, etc.), ou môme d'émissions sanguines locales, peut avoirla plus grande utilité pour diminuer la fièvre, et surtout, pour en atténuer les localisalions, dans leur étendue, dans leur profondeur, et dans le degré de leur phlogose (V. Inflammation].
Les révulsifs, au contraire, ne pourront intervenir activement, sinon après qu'une détermination locale se sera produite, à laquelle la révulsion puisse s'attaquer. — Avec les purgatifs, il faut noter comme spoliateurs des plus utiles, les diaphorétiques et môme les diurétiques, dont l'effet tempérant s'ajoute à la révulsion et à la spoliation.
1366. Quant aux réfrigérants, le danger desphlegmasies locales commande de les employer avec la plus grande réserve, bien qu'il ne les fasse pas bannir. Ce sont surtout les réfrigérants indirects qu'il faut préférer, ceux qui ont moins pour effet de refroidir le malade, que de le mettre en situation de se rafraîchir lui-même graduellement.
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§ 3. — Fièvre catarrhale.
1367. La fièvre catarrhale comporte, outre l'état pvrétique, la forme catarrhale ou diacritique, et une détermmalion locale qui, le plus souvent, affecte les muqueuses respiratoire, depuis celle du nez jusqu'aux petites bronches, liile peut s étendre aux autres muqueuses, parfois môme se
''"^^''^^ du gros intestin, et envahir les séreuses elles-mêmes.
clfjT a' P"""P^"^ '^îé^ents d'indication de la fièvre les a J f^n ?i '.^PP^^'i^^' à ses déterminations locafv T ' P'^'P"' d^'^^'^ses et des hypercri-
IZ^Z' , r '^f «''''^«^ ^«^«'-''^^ bronchique, etc., et en genéial, les flux des muqueuses 748 et des séreuses 727). On choisira de préférence, à la première période, les purgatifs doux, qui évacuent sans révulser et ne sont
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tion huileuse sont souvent utiles au début, pour modifier le le catarrhe gastrique, ou révulser le catarrhe bronchique, à la fin, au contraire, une purgation saline aura le meilleur effet pour achever les éliminations, évacuer les produits de sécrétion que l'intestin aura pu conserver, et rendre aux sécrétions elles-mêmes leurs qualités normales.
§ 4. — Fièvre muqueuse.
1370. La fièvre muqueuse ne diffère guère de la précédente; car on peut dire que l'expression de fièvre catarrhale signifie plus spécialement la fièvre muqueuse des voies aérienne?, et que celle de fièvre muqueuse signifie plus spécialement la fièvre catarrhale des voies digeslives. Ily a toutefois encore cette différence, que la fièvre muqueuse implique une diacrise commune et généralisée, et la fièvre catarrhale, une diacrise portant davantage sur des sécrétions spéciales.
La détermination locale motive, encore mieux que dans la fièvre catarrhale, les indications d'expulsion et de substitution ; il y a peut-être plus encore à insister sur lamé- ■ thode évacuante, en raison des dangers que présentent la rencontre et l'accumulation des produits de sécrétions di- , verses dans l'intestin, et des complications de fermentation j et de putridité qui peuvent en résulter. — Aussi, après l'éméto-cathartique, auquel il y aura quelquefois lieu de revenir, emploiera-t-on les purgatifs salins et neutres (826) de préfL'rence aux purgatifs doux et huileux, ou alternativement avec eux, si l'on craint l'irritation topique.
1 371 .Jamais l'état fébrile n'offre, dans la fièvre muqueuse, les écarts et l'éréthisme qui sont fréquents dans la fièvre catarrhale. Aussi, rarement aura-t-on lieu d'employer contre elle les antipyrétiques. Plus souvent, on observera des phénomènes d'adynamie, quelquefois même d'ataxie, avec I ou sans pulridité apparente ; il faudra les attaquer avec les « toniques antiseptiques, et, en première ligne, avec le quin quina.
Plus tard, il y aura lieu de solliciter les principales sécrétions à se rétablir dans leur état normal : on y emploiera avec avantage, les eupeptiques et les toniques amers, parfois même des agents légèrement astringents.
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§ 6. — Fièvre typhoïde.
1372. Presque toutes les indications que j'ai déjà passées en revue jusqu'ici, peuvent se rencontrer dans la fièvre typhoïde; nous en trouvons qui relèvent des troubles fonctionnels et des (roubles nutritifs, et il n'est pas d'appareil auquel elles ne puissent appartenir.
Il y a toutefois, dans cette maladie, trois sources capitales d'indication : la fièvre, l'entérite et la putridité.
1373. La fièvre motive une intervention thérapeutique, en raison de l'élévation de la température, de la fréquence du pouls, et des troubles nerveux qui l'accompagnent. Chez les sujets jeunes et de constitution robuste, elle a son maximum dans le premier septénaire et revêt souvent la forme inflammatoire plus ou moins franche.
Ce cachet de réaction inflammatoire, qui se manifesie plus par les caraclères généraux de la fltî,vre (angéiolénique) que par la phlegmasie locale (entérite), motive, dans une certaine mesure, l'usage des antiphlogistiques. Il n'est pas rare, à la campagne surtout, de voir les malades se trouver au mieux d'une émission sanguine locale (sangsues sur le ventre, de à 30 selon les sujets). La saignée sera quelquefois indiquée par l'aspect de turgescence congestive des malades ; mais il faut en Être des plus sobres, en prévision de la putridité et de l'adynamie qui les attendent el vontse manifester à la période suivante. Tous les émol- ■lients, au contraire, peuvent être employés sans réserve : boissons douces, tempérantes, acidulés et fraîches; fomentations, etc.; la diète doit être absolue pendant quelques jours et le repos complet. Le plus souvent, dans les villes, et surtout aux hôpitaux, ce caractère manque à la fièvre, qui n'en prend pas moins une grande intensité et motive alors une indication franchement antipyrétique.
1374. C'est du reste ce qui arrive communément à la deuxième période, même chez les sujets qui ont présenté tout d'abord, la forme inflammatoire la plus accusée. C'est alors que la digitale peut intervenir avec grande utilité. Il y a heu de l'administrer toutes les fois que la température du soir dépasse 40» à 2" de poudre de feuilles,
de 120. Elle a, en outre, l'avanlage de faire disparaître certain accidents secondaires de la fièvre, notamment le dél re Tout au p us, peut-elle augmenter le catarrhe gastrique' Enfin, tou en modifiant la tension vasculaire, ellfn'e pas aux hemorrhagies. et n'amène pas le collapsus, qui est à cramdre avec beaucoup d'autres anlipvréiiquês I ne faut pas oublier cependant, que les typhique "ont très sensibles à l'action de la digilale, plus que le^pneumo niques (Hir(z). ,1 faut surveiller l^s'effets qV le' p oTu U
TJ oTJ^-Tr' «^èsIesecon'dTu de son adm nisfration, il y a lieu d'en diminuer la dose On s en aperçoit à l'abaissement de température, à la chute et parfoLTJr^^ «'^'^"^ détermine
si l on réitère 1 usage du médicanœnt. Toutefois, il semble que des doses élevées, mais passagères, soient moins dangereuses que des doses faibles longtemps continuées (Ferber) • elles pourraient même juguler la maladie àsa première période, quand la localisation intestinale est faible (Loederich).
1375. Dans une maladie àtendance adynaraique aussi prononcée, Il y aurait imprudence à employer des agents susceptibles de provoquer le collapsus fonctionnel et la dégénéralion nutritive. C'est pourquoi la digitale est recommandée de préférence aux autres antipyrt'tiques. C'est pourquoi encore 11 faut bannir de cette médication tous les contro-slimulants etles altérants à haute dose. Le calomel a cependant été fort conseillères Anglais, Lombard de Genève, Rœsch). Trousseau en a retiré quelques bons effets; il est vrai qu'il l'employait chez les enfants, c'est-à-dire sur des malades, dont la fièvre affecte volontiers le type inflammatoire, et peut, dès lors, être plus avantageusement modifiée par ce genre d'altérants. Toutefois, sachant quel est communément l'état du foie chez les typhiques, sa congestion passive et sa tendance à la dégénération graisseuse, je ne conseillerais le calomel qu'avec la plus grande
réserve, et, en général, je lui préfère les autres antipyrétiques.
1376. Le vin et l'alcool, et, comme succédanés, les es-
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sences aromatiques, sont des plus utiles dans la fièvre fyplîoïde; ils le sont moins sans doute, à titre d antipyréliques, que par leur action tonique, excitante mûme, et par leurs effets antiputrides. Le quinquina et le sulfate de quinine y peuvent aussi rendre service, au môme litre et en dehors de toute périodicité. Le sulfate de quinine a une valeur considérable comme antipyrétique (Liebermeister), mais son action est moins sûre que celle de la digitale ; toutefois, le rôle antiputride qu'il peut jouer, en fait un agent précieux à la seconde période de la maladie.
En un mot, dans le traitement de la fièvre typhoïde, quand il s'agit de combattre la fièvre, le moment de la digitale, c'est la première période, ou période angéioténique; le moment du sulfate de quinine, c'est la seconde, ou période de putridité. Les alcooliques auront aussi, sous ce rapport, double effet et devront être utilisés à ce double titre.
A côté de ces agents, la vératrine (Vogt), qui n'a qu'une action plus infidèle et plus fugace, ne pourrait rendre qu'un service passager, par exemple, pour lutter contre un éréthisme momentané. Les sels alcalins, au contraire, ont une action trop lente et qui ne trouve pas, dans ce cas-ci, son application.
1377. Les pratiques hydrolhérapiques ont ici toute leur efficacité ; on leur demande à la fois l'effet réfrigérant, l'influence tonique et sédative. Les lotions fraîches, simples ou légèrement alcoolisées ou vinaigrées, l'enveloppement, l'immersion dans un bain tiède ou refroidi, combattent surtout l'élévation de température ; on doit en graduer la forme selon le degré d'abattement des forces, et en répéter l'usage en raison de la permanence ou de la reproduction de la chaleur (Liebermeister, Griesinger, Brandi). — (V. Hydrothérapie). C'est la médication la plus directe delà fièvre; elle convient à tous les moments où celle-ci devient excessive. Je n'ai pas à revenir sur ce que j'ai dit déjà relativement à la méthode de Brandi, à ses exagérations et à ses dangers. Dans la fièvre typhoïde en particulier, elle expose le malade à la diarrhée, à l'entérorrhagie, aux complications inflammatoires et au collapsus (Bordier, Huchard). ^
Les congestions viscérales de la fièvre typhoïde ne sont
pas une conlre-indicalion à l'emploi de ces moyens : on est: allé jusqu'à combattre ces complications au moyen desdouches froides, etc. C'est une pratique dangereuse sansdoute ; mais pour ce qui est des lotions fraîches, oni peut toujours les mettre en œuvre, du moins, tant que lescomplications viscérales et surtout pulmonaires, n'affectent' pas un caractère nettement inflammatoire.
Le régime est celui des fëbricilants (1321). On évitera, toutefois de prolonger une abstinence excessive, en présence des dangers qui peuvent venir des accidents putrides.
1378. Après la fièvre, les indications se tirent de la localisation intestinale. Elles sont bien secondaires: ce sont celles de l'entente en général, avec celte particularité que l'entérite est folliculeuse, qu'elle tend à l'ulcération, expose à l'hémorrhagie, et plus souvent à une tympanile pénible, parfois même excessive. Les purgatifs doux el dialytiques sont, à beaucoup de titres, indiqués par l'état de l'intestin; el si l'inflammation ne prend pas de caractèire alarmant, on se trouvera bien de les répéter fréquemment el de faire alterner les purgatifs huileux avec les purgatifs salins neutres, qui joindront à l'évacuation les effets d'une légère substitution.
Les lavements constituent un adjuvant précieux ; ils seront frais, émoUients ou légèrement détersifs. Tousles agents carminatifs seront donnés pour combattre la lympanite ; la camomille, l'anis étoilé et mfime les stimulants plus actifs pourront y élre utiles. J'ai employé avec grand avantage le cathétérisme du rectum, au moyen de sondes volumineuses et longues.
Sur le ventre, on fait des applications émoUientes, résolutives, ou révulsives, selon le degré de l'inflammation et de la douleur. L'huile de camomille, les liqueurs aromatiques et alcooliques, le Uniment ammoniacal camphré, sont la base des fomentations les plus usitées.
1379. Reste la putridité, troisième indication essentielle de la fièvre typhoïde. Elle est l'indication dominante de la seconde période de la maladie, et en particulier, du troisième septénaire. Elle peut se développer dans les trois départements où nous l'avons étudiée déjà (969). D'abord, dans les premières voies, par la réaction des produits altérés des
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sécrétions intestinales ; c'est à la fermentation putride de ces produits que se ratache le plus souvent la production des gaz, qui donnent au début le gargouillement, plus tard le méléorisme. Elle peut se continuer dans le sang, et c'est la source de tous les accidents que Ton doit rattacher à la septicémie typhoïde, y compris les troubles nerveux ataxoadynamiques qui en sont la conséquence. Enfin, on la voit atteindre les tissus et s'y manifester par les dégénérations et par les gangrènes véritables.
1380. La pulridité intestinale est combattue, dans la fièvre typhoïde, par les purgatifs évacuants, par les sel3 neutres, et par les boissons acidulés. Il y a souvent lieu de débuter dans le traitement de cette maladie, par l'administration d'un e'méto-catharlique, et de continuer ensuite à donner, à de courts intervalles, et mâme tous les deux jours, des purgations plus douces : limonade magnésienne, et sels neutres fractionnés (13 à 20*' de sulfate de soude, 4*' de magnésie calcinée, 15 à de crème de tartre ou de sel de seignette, etc.). Comme adjuvants, on conseille les boissons acidulés de citrons, d'oranges, de cerises, de groseilles, de grenades, d'ananas, d'eau vineuse, etc., dont l'acidité modère les fermentations intestinales; de plus, ces acides organiques se transforment dans le sang en carbonates, qui jouent vis-à-vis de la sécrétion urinaire, le rôle d'éliminateurs. ,
On combat encore la putridité intestinale, par les lavements, répétés tous les jours, lavements détersifs et évacuants (à l'huile, au savon, etc.), ou légèrement modificateurs (lavements froids, de camomille, etc.), ou plus nettement antiseptiques (au camphre), ou môme astringents, si les sécrétions sont en même temps excessives (feuilles de noyer, quinquina).
1381. La septicémie typhoïde doit être attaquée par les antiseptiques du sang (1049). J'ai déjà indiqué l'action efficace des hyposulfites et des chlorures; mais, en raison de l'état d'ensemble des sujets à cette période, et du danger qu'il y a d'affaiblir, par une médication alcaline trop active, des malades déjà fortement déprimés, il y aura lieu de préférer à ces agenis, ceux qui joignent l'effet tonique à l effet antiseptique. C'est ce que l'on peut réaliser encore
au moyen des acides, et au moyen des Ioniques proprement dits. Aussi, le quinquina, est-il le médicament par excellence de cette seconde période, en raison de son efficacité antiseptique bien connue ; comme le sulfate de quinine, il trouvera souvent son indication à cette seconde phase de la maladie. C'est encore ce que l'on a cherché à obtenir en donnant la créosote (Pécholier) et môme l'acide phénique.
1382. Enfin, quand la putridité est devenue tertiaire pour ainsi dire, qu'elle se manifeste par les stases humorales, les ulcérations et les gangrènes, il faut encore la combattre et ne pas oublier qu'on y peut réussir. Quelque profond qu'il soit, en effet, le mal n'est pas irrémédiable, et il n'est pas rare de voir des convalescents de fièvre typhoïde réparer très- heureusement les pertes de substance les plus larges et les plus profondes. II faut, à cet effet, remplir d'abord des indications mécaniques, celles que j'ai signalées à propos des stases sanguines passives (518), varier les positions du malade, éviter la déclivité pour les parties menacées, et les soustraire à une pression prolongée. Les coussins d'air et surtout le matelas d'eau sont alors fort utiles, par la répartition de pression qu'ils rendent égale sur toute une surface, à l'avantage des points saillants que celle-ci peut offrir. Les applications locales toniques : la poudre d'amidon et de quinquina, les lotions alcoolisées, avec la précaution de bien sécher les surfaces mouillées, les baumes excitants et toniques sont encore indiqués (520).
1383. Enfin, il y a tout avantage dans ces cas, à réveiller l'activité nuiritive des tissus, par l'usage des substances stimulantes et surtout des essences aromatiques et diffusibles. Tout ce qui peut d'ailleurs faciliter la réparation, depuis les eupeptiques, jusqu'aux excitants de l'assimilation, peut être mis en usage avec succès (939 à 949). L'hydrothérapie est encore à cet égard pleine de ressources précieuses, en ce qu'elle sollicite l'activité des forces sans l'épuiser, et parce qu'elle agit directement sans qu'il soit nécessaire de mettre en jeu l'absorption, etc. C'est, avec le massage, la médication la mieux appropriée pour combattre le collapsus (Hirtz).
1384. Les indications secondaires ne manquent pas, en
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général dans la fièvre typhoïde. Elles relèvent des localisations particulières que la maladie peut offrir, et dont quelques auteurs ont fait à tort des /bmes de la maladie. Tels sont les accidents encéphaliques, médullaires, pulmonaires, cardiaques, rénaux ou hépato-spléniques. Quelle qu'en soit d'ailleurs la localisation, ces accidents consistent 'dans une perturbation nerveuse, circulatoire ou diacritique de ces divers organes, et déterminent par conséquent des indications qui ont été déjà étudiées et dont on trouvera la formule en se reportant aux chapitres antérieurs.
1385. Une remarque d'ensemble est cependant possible à ce sujet. Laplupart de ces manifestations morbides ont quelque chose de commun. Quelle que soit leur détermination locale, elles affectent les formes morbides les plus rudimentaires; elles sont congestives, diacritiques, nervosiques môme, mais bien rarement elles sont inflammatoires. Enfin, dans ces formes mômes, on peut relever un cachet qui leur est commun, c'est la passivité des processus qui les constituent. En effet, s'il s'agit de troubles névrosiques, c'est l'asthénie qui y domine; s'il s'agit de congestions, elles sont hypostatiques; les diacrises ont lé môme caractère, elles gangrènes elles-mêmes ne reconnaissent pas toujours une compression mécanique pour cause déterminante.
Cette remarque est importante à faire, parce qu'elle peut modifier totalement l'indication qui appartient à ces phénomènes, et môme en renverser le sens. Aussi, faut-il, dans le choix des médications à leur opposer, s'arrêter de préférence aux moyens toniques, stimulants môme, aux antispasmodiques énergiques, aux excitants de la circulation et des sécrétions, et aux agents susceptibles de relever le mouvement nutritif. La substitution sera encore la méthode à employer contre ces manifestations. Il faudra se garder de les attaquer au moyen des modérateurs quels qu'ils soient. '
Voir pour l'état adynamique (203-305-418) pour l'a taxie (205-338-466), pour l'état des forces (491), pour les congestions (501-563), pour les hémorrhagies (603-681) - pour les diacrises diverses (700), enfin, pour les troubles de nutrition et les déchéances organiques (932 jusqu'aux gangrènes 962). '
§ 6. — Typhus.
1386 Celle maladie, qu'on a appelée encore le typhus petechial en Angleterre, le typhus exanlhématique en Alemagne et, d'après ses causes, fièvre de famine, bien que rès-spécifique dans sa physionomie, ne reconnaît pas de' traitement spécifique. Comme la fièvre typhoïde d'ailleurs dont 11 se rapproche tellement qu'on a pu les confondre, le typhus reconnaît des indications tirées de l'étal fébrile et de 1 asthénie. Comme elle, au début, il peut comporter'un iraitement antiphlogistique; et moins qu'elle, il semble réclamer l'emploi des évacuants et des purgatifs.
Des trois éléments essentiels de la fièvre typhoïde la fièvre, les troubles intestinaux et la putridilé, il n'y a plus de réellement essentiel, dans le typhus, que la fièvre et la putndité. Quant aux accidents secondaires, ils sont à peu près les mêmes et motivent les mêmes indications. Ce rap- ■ prochement me dispense d'y insister plus longuement- la rareté de cette afTection dans nos climats justifiera d'ailleurs cette concision.
§ 7. — Peste.
1387. J'en dirai aulantde la peste, que nous n'avons jamais occasion d'observer dans nos contrées. Cette maladie contagieuse et épidémique, dont les manifestations sont de siège lymphatique, de forme gangréneuse, accompagnées d'hémorrhagies et d'un ensemble typhoïde, manifeste bien par là sa spécificité, en môme temps qu'elle nous livre le secret de ses principales indications (V. Tvvhus et Charbon). ^
§ 8. — Fièvres bifieuses.
1388. La synoque bilieuse, telle que nous la rencontrons souvent dans nos pays, est une fièvre qui ne motive guère d'autre indication que celle de l'état bilieux, et se juge par les moyens appropriés à cet état, lesquels varient d'ailleurs selon qu'il s'agit d'une acrinie (838) ou d'une hy-
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percrinie (797) de la bile. Jamais la fiùvre ne s'élùve assez pour moliver une indication antipyrétique; et jamais non plus, les éléments rémittent et hémorrhagique, qui ont été reconnus lui appartenir, ne prennent assez d'importance, pour devenir la base d'une indication.
1389. Il n'en est pas de môme de la fièvre bilieuse rémittente des pays chauds, dans laquelle se rencontrent ces divers éléments : fièvre, état bilieux, rémittence périodique. Ce dernier semble même l'emporter au point d'en faire une maladie spécifique de l'ordre des fièvres à quinquina. Mais tous les accidents secondaires de la fièvre bilieuse peuvent s'y montrer el y acquérir une importance suffisante pour motiver les indications qui leur appartiennent.
§ 9. — Fièvre jaune.
1390. La fièvre jaune n'est pas non plus une maladie de nos contrées; c'est le typhus de l'Amérique, lequel affecte d'occuper exclusivement le littoral du nouveau continent.
Outre les indications prophylactiques, qui relèvent du caractère épidémique et de l'influence contagieuse de la maladie, les indications thérapeutiques sont les suivantes : elles relèvent de la fièvre qu'il faut modérer (tempérants, antiphlogistiques, et mieux, antipyrétiques) ; de l'élat bilieux qu'il faut juger (vomitifs, purgalions) ; de l'influence paroxystique souvent fort accusée (sulfate de quinine) ; des hémorrbagies qu'il faut prévenir et combattre, en attaquant la dissolution du sang et la putridité ; enfin de l'asthénie générale.
§ 10. — Fièvres éruptives.
1391. Les fièvres éruptives ont des indications communes qui re event de leur caractère pyrétique, et des indications spéciales qui relèvent de la forme de leurs éruptions; les premières sont de beaucoup les plus importantes. C'est surtout de la variole et de ses formes diverses, de la rougeole et de a scarlatine qu'il sera question ici, mais les principales données qui leur conviennent peuvent encore s'appliquer a toutes les fièvres exanlhématiques.
Malgré leur spécificité bien accusée, puisqu'elle se traduit par leur manifestation éruptive, par leur type fébrile, et par leur produit spécial et virulent, les fièvres éruptives ne reconnaissent pas d'agent spécifique pour les combattre ; le plus souvent môme, il faut se garder d'en entraver l'évolution par une intervention quelconque, et lorsqu'elles restent dans la mesure, que leurs symptômes conservent leurs rapports normaux, et leur type sa régularité, l'expectation est le seul traitement qui leur convienne. Aussi, doit-on souvent se borner vis-à-vis de tels malades, aux prescriptions hygiéniques : le lit, une chaleur suffisante, la diùte, les boissons douces, le repos du corps et de l'esprit; tels sont les seuls conseils utiles alors, avec ceux qui ont trait à la liberté des évacuations alvines.
1393. Les indications thérapeutiques peuvent naître de l'exagération dangereuse de l'un des phénomènes appartenant à la marche naturelle de la maladie, ou bien elles ressorlissent aux complications que celle-ci peut olfrir et aux phénomènes secondaires qu'elle peut entraîner.
1393. La prophylaxie consiste, pour la variole, dans l'usage de la vaccine, moyen sûrement efficace quand il est employé avec opportunité. On a proposé encore, comme prophylactique de la variole, l'usage du sarracenia purpurea; comme prophylactique de la scarlatine, l'usage de la belladone; et comme prophylactique de la rougeole, l'usage du camphre, du soufre et de la belladone. Rien de sérieux ne justifie l'emploi de ces diverses substances. La seule pratique efficace consiste dans l'isolement des malades et leur séparation d'avec tout sujet qui n'a pas encore eu la maladie; on sait quelle est, en effet, l'immunité de ceux qui en ont été une fois atteints.
1394. Pendant l'incubation, l'absence de symptômes implique l'absence d'indications. Il en est une cependant qui, pour être théorique, n'en est pas moins utile : elle consiste à favoriser les actes éliminateurs, et en particulier les diacrises sudorales, lesquelles peuvent rejeter tout ou partie du miasme infectant, avant qu'il n'ait imprimé à l'économie l'impulsion d'où va résulter l'évolution pathologique d'une affection proprement dite.
1395. Les véritables indications commencent avec la
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période d'invasion; l'une relève de l'excès de la fièvre, l'autre de l'exagération des phénomèmes sympathiques et en particulier de l'état saburral et des accidents nerveux (délire, convulsions). Les antipyrétiques qui conviennent en cette occurrence sont, pour les cas modérés, l'aconit et quelques tempérants. En raison de l'utilité qu'il y a à respecter la diaphorèse, on ne donnera qu'à bon escient les réfrigérants, et môme les boissons acidulés et froides; mais, s'il faut agir avec plus d'énergie, on emploiera hardiment la digitale, qui est, à cette période, le meilleur des antipyrétiques (1343). L'état saburral relève du vomitif; pour peu qu'il se montre, on ne doit pas craindre de le supprimer par ce moyen. Loin d'entraver l'éruption, on ne peut, par là, qu'en faciliter l'essoi', surtout si l'on y emploie de préférence l'ipéca, beaucoup moins contro-slimulant que l'émétique, ce dernier agent devant ÔIre réservé aux cas où l'on peut désirer voir se produire, avec le vomissement, une certaine dépression de la fièvre ou des réactions sympathiques. Quant aux accidents nerveux, ce sont des phénomènes d'excitation, dont les indications ont été détaillées plus haut {Délire, Convulsions), Il en est de môme des vomissements, etc. (V. ces mots).
1396. A la période d'éruption, les indications sont plus fréquentes et plus multij)liées. La première consiste à favoriser le mouvement d'expansion, de détente vasculaire périphérique, qui ouvre la voie à l'éruption. C'est l'effet que l'on obtient au moyen de la chaleur et des stimulants généraux, surtout des stimulants diffusibles (ammoniaque, essences aromatiques, etc.). On choisit de préférence, parmi ces agents, ceux qui portent à la diaphorèse cutanée; les boissons chaudes, la bourrache et tous les sudorifiques (850). Celte indication n'est pas tellement urgente cependant qu'il ne faille y surseoir, quand Texcilation fébrile est déjà intense, et menace de s'exaspérer encore sous cette influence. Souvent môme, la fièvre étant excessive, la fréquence du pouls et la chaleur s'élevant avec impétuosité, l'indication antipyrétique passe au premier rang, et motive jusqu'à l'usage des réfrigérants, des lotions, de l'enveloppement et môme du bain frais. Quand le pouls restant fort et développé s'élève à 120 et môme 140, que la température marque 40° et 41% il en doitûtre ainsi. Et souvent, il aura suffi d'appor-
ter momentanément à l'évolution fébrile un frein modérateur pour que le travail éruptif auparavant entravé par l'excès lebrile, retrouve sa liberté et s'achève sans retour d'effervescence On peut d'ailleurs choisir alors, dans les procédés liydrolhérapiques,ceux qui, tout en soustrayant la chaleur exercent à la peau une vive révulsion, par la réaction congestiye dont ils sont suivis (V. Hijdrothérvpie).
1397. On a été au delà de ces tentatives; et, la méthode révulsive a été employée pour provoquer à la peau une congestion capable de dégorger les viscères; et cela, en vertu de cette loi qui veut que l'éruption s'accumule dans les points congestionnés par une irritation antérieure, capable d'appeler à elle la poussée éruptive. On a essayé ainsi de déplacer le fluxus erupuf qui se porte au visage, en déterminant en un autre pomt, sur la poitrine par exemple, au moyen d'une rubéfaction, ou même d'une pustulation arfificielle, l'afflux du travail exanthématique. C'est une méthode employée en Chine. On s'en sert avecbeaucoup d'efficacité, pour atténuer les inconvénients de l'énan thème ou éruption des muqueuses et le combattre quand il devient excessif. Mais c'est surtout pour lulter contre les congestions viscérales (563) que la méthode révulsive est efficace.
1398. Outre les moyens indirects que nous possédons pour refréner la poussée éruptive, il y a encore des moyens directs, tels que les émollients locaux, les modificateurs, et enfin les abortifs. Ce que j'ai dit de ces diverses médications à propos de l'inflammation (1083) me dispense d'y insister ici; je ne ferai que citer, comme émollients, les fomentations de décodés mucilagineux, d'huiles, de glycérine, etc., les applications d'axonge fraîche ou de pommades diverses, les bains locaux et la suppression de la lumière; comme modificateurs, les astringents, les lotions froides, alcalines, alcoolisées, les résineux, le collodion.
Les abortifs méritent plus d'attention, nul doute que si l'on peut appliquer à l'éruption la méthode abortive, il ne faille du moins, pour éviter tout danger, en circonscrire l'effet à une surface restreinte, et la réserver pour les cas simples et bénins. Le plus simple est l'emplâtre de Vigo, ou, ce qui est d'un usage plus facile, l'onguent de Vigo ramolli par de l'huile d'amandes douces ; on en fait pour le visage
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ua masque qui doit respecter le nez et les yeux (Briquet). On y emploie encore l'onguent mercuriel épaissi avec de l'amidon, l'application de la teinture d'iode sur chaque pustule naissante, enfin la cautérisation par le nitrate d'argent (Serres).
1399. La plupart de ces procédés impliquent la suppression des excitants normaux, l'air et la lumière; mais il est probable qu'ils agisjent aussi par leurs effets altérants et même cathérétiques; aussi les préparations mercurielles, seules ou unies au coUodion, sont-elles le plus souvent choisies. Je ne saurais rien dire sur l'usage peu connu du vaccin à haute dose (Eichorn). Ce n'est du reste que contre la variole que ces tentatives sont mises en œuvre ; quelquesunes le sont encore contre l'érysipèle, mais avec des résultats plus douteux encore. L'essence de térébenthine compterait cependant de nombreux succès (Schutzenberger). (V. Érysipèle.)
1400. D'autres faits encore peuvent se présenter à cette période, qui se lient à la fluxion éruptive; tel est le gonflement de la face et des extrémités, chez les varioleux ; etces phénomènes fluxionnaires peuvent coïncider ou alterner avec des phénomènes diacritiques divers, tels que la salivation et la diarrh(^e. Lorsqu'il y a lieu de modérer ces accidents, on y emploie avec succès les substitutifs ou la révulsion. Chacun d'eux d'ailleurs a été étudié en lui-même, et ses indications ont été déterminées dans le chapitre auquel il appartient (752-776).
1401. lien est de mûme des angines et du catarrhe laryngo-bronchique. Il n'est guère de fièvre éruptive qui ne porte, et il n'est pour ainsi dire pas d'exanthème qui ne puisse porter sur la gorge. Or l'exanthème pharyngé ne comporte d'intervention médicale, qu'en raison de sonintensité et de sa forme ; selon qu'il est simplement congestif et fluxionnaire (563j,ou bien inflammatoire (1072), ou même gangreneux (962) et diphthéritique (V. ce mot), que ce soit la muqueuse respiratoire qui soit atteinte (rougeole), ou le pharvnxseul (scarlatine), l'indication relève de la localisation sans doute ; elle relève surtout de la fox-me morbide et varie selon qu'il s'agit d'une congestion ou d'une phlegmasie, etc.; enfin, elle relève avant tout de la nature exan-
thématique de la maladie : et ce dernier cachet, si important pour le pronostic, nous défend encore d'espérer du traitement local et topique, une efficacité analogue à celle, qui appartient à ce mOme traitement, dans l'angine protopattiique. C'est dire que l'utilité du traitement local est primée par l'état général des malades.
1403. Il est un organe dont les lésions, non moins fréquentes que celles de la gorge, dans les exanthèmes, motivent les mêmes réflexions: c'est le cœur. L'inflammation du cœur et de ses enveloppes, et sa dégénération, sont un fait fréquent dans les fièvres éruptives, et la source des indications qui s'y rapportent. On y répond en modérant l'élévation de la température générale (1319), en tempérant l'activité du cœur (403), puis en la relevant lorsqu'elle vient à fléchir (448); enfin, on s'efforce de déplacer, par la révulsion, le travail de nutrition morbide (912) ; et comme ce travail aboutit, en général, à l'ulcération et à l'infection, c'est aux modificateurs de la nutrition du cœur, et aux antiputrides généraux qu'il convient d'avoir recours.
1403. Les phénomènes secondaires, qu'ils se passent du côté de l'éruption ou du côté des phénomènes généraux, sont l'occasion d'un grand nombre d'indications. La suppuration, lorsqu'elle vient i se produire, doit être limitée au moyen des émollienls, puis évacuée s'il y a moyen. On a proposé la ponction, avec une aiguille, de chacune des pustules de la variole ; ce traitement, qui a été parfois scrupuleusement exécuté, a été suivi d'un plein succès et, en prévenant l'ulcération de la pustule, il contribue à prévenir les dépressions cicatricielles.
Les modificateurs déjà énumérés ci-dessus, seront utiles ensuite pour favoriser la cicatrisation; ils devront en tous cas respecter la période de dessiccation par laquelle passent un grand nombre de varioles modifiées. L'ulcération ne motive pas autre chose. Les abcès consécutifs n'offrent rien de spécial dans leur traitement, si ce n'est que leur torpidilé doit engager à employer contre eux des topiques substitutifs excitants, pour en favoriser la réparation. Enfin, la gangrène si fréquente après la rougeole, ne reconnaît d'indication prophylactique que dans l'état général du sujet; c'est donc surtout une question de régime et de traitement ana-
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leplique. Quant à ses indications locales, ce sont celles qui ressortissent à toute gangrène (967, etc.).
1404. Dans ces divers accidents, un élément commun se présente, qui en est le principal danger et que le médecin doit toujours avoir en vue : c'est la putridité, soit qu'elle se produise dans les foyers locaux, ou dans le sang, et le plus souvent, dans l'un et l'autre siège (965). L'indication doit en tenir compte, et ne pas oublier davantage l'objectif principal, les forces du malade.
1407. Enfin, il faut noter les indications qui peuvent relever de l'anasarque (729), des népbrites (1281), des douleurs rhumatoïdes (237), des maladies du cœur (687) et enfin des diverses variétés de la tuberculose (V. ce mot), si l'on veut résumer toutes les indications, qui peuvent naître des conséquences des fièvres éruptives.
§ 11. — Erysipèle.
1406. Au point de vue des indications qu'il provoque, l'érysipèle se rapproche des fièvres éruptives ; il en est beaucoup qui leur sont communes. C'est d'abord l'indication antipyrétique, et l'indication émétique. On ne craindra pas d'employer ici le tartre stibié de prc'férence à l'ipéca; il n'y a guère à craindre, en effet, d'entraver le mouvement éruptif, et il y a toute utilité à recueillir les effets contro-stimulants de l'émétique, dans une affection où l'éréthisme nerveux et vasculaire domine la scène. Aussi, donne-t-on souvent l'émétique fractionné, en lavage surtout, afin d'utiliser en môme temps ses effets évacuants et ses effets dépressifs ou modérateurs. Les purgatifs ont la môme utilité, mais plus mesurée. Enfin, les accidents nerveux, môme au début, ne sont pas toujours sympathiques dans l'érysipèle; c'est une distinction qu'il faut faire avant d'établir leur traitement (V. Délire des fièvres, 167; Délire, nerveux, 162, et Méningite, 1196).
1407. A la période éruptive, les moyens émollients et môme antiphlogistiques sont encore plus indiqués. La saignée, prescrite par Chomel, Blache, Andral, n'est à préférer aux sangsues (Broussais) que dans le cas d'une com-
plication inflammatoire aiguë. La digitale (Kopp) peut élre fort utile à titre d'antipyrétique (1342).
Quand l'éruption érysipélateuse est pâle, molle et sans phlogose aucune, il y a souvent lieu d'y provoquer plus d activité. Beaucoup de stimulants ont été employés à cet égard, à l'intérieur : les infusions chaudes et aromatiques les huiles essentielles, l'huile de térébenthine (Harry-Cox)' l'acétate d'ammoniaque (Autenrieth), etc., et, en général tous les diaphorétiques. '
Quand, au contraire, l'éruption est violente, menace de passer à la suppuration et à la gangrène, ou de s'étendre à de vastes surfaces, les émolliens et les antiphlogistiques locaux seront opportuns : les fomentations d'eau de sureau les onctions grasses (F. Barlhez, Marlin-Solon), la glycérine et le collodion, plus rarement les cataplasmes de fécule D'autres préfèrent les poudres sèches, toujours comme moyen protecteur, vis-à-vis de l'air et de la lumière On a préconisé les scarifications (Hutchinson, Stoll), aujourd'hui à peu près abandonnées, les piqûres superficielles (Lassis Bright), la compression recommandée par Velpeau les onctions mercurielles, l'alcool camphré, l'eau blanche le perchlorure de fer, et même l'eau froide, tous moyens qui joignent à un effet astringent, une influence modératrice altérante et antiseptique. Pour ce dernier motif, il faut les préférer au vésicatoire et aux cautérisations linéaires, dans lesquelles on s'est flatté d'enfermer l'érysipèle (Piorry). Le nitrate d'argent y serait peut-être plus efficace. Les caustiques, en général, unissent à leur puissance modificatrice, une action antiseptique qui peut être favorable. Enfin, urî topique qui m'a paru plus doux à employer et aussi efficace, c'est l'éther camphré, qui, étendu sur les surfaces malades, joue le rûle de réfrigérant, de tempérant, de protecteur et d'antiseptique (Delpech).
1408. La putridité est, en effet, l'objet d'une indication qui domine le traitement de l'érysipèle à toutes ses périodes, aussi bien la putridité des premières voies que celle du sang (septicémie) et celle des tissus (gangrène, etc.).
1409. L'érysipèle a aussi ses exanthèmes, dont les indications, comme celles des exanthèmes des fièvres éruptives, relèvent de la localisation (angineuse le plus souvent)
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et de la forme morbide (inflammatoire, fluxionnaire, phlcgmoneuse, catarrhale, buUeuse, etc.). Sans rien affirmer sur l'érysipèle des séreuses, je dois noter les coïncidences qui portent c\ y croire. Enfin, le cœur aussi peut éire l'objet d'indications spéciales (Sevestre).
Les phe'nomènes secondaires, tels que le phlegmon, les abcùs, la gangrène, ont leurs indications connues, et relèvent des médications que j'ai dit leur être applicables.
Quant aux divers sièges occupés par l'érysipèle, ils ne motivent aucune indication particulière. Encore faut-il mettre un peu plus de réserve dans l'usage des moyens abortifs, quand c'est à l'érysipèle de la face qu'on les adresse, de crainte des accidents de répercussion méningitique.
1410. La médication qui doit avoir le premier pas sur toutes les autres, c'est celle qui relève de l'état général des sujets et des forces qu'ils possèdent. Les narcotiques et les antispasmodiques ont souvent leur indication dans les formes éréthiques ou ataxiques de cet étal général. Et la médication qui trouve le plus souvent son opportunité, aussi bien dans la faiblesse des sujets que dans la malignité de l'affection, c'est la médication tonique, par le quinquina par le vin et par l'alcool. " '
1411. Vérysipèle des nouveau-nés ne motive guère l'emploi que des topiques doux et surtout des poudres sèches. On a donné le sulfate de quinine, qui n'a ici rien de spécial, et qui peut être conseillé aussi bien aux adultes, et comme antipyrétique et comme antiseptique. On a donné encore, comme altérants, les préparations mercurielles qui conviennent surtout aux formes lentes et insidieuses Enfin, on a administré la belladone (Yvaren), mais il faudrait se garder de croire en elle comme en un spécifique
§ 12. — Pseudo-Exanthèmes.
1412. Sous ce titre, de pseudo-exanthèmes, je veux résumer les indications communes aux éruptions fébrile«< la mihaxre, Vurticaire, les érythèmes, etc., dont le type se rapproche beaucoup de l'érysipèle et qui présentent des mdications à peu près semblables.
1413. La première est celle qui relève de l'état des fondions digestives. On sait combien souvent ces affections exanthématiques se lient à un trouble gastro-intestinal. Que celui-ci soit primitif ou secondaire, il est le plus souvent de forme diacritique et consiste, en général, dans l'hypercrinie muqueuse jointe à l'acrinie des glandes spéciales (V. Embarras gastrique). Aussi, fourni(-il l'indication d'un émétocathartique ou bien d'un purgatif salin (824). Une fois cette modification produite, il y aura lieu d'en soutenir l'effet, au moyen des agents capables de maintenir l'activité gastrique à son taux normal ; les amers et les alcalins y seront les plus efficaces ; on y joindra les poudres tempérantes et absorbantes (charbon, magnésie), s'il y a lieu.
1414. 11 faut ensuite modérer l'irritation que ces manifestations provoquent à la peau, irritation qui les entretient et y appelle de nouvelles poussées. Les lotions, les bains, les topiques doux, et surtout les poudres sèches sont employées dans ce but. Elles auront encore un autre effet, qui est de combattre les sensations pénibles ou douloureuses, prurit, cuisson, etc., dont s'accompagnent ces maladies (268) et les troubles vaso-moteurs qui les suivent parfois (413).
Il importe, par les soins de propreté, par les onctions douces, savonneuses et chaudes, par quelques frictions, de conserver à la peau sa souplesse et toutes les fonctions d'élimination auxquelles elle doit concourir.
1415. Enfin, comme ces maladies de la peau sont bien souvent symptomatiques, ou d'intoxication, ou d'affection constitutionnelle, on trouvera là la source d'indications nosologiques auxquelles il importe de satisfaire, si l'on ne veut se contenter de blanchir le malade, mais bien le guérir, ou du moins prévenir de nouvelles manifestations diathésiques, soit à la peau, soit ailleurs.
§ 13. — Fièvre puerpérale.
1416. La fièvre puerpérale qu'il faudrait rattacher aux intoxications, plus peut-être qu'aux pyrexies ; offre au clinicien les indications les plus complexes; — toutefois, après ce que j'ai déjà dit de la métrite (1188) et de la
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péritonite puerpérales (1224), j'aurai peu de chose à ajouter ici, car ce sont les localisations les plus importantes de cette affection et, par conséquent, la source des plus urgentes indications. Je rappellerai seulement que c'est dans l'ordre des antiphlogisliques, des évacuants, des calmants, des altérants et des révulsifs, qu'il faut surtout puiser les moyens à mettre en œuvre et ne pas craindre de les employer activement au début.
Mais ces divers moyens ne tardent pas à devenir insuffisants. 11 importe même d'abandonner rapidement l'usage de toute médication spoliatrice, en raison des facilités que celle-ci peut offrir à la résorption putride ; et si les antiphlogistiques doivent être employés tout d'abord, pour tarir la source phlogosique des produits septiques, il importe de l'abandonner avant qu'elle soit susceptible de favoriser la dissémination de ces mûmes produits,
1417, La putridité étant l'élément essentiel de cette affection, celui qui la rapproche des pyrexies et des intoxications, il importe de la combattre dans sa source. Celle-ci a été placée parfois dans des organites spéciaux, bactérie, microccus (Orlh), qu'il faut détruire, pour arrêter la propagation du mal. Pour cela sans doute, il faut s'attacher à diminuer le travail inflammatoire; mais, une fois le début passé, il faut le faire de préférence, au moyen des altérants (frictions mercurielles à haute dose) et des révulsifs (vésicatoires à l'hypogastre). L'eau glacée (Béhierj, le collodion (Robert de Lalour), les larges cataplasmes sont des procédés gui peuvent encore convenir, selon la forme de la maladie et la tolérance des malades. Les révulsifs intestinaux seront employés avec réserve; mieux vaudra, en général se borner aux simples évacuants alors qu'ils sont indiqués, dans la crainte d'ajouter à l'irritation de la séreuse, par l'intermédiaire de la muqueuse dont elle est doublée.
1418. La putridité de l'utérus sera attaquée tout spécialement au moyen des injections et des lavages faits largement, avec de l'eau alcoolisée ou phéniquée, ou encore mieux, chloralée. Et, quand elle devient de la septicémie, on 1 attaquera comme il a été indiqué à ce sujet (1050) On a précomsé en particuher l'usage du sulfate de quinine à haute dose (Beau). Je ne saurais dire quelle efficacité
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peut avoir l'essence de térébenthine (Brunau, Kirneir).
Enfin, les phénomènes nerveux d'adynamie et d'ataxie constituent encore une des bases essentielles de l'indication (203-486).
INDICATIONS PROPRES AUX MALADIES MIASMATIQUES OU ZYMOTIQUES
1419. Les maladies miasmatiques que j'aborde maintenant, viennent après les pyrexies, dans l'échelle de la spécificité; ce sont peut-être les plus spécifiques des maladies. Toutes, en effet, ont à leur point de départ et dans leur étiologie, ou bien au terme de leur évolution et dans leur produit, un agent qui constitue la réalisation plus ou moins visible de la spécificité morbide (Chauffard) : c'est le miasme ou le virus.
Cette double considération relative aux causes et aux eCets de la spécificité, et aux effets qui reproduisent la cause, est pleine d'applications à la thérapeutique de ces maladies ; toute leur prophylaxie repose sur ce point.
1420. L'origine des miasmes peut servir à les classer. Il y en a qui viennent de l'homme ; ce sont ceux des pyrexies virulentes et infectieuses, fièvres continues et fièvres éruptives, dont il a été traité déjà ci-dessus, au chapitre des pyrexies. Il y a des miasmes cosmiques; ce sont eux qui font ladiphthérie, et la suette, le choléra et la dysenterie, enfin la malaria ou influence palustre; ces maladies se rapprochent encore beaucoup des pyrexies, elles peuvent môme en revêtir la forme la plus exacte (dysenterie par exemple). Enfin, les miasmes animaux, de tous les plus graves et les plus puissants, nous donnent la rage, toute la classe des affections morveuses, et celle des affections charbonneuses.
Cette triple origine des miasmes morbifiques n'offre pas de rapport avec la gravité des accidents qu'ils déterminent, ni avec les indications qu'ils commandent. Dans chacune de ces trois classes, on rencontre des miasmes, dont la puis
sance d'infection peut offrir tous les degrés, pour ainsi dire, et môme, sans changer le type de la maladie, lui imprimerune gravité exceptionnelle. Cependant, tandis que l'infecfioa par les miasmes humains se traduit surtout par des pyrexies l'infection par les miasmes cosmiques donne lieu à des affections d'un type moins déterminé; quant aux miasmes animaux, ils se manifestent par les états morbides les plus divers, depuis les névroses (rage) jusqu'aux gangrènes (charbon).
Or, chacune de ces modalités pathologiques ayant été étudiée ci-dessus, dans les indications qu'elle réclame, je n'y reviendrai que pour spécifier davantage les applications qu'on en peut faire aux affections miasmatiques, dans chacune des phases diverses que comporte leur évolution.
ART. I. — DESCRIPTION DE l'iNDICATION.
§ I". — Type élémentaire.
1421. Les affections virulentes et zymotiques sont spécifiques, non-seulement par leur cause et par leur produit, elles le sont encore par les caractères si remarquables de leur évolution, et par la physionomie qui appartient à chacune des périodes dont elles se composent. De sorte que Tindication trouve sa source non-seulement dans la spécificité de la cause et du produit de la maladie, mais encore, dans le caractère particulier de chacune de ces phases, dans les éléments morbides qui s'y montrent et y prédominent. De là le caractère multiple et complexe des indications, dans ces maladies, en dehors de l'indication spécifique.
1422. -La première période est celle de l'infection. Elle est définie par le moment où l'organisme subit l'impression morbifique, soit par la transmission d'un conlàge, soit par une influence cosmique; aussi ressortit-elle tout entière à la prophylaxie.
1423. La seconde, ou période à'incubalion, est'celle du silence pathologique, pendant lequel, la semence morbifique s'incorpore à la substance de l'organisme (Monneret); la généralisation latente de la maladie en est le résultat bientôt évident. Or, si l'action de l'organisme peut avoir quelque effet pour avancer ou retarder l'évolution pathologique,
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■j'est la cause morbifique qui détermine rincubation et la fait aboutir, pour ainsi dire fatalement, aux accidents qui lui sont propres. On a remarqué, pour les fièvres éruptives, par exemple, que celles dont les stades, y compris rincubation, retardent et ne se succèdent qu'avec une lenieur relative, sont moins souvent malignes que celles dont les stades présentent une succession précipitée (Trousseau). Aussi, a- 1- on pensé avec grande apparence de justesse, que l'incubation tient à la résistance qu'oppose à la maladie, le jeu plus ou moins régulier de la santé (Monnerel). S'il en est ainsi, le stade d'incubation réclame la plus pressante et la plus féconde des indications, puisqu'on prolongeant la résistance d'une économie qui n'a pas encore plié sous l'affection, on pourrait atténuer beaucoup sa redoutable domination. Ce que j'ai dit plus haut de la spécificité morbide s'accorde parfaitement avec cette interprétation. C'est encore une période où l'indication n'est que prophylactique, ou bien éliminatrice, à moins qu'elle ne reconnaisse déjà quelque remède spécifique.
1424. L'i7ivasion de la maladie se caractérise par la manifestation de ses premiers symptômes; si l'on regarde généralement comme chimérique l'espoir d'arrêter une évolution morbide à sa période d'incubation, il est absolument impossible de conserver cet espoir, quand l'évolution s'est une fois manifestée, ne fût-ce que par ses prodrômes.
1425. Parmi les maladies virulentes, il en est, et ce sont surtout celles qui nous sont transmises par les animaux, il en est, dont l'invasion générale est précédée par un travail local. Ce dernier se passe généralement à la porte par laquelle l'agent infectieux est entré dans l'économie • il semble témoigner d'une élaboration du virus et d'une sorte d adaptation de l'organisme qui va le recevoir. Tels sont le chancre pour la syphilis, l'ulcération nasale pour la morve la pustule maligne pour le charbon. De là, la source d'une indication qui consiste à détruire ce travail local ou à en changer totalement la nature, dans le but de prévenir la généralisation. Cette indication trouve son application dans le cas de pustule mahgne, par exemple.
L'invasion est souvent fébrile, et cette fièvre dite primaire a ceci de Iparticulier qu'elle est souvent intense, et que
souvent aussi elle provoque des troubles sympathiques, qui sont, comme elle, excessifs. Aussi, l'indication anfipvlétique trouve-t-elle souvent ici sa place (V. Fiévns éruptives). Avec elle, il y aura souvent lieu de satisfaire à la multiplicité et à la gravité des troubles nerveux, etc.
La période d'invasion ne comporte pas encore, on le voit, de moyen spécifique. Les troubles en lesquels elle consiste, semblent êire, en effet, peu spécifiques eux-mc^mes, et bien plutôt une manifestation des tendances réactionnelles de l'économie, qu'un résultat direct de l'impression affective. Aussi, en cherchant à satisfaire à la double indication modératrice qu'ils réclament, vis-à-vis de la fièvre et vis-àvis des troubles nerveux sympathiques, doit-on éviter soigneusement de dépasser la mesure, et de dépenser dès le début, par une intervention intempestive, des forces dont le malade ne peut manquer d'avoir besoin pendant tout le cours de sa maladie.
1426. Après l'invasion, vient la période des lésions et des symiMmes spécifiques. Ce sont des éruptions exauthcmatiques, des pustules et des ulcérations à la peau et sur les muqueuses; enfln,Jes gangrènes. On y rencontre encore des phénomènes de fluxion et de calarrhe, et même de simples névroses. Les organes lymphaliques sont souvent le siège d'altérations particulières et la rate par-dessus tout. Ces lésions présentent une forme particulière à chaque unité morbide ; et si plusieurs se rencontrent souvent ensemble, l'une d'elles, en général, témoigne de sa spécificité, par la prédominance qu'elle affecte sur toutes les autres et par la multiplicité de ses déterminations locales.
Dans toutes ces maladies il est un ordre de lésions plus constant qu'approfondi, dont la spécificité est plus rationnellement établie qu'empiriquement constatée, mais dont l'existence ne fait pas doute : c'est l'altération du sang. Les caractères extérieurs du liquide sanguin trahissent son état de profonde dissolution, elson asphyxie carbonique. La micrographie y découvre des infusoires,bactéries, etc.,dontrimportance est grande, en ce sens que leur présence est constante, mais se restreint d'ailleurs, en raison de ce que ces produits, communs à toutes les maladies de cette classe, ne sont pas absolument spécifiques. Ils semblent plutôt, en effet,
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liés à la putridité dont le sang est toujours le siège dans ces cas, au moins à une certaine période, sinon dès le début de la maladie {V. Putridité dans le sang, 1049). Aussi, chacune des altérations du sang peut sans doute fournir la matière d'une indication. Souvent altéré lui-même, au contact d'un sang moi'bide, le cœur a aussi ses lésions, dégénératives le plus souvent, et qui ont aussi leur indication. Mais la principale de celles qui se puisent dans les lésions et les symptômes, c'est celle qui ressortit à la putridité, parce qu'elle embrasse d'un seul coup un grand nombre des faits qui appartiennent aux maladies zymoliques (967).
Les phénomènes généraux sont alors en rapport avec la généralisation des lésions; ils manifestent, en général, l'impression affective de la cause morbide ou bien l'infection généralise'e, bien plutôt qu'une tendance réactive quelconque de l'économie. Aussi, ils éveillent peu de sympathies pathologiques, sont peu fébriles ou tout à fait chroniques, et affectent le caractère putride, soit typhoïde simple, soit ataxo-adynamique.
1427. Une seule indication domine cependant toute cette évolution pathologique, et, lorsque cette indication est réalisable, elle sufflt à diriger, sinon à faire évanouir tout le travail morbide : c'est l'indication spécifique, laquelle est encore ignorée, dans la plupart de ces maladies. Aussi restons-nous en face des indications symptomatiques que je viens de passer en revue, et dont il faut bien ne pas méconnaître la haute valeur.
1428. Ceci fait, l'évolution pathologique est accomplie dans sa phase active et productrice de nouveaux éléments morbigènes ; il reste encore à favoriser les tendances éliminatrices, à provoquer la séparation des parties mortifiées ou impropres à la vie, et à combler les vides et les déficits que ces éliminations laissent derrière elles. C'est la dernière période, celle de V élimination et de la réparation.
Les crises sont une des principales maoifeslations de celte tendance; et dans l'impuissance où nous sommes de les provoquer là où elles font défaut, nous devons nous abstenir soigneusement de les troubler quand elles s'accomplissent, mais, au contraire, les favoriser et les compléter lorsqu'elles ne s'achèvent qu'avec effort. Il faut d'ailleurs se garder de
les confondre avec les métastases, qui ne sont qu'un déplace ment des déterminations locales de la maladie" et réclament au contraire, une médication qui repose sur la triprbase de leur siège de leur forme et de leur nature, comme ce e de tous les éléments de maladie.
1429 Les rechutes, les récidives et les complications amènent sans doute dans le plan de la maladie' avec de nouveaux phénomènes morbides, de nouvelles indications thérapeuti.jues; elles sont toutefois subordonnées à celles delà maladie primitive, au moins dans une certaine mesure. Déplus, en face de ces accidents morbides, il est une chose à laquelle il faut toujours songer; c'est aux forces du malade. Bien souvent elles suffisent à peine à résister à des imprégnations morbides aussi puissantes que celle» qui sont dues aux zymases morbifiques. Il faut donc se garder de les prodiguer sans une urgente nécessité, quand, au type morbide, viennent encore s'ajouter des accidents qui ne lui apparliennent pas en propre (Voy. 486 les troubles nerveux des pyrexies, les congestions et les hémorrhagies des fièvres 681-563, etc., 491). '
Enfin, et pour les mômes raisons, la convalescence de ces maladies exige les plus grandes précautions. Je ne reviendrai pas sur ce que j'ai dit du régime dans les pyrexies (1322) et des précautions à prendre pour ramener les malades au régime normal; mais je veux noter le grand besoin de restauration qu'ont tous les convalescents de ces grandes maladies ; besoin qu'il faut satisfaire par un régime choisi, une alimentation facile, le repos dans le plein air et la pleine lumière.
1430. Quand ces maladies prennent le type chronique, elles se rapprochent alors tout à fait des maladies constitutionnelles. Telle est, par exemple, la syphilis. En tous cas, les règles générales ici posées demeurent les mômes, bien que leurs applications diffèrent nécessairement en plusieurs points.
§2. — Pathogénie.
1431 . Ainsi envisagées, les maladies zymotiques nous livrent, avec les phases diverses de leur évolution, le secret
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de l'enchaînement qui unit ces phases les unes aux autres. Etant donné le miasme qui en est le point de départ, on comprend l'infection, l'incubation, l'invasion et les manifestations locales et les éliminations terminales de la maladie. 11 y a, dans ce processus morbide, une analogie avec quelques intoxications, que l'observation a enregistrées et que l'expe'rimentation peut reproduire.
Ce qui échappe absolument à notre conception rationnelle aussi bien qu'à nos moyens médicaux, c'est le miasme, sa genèse, son évolution spécifique et sa reproduction au milieu des organes et par les actes de l'économie vivante. C'est là le conflit de la spécificité et de la physiologie, de la mort et de la vie, sur lequel le médecin ne peut jeter qu'un regard aussi anxieux qu'interrogateur, mais qu'il ne peut reproduire, avec des caractères identiques.
ART. n. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE.
1432. En résumé, les indications qui conviennent à ces états morbides zymotiques, infectieux ou virulent?, sont : l'indication prophylactique, l'indication modératrice des phénomènes d'invasion, l'indication variable qui se tire des éléments morbides de la période d'état, l'indication antiseptique, l'indication éliminatrice et réparatrice de la terminaison ; et par-dessus tout, l'indication spécifique.
A chacune de ces indications répond une médication correspondante, dont il me reste à déterminer l'application, dans son opportunité, dans sa mesure et dans sa portée. Nul doute d'ailleurs que la médication spécifique ne dût dominer toutes les autres, si la cause spécifique de la maladie était toujours et suffisamment connue. Mais il n'en est rien; c'est le contraire qui se trouve le plus souvent. De là l'importance de chacune des indications secondaires, et des médications qui y répondent.
§ — Moyens hygiéniques.
1433. Le premier chapitre de ce paragraphe appartient écessairement à la médication prophylactique. Elle consiste mettre à l'abri de la maladie, ceux que l'influence noso-
logique n'a pas encore touchés; c'est d'ailleurs un résultat
ers'ass'u?air""i"'"-?^ '^"^ '^^«"^ diirérente^: d tbo
le lu T ^""f '.'"''^'^ '°^"^^'ï"« dans lequel se trouvé le su t „3 ^.^^^ ^ 4 orne
V '"f^'^"' PO"»- qu'elles puissent ne pas subir la loi de ratrection et échapper aux attemtes du cîntage ' " .JT: r P^^^^^^e indicaiion consiste à éloigner les
^ l^^Z^f^'T' ' P^-^^-"' agglonrratiot qui peu^ent multiplier la puissance de celte infection peut-être mc^me k faire naître, là où elle n'exi tait pas'
lentes) étant le plus souvent le véhicule, sinon l'e=sênce du contage on s'attachera à les détruire ou . les fai^ di^alaitie. Le contact direct ou indirect du sujet sain avec le .^ujet malade doit être, à plus forte raison, défendu les rappor s que l'on peut avoir par une tierce personne sont généralement sans danger, sauf les cas où cette tierce personne s est, par un contact prolongé, intimement communiqué l'agent d'infection.
On n'oubliera pas qu'il est, dans l'évolution de ces maladies certaines phases beaucoup plus aptes que les autres â la transmission. L'incubation ne l'est pas du tout, l'invasion 1 est déjà, mais c'est à la période d'élimination que le contage dûment élaboré, acquiert toute sa puissance. Il importera de se rappeler le chiffre des jours qui, dans chaque maladie, appartiennent à chacune de ces périodes. On sait que l'incubation des fièvres éruptives varie de 3 à 50 jours; et que Ja scarlatine est la maladie qui peut offrir la plus courto, comme la plus longue incubation.
1435. L'hygiène thérapeutique commande qu'on mette le malade lui-même à l'abri de sa propre infection. De là l'utilité qu'il y a à le tenir propre, à lui enlever tous ses produits d'excrétion, à le laver, intus et extra, ne fût-ce que pour éviter les fermentations et les résorptions septiques, pour prévenir les effets d'une sorte d'auto-infection.
Soustraire les sujets aux conditions infectieuses, n'est pas toujours possible, et ne l'est presque toujours que dans •une mesure relative; on obtient un résultat plus favorable, si au lieu d'éloigner la graine parasite, on réussit à
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aménager le terrain, de telle sorte que cette graine n'y puisse ni germer ni croître. C'est pourquoi les sujets exposés aux miasmes doivent surveiller non-seulement l'équilibre mais aussi l'activité de tous leurs actes organiques et se soumettre aux conditions d'un entraînement nutritif sagement conduit (937).
1436. Quant au malade lui-même, il importe, pour les mômes motifs, de soutenir ses forces etdelui fournir, par un régime approprié, les éléments d'une saine réparation. Une alimentation convenable réunit alors plusieurs avantages; les éléments qu'elle introduit dans les vaisseaux, diminuent les chances de résorption; Texcitalion qu'elle porte dans la vie nutritive, provoque dans l'évolution de la maladie, l'apparition d'éléments plus efficaces, soit pour la séparation soit pour l'élimination, soit pour la réparation des parties les plus altérées; enfin, elle relève ou elle soutient le niveau des forces, si importantes, qu'elles dominent tout ici (491).
Le régime qui convient à de tels malades, consiste d'abord dans une aération largement pratiquée : il faut de l'oxygène pour consumer les produits morbides et arrêter la multiplication des zymases pathologiques. Il faut donc autant que possible, favoriser l'hématose, notamment l'hé' matose pulmonaire. - Le régime alimentaire comporte 1 usage de toutes les substances qui, sous un petit volume renferment une grande quantité de matériaux assimilables' et mieux encore, ceux qui, riches en condiments favori' sent la quahté, plus encore que la quantité, de l'intussus ception nutritive. Tels sont le bouillon, les boissons aromatiques, les liqueurs alcoohques et sucrées, plus ou moms étendues d eau. ^ f uu
L'usage des boissons abondantes offre encore d'autres avantages : en diluant le sang, elles diminuent les chances de i;esorption, facilitent et accroissent les excrétions dépu ratoires, notamment celles de la peau et des reins Pnfin elles abaissent le chiffre thermiq'ue et réduiS lius . ; danger des perturbations sympathiques. Les boissons ù pré! erer sont, après les simples délayants, les tisanes aroma tiques et excitantes, et même les boissons alcooliques entL les tisanes ameres et toniques. ' .
Il n'est pas jusqu'au couchage du malade qu'il ne faille soigneusement surveiller, pour faire renouveler souvent le linge, et parfois aussi toutes les pièces de literie. Enfin, je rappellerai ce que j'ai dit du silence dans lequel il est bon de tenir la vie de relation, si l'on veut laisser tout son essor à la vie nutritive.
§ 2. — Médication tempérante.
1437. La médication tempérante trouvera souvent son application dans les formes aiguës et pyrétiques des maladies zymotiques; je n"ai pas à revenir sur ce qui a été dit à ce sujet dans la division précédente (1342). Je dois seulement rappeler que le début de ces affections est véritablement Je moment de cette médication. Encore, son opportunité ne doit-elle pas faire oublier la mesure dans laquelle la prudence exige que l'on se tienne, en face de causes morbifiques si puissantes, qu'elles ne provoquent de la part de l'économie, que des velléités de réaction, pour ainsi dire, après quoi celle-ci retombe comme écrasée sous le poids de l'affection.
Aussi, devra-t-on s'attacher, dans les cas où cette médication sera indiquée, à employer les tempérants directs de la circulation, de préférence à ceux qui agissent sur elle et sur le système nerveux à la fois et exposent les sujets à une adynamie plus pi'ofonde. On rejettera, par exemple, la méthode conlro- stimulante, si l'on veut éviter cet écueil.
1438. Les agents calmants, au contraire, trouveront assez souvent leur application dans les formes douloureuses et suraiguës des maladies infectieuses, et surtout dans celles qui se rapprochent le plus des névroses. Dans ces cas, en effet, non-seulement il y a lieu d'employer les calmants du système nerveux, cérébral, sensitivomoteur et organique (V. ces mots), mais on devra parfois s'adresser aux anesthésiques eux-mêmes, pour suspendre une excitabilité nerveuse, contre laquelle tous les autres modérateurs demeurent impuissants (hydrophobie rabique, crampes du choléra).
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Toutefois, parmi les moyens à mettre alors en œuvre, on choisira ceux qui agissent sur l'activité nerveuse pour en suspendre l'action, de préférence à ceux qui la modifient d'une façon plus profonde ; en un mot, on préférera les hypnotiques et les anesthésiques aux narcotiques proprement dits. Et, parmi les tempérants eux-mêmes, on donnera d'abord ceux qui jouissent d'une influence plutôt dynamique que matérielle, la digitale et les acidulés, par exemple ; et cela, toujours par ce motif, qu'il y a fort à ménager les éléments et les forces.
§ 3. — Médication tonique.
1439. En face de maladies aussi graves que celles qui m'occupent ici, la première chose à laquelle doive veiller le médecin, c'est à maintenir les forces du sujet à un taux suffisamment élevé. 11 faut cela, pour qu'il gagne le ferme auquel il ne peut arriver, qu'en traversant les phases longues et multiples d'une telle évolution morbide. Une des premiiires conditions du succès, dans la lutte morbide, consiste bien moins à attaquer l'influence morbiflque, qu'à mettre le malade en situation d'en essuyer les injures et d'en supporter l'effort jusqu'au bout.
Aussi, dès que sera passée la période à laquelle conviennent les agents tempérants, il y aura lieu de s'adresser hardiment à la médication tonique; c'est-à-dire dès qu'auront disparu les violences d'une réaction pyrétique inflammatoire ou nerveuse, si de tels symptômes se sont produits, ou bien, d'emblée et dès le début. de la maladie, si ces symptômes ne se montrent pas.
On choisira les agents de cette médication parmi les toniques les plus généreux : le vin et le quinquina d'abord, puis tous ceux qui provoquent dans les tissus un puissant mouvement de nutrition (V. Troubles nulriiifs, 885-932).
§ 4. — Médication stimulante.
1440. Il sera bon de choisir les toniques parmi les moyens qui joignent à celte qualité, celle de stimulants de l'activité nutritive et fonctionnelle. Dans toutes les formes apyréti-
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ques des maladies zymotiques, et en l'absence des réactions violentes dont elles sont passagèrement susceptibles, il esl évident que les éléments ont été, par elles, frappées d'une débilité qui fait le danger de tels étals morbides; de là l'utilité des moyens qui sont capables d'agir tout à la fois sur la substance et sur l'activité des organes, de façon à entraîner plus sûrement le mouvement nutritif qui doit les restaurer. — Ce sont les toni-slimulants.
Les stimulants proprement dits seront d'ailleurs souvent indiqués eux-mêmes, et trouveront leur application toutes les fois que l'affection morbide se manifestera par l'hyposthénie des fonctions nerveuses, cérébrales, médullaires ou organiques <V. ces mois, 169-305-418), et autsi, dans les cas où se manifesteront des débilités organiques plus spéciales encore, soit du côté du cœur (448), soit du côté des organes glandulaires (V. Anurie, etc.).
Dans tous les cas, on se rappellera que la nutrition étant atteinte jusque dans ses actes les pins intimes, il y a lieu de redouter la suspension des puissances absorbantes ellesmêmes, et que, pour ce motif, il y a lieu d'employer les agents les plus dill'usibles, ;) moins qu'on ne préfère porter d'emblée le médicament dans les vaisseaux (Injections intra-veineuses ou sous-cutanées.)
§ 5. — Médication antiseptique.
1441. L'indication antiseptique se présente dans toutes ces maladies; que la putriditc se localise en un point, ou qu'elle se généralise, qu'elle se montre dans le sang ou dans les tissus, qu'elle arrive dès le début ou seulement à la fin de l'évolution pathologique, qu'elle soit rapide ou lente, primitive ou secondaire, elle a toujours un cachet d'évidence et de gravité, qui motive sufflsamment une indication.
1442. Souvent au début, l'infection est partielle et locale, et elle paraît ne se généraliser que secondairement, de sorte que, si l'on peut attaquer et détruire cette source locale de l'infection, on supprime la maladie : telles sont la pustule maligne, par exemple, et certaines formes de dipbthérie. On emploie à cet effet- les modificateurs les plus puissants, et môme, dans le but de détruire sur place
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le foyer du mal, on use des caustiques les plus énergiques. Les astringents y seront, en général, peu utiles, les cathérétiques insuffisants; il y faut les caustiques profonds. Le fer rouge est généralement préféré à tous les autres, comme l'agent le plus puissant dans sa portée, le plus précis dans ses limites, et le plus facile dans son application.
Il est toutefois une réserve à faire dans l'usage de ces moyens, et une restriction à formuler : les caustiques préparent des plaies qui vont remplacer le mal primitif, ou étendre le champ de celles qui existaient déjàj par là, ils ouvrent à l'absorption septique de nouvelles portes, par lesquelles l'infection sera des plus faciles à réaliser, si elle ne l'est déjà. Aussi importe-l-il beaucoup, lorsqu'on agit ainsi, de détruire par la cautérisation tout le produit morbide susceptible de jouer le rôle d'agent septique; et si ce but ne peut être atteint, mieux vaut employer d'autres modificateurs, qui, moins puissants peut-être, ont du moins l'avantage de ne pas créer aux malades de nouveaux dangers.
1443. Ce n'est pas seulement à l'extérieur qu'il faudra rechercher les sources de l'infection putride, il faudra les poursuivre encore dans les premières voies, et jusque dans les réservoirs naturels où ils peuvent prendre leur origine ou recevoir leur développement. C'est un des effets que se propose la médication purgative des fièvres typhoïdes, ou, comme on disait autrefois, des fièvres putrides. Il faut même poursuivre les microzymas jusque dans les secondes voies, en attaquant, par les moyens les plus variés la septicémie (V. ce mot, 1049; et Pulridilé, 962.)
§ 6. — Médication spécifique.
1444. Les agents antiseptiques, avec ceux de la médication tonique et ceux de la médication stimulante, répondent aux indications par lesquelles on se propose d'attaquer indirectement le virus morbide, en fortifiant l'organisme contre ses atteintes, ou de le combattre directement, en cherchant à le détruire. Il n'en est pas, à cet égard-là, qui approche du but, plus que les agents des médications dites, pour cela, spécifiques.
Or, nous ne connaissons pas de spécifiques de la plupart
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de ces maladies. Celles à virus d'origine humaine et à lorme fébrile nous échappent entièrement; celles dont le virus est d'origine animale sont encore plus inexorables, et ne reconnaissent presque aucune intervention utile. Parmi les maladies zymotiques d'origine cosmique, une seulement semble reconnaître un spécifique; cette maladie, c'est l'intoxication palustre, et ce médicament c'est le sulfate de quinine.
J'y reviendrai, en étudiant les indications de chacune de ces maladies en particulier. Qu'il me suffise de dire déjà que cette spécificité n'est pas telle que le médicament ne puisse se trouver parfois impuissant, qu'il ne doive d'autres fois être remplacé par des moyens tout différents; que son action, enfln, ne puisse s'expliquer, le plus souvent, par l'ensemble de ses effets physiologiques, effets qu'il produit non-seulement contre la maladie dont il passe pour être le spécifique, mais qu'il produit encore, bien qu'à un moindre degré, contre certains éléments de maladies toutes difl'érentcs et non spécifiques par conséquent.
§ 7. — Médication éliiiiinatrice.
1445. Après les agents qui fortifient le malade contre la zymase, et ceux qui s'attaquent à la zymase elle-même, viennent ceux qui se bornent à favoriser l'élimination des produits morbides.
Cette élimination a la plus haute importance, dans une maladie où le produit morbide semble jouer le rôle d'une graine, capable d'augmenter l'étendue du mal local, de le généraliser en se répandant par diffusion, et même, de le transmettre en passant du support malade à un sujet sain.
Les procédés de cette méthode varieront surtout selon le siège du mal. Ce seront les cathartiques et éméto-calhartiques, si le siège de ces produits est dans les premières voies; ce seront les modificateurs mécaniques, si ce siège occupe la surface extérieure, ou les vestibules abordables des muqueuses. On évitera toutefois, sous prétexte d'élifliination, de créer, dans ces divers points, de nouvelles surfaces d'irritation, capables d'ouvrir des voies d'intussusception aux agents infectieux.
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S'il s'agit du sang, on favorisera l'élimination au moyen des agents diacritiques ; ceux-ci empruntent à ce liquide les éléments des sécrétions qu'ils provoquent et peuvent entraîner avec elles les zyraases, produits et germes à la fois de la maladie. Sans doute, cette élimination sera difficile à réaliser par ce moyen, attendu que les agents septiques sont trùs-probablement des éléments figurés, qui ne passent pas à travers les membranes aussi facilement que les substances dissoutes et facilement dialysables. Ils les traversent cependant; on en trouve la preuve expérimentale, dans la diarrhée dite des amphithéâtres, laquelle se produit chez les sujets quiont respiré dans des conditions spéciales, une atmosphère putride, et elle est caractérisée par la présence de ces matériaux putrides dans les selles, auxquelles ils communiquent l'odeur fétide des macérations analoraiques.
1446. La médication éliminatrice aura donc une influence directe, quand il s'agira de chasser les produits sepliques hors des premières voies ; elle en aura une encore, mais indirecte, quand il s'agira de combattre la septicémie. Elle s'exercera au moyen des agents diacritiques. Les sécrétions à mettre en jeu pour remplir ce but, seront de préférence celles de l'intestin et peut-ûtre celles du foie, que nous indique tout naturellement l'expérience ci-dessus rapportée; puis viendront celles delà peau, et en troisième lieu seulement, celles des reins. Les sueurs félidés, et manifestement éliminatrices, ont été souvent constatées dans des circonstances semblables à celles que je viens de rappeler.
Il faudra toutefois se garder de provoquer, dans tous ces cas, des diacris.es considérables, qui olVriraient peut-être la chance d'éliminer une plus grande somme d'agents morbigènes, mais qui risqueraient aussi de causer une spoliation funeste des forces dont le malade a si grand besoin, pour faire sa maladie. Sachant la dépression profonde dans laquelle ces affections infectieuses ne tardent pas à plonger les sujets, quand elles ne la provoquent pas d'emblée, on évitera d'y ajouter encore, par la dépression artificielle que détermineraient des évacuations diacritiques trop abondantes.
1447. Enfin, quand la source septique est dans les tissus,
il faut provoquer son élimination, en délernainant celle des tissus eux-mêmes , après en avoir réalisé la mortification, comme il a élé dit ci-dessus (917), C'est ainsi qu'on attaquera, avec les modificateurs les plus actifs, avec les caustiques, même avec le fer rouge, les points dans lesquels la putridité paraît pouvoir naître et se multiplier.
Cette aclion peut porter sur les points où l'agent virulent a été déposé; elle se propose alors de détruire et le virus lui-même et le tissu qui a été d'emblée infecté par son contact; ou bien elle s'attaque aux points où l'affection a poussé ses déterminations morbides secondaires. Or, comme ces lésions sont le plus souvent susceptibles de faire pulluler et de répandre le mal plus ou moins loin autour d'elles, les caustiques font encore une œuvre utile, en les détruisant et assurant ainsi leur élimination, bien qu'ils ne s'attaquent qu'aux résultats effectués du procès morbide.
On a pu essayer encore dans ce but, les substitutifs qui sont profondément altérants; la substitution a même été portée au SH,in des tissus malades. Mais on n'a de sécurité véritable que par l'emploi des caustiques, et, toutes les fois que cela est possible, par l'emploi du cautère actuel.
1448. Le siège du mal se trouve aind transformé en une plaie simple, qui n'a plus la puissance de reproduire l'agent morbifique, et dont les produits inflammatoires sont en partie rejetcs au dehors, en partie utilisés pour la cicatiisation. Toute l'indication consiste alors dans un pansement méthodique.
§ 8. — Médication réparatrice.
1449. Ceci nous amène à parler de l'indication réparatrice, qui doit, une fois l'élimination faite, réparer les brèches locales faites aux tissus, et les pertes toujours sérieuses qu'a subies l'économie, et dans son activité fonctionnelle et dans son activité nutritive.
A la première indication, la chirurgie nous apprend à satisfaire, par un bon pansement et par tous les agents qui favorisent la guérison des plaies. La seconde exigera un traitement médical, qui puisse relever les forces abattues, |
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fournir à la reprise des fonctions, rétablir l'équilibre et l'harmonie entre elles.
On y emploiera la médication tonique dans toutes ses variantes, depuis les analeptiques jusqu'aux excitants; on pourra mCme y joindre les toniques astringents, dont l'effet, plus directement antiseptique, trouvera encore son utilité en prévenant tout retour de fermentation putride. On évitera toutefois de provoquer une stimulation excessive, qui serait capable, après avoir détruit l'agent septique spécifique, soit de déterminer une inflammation suraiguë, soit" même de créer à son tour un autre agent plus ou moins spécifique, par l'excc'is de l'inflammation (infection purulente, virus phologène, etc.).
ART. nr. — INDICATIONS MÉDIATES.
1450. Dans le cours des affections miasmatiques, il peut se produire quantité d'actes morbides secondaires, qui soient la source d'indications thérapeuliques presque aussi fécondes que l'indication antiseptique, fûl-elle môme douée d'un pouvoir spécifique. Nulle ne se présentera probablement plus souvent que celle qui relève des troubles nerveux et a pour objet l'état ataxo-adynamique (Voy. ces mots). On en rencontrera encore qui appartiennent aux perturbations vasculaires et sécrétoires, aux altérations de nutrition des tissus et du sang.
Chacune d'elles a été étudiée dans ses caractères, ses moyens et ses applications ; il suffit de s'y reporter, pour apprécier à quel moment et dans quelle mesure il y faut ' répondre.
ART. TV. — APPLICATIONS
1451. Parmi les afiectionsmiasmatiques, celles qui reconnaissent pour origine des miasmes empruntés au corps de l'homme, affectent plus ou moins la forme pyrétique et ont été déjà cludices à ce titre : ce sont les fièvres éruptives, les diverses espèces de typhus, et la fièvre puerpérale (V. ces mois). Dans ces affections, l'agent miasmatique
est non-seulement insaisissable , mais encore il échappe à l'influence des modificateurs les plus puissants; de telle sorte que toutes les indications présentées par ces maladies, ressortissent à la fièvre et aux éléments symptomatiques prédominants, enfin, qu'il n'y a pas d'indication spécifique, ainsi que je l'ai exposé déjà (V. Ville partie).
Les maladies qui sont nées des miasmes animaux, offrent un virus dont la présence est plus saisissable, au moins dans un certain nombre de ses manifestations; s'il échappe aux modifications thérapeutiques, et ne connaît pas de spécifique, l'agent morbiflque n'atteint pas toujours et d'emblée le plus haut degré de puissance infectieuse. Au contraire, la morve et le charbon, peut-être mOme la rage, présentent, à leur début, une phase d'évolulion locale, pendant laquelle on peut atieindre et détruire l'agent infectieux, arrêter son évolution locale et prévenir sa généralisalion. Aussi, ces étals morbides devront-ils trouver ici leur place.
Enfin, celles qui ont pour principe un miasme cosmique (diphthérie,suetle, choléra, dysentérie, malaria), sontencore des maladies infectieuses qui appartiennent à ce chapitre. La principale indication de ces élats morbides relève aussi certainement de la présence du miasme morbifique; et s'il n'est pas souvent permis de l'alleindre directement et en lui-même, du moins peut-on le combattre, en attaquant l'évolution morbide à laquelle il commande, et en modérant successivement chacune de ses manifestations symplomatiques.
§ 1. - Rage.
1452. Uhydrophobie rabiqiœ offre ce singulier caractère, que sa nature étant déterminée par un virus des plus énergiques, sa forme symptomatique est cependant celle d'une névrose. C'est un fait tout à l'avantage de la spécificité, lorsqu'une cause morbifique aussi puissante revêt la forme en apparence superficielle et légère d'une névrose, et cependant affecte toute la gravité qui appartient au virus, et môme une gravité toute spéciale, puisque la maladie est encore aujourd'hui réputée fatalement mortelle.
Les premières indications appartiennent au traitement
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préservatif. Je n'ai pas à parler des mesures d'hygiène publique qui pourront avoir pour effet d'anéantir ce mal, mais seulement des moyens, que l'individu mordu ou inocule' peut mettre en œuvre, pour prévenir l'explosion des accidents.
1453. La première indication consiste à s'opposer à la pénétration du virus dans l'économie. On y réussira en agissant nu plus vite, avant que l'absorption n'ait eu le temps de s'effectuer; et cela, au moyen de la succion, delà compression et de la ligature du membre atteint, entin, au moyen de la cautérisation et môme de l'amputation.
La cautérisation, qui est le moyen le plus pratique et le plus sûr, se doit pratiquer de préférence au moyen du fer rouge, avec lequel on touchera tous les points entamés, de façon à en cautériser la surface et à détruire les éléments qui s'y rencontrent, soit au dehors, soit môme dans ses couches superficielles. L'ammoniaque est insuffisante ; le chlorure d'antimoine, la potasse caustique, le caustique de Vienne, lé nitrate acide de mercure, l'acide sulfurique sont ensuite les caustiques les moins mauvais.
La médication préservatrice pour le sujet inoculé doit Être tentée pendant l'incubation. Tous les éliminateurs en font les frais; on favorise la diurèse, la diaphorèse, etc., tout en soutenant les forces du sujet, en provoquant môme chez lui une plus grande activité des actes nutritifs et un eniraînement, dans lequel la dépense largement pratiquée favorise tout travail d'élimination (V. Sudorifiques, Diurcii. qiies, etc.),
1454. L'accès rabique étant caractérisé par une sorte d exaspération fonctionnelle générale, et par une excitation nerveuse en particulier, on devra mettre en œuvre pour la combattre, tous les agents modérateurs de l'activité physiologique : les médications tempérante et contro-stimulante, calmante et anesihésique, enfin les agents antispasmodiques seront employés, plutôt à litre d'agents palliatifs que comme moyens de curation.
L'indicalion la plus urgente étant d'obtenir le calme et môme la résolution que donne le sommeil, tous lesmovens soporifiques doivent ôtre essayés.
Les narcotiques et les anesthésiques pourraient y jouer
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un grand rôle : il y aurait lieu d'essayer l'anesthésie prolongée que donne la combinaison de l'injection de morphine avec l'inhalation de chloroforme, selon les résultats obtenus par CI. Bernard; enfin, le bromure de potassium et le chloral.
Beaucoup de moyens empiriques ont été tentés sans résultat ; ce sont surtout des moyens d'excitation perturbatrice (cantharides, électricité, antispasmodiques, etc.), de forte dépression (acide prussique,émétique, saignées répétées, narcotiques à hautes doses, etc.). Magendie, dans le but de renouveler la crase du sang, injecta de l'eau dans les veines ; on a encore essayé d'y injecter des substances médicamenteuses. Peut-être est-ce dans cette voie qu'on découvrira quelque chose de véritablement utile.
Le stade terminal ou paralytique, est caractérisé par un épuisement général des forces et un état de coUapsus contre lequel toute médication est à peu près impuissante. En tout cas, ce ne sont plus alors les agents de dépression dont il peut être indiqué d'essayer l'emploi, mais ceux, au contraire, qui sont capables d'une excitation puissante.
1455. Ajoutons que l'inutilité des efforts tentés jusqu'ici contre l'hydrophobie rabique, ne doit pas nous décourager. Son virus ne paraît pas porter une atteinte bien profonde aux fonctions de nutrition, qui sont l'élément essentielde la vie. C'est au système nerveux qu'il s'atlaqiie. Ne semble-t-il pas dès lors, qu'il suffirait de suspendre l'aclivité nerveuse, jusqu'à ce que le poison virulent etit épuisé son influence toxique, pour voir cette activité se rétablir au milieu d'organes dont la nutrition n'aurait pas cessé de s'eflectuer ?
§ 2. — Affection morveuse.
1456. Laissant à l'hygiène publique le soin de déterminer les mesures prophylactiques qu'il convient de prendi'e vis-à-vis des chevaux et des hommes qui les soignent, pour prévenir le développement de la morve et du farcin, j'aborde les indications qui appartiennent à la maladie elle-même.
Quand il y a une source locale d'infection directe, il faut traiter la plaie d'inoculation comme celle de la rage, en
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prévenant l'absorption, qui est d'ailleurs trùs-rapide. Les lolions antiseptiques (chlorurées, Virchovv), la succion, la cautérisation, lorsqu'elles peuvent ÔIre faites aussitôt après la blessure, peuvent avoir toute efficacité.
la. période d'incubalion, très-courte en cas d'inoculation, ne laisse que peu de chnnces de succès à l'intervention thérapeutique. En cas d'infection, il n'en est plus ainsi; l'incubation plus lenle, en général, permettrait d'agir au.lremenl, si l'on pouvait savoir que la maladie est en effet contractée. La médication à suivre alors, aurait pour but de favoriser les actes éliminateurs, capables de rejeter au dehors l'agent de contamination, et de maintenir le support dans un élaf de force et d'activité nutritive, qui lui permît de lutter efficacement contre l'influence morbifique. C'est, en un mot, l'indication qui répond à toutes les phases d'incubation dés diverses maladies; et les moyens d'y satisfaire sont aussi les mômes.
1457. L'invasion n'est pas toujours identique à ellemême, el, c'est sur les différences qu'elle présente, dans ses formes el dans ses localisations, que sont basées les distinctions de farcin aigu ou chronique, de morve aiguë ou chronique; l'une et l'autre de ces formes peuvent d'ailleurs débuter par les phénomènes locaux que suivent peu à peu les signes d'une infection généralisée; ou bien, la généralisation se manifeste d'emblée, se trahissant dès le début par des symptômes graves (arthralgies et myodynies, fièvre, epistaxis, adynamie profonde et troubles digestifs).
Chacun de ces groupes morbides devient alors la source d indications plus faciles à reconnaître qu'à remplir efficacement. Les lésions locales ont toutes le caractère inflammatoire, mais avec une modalité spéciale, caractérisée par les granulations et les infiltrations à tendance caséeuse par les suppurations multiples et excessives. On sait l'analogie qui rapproche ces lésions de celles de la tuberculose dans ses formes les plus aiguës et les plus envahissantes, en un mol, dans ses formes les plus malignes.
Ce carac tère imprime à l'inflammadon morvo-farcineuse une spécificité telle, qu'il enlève toute idée de la combattre parles anliphlogisliques ordinaires. Souvent cependant ilv aura heu, du moins au début des accidents, d'employer les
applications émollientes, sur les points où l'exanthème cutané se complique.de phlogose érysipélateuse, le long des traînées inflammatoires lymphatiques et veineuses, au niveau des abcès du tissu cellulaire ou des muscles. Les mêmes moyens seront adressés à la muqueuse des fosses nasales et de la gorge, et, à l'aide des inhalations, à toute la muqueuse des voies respiratoires. Mais, en raison du caractère pyogénique de ces lésions, et du phagédénisme des ulcérations qui leur succèdent, on se trouvera bien de remplacer promptement les émollients par les modificateurs topiques, détersifs, toniques et antiseptiques. C'est ce (\ quoi répondent les lotions astringentes ou même excitantes et antiputrides (quinquina, alcool, chloral, acide phénique, liqueurs chlorurées, iodées, etc.) ; — et les pansements méthodiques faits au moyen des mêmes substances.
1458. Enfin, il y aura à lutler contre l'état d'infection générale, manifesté dans le sang par la présence des éléments putrides (bactéries granuleuses et bâtonnets) et par la multiplication des globules blancs; état manifesté dans l'ensemble de l'économie, par l'adynamie de son activité (V. Septicémie el Adynamie nerveuse).
On a attaqué tout spécialement cet état par l'emploi à l'intérieur des préparations iodées (Remak, Monneret), de la teinture d'iode (Tardieu), de l'iodure de potassium (Andral), de l'iodure d'amidon (Delaharpe), de l'iodure de soufre (Bourdon). On a donné encore le soufre intus et extra (Tardieu). L'arsenic et le mercure, à cause de leur haute puissance altérante, ont été donnés aussi avec quelque succès.
Les phénomènes secondaires, et parmi eux les troubles digestifs, pourraient être la base d'indications secondaires, dont les moyens nous sont connus (V. Diarr/tées, etc.).
§ 3. — Affection charbonneuse.
1459. Parmi les virus d'origine animale, j'ai étudié d'abord celui qui manifeste sa présence dans l'économie par des symptômes névrosiques, puis celui qui donne lien à. une pyogénie particulière ; il me reste à parler de celui qui détermine une lésion plus grave et plus profonde, la gangrène : c'est le virus charbonneux.
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Or, on sait que l'action directe et l'inoculation de ce virus produit, au lieu d'insertion, la pustule maligne ou V œdème malin, lésions locales, à la suite desquelles arrive la généralisation de l'infection ou l'alTection charbonneuse proprement dite. La pénétration du virus par les voies pulmonaires et digestives semble capable de donner une généralisation d'emblée, et détermine la forme fébrile ou fièvre charbonneuse. De là, dans les indications, la distinction qu'il faut faire entre celles qui relèvent de l'état local, et celles qui appartiennent à l'état général.
Je passe outre, relativement aux mesures de prophylaxie qui relèvent de l'hygiène publique, parmi lesquelles l'enfouissement des animaux atteints de la maladie est d'une importance facile a comprendre. Quant aux conditions étiologiques relatives à la constitution atmosphérique et géologique, bien qu'indéniables, elles sont trop peu connues pour servir de base à une indication.
1460. La période d'inoculation offre toujours, comme première indication, de s'opposer à l'absorption par les moyens appropriés (succion, ligature, cautérisation). Mais l'inoculation passant le plus souvent inaperçue, ces moyens ne sont guère employés. La cautérisation l'est souvent cependant, parce qu'en attaquant les tissus altérés, elle n'a pas seulement pour but d'atteindre le virus, mais encore les tissus dans lesquels, en s'y déposant, il provoque un processus gangréneux, capable à son tour de reproduire le virus et la maladie. Aussi, a-t-on conseillé de détruire parla cautérisation, seule ou combinée avec l'excision, toute l'escarre, et toute l'induration œdémateuse qui l'entoure, avec l'aréole vésiculaire (Raimbert). Dans ce but, à moins de contreindication étrangère à la maladie, il faut préférer aux caustiques potentiels, le fer rouge, qui est d'une action beaucoup plus sûre et d'une portée aussi puissante que le veut la main qui le dirige; il a encore pour avantage, qu'il réveille la vitalité des tissus et provoque une inflammation éliminatrice plus franche et plus favorable. Le deuto-chlorure de mercure qui s'en rapproche, lui serait même préférable à certains égards, mais bien qu'on en ait dit (Raimbert), il n'est pas sûr qu'il n'expose pas à des accidents d'intoxication (Enaux et Chaussier).
Telle est l'indication essenlielle de la pustule m-^Han» , de l'œdème malin charbonneux. ^
Les agents simplement astringents ou (nnmnno i • • .ants et les cathérétiques, souven't précon st'rt 'efS "o:; pu réussir dans les cas exceptionnels où le vira ble doue d'une bénignité relative, et où le sup or ui^
chêne k feu ll^H. ''"'^ " P^"^'^""^^'^' ^''^'^^'^^ de
CMne, la feuille de noyer, le us de citron, et tous les toni ques excitants et résolutifs. its lopi-
:. ^^'1°'' f " y a lieu de mettre en œuvre les anDlica (ions émolhenles. On a même préconisé les ém ssions .ngu.nes locales (Schaken), dont on ne saurait fai î un méhode de traitement, mais seulement un moyen de palHer a une réaction inflammatoire momentanément excess i e tZr' ^-^"^ ^^^^^-^ -^-gement on^^
1461. Les accidents d'invasionde la fièvre charbonneuse ne dînèrent pas beaucoup des accidents d'inoculation pource gui regarde les phénomènes locaux : ce sont de lé on
fraifomen;"T'7 r''^'"'"'' ' ''''''
trailcmen t. Toutefois, en présence de la multiplicité des
manifes ations gangréneuses, et du peu d'importance relaive du travail local, il n'y aura plus lieu à attaquer aussi activement le siège de la gangrène ; on tâchera seulement den modifier J évolution et d'en limiter l'extension, au moyen des modificateurs locaux que j'ai passés en revue à la suite des caustiques.
1462. Les autres éléments morbides qui entrent dans la cons uut.on de l'infection charbonneuse généralisée, tels quel altération, charbonneuse du sang et l'adynamie nerveuse, sont encore la base de deux indications essentielles.
On a préconisé en première ligne, parmi les moyens destinés à conabatlre celle infection, la médication évacuante. Les vomitifs et les purgatifs onf, en effet, une utilité pressante, quand l'intoxication résuite de l'ingestion de viandes charbonneuses; ils peuvent avoir encore quelque utilité, dans le cas où un état saburral se produit avec diarrhée fétide qui semble vouloir jouer le rôle d'une élimination salutaire (voy. Putridité des premières voies, 962). Dans tous
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les autres cas, leur usage paraît à peu près inutile, et leur abus dangereux, en ce qu'il affaiblit les sujets et les expose à contracter des flux coUiquatifs, dont les inconvénients sont faciles à comprendre.
Plus rarement encore, aura-t-on lieu d'employer la médication tempérante et anliphlogislique. A part les cas bien rares, où une réaction exagérée accompagne le travail de séparation et d'élimination des tissus mortifiés, ces moyens n'auront guère d'utilité. On a bien constaté que le sang des saignées pratiquées dans de telles conditions n'est jamais couenneux. Aussi faut-il s'abstenir d'en faire une méthode thérapeutique, mais tout au plus un expédient passager, en cas d'intensité exceptionnelle du travail phlegmasique.
1463. L'état septique et l'adynamie qui l'accompagne, seront la source d'indications opposées à ces dernières; ce sont elles qui régnent le plus souvent et commandent presque sans réserve l'usage des toniques et des stimulants.
L'altération du sang est caractérisée par Télat déchiqueté des globules, la diminution de fibrine, et la présence des bactéridies (Davaine), lesquelles se retrouvent aussi dans l'escarre. C'est donc l'étal putride ou septicémie dans ce qu'il a de plus complet (960).
Quant à l'adynamie, elle a été étudiée aussi dans ses divers détails (Voy. ce. mot). Ces deux indications réunies peuvent être remplies au moyen des mômes agents: tels sont le quinquina, le chloral, la créosote, — ou encore par les stimulants diffusibles (rhum, thé, café, vin chaud, canelle, etc.), — ou enfin par les altérants puissants et en particuher par les préparations d'iode.
§ 4. — Diphthévie.
1464. La diphthérie, que je place en tète des zymases cosmiques, me paraît marquer la hansition entre les maladies précédentes et celles qui suivent. Ses formes, en effet, rappellent celles que je viens de reconnaître aux zymases animales; c'est-à-dire qu'on peut distinguer: 1" une diphthérie locale simple et bénigne ; 2° une infection diphthérique ou généralisation de la maladie primitivement locale; 3» enfin, une diphthérie générale et infectieuse d'em-
Ces diverses formes de l'affection, en tout analogues à celles de l'affection charbonneuse, o,>. pour caractère commun, la manifestation diphtéritique, autrement dit, la pellicule blanche, de consistance et de composition fibrineuse qui porte le nom de fausse membrane. On sait que cette lésion se développe dans les cellules du corps muqueux commençant par une hypertrophie cellulaire, suivie de dégènéralion fîbnneuse et de déformation complète des cellules dégénérées (Wagner).
.n? i' membrane peut s'opérer, soit
L r -M M ^«"Ches superficielles
de 1 epuhehum, soit par le soulèvement que lui fait subir le flux secrétoire des glandes dont elle ferme l'orifice, soit enfin par une modification artificielle de la muqueuse physique ou chimique. Ce mécanisme est important à connaître, parce qu'il nous révèle quels sont les meilleurs moyens à mettre en œuvre, pour provoquer l'élimination des fausses membranes, ce qui est toujours une indication capitale en présence d'une diphthérie quelle qu'elle soit. Il y a, en effet, autant d'importance à supprimer les fausses membranes dans la diphthérie, qu'il y en a, dans le charbon, a supprimer les gangrènes locales; attendu que, à part les accidents de généralisation spécifique, ces produits peuvent encore ^Ire le siège de décompositions putrides et la source de résorptions septiques.
1465. La diphthérie locale, autrement dit, la fausse membrane détermine donc la première indication à remplir : il faut s'attacher à la faire disparaître, soit en la détruisant sur place, soit en provoquant son expulsion.
On a essayé beaucoup d'agents, dans le but de dissoudre les fausses membranes : l'acide acétique et l'acide chlorhvdrique les gonflent et les ramollissent, sans les faire disparaître; l'acide nitrique et l'acide sulfurique les contractent. Les alcalis, la potasse, la soude et la chaux gonflent aussi leur réseau, sans le dissoudre totalement. L'eau de chaux est un des agents qui m'ont paru le plus utiles, en même temps qu'elle est d'un usage plus facile que les autres;l'acide lactique aurait les mômes propriétés. Le nitrate
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d'argent, qui est plutôt un cathérétique, ne peut attaquer sérieusement la fausse membrane, mais il peut, après la chufe de celle-ci, modifier avantageusement la surface qui la porte. Il marque la transition qui conduit aux agents capables de favoriser l'expulsion des fausses membranes et d'en empêcher la reproduction.
Ici se placent tous les modificateurs de la muqueuse, depuis les procédés qui agissent par leur simple contact physique, jusqu'à ceux qui, traversant pour s'éliminer les membranes malades, en changent le mode nutritif, par une action topique en retour et de dedans en dehors. Outre l'extraction mécanique des fausses membranes, opération difficile et rarement utile, outre l'excision des organes qui les portent (amygdalotomie, Bouchut), il faut noter l'expulsion que peuvent déterminer des mouvements brusques de la région malade; de là, l'usage des vomitifs dans l'angine. Ajoutons à cela l'emploi de l'onguent égyptiac (Bretonneau), de l'alun (Arélée), du tannin, plus usité aujourd'hui, ou encore de l'acide gallique. Trousseau recommandait spécialement les insufflations d'alun en poudre. — Je me suis bien trouvé de l'usage d'un collutoire à la poudre de quinquina, ou môme du vin de quinquina (Delpech); on y a encore employé le froid et la glace elle-même, soit autour du cou, soil, et mieux encore, à l'intérieur. Toutes les poudres astringentes et les vins tanniques pourraient être donnés de la même façon; mais le quinquina, en raison de l'influence heureuse qu'il peut avoir après absorption, ne peut que leur être préféré. Pour la même raison, l'ipéca sera conseillé plutôt que l'émélique, le premier jouissant d'une influence topique astringente que ne possède pas le second, et n'ayant pas non plus l'inconvénient d'exposre à l'adynamie qui résulte souvent de l'emploi du tartre stibié. Ce dernier agent est cependant encore conseilh^, même à dose controslimulante par quelques médecins (Romberg, Bouchut) : c'est une méthode qui ne peut être permise que dans les cas à réaction vive et phlogosique, et sur des sujets fortement constitués.
1466. Les autres modificateurs employés, tels que l'iode et le brome, ont ce double avantage qu'ils agissent topiquement, comme des substituteurs directs, et qu'ils agissent
encoredemémeaprôsabsorpfion.paréliminalion v,, r.i. dance avec laquelle ils se retrouv-ent aaTlos sécr^^ voies respiratoires, il faut encore noler ici le ch oMte
et surtout du cubébe, souvent employés dans ces derniers emps, sous forme de saccharure, par^xemple (Ber'rn La neur de soufre et le foie de soufre paraissent ou r d'une efficacité due à des conditions analo-ues
Enfin, on donne encore à titre d'anîiseptiques, plus encore qua tare de substituteurs, le permanganate de po as" e d'a"^^^^^^^^^^^^^ dontîe S'e^t
et la résolution n7". "°" P"""'^' ^^"«^^^^ membranes et la résoiption putride qui peut en résulter
réslT; P^"-'' conseiller trop de
devoi "r"' '-'s ne me semblent
hZe imi,rr''' '^'"^ membrane, limitée dans son étendue et persistante dans sa durée, demande à être détruite et peut l'Otre dans sa totalité Dans le cas contraire, les caustiques me semblent expose^ a de grands dangers, en ce sens qu'ils augmentent la nhlogose locale, et qu'ils offrent à l'infection diphlhéritique de nouvelles portes d'entrée, par les plaies ai'ificielles qu'il ouvrent, tout a côté de surfaces qui sont encore en pleine évolution diphthérilique. Aussi, les caustiques puissants y compris le fer rouge, sont-ils aujourd'hui à peu près aban! donnés. On peut faire à l'amputation des amygdales les marnes objections.
1468. H n'en est pas de même des moyens capables d'une simple substitution irritative et d'une modification sécrétoire des surfaces malades. Le moment le plus opportun pour les appliquer est celui où, les fausses membranes venant à être expulsées, il y a lieu d'en prévenir la reproduction. Il faut, sans doute, pour que les fausses membranes se lorment, que les cellules incessamment formées dans les couches supérieures du chorion, le soient avec des qualités spéciales qui les vouent à la dégénération fibrineuse C est pourquoi, les agents susceptibles de modifier la nutrition de la membrane choriale, peuvent avoir toute efficacité pour empêcher la reproduction de la diphthérie
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quelle que soit d'aillciirs la portée de l'influence de voisinage qui peut solliciter cette dégénération à se reproduire.
On comprend par là l'utilité de semblables modificateurs. On les emploie sous la forme pulvérulente, en insufflation, sous la forme de collutoires, en badigeons, sous la forme liquide, en gargarismes, enfin en inhalations et en pulvérisations, lorsqu'on leur demande une action topique directe. On les donne à l'intérieur, quand c'est l'action topique en retour qu'on attend d'eux; ils peuvent alors agir doublement sur la muqueuse, et par leur ingestion et par leur élimination.
1469. Après le traitement topique, vient le traitement général. — 11 peut se proposer de répondre à plusieurs indications : la première, qui se rapporte encore à la précédente, consiste à modifier la crase sanguine, dans le but de s'opposer à la formation des fausses membranes. Et, comme le caractère fibrineux de ces produits semble révéler une dialhèse spéciale du sang, on a cherché à modifier le sang au moyen des liquéfiants et des altérants. C'est dans celte vue qu'ont été administrées les préparations alcalines: bicarbonate de soude, borax, niire, chlorate de soude, chlorate de potasse, sulfure de potasse, eau de chaux, etc. Toutefois, on comprendra combien est limitée la portée de ces moyens, en se rendant compte que la diphthérie ne dénote pas un excès de fibrine dans le sang, mais simplement une dégénéralion fibrineuse des cellules superficielles du chorion et du corps muqueux de Malpighi. On remarquera avec Trousseau, d'ailleurs, que cette médication ne'produit que lentement ses elTels anliplastiques, et, qu'en face d'une maladie qui marche aussi vite que la diphthérie, elle n'arrivera jamais assez à temps pour être utile. _ Il faudrait pour qu'elle fût effective, remplacer les alcalins par des altérants véritables, capables d'une action plus puissante et plus rapide sur l'échange nutritif. C'est ainsi qu'on a conseillé l'iode et le brome; le mercure et surtout le calomel (Autenrielh, Bretonneau) ont été plus employés autrefois qu'ils ne le sont aujourd'hui. C'est qu'en effet les altérants énergiques ne sauraient être administrés sans beaucoup de réserve, dans une afl'ection où l'asthénie nu-
tritive se trahit par une dégéncratioh locale, que ne tarde pas à suivre l'adynatnie fonctionnelle.
1470. Après les alléranls viennent les dérivatifs, tels que les diaphoréfiques, qui ont été donnés de préférence à tous les autres agents diacritiques. Ils sont à préférer, en effet, à cause du peu d'élénaents figurés qu'ils enlèvent à l'économie, et de l'innocuité relative qu'ils présentent, vis-à-vis de tant d'autres sécrétions, dont les effets asthéniques sont si marqués; telles sont, par exemple, les sécrétions intestinales. Aussi la dérivation intestinale ne devra-t-elle être provoquée que dans la mesure où le permettront et la force générale des sujets et l'intégrité de leurs fonctions digestives. Il est évident qu'on devra choisir alors les purgatifs salins, sauf contre-indication.
1471. linfin, je n'ajouterai qu'un mot relatif à la médication aniiphlogistique et émoUiente. Les émissions sanguines sont dangereuses, dans une affection qui va si facilement à l'adynamie .: les sangsues, qui ont réussi parfois, ne pourraient être utiles qu'exceptionnellement, en cas de phlogose intense et sur des sujets fortement constitués. Il n'en est pas de même des émollients, qui peuvent souvent être utiles; les tempérants et les émollients généraux seront donnés pour calmer l'eiTervescence fébrile, et les émollients locaux pour diminuer rérétliisme inflammatoire, primitif ou secondaire.
Quelle que soit la place qu'il occupe dans l'ordre pathogénique, l'élément inflammatoire a son rôle dans cette affection, et je me suis souvent bien trouvé d'en tenir compte, au moiAs dans le traitement topique, en faisant alterner les émollients avec les modificateurs irritants. Ce qui importe, en effet, dans une telle maladie, c'est moins d'accroître l'irritation primitive que d'en changer le caractère et la tendance. Aussi, est-il bon d'interrompre fréquemment l'usage des astringents et des catliérétiques , pour donner quelques émollients, du lait, des mucilages, de la glycérine, des solulions alcalines et des émulsions douces. On supprime ainsi l'irritation et la sécheresse de la muqueuse, et on y rappelle les sécrétions et le mode normal de la nutrition.
1472. La seconde indication capitale de la diphihérie
MÀLAUIIÎS MIASMATIQUES. 669
étant de prévenir l'infection secondaire et de la combattre si elle est primitive ou réalisée, on conçoit quelle utilité il y aura à choisir les modificateurs ci-dessus parmi les agents antiseptiques (V. Septicémie).
Du reste, en face de la déchéance générale dont semblent . frappés les sujets diphthériliques, c'est au traitement tonique et aux toniques stimulants qu'il faut songer avant tout (V. Hyposthénie nutritive et Adynamie nerveuse). Les accidents de la convalescence, y compris les paralysies, justifient encore l'usage de ces derniers moyens.
Le régime importe beaucoup dans la diplithérie : il ne faut pas ajouter les rigueurs d'une diète absolue, aux épreuves que doit supporter le malade atteint d'une telle maladie et à l'affaiblissement qui résulte nécessairement d'une affection aussi destructive des forces organiques. Il faut môme solliciter l'appétit des m.alades, en ne leur donnant, bien entendu, que des aliments toniques et de facile digestion. Je n'ai pas à rappeler ici quelle sera l'utilité du bouillon, du vin, du lait, des consommés et même des aliments plus solides, non plus que la nécessité qu'il y a d'éviter une alimentation encombrante.
§ 6. - Suette.
1473. La miliaire suclorale est à la suette, ce que l'angine diplithéroïde est à la diphthérie, ce que l'entérite cholériforme est au choléra indien. Aussi, Ja suette a-t-elle toutes raisons d'appartenir au groupe morbide actuel. Elle se caractérise par un flux abondant de sueur, accompagné d'une éruption miliaire vésico-pustuleuse, confluente et fébrile, et, par des symptômes graves d'adynamie et d'ataxo-adynamie, avec un sentiment des plus pénibles d'oppression et d'anxiété précordiale. Les phénomènes locaux précèdent, en général, les symptômes généraux, qui, dans une autre forme de la maladie, font explosion d'emblée.
Ce résumé traduit assez exactement quelles sont les principales indications qui résultent d'une telle affection; toutes sont d'ailleurs symptomatiques et relèvent des éléments essentiels de la maladie.
1474. Il y a d'abord la diaphorèse cutanée (V. ce mot),
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qu'il est boa de modérer à cause de l'épuisement de forces qu'elle entraîne, et de l'éruption locale qui en résulte. Delà l'utilité des boissons acidulés fraîches et tempérantes et des soins hygiéniques, tels que renouvellement de l'air et changement de linge. Une vue théorique interprétant les sueurs comme la manifestation éruptive d'une fièvre exanthémalique, avait conduit à provoquer encore la sudation par la chaleur elles diaphoriHiques. C'est une pratique condamnée; il peut être utile d'éviter la suppression brusque et totale de l'éphidrose, il ne faut du moins rien faire pour l'exciter.
L'éruption et l'irritation cutanée qui l'accompagne, ont souvent fait préconiser les lotions simples ou alcoolisées, soit tièdes, à titre de détersif, soit froides, à titre d'agent de substitution. Ces dernières conviendraient notamment dans les cas de flux excessifs, qu'il faut modérer à tout prix; la réaction qui les suit d'ailleurs, peut, sans modifier l'abondance de la diaphorèse, la rendre plus parfaite et plus efficace. Les bains tièdes sont employés dans le môme but (Bastard).
On a souvent demandé ce même et favorable effet, à une médication qui porte sur la muqueuse gastro-intestinale et agit par révulsion. L'ipéca en est l'agent par excellence; l'action astringente qu'il joint à l'effet émélique, le rend précieux. On sait aujourd'hui que c'est un anexosmotique puissant, et, par suite, un bon anti-diaphorétique, indépendamment de son influence sur les voies digestives. Le tartre stibié n'aurait pas les mûmes avantages; il a de plus des inconvénients qui résultent de son action contro-slimulante. Les purgatifs salins sont encore donnés, mais plutôt dans le but de combattre la constipation que de modifier la diaphorèse.
La révulsion peut utilement porter sur les reins, organes supplémentaires de la peau dans les fonctions d'élimination ; dans cette vue, on a donné le nitre et quelques diurétiques.
1475. L'état fébrile peut souvent s'exagérer au point de devenir la source d'une indication (V. Antipyrétique). Mais, là où cet élément prend une véritable importance, c'est quand se développent de vrais accès plus ou moins périodiques; le fait n'est pas rare et indique manifestement le sul-
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fale de quinine. Cet agent, à titre d'antipe'riodique, d'antipyrétique et d'antiseptique, possède ici une triple efficacité. Dans le même but on a donné le sulfure d'allyle (BouchuI).
Enfin, contre l'aclynamie qui résulte de cet élal (Vcy. ce mol), on donne tous les toniques, y compris le perclilorure de fer, que l'on a pensé devoir être spécialement utile, les toniques et les antispasmodiques. Parfois, quand l'excitation est grande et que le délire domine, on a dû employer les narcotiques et le chloral.
J'ai parlé du symptôme d'oppression et de cardialgie qui domine souvent la scène morbide de la suette à celte période. II faut l'attaquer au moyen des antispasmodiques; on s'est bien trouvé de frictionner l'épigastre avec un mélange de thérébenline et d'ammoniaque (Gaillard).
Il est évident que les antiseptiques ont aussi leur place dans celte médication, et qu'ils doivent filre opportuns dans les phases avancées de la maladie (V. Septicémie).
§ 6. — Choléra.
14'76. 11 y a, entre le choléra sporadique et le choléra épidémique, les différences qui séparent une infection locale d'une infection générale d'emblée. Celte considération rapproche le choléra des maladies zymofiques qui précèdent.
Les éléments qui entrent dans la constitution de cette maladie, sont différents, selon ses diverses phases: au début, ce sont des diacrises gastro-intestinales; plus tard, s'ajoutent à ce syndrome l'algidité et les troubles nerveux qui l'accompagnent ; jusqu'à ce que vienne à se produire la réaction, avec laquelle naissent de nouvelles indications.
1477. Je n'ai pas à exposer les mesures de prophylaxie générale qu'il convient de prendre contre le choléra: la plupart relèvent de celle idée qu'il est contagieux, et que le miasme est renfermé dans les fèces. Or, en admettanl le ait comme acquis, rien n'a démontré que la contagion soit le seul mode de propagation de la maladie, et que les fèces soient l'unique véhicule du miasme cholérigène.
La prophylaxie individuelle, plus importante pour nous et probablement aussi plus efficace, se résume en ceci • se maintenir dans de bonnes conditions hygiéniques et dans
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un bon équilibre de santé, éviter tous les écarts, ne rien exagérer dans son régime, et quant à l'alimentation et quant à l'exercice. Après les foyers de contagion, ce qu'il faut le plus éviter, ce sont les accidents qui se retrouvent comme éléments dans l'ensemble symptomatique de la maladie, savoir : les troubles gastro-intestinaux, et, avant tous les autres, les troubles diacritiques, et puis l'hyposthénie nerveuse, telle que celle qui peut résulter des passions dépressives, de la peur et du chagrin, ou d'une fatigue considérable. J'ajoute qu'on aurait tort de négliger l'assainissement des objets de literie, la désinfection des bassins et des urinaux, celle des salles de cholériques, ce que l'on peut faire en suivant les indications de l'hygiène et au moyen de l'acide phénique et du chlorure de chaux (V. Désinfectants) .
Disons immédiatement que dans les derniers travaux sérieux qu'a suscités l'étude de cette maladie, renonçant à la recherche vaine d'un spécifique rationnellement introuvable, les auteurs se sont attachés à étudier, avec les formes cliniques que peut offrir le choléra, les indications méthodiques dont ces formes sont la base naturelle (J. Bouley, E. Besnier, J. Besnier, Decori, Robbe, Beaumetz, Ferrand, etc.).
1478. La période prodromique, dite encore de diarrhée prémonitoire (J. Guérin)^ semble être, parfois au moins, une phase d'évolution locale, dans laquelle la maladie, en môme temps qu'elle se manifeste, peut se compléter et se parfaire pour ainsi dire. Cette diarrhée, dite encore cholérine et qui constitue presque à elle seule le choléra 7iostras, consiste dans une diacrise intestinale, qui se combine en proportions variables avec l'apepsie saburrale que révèlent les enduits épilliéliaux de la muqueuse digeslive, et avec une prostration déjà notable des forces.
Il y a là autant d'indications qu'il importe de remplir, et même, selon certaine vue théorique (J. Guérin), il suffirait de bien remplir ces indications pour échapper au choléra confirmé, voire môme pour éteindre l'épidémie. Sans accorder à cette pratique une si grande importance, on ne peut en méconnaître la valeur. De là la grande utilité de la médication évacuante employée dès le début: elle prévient
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les fermentations intra-muqueuses qui pourraient entretenir le trouble diacritique, alors mâme qu'elles ne favoriseraient pas la multiplication des zymases morbifiques.
1479. Les agents évacuants qu'il faut choisir sont, pour les vomitifs, l'ipéca (Trousseau), dont l'effet astringent topique n'est pas inutile ; on le préférera au tartre stibié et au sulfate de cuivre, qui n'ont pas le môme avantage, et qui, de plus, sont susceptibles de provoquer, avec ou sans évacuations alvines exagérées, un état de conlro-slimulisme fâcheux (choléra stibié).
Les purgatifs peuvent compléter l'effet évacuant et sont souvent utiles. Les purgatifs mécaniques, ceux qui purgent par indigestion, ne sauraient être choisis ; les irritants et les drastiques sont à rejeter aussi, à cause de la violence de leurs effets et de la dépression nerveuse qui en résulte. On a cependant donné l'eau-de-vie allemande (Signoret) et la gomme-gutte (Malgaigne). Mais on préférera à tous les autres purgatifs, les sels, qui agissent par dialyse, et dont letlet physique, se produisant presque sans excitation aucune, modifie doucement la surface de la muqueuse. Ils ont encore un autre avantage, qui tient à ce qu'une partie du sel étant absorbée, passe dans le sang auquel elle restitue une partie essentielle à sa crase normale, et joue un rôle anexosmotique, en renversant pour ainsi dire le sens de 1 osmose intestinale; d'où résulte la cessation de la diarrhée. Récamier, Gendrin, Guyot, Briquet ont donné
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venir parce qu'elle est de même anexosmolique; du moins elle l'est pour l'intestin, sinon pour l'estomac, qu'elle dispose au vomissement. On a préconisé encore la belladone (Debreyne), le cannabis, surtouteffioace contre les vomissements (Delpech), et la stramoine, d'un effet beaucoup plus douteux.
Il faut joindre à ces substances, les poudres ubsorbanles et même les astringents : le sous-nitrate de bismutli, qui est le plus souvent employé, le charbon, le cachou, la ratanhia, le tannin, et même les cathérétiques, créosote, sels de plomb et nitrate d'argent. Ces différentes substances peuvent être administrées sous toutes les formes, notamment en lavements.
En un mot, dans les formes saburrales, qui se montrent surtout dès le début, on préférera les purgatifs ; dans les formes colliquatives, qui succèdent aux précédentes, ce sont les anexosmotiqnes que l'on donnera surtout. De sorte qu'il y aura lieu le plus souvent d'employer successivement, chez les mêmes sujets, les deux méthodes, bien qu'elles puissent paraître contradictoires.
Le régime, en tous cas, doit consister dans une diète sévère. On ne permettra au malade que des boissons délayantes, mucilagineuses, ou gommées, ou albumineuses ; on a conseillé encore les tisanes astringentes, entre autres, la limonade sulfurique, dont l'acidité n'est pas sans inconvénients.
Tels sont, en un mot, les moyens qu'il faut opposer à la diarrhée, qu'elle soit prodromique, ou qu'elle appartienne au choléra confirmé.
1481. La troisième indication qui se tire des prodrômes, consiste à relever les forces qui déjà commencent à fléchir, sous l'influence maligne de l'affection, et, par le fait des déperditions séreuses qui résultent de la diarrhée. Des infusions de substances aromatiques, de café et de thé, simples ou additionnées de rhum ou d'eau-de-\ie, le punch et les teintures de substances stimulantes (mélisse, cannelle, absinthe, guaco) ou antispasmodiques (camphre, valériane, musc, éther), sont employées de préférence ; le laudanum peut encore répondre à cette indication, pourvu qu'on en ménage la dose et qu'on l'associe aux alcooliques. On donne souvent encore l'élixir parégorique américain, l'ammo-
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niaque el ses sels, (acétate, carbonate, valérianate), le chloroforme, la térébenthine, le phosphore et la strychnine. Ces derniers agents sont d'un usage dangereux, et il fera bon de les réserver pour les cas cxceplionnels ; ils ne conviennent, en effet, que quand la dépression est devenue considérable. Or, déjà, dans ce cas, l'absorption étant entravée comme les actes extérieurs, plus qu'eux-mânies peutêtre, il en résulte que ces substances peuvent s'emmagasiner dans les premières voies, et y jouer un rôle fâcheux, soit qu'L41es aient une influence topique défavorable, soit que, l'absorption venant i se rétablir à un moment donné, à la période de réaction par exemple, on voie ces substances produire un véritable empoisonnement. Aussi les irritants diffubibles doivent-ils être préférés à tous les autres, comme plus facilement absorbables (V. Adynamie et Algidité).
1482, II n'y aura pas les mêmes inconvénients à employer les excitants externes : sinapismes, frictions excitantes alcoolisées, ammoniacales, térébenthinées et camphrées ; simples applications chaudes, etc.
L'hydrothérapie est une puissante ressource, un des moyens les plus sûrs de provoquer la réaction. On peut en user dès que les prodrômes se confirment ; mais c'est surtout contre l'algidité réalisée, qu'elle a été employée. Elle se pratique, en général, par le procédé de 1 enveloppement humide, ou par une rapide affusion, ou par les simples procédés de sudation, selon les forces du malade. L'hydrothérapie possède, en effet, sur les autres stimulants cet avantage, que, frappant le système nerveux sympathique, plus encore que le système cérébrospinal, il y a avec elle, moins qu'avec les autres stimulants, danger d'épuiser ce qui reste de forces, au lieu d'en acililer la récupération ; on a pu souvent préférer, en effet le traitement du Bédouin, qui s'expose au soleil enveloppé de couvertures et se borne à boire de l'eau froide, au sort de ces malades qui sont tour à tour purgés, drogués brossés, rubéfiés et môme martelés (Bouley, Robbe) ' ^ 1483 La seconde période est celle de l'a/^^ic/rté confirméec est-a-du-e qu'il existe un spasme vasculaire périphérique en coïncidence avec des congestions viscérales, et, pour
l'un et l'autre motif, une véritable stase sanguine que ne tarde pas à suivre la cyanose.
Il faut alors provoquer à tout prix, le rétablissement de la circulation. Or l'ischémie périphérique et la congestion viscérale céderont à la même médication qui est la médication excitante. Tous les moyens que je viens d'indiquer seront à mettre en œuvre avec plus d'intensité et en plus grand nombre, s'il y a lieu. C'est là que seront utiles les frictions faites à la peau, avec des substances excitantes, en employant la brosse, s'il le faut, et les bains sinapisés, jusqu'à ce que la peau se réchauffe. On y joindra la chaleur, qui ne doit pas cependant être préconisée au détriment de l'aération, tant il est besoin de faciliter l'hématose. Les bains d'ailleurs peuvent être donnés de façons fort diverses, jusques et y compris l'affusion froide, et les frictions avec de la glace, procédés qui semblent utile?, surtout quand la peau est refroidie et couverte de sueurs profuses (Leubuscher). Tous ces moyens semblent agir en épuisant la contractilité des capillaires et facilitant l'afOux sanguin vers la peau.
1484. Les congestions viscérales sont combattues en même temps par celte médication; tous les révulsifs peuvent y jouer leur rôle, ainsi que leà douches partielles.
Le moyen de. répondre le plus efficacement à cette indication, sera de combattre l'épaississement du sang et de lui rendre sa fluidité. Les boissons abondantes mais fractionnées, les eaux effervescentes, le petit lait ont été conseillées (Griesinger). Il y a surtout i tirer bon parti de la glace et des boissons glacées. Les alcalins ont été donnés à rinlérieur ; (carbonate de potasse, carbonate, acétate et chlorhydrate de soude, enfin chlorure de sodium). Poiir suppléer à l'insuffisance de l'absorption, on a pensé qu'il y avait utilité à injecter des solutions alcalines dans le tissu cellulaire, et même directement dans les veines (Lorain, Potain, Beaumetz). — Les résultais n'ont pas encore répondu d'une façon satisfaisante à ces essais thérapeutiques.
1485. En un mot, la médication à opposer à l'algidité se résume dans l'usage des excitants et compte au premier rang les excitants de la circulation. Sans doute, la plupart
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de ces agents portent encore leurs effets sur le système nerveux et sur les actes organiques ; mais, ils agissent, avant tout, sur l'élément vasculaire, qui semble, dans l'algidilé, troublé plus manifestement que tous les autres.
L'hydrothérapie est l'agent par excellence de cette médication. Elleconvient aux formes cardialgiques avec angoisses et troubles nerveux divers (Robbe) ; elle favorise le retour de la circulation, le rétablissement de la chaleur et de l'absorplion, stimule, révulse et provoque l'élimination du poison. L'asthénie portée à ses dernières limites, une extrême cyanose, un étalsyncopal ou asphyxique imminent peuvent seuls en confre-indiquer l'usage. On lui préférerait alors les inhalations d'oxygène. Le sulfate de quinine à titre de décongeslif serait utile, s'il était absorbé, mais, dans le doute où l'on se trouve à cet égard, il peut être dangereux de l'employer, de môme que tous les excito-moteurs susceptibles d'effets toxiques.
1486. Il est deux symptômes qui peuvent, au milieu des troubles nerveux ataxo-adynamiques, prendre une importance telle qu'ils deviennent à eux seuls la source d'une
indication : ce sont les vomissements et les crampes fV ces mots, 381-281). i- ■ ' \ •
La diarrhée a déjà été étudiée à fond (778).
1487. La troisième période dite de réactio?i offre des indications plus délicates à apprécier. Elle peut pécher par dotant, par excès, ou par irrégularité (Ataxie).
La réaction insuffisante se traduit par la persistance anormale d un ou de plusieurs des phénomènes qui caractérisent la maladie. Aussi ne comporte-t-elle pas d'indications qui ne ressortissent à l'algidité elle-même. II faut toutefois y apporter une mesure prudente, moins à cause des craintes qu 11 y a de dépasser le but et de provoquer une réaction excessive, qu à cause du danger qu'il y a, plus souvent encore c user en une excitation artificielle un reste d'excitabilité dont la nutnlion eût pu faire son profit. Dans ces cas, aux stimu ants d'eflet violent, tels que l'ammoniaque et les a cool.ques,on préférera les infusions elles teintures aromatiques ; aux toniques excitants, on préférera les toniques fixes; avant d'employer les révulsifs énergiques, on isera des fnctions simples ou rubéfiantes, des applications chaudes
surtout ; enfin, avant de metire en œuvre la douche et l'aflusion, on tentera les pratiques de la sudation et de l'enveloppemen(.Oadoil,en effet, chercher, plus que jamais alors, à frapper juste plutôt qu'à frapper fort (Ferrand).
Les complications, qui ne sont pas rares à cette période, exigeront encore qu'il soit sursis au Irailement qui lui convient, pour répondre à ces complications, il n'est pas rare, par exemple, d'observer un retour d'état mnqueux ou d'embarras gastrique qui réclame soit un évacuant, soit une légère dose de purgatif salin.
1488. Quand, au contraire, la réaction est excessive, ce qui se voit à l'excès de la fièvre et de la chaleur, 5 l'agitation générale, et à quelque détermination congestive ou même inflammatoire viscérale, il convient d'employer les agents tempérants, parfois môme, bien que par exception, les antipyrétiques et aussi les antiphlogistiques. La digitale, les bains ont alors leur indication; c'est le moment des boissons acidulées et des acides minéraux en particulier. On comprend toutefois avec quelle mesure il faut agir contre une évolution morbide, dont l'absence ou l'atténuation exagérée pourraient ÛIre fatales.
1489. Lnfiii, quand la réaction est perverse, typhoïde ou ataxo-adynamique, et c'est le cas le plus fréquent, c'est encore l'asthénie qui domine l'indication. De là l'utilité des antispasmodiques et do ceux qui, parmi eux, sont le plus excitants ; de là l'utilité des toniques stimulants, des bains avec affusion, etc. (Robbe).
1490. La convalescence du choléra relève de l'hygiène plus que de la médecine : Ce qui importe surtout, c'est de veiller à l'intégrité des fonctions digestives, puis, de provoquer, par tous les moyens, la récupération des forces (V. ces mots.
§ 7. — Dysenterie.
1491. Il y a, de la dysenterie épidémique à la dysenterie sporadique, la distance qui sépare une infection générale d'emblée d'une infection locale, susceptible seulement de se généraliser, comme foutes les maladies zymotiques.
Les éléments de cette maladie sont, quant à sa localisa-
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tion : une eiilérile spéciale du gros inteslin, avec le ténesme et les épreintes qui l'accompagnent, un retentissenaent congestif ou inflammatoire sur le foie ; et, du côté de l'état général, une fièvre alaxo-adynamique variable d'intensité.
1492. Les évacuations de la dysenterie tenant à un flux congeslil' et sécrétoire des parties terminales de l'intestin, s'accompagnent au contraire de constipation, quelquefois même, d'une véritable rétention des matières contenues dans l'intestin grêle. De là l'importante indication qu'il y a d'employer les évacuants, au début de la maladie. Cette médication présente plusieurs avantages : elle évacue les matières que retiennent les segments supéi'ieurs du tube intestinal, elle tend à diminuer la congestion du foie, elle modifie, les sécrétions troublées des segments inférieurs, elle évacue les produits morbides qui sont tout à la fois une cause d'irritation topique et une cause d'infection générale, peut-être même d'infection spécifique.
Le plus employé parmi les évacuants, c'est d'abord, parmi les vomitifs, l'ipéca, que l'on a presque considéré comme un spécifique. Doublement indiqué dans les formes bilieuses de )a maladie, l'ipéca l'est encore dans les cas où se montre un état simplement saburral. Il convient dans laplupart des dysenteries au début, pour plusieurs raisons. En rejetant par les voies supérieures les sécrétions gastriques plus ou moins altérées, il alfranchit de leur contact les segments inférieurs de l'intestin. De plus, il semble posséder, en raison de son astringence, la faculté de modifier avantageusement les sécrétions de la muqueuse, dans tous les points où il se trouve en contact avec elle. Aussi, l'ipéca est-il donné depuis Baglivi et Linné, et les résultats obtenus par ces auteurs ont été confirmés depuis (Andral, Trousseau) . On donne encore l'ipéca à doses fractionnées, seul, où associé à l'opium ou à la rhubarbe (Battemann, Selle) ; mais il est probable que les résultats que Ton en retire, tiennent surtout alors aux efi^ets topiques du médicament. On le donne enfin en lavement. On n'administre pas les autres vomitifs; on bannit surtout l'émétique, à cause des dangers qu'entraînent ses effets contro-stimulants.
1493. Les purgatifs salins sont donnés pour remplir la
évacuante, i laquelle ils joignent plus sûiement encore une influence topique modificatrice, en raison de la nécessité où ils sont de traverser, jusqu'à «a terminaison, le canal intestinal (Sloll, Zimmermann, Pringle, Bretonneau, Trousseau). Les purgatifs préférés sont les sels neutres, lesquels peuvent prévenir l'irritation topique des milieux acides et les fermentations septiques des milieuxalcalins, qui modifient les sécrétions sans irriter les muqueuses, et, en réalisant l'évacuation des produits morbides préviennent de nouveaux accidents.
C'est ainsi qu'on donne le sulfate de soude (Bretonneau, Trousseau), le sulfate de magnésie (Thomas), la crème de tartre (Cheyne). Le calomel a été aussi fort recommandé (Ganstatt, Bamberger, Haspel), tant à haute dose, pour ses effets purgatifs, qu'à dose fractionnée, pour ses effets altérants. L'influence spéciale qu'il exerce sur le foie pourrait le faire choisir dans les cas, fréquents d'ailleurs, où la congestion du foie a pris un grand développement. On saura alors se mettre en garde contre les accidents d'intoxication et d'élimination. Stoll préconisait la rhubarbe, dont l'elTet astringent et tonique pourrait convenir, dans les cas de dysenterie torpide, et après des évacuations suffisantes, mais c'est un agent moins sûr que les précédents. Je né dirai qu'un mot des drastiques, coloquinte, gomme-gutfe, qui trouveront plus rarement encore leur indication, en présence d'une muqueuse dont l'éréthisme, pour n'être pas franchement inflammatoire, n'est cependant pas contestable; et pour un motif inverse, je ne ferai que citer les purgatifs huileux et mécaniques, parce que ce ne sont que des évacuants insuffisants, incapables de modifier avantageusement la muqueuse et ses glandes.
1494. On pourra mettre ensuite en œuvre tous les modificateurs de la diarrhée (V. ce mot), et c'est la seconde partie de celle première indication. On y emploie, depuis les absorbants (charbon, sous-nitrate de bismutli)jusqu'aux astringents (eau de chaux, acétate de plomb, ratanhia, cachou) et aux cathérétiques (nitrate d'argent, fer, cuivre, zinc, iode et créosote). Hufeland prescrivait la noix vomique.
Souvent, au début, il y aura moins à se préoccuper de ce que peut avoir de spécial cette inflammation, mais il faudra
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combattre l'érélhisine et l'irritation locale, au moyen des émollients, des calmants et mâme des antiphlogistiques. C'est ainsi qu'après les évacuations, qu'il est bon de provoquer tout d'abord, on passera à l'usage des émollients et des calmants, avant d'employer les astringents et surtout les calhérétiques.
Les émollients et les calmants sont indiqués, et par l'état inflammatoire, lorsqu'il existe véritablement, et par l'éréthisme nerveux, tel qu'il résulte des épreintes, du ténesme, des douleurs et du gonflement de l'anus. La colite ulcéreuse qui fait la localisation de la dysenterie, suffit à nous expliquer l'utilité des émollients. Souvent mûme, alors que ces agents ont cessé d'agir, et qu'on emploie les modificateurs irritants, il sera bon de suspendre par intervalles l'usage de ces derniers, de peur que leur intervention trop continue n'arrive à entretenir l'irritation, qu'il faut calmer ; il y a alors avantage à leur substituer, au moins passagèrement, les émollients et les calmants, voire môme les antiphlogistiques et les anesthésiques.
Les décoctions émollientes, les mucilagineux, l'albumine, sont les moyens le plus souvent employés. Puis viennent les calmants et surtout les narcotiques. L'opium est l'agent par excellence de cette médication (Canstatt, Trousseau, J. Frank, Ramazzini, Sydenham, Schmidlman); c'est pour elle que Sydenham inventa le laudanum qui porte son nom. On le donne depuis 5 jusqu'à 20 gouttes et plus; on y trouve les effets topiques astringents, réunis à l'effet calmant général, après absorption. C'est à la deuxième période de la maladie qu'il convient (Grisolle, Pringle), après les évacuants, avec les émollients. Les autres narcotiques, belladone, jusquiame, datura, aconit, n'ont pas la même efficacité et sont peu employés. L'acide carbonique aurait aussi paru utile. On pourrait les adjoindre au traitement à titre auxiliaire, dans les cas où l'éréthisme douloureux se serait beaucoup exagéré.
1495. Tous ces agents de la médication locale peuvent entrer en môme temps dans le plan d'une médication générale; aussi pourra-t-on les administrer à l'intérieur Ton tefois, on préférera les méthodes qui permettent d'utiliser leurs eflets topiques, et en particulier les lavements- les
l-uniigations les pommades et les suppositoire., sont des formes médicamenteuses beaucoup moins usuelles parce qu elles sont moins efficaces. ^ _ 1496. En résumé, l'indication qui relève de la localisation infeslinale de la dysenterie, se décompose en trois indications successives : indication d'évacuer l'inteslin ; indication d'en atténuer 1 irritation, e(, comme les agents de celte atténuation sont généralement insuffisants, surtout en raison de son caractère spécifique, indication des modificateurs qui changent 1 activité fonctionnelle et nutritive de la surface malade (astringents et cathérétiques).
^1497. Le second élément constitutif de la dysenterie c est 1 état ataxo-adynamique qui suit toujours, accompagne souvent, précède même quelquefois l'enlérite spéciale du gros intestin.
Moins préoccupé de la débilité fonctionnelle révélée par cet état, que de l'hyperstimulus qui peut en être la cause, 1 école physiologique n'hésilait pas à l'attaquer au moyen des aniiphlogisliques, et même au moyen des émissions sanguines (Broussais, Graves, Brown). Suivant l'exemple de Trousseau et de Brelonneau, l'éclectisme moderne a abandonné totalement l'usage de celte médication, dont le moindre danger est de hâter ou d'aggraver l'adynamie. L'adynamie, en elfet, entre dans le plan même de la maladie et va la suivre si elle ne l'a déjà précédée. — Nul doute cependant qu'une émission sanguine déplélive ne puisse avoir son effet, à un moment donné, pour faciliter la décongestion d'un viscère fortement hypérémié, et en parliculier du foie, ainsi qu'il arrive dans les formes graves de la dysenterie, aux pays chauds, par exemple. En dehors de ces cas spéciaux, la méthode est aujourd'hui généralement bannie; nous n'en avons guère retenu que la prescription des boissons acidulés et tempérantes, dont il faut encore modérer l'usage, en raison des accidents diarrhéiques (V. Diarrhée).
Au lieu de la médication antiphlogistique, c'est au contraire la médication excitante, qui prévaut en général et qu'indique assez l'élément ataxo-adynamique de la maladie. On y emploie tous les excitants diflfusibles. On a conseillé plus spécialement le phosphore et la térébenthine; Dioscoride
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et Pline ont donné la cire jaune. Tous les diaphorétiques, qui sont aussi des excitants, ont été largement employés, et pour la stimulation générale qu'ils déterminent, et pour la révulsion qu'ils exercent vers les glandes de la peau. L'acide carbonique a été conseillé, soit à l'inlérieur, soit localement, en douches et en fumigalio.ns, comme substitutif et comme anesthésique. La mesure dans laquelle ces moyens seront employés sera donnée d'ailleurs par le degré d'adynamie et d'ataxie (V. ces mots), dans lesquels les malades seront plongés (V. Choléra).
1498. Le traitement des formes chroniques de la dysenterie n'est autre que celui de la folliculile ulcéreuse chronique du gros intestin. Le génie malin a disparu delà scène; on n'a plus aflaire qu'à une maladie locale, d'où l'infection peut résulter sans doute, mais dans laquelle elle n'entre pas comme élément essentiel. En un mot, c'est un reliquat anatomique de la maladie, qui ne comporte aucun processus pathologique propre, encore qu'il puisse être le siège d'une involution qui aboutit à la dégénéfation ; elle réclame donc avant tout un traitement local.
Les lavements en seront le principal procédé; ils seront composés de tous les agents que j'ai déjà indiqués dans la gamme qui va des absorbants simples, aux astringents et môme aux caustiques. Le charbon et la craie, la ratanhia le cachou et l'ipéca, l'acétate de plomb, le chlorure de chaux, la créosote et le nitrate d'argent sont les agents les plus employés en lavement. Les opiacés ne leur sont adjoints que dans les cas et dans les moments où quelque élément de stimulation vient à se montrer. On a donné alors avec avantage, les lavements d'eau de Seltz (C. Paul) ou les douches d'acide carbonique.
Des moyens analogues doivent souvent être conseillés à intérieur comme adjuvants de ce traitement. Telles sont es tisanes de brou de noix, de feuilles de noyer de columbo, de quinquina, et même les limonades minérales • ou encore les potions au tannin et à l'ipéca; enfin, diverses contections, dont les roses rouges, l'alun, l'angusture et la Ihénaque forment la base.
Dans ces formes chroniques, il y a aussi beaucoup à se préoccuper de l'état des forces. Le plus souvent, elles Indi-
queront l'usage de la médication tonique, qu'il faudra joindre à la précédente.
1499. Les indications de la convalescence sont celles-là même qui appartiennent aux formes chroniques. Les accidents de cette période delà maladie tiennent, en effet, à l'asthénie générale d'une part, d'autre part et plus encore, à l'irritabilité que conserve, môme après cicatrisation et guérison, la muqueuse du gros intestin. — Ceci suffit à faire comprendre quelle sévérité il faudra apporter dans le régime des convalescents de dysenterie, et combien il sera utile de répéter l'usage des moyens de précaution, qui, tels que les lavements simples, sont des plus aptes à prévenir toute rechute.
§ 8. — Typhus.
1500. Le groupe des maladies typhoïdes comprend des formes, dont les relations sont entre elles semblables à celles que nous voyons exister dans les autres classes de maladies infectieuses. Ces formes ne diffèrent pas seulement par le degré plus ou moins considérable de l'infection, mais encore et surtout, par le mode au moyen duquel l'infection est réalisée et parla façon dont elle se généralise.
Il y a Viléo-typhus ou entérite typhoïde, qui n'est, quant à sa localisation, qu'une affection intestinale de forme irritative, àlaquelle se rattachent à peu près toutes les formes dites abortives du lyphus; dans ces formes, la maladie demeurant locale, l'infection n'a pas le temps de se généraliser ni celui de s'étendre.
11 y a la^eure <î/p/toirfe proprement dite (1372), dans laquelle , l'infection se généralise rapidement et donne à l'élément ! nosologique général une prédominance marquée sur la localisation; sans qu'on puisse dire toutefois que celle-ci soit . la seule et unique source de l'infection. De là les indications multiples de la fièvre typhoïde.
Il y a enfin le typhus proprement dit (1386), danslequel l'infection étant générale d'emblée, la maladie affecte la physionomie d'une pyrexie exanthématique. Le mode d'infection ait donc toute la spéciflcité de ces diverses formes d'une même classe morbide (Griesinger); c'est lui aussi qui fait le
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caractère spécial des indications, qui conviennent à chacun de ces modes morbides.
1501. Or, les formes abortives du typhus, ne comportent guOre d'autre mélliode de Irailement que la méthode evpectanle, avec le soin de répondre aux indications de détail que peuvent offrir quelques symplômes particuliers. Celle qui se présenle le plus souvent est l'indication des évacuants (V. Fièvre muqueuse, 1370).
La fièvre typhoïde a été analysée dans tous ses éle'ments, et ses indications ont été tirées de celle étude, au chapitre des pyrexies(V. ce mot, 1372).
Quant au typhus (1386), la rareté avec laquelle il se présente dans nos re'gions, rend heureusement son étude moins utile. Je ne présenterai donc ici qu'un court résumé de ses indications.
1502. Après les mesures prophylacliques générales, qui consistent à fuir les occasions de contagion , à isoler les malades, par exemple, la prophylaxie individuelle consiste à se maintenir dans les meilleures conditions hygiéniques.
Le traitement du malade nécessite une diéléiique réglée; des alimenls liquides et légers, souvent administres; l'aération la plus large possible; des lotions froides et vinaigrées, elc.
La première indication appartient à l'état fébrile et réclame souvent les réfrigérants. L'état alaxo-adynamique qui l'accompagne toujours, molive l'usage des toniques ïtimulanls, des antispasmodiques et même des excitants les plus énergiques. Souvent au contraire, il y a lieu de donner momenlanément les tempérants, l'opium (Graves), voire mOme les conlro-slimulctnts (Giiesinger) (?)
Le peu d'importance relative de la localisation ne fera pas oubUer l'utilité qu'il y a à employer les évacuants;' et les antiseptiques trouveront aussi une ample carrière à leur intervention. On proscrira par contre, les traitements risqués, au moyen des doses énormes de quinine et d'alcool (Griesinger), sans pour cela s'abstenir d'user de ces puissants et utiles médicaments.
Dans la convalescence, ce qui importe le plus, c'est de ménager prudemment les forces physiques et intellectuelles du malade.
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§ 9. — Fièvre jaune.
1503. La fièvre jaune est à la fièvre bilieuse, ce que le typhus est à la fièvre muqueuse ou adéno-mésentérique. La fièvre jaune a, en efi'et, ses formes aborlives, qui se rapprochent beaucoup de la fièvre bilieuse simple et auxquelles suffit une thérapeulique expectante.
Dans les formes graves, on trouve comme éléments d'indication : d'abord, la fièvre et l'exanlhème qui l'accompagne. En second lieu viennent les troubles digestifs et en particulier le vomissement, l'ictère et la choléniie; puis les troubles du rein, l'albuminurie et l'urémie; enfin, l'altéralion du sang qui semble dissous (hypinose), et les hémorrhagies multiples qui en sont la conséquence; et, comme dernier élément, l'état lyphique, dans ses formes sthéniques ou asthéniqucs, mais toujours plus ou moins ataxiques.
Chacun de ces élémenis cnlruîne des indications que nous connaissons (V. ces mots). La première à laquelle il soit bon de répondre a trait à la prophylaxie. La propreté est, avec les quaran laines, le meilleur préservatif de la maladie.
1504. Pour les cas légers, l'expeclation suffi!, pourvu qu'elle soit armée surtout des évacuants et des toniques. Dans les autres cas, l'indication est d'abord antipyrétique; puis, le plus souvent, il y a lieu de s'occuper de ce que réclame en propre le vomissement et la perlurbation des sécrétions du foie, hypercrinie et acrinie consécutives. Les indications appartiennent ensuite aux altérations du sang : cholémie, urémie, et surtout inopexie et dialhèse hémorrhagique. Enfin, il y a l'état alaxo-adynamique, dont l'indication varie aussi, selon que domine l'un ou l'autre des élémenis de cet état.
J'ai déjà longuement traité des moyens de satisfaire à chacune de ces indications et ne saurais y revenir. En dehors de ; ces indications de détail, il n'y a de véritablement utiles que les prescriptions hygiéniques communes, qui consistent à soutenir le malade et à l'éloigner de toutes les conditions possibles d'infection. En un mol, il n'y a pas de spécifique de cette maladie; le sulfate de quinine et la térébenthine
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qu'on a préconisés à ce titre, ne sont utiles, qu'en raison de leurs propriétés antiseptiques, toniques ou stimulantes.
§ 10. — Malaria.
1505. L'intoxication palustre, placée ici comme la derniùre des maladies zymotiques, marque la transition qui sépare celles-ci des intoxications proprement dites. — Elle ne présente plus, comme les autres zymoses^ les formes diverses correspondant à une intoxication locale, à une infection consécutive, et à une généralisation d'emblée; cependant, elle a aussi ses formes, qui sont plutôt des degrés, et qui comportent les éléments les plus variés.
Parmi les éléments qui entrent dans la constitution de cet état morbide, Userait important de savoir quel est celui qui est le plus essentieletqui peut le mieux asseoir sa spécificité. Est-ce la fièvre? Est-ce la périodicité des accidents? — La fièvre peut manquer, ainsi qu'il arrive dans les accès larvés, et môme dans certaines formes pernicieuses, qui ne comportent que le collapsus et non l'effervescence fébrile. La périodicité, plus essentielle en apparence, ne l'est pas non plus d'une façon absolue, puisque certaines manifestations pyreliques d'origine palustre, peuvent prendre le type continu. La spécificité réside encore moins dans les formes névrosiques, diacritiques ou congestives des accidents, non plus que dans une localisation qui porterait, par exemple, sur es glandes vasculaires sanguines (rate, etc.) ou sur le système nerveux vaso-moteur.
Ces mêmes accidents, qui caractérisent l'accès de fièvre intermittente, peuvent encore se produire sous d'autres intJuences; on les trouve souvent-en rapport avec les épidémies de choléra, de dysenterie, de typhus, de grippe, etc., et, en gênerai, dans toutes les affections malignes où les lorcesont subi quelque sérieuse atteinte.
Enfin, Ils conduisent à un état cachectique, dont la physionomie, bien que spéciale, n'a rien cependant qui lui appartienne absolument en propre.
1506. La cause de ces accidents morbides est donc encore ce qu al y a en eux de plus spécifique, et ceci rapprocherait la malaria d,s autres intoxications (V. Xle partie). Cette cau4
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est assez spéciale pour que toutes les manifestations diver=es par lesquelles elle traduit son influence, puissent relever d une seule et même médication, quelle que soit d'ailleurs la forme de ces manifestations. De U les noms sous lesquels on les désigne souvent: maladies palustres et maladies à Quinquina.
1507. La première indicalion, dans cette maladie, consiste à éviter les conditions d'intoxication. Le voisinage des marais : telle est la première et la plus importante de ces conditions. On l'évitera autant que possible, et si l'on ne peut fuir ce voisinage, on évitera surtout les émanations du soir et du malin, celles qui accompagnent les brouillards, et celles qui suivent les saisons humides. On combattra celte influence par la culture dos terres, ainsi qu'il a été fait en Sologne, et par le reboisement bien aménagé. Une altitude suffisante peut encore, même dans une région palusire, mettre à l'abri des inloxications ; aussi, faul-il s'abstenir d'occuper les étages inférieurs, quand on doit habiter ces régions.
La prophylaxie individuelle consiste à se mettre dans les meilleures conditions de force et de santé et à suivre rigoureusement les lois de l'hygiène. On peut encore éviter de sortir à jeun, user assez libéralement du café et du vin de quinquina. Le tabac et les alcools pourraient être conseillés, s'ils n'exposaient à de grands abus, et ;\ des dangers qui ne sont pas moindres que ceux de la maladie.
L'usage des eupepliques et surtout des toniques amers est particulièrement indiqué, ainsi que celui de tous les agents qui sont susceptibles de contribuer à un entraînement nutritif satisfaisant (V. Troitbh'S natritifs). Par contre, on évilora soigneusement tout excès, de quelque nature qu'il soil.
1508. La thérapeutique de la fièvre intermittente comprend trois grandes sources d'indication, selon qu'on s'attaque : {° à la diathèse, autrement dit, à la maladie en puissance; 2° à l'accès et aux modalités de type, de siège et de forme morbide qu'il peut alfecter ; 3° à la cachexie, qui sui une intoxication prolongée ou trop souvent répétée.
1509. Dans l'état diathésique, ou d'infoxicalion en puissance, en dehors de tout accès, il y a déjà plusieurs éléments à combattre, et ils sont la source d'indications importantes
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La première appartient à la débilité nutritive, lait constant chez l'intoxiqué de malaria, et que dissimule l'excitation fonctionnelle de la fièvre; la seconde se rattache à la congestion splénique, dont beaucoup d'auteurs font une lésion secondaire des accès, ou do la cachexie.
La première de ces indications appartient à la maladie confirmée comme à sa prophylaxie. Ainsi que je viens de le dire, ce senties modificateurs toniques, excitants de l'activité nutritive, qu'il faut avant tout mettre en œuvre, ceux que Trousseau et Pidoux appellent les toniques névrosthéniques. Le quinquina en nature tient la première place parmi eux. On a donné encore la quinine à petites doses (Oe^Oo); le fer vient ensuite et peut être donné, dans tous les cas où il est toléré, sans provoquer d'éréthisme nerveux ou congeslif.' Les infusions aromatiques (thé, café, eucalyptus), ou amères (camomille, chlorhydrate d'ammoniaque) et, ;\ plus forte raison, tous les anti-périodiques excitants sont fort utiles. On doit encore mettre en œuvre les altérants les plus puissants, et en particulier l'arsenic, capable, selon Boudin, de triompher des accès eux-mêmes; l'iode ne viendrait ^ue beaucoup après, en seconde ligne, i'nfin, on emploie dans ce but, avec le plus grand succès, les pratiques de l'hydrothérapie, dans ses formes qui sont à la fois les plus excitantes de l'activité fonctionnelle et de la nutrition (V. Hydrothérapie).
La congestion splénique fournit une indication de moindre importance sans doute, mais constante, et qui motive l'usage des moyens qui ont été déterminés déjà (554-563).
1510. L'accès vient ensuite qui, fébrile ou non fébrile relève absolument, mais non encore exclusivement cependant, du sulfate de quinine. On a pu donner le quinquina en nature, en poudre, et surtout en électuaire; il est sous celte forme, astringent et antiseptique. On peut donner encore le quinium ou extrait alcoolique de quinquina à la chaux, préparation qui a l'avantage d'être insipide et l'in-' convenient d'être peu facilement absorbable. Mais il faut encore préférer à ces modes pharmaceutiques, les alcaloïdes du quinquina; le premier dans l'ordre d'efficacité c^est la quinine, puis viennent la quiuidine, la cinchonid/ne et H cincbonine, peu employées,
La quinine, le plus actif des alcaloïdes du quinquina, peut litre donnée dans l'alcool; le plus souvent on la salifie, ce qui vaut mieux, et c'est àl'état de sulfate, et de sulfate acide ou bisulfate, qu'on l'administre ; c'est, en effet, le mode sous lequel elle est le plus soluble et douée, par conséquent, de l'action la plus puissante et la plus rapide. On la prend en poudre, le plus souvent, quelquefois en potion ou en lavement, plus rarement en pilules; elle peut agir encore en pommade. En injections hypodermiques, elle est efficace, mais non pas sans accidents locaux (Bourdon, Arnould).
1511. Trois méthodes différentes se disputent sur le moment auquel il est opportun, relativement à l'accès, d'administrer le quinquina. La méthode romaine ou de Torti consistait à donner le médicament immédiatement avant l'accès et en une seule dose. La méthode anglaise ou de Sydenham se proposait au contraire de le donner aussitôt après un accès, et à doses fractionnées, jusqu'au moment présumé de l'accès suivant. La méthode française ou de Bretonneau joignait l'effet utile de la dose massive, à l'opportunité qui commande d'agir à. une certaine distance de l'accès ; elle fut modifiée encore plus favorablement en ce sens par Trousseau.
Ces discussions ont beaucoup perdu de leur intérêt aujourd'hui, que nous connaissons mieux les effets physiologiques de la quinine. Nous savons, en effet, que le fractionnement des doses, très-favorable à l'action tonique et à l'action antiseptique du sulfate de quinine, l'est beaucoup moins à son action antipyrétique. La dose à laquelle cet agent détermine de véritables effets pharmacodynamiques, est au moins de et doit généralement Otre élevée jusqu'à
0«',jjO. — De plus, son absorption est assez rapide, et c'est environ une ou deux heures après l'inlroduclion du sel dans les premièi'es voies, que le quinisme arrive à sa plus grande intensité (Gubler), pour diminuer ensuite ; c'est le moment oùle médicament semble avoir sa plus haute portée d'action. — Qu'il y ait tout avantage à ce que ce moment coïncide avec celui-là môme où se développe l'accès fébrile, c'est ce qui semble incontestable. 11 faudra donc agir en conséquence : donner à la fois au moins 06'',25, au plus Os',50, de sulfate de quinine, toutes les 2 ou 3 heures, au nombre de 2 à 4 doses, de telle sorte que la dernière prise précède de
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deux heures environ le retour de l'accès (Gubler) ; telle est la méthode la plus rationnelle, celle que consacre l'expérience, 1512. Dans le cas où le temps manque, surtout s'il s'agit d'un accùs pernicieux, il faut doimer, quand môme, une dose de Os',50 d'emblée.
Il est bon, en général, de ne pas donner la quinine pendant la fièvre, à cause de l'excitation initiale que provoque toujours son administration; et, si les intervalles d'apyrexie sont trop courts, ou que le caractère pernicieux des accès • dénote l'urgence, il faut passer outre et donner la quinine môme pendant l'état pyrétique.
Quand un accès a été supprimé par la quinine, la maladie n'est pas jugée pour cela. Il importe le plus souvent, de continuer encore l'usage du médicament, en faisant décroître les doses et en les éloignant graduellement; telles qu'on le^ donne, il est bon de les grouper encore autour des moments, où les accès sont supposés pouvoir se renouveler, si l'on veut en retirer toute l'efficacité.
1513. Il nous reste à chercher comment la quinine peut, agir et comment elle guérit. Or, dans les premières voies, la quinine à petite dose et le quinquina se comportent comme des amers eupeptiques ; comme eux, ils déterminent la constipation et exceptionnellement des vomissements. Absorbée, la quinine produit, sur le système nerveux, des effets d'excitation, qui portent à la fois sur tout ce système et même sur le système musculaire, mais qui ne tardent pas à être remplacés par des phénomènes de paralysie, au moins dans la sphère de la vie de relation. Ce sont les deux phases de Y ivresse ijuinique, dont les accidents ultimes ressemblent beaucoup à ceux qui suivent les grandes héiuorrhagics (Gubler). Enfin, la quinine ralentit la circulation, abaisse la température et modère la nutrition (V. Antipyrétiques, 1338). Elle est éliminée par les urines surtout, et peut, au passage, provoquer des degrés variables d'irritation du rein, et mOme l'albuminurie (Gubler) ; il est probable que les sueurs, les larmes, la salive et le mucus bronchique en ont aussi leur part. Il semble, en un mot, qu'une bien petite partie de cet agent soit fixée ou détruite dans les tissus; mais ajoute M. Gubler, si la quinine ne perd pas de substance en déployant son activité pharmaco-dynamique, il faut qu'elle
Cède de la force, et il est probable qu elle est éliminée pur les urines sous un état allotropique particulier.
Quoi qu'il en soit de cette hypothèse, on voit que la quinine peut agir comme topique et comme excitant, à dose légère, et à plus haute dose, comme sédatif el comme stupéfiant. Comment agit-elle dans la fièvre paludéenne? Estelle simplement antipyrétique, est-elle aniipériodique, est-elle spécifique et capable d'une action direcle sur le miasme morbifique ?
1514. En l'absence de données certaines, tout nous porte à conclure qu^ellepeut agir à la fois par celte triple influence. Antipyrétique, elle l'estbien certainement (1338). Elle est aussi antipériodique; elle le prouve par l'action positive qu'elle exerce sur les mouvements nerveux congestifs, fluxionnaires et diacritiques, qui/ s'ils ne commandent pas la périodicité, l'accompagnent, comme éléments essentiels sinon comme cause de ce type morbide (V. Conge<ition, 515, et Diacme, 715). Enfin, elle est antiseptique au premier chef, et capable de neutraliser un poison morbide, -surtout s'il est organique et participe aux degrés les plus inférieurs de la vitalité (V. Zymusc, 988).
1515. A côté du quinquina et de ses dérivés, il nous faut placer l'arsenic. Préconisé comme fébrifuge par Slevogt (1770), puis par Eowler et Pearson, il fut condamné par Slôrk et par Broussais. Employé de nouveau en Afrique, par nos médecins militaires, il a été réhabilité par Boudin. Ce dernier auteur recommande de le donner à doses fractionnées, jusqu'à Oe-'jOo et même Oe'',10 par jour; aussi, est-ce moins le médicament de l'accès que celui de la dia- Ihès'e ; et il faudrait encore lui préférer la quinine, en présence des accidents pernicieux. En un mot, c'est par son action altérante et reconstituante qu'il paraît agir, bien plus que par son action antipyrétique (942-1326) ; quant à une influence aniipériodique, elle lui fuit totalement défaut.
1516. II n'en est pas de mOme de l'hydrotliérapie. La douche, employée déjà par Gianini, par Currie, a été méthodiquement appliquée par L. Fleury. Sans doute la douche peut agir comme antipyrétique, par la chaleur qu'elle soustrait au malade ; elle peut, en restaurant l'écouoniie et relevant en particulier les actes de son hémopoièse, la rendre
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moins vulnérable à l'influence maremmalique. Mais ce qu'elle fait surtout, comme la quinine d'ailleurs, c'est de décongestionner vivement la rate et tous les systèmes capillaires viscéraux, et d'apporter une profonde perturbation dans l'évolution de ces phénomènes diacritiques et fluxionnaires, qui, je le répète, se lient si intimement au mécanisme des accès fébriles.
Aussi, la douche, administrée un quart d'heure environ avant le moment présumé de l'invasion d'un accès fébrile, supprime cet accès (Fleury) ; administrée au début du stade d'algidilé, elle peut encore modifier avantageusement l'accès. La douche, pour réaliser cet effet, doit être froide, génér.-ile, en pluie et en jet, très-énergique, et de to à 20 secondes; en un mol, elle doii être très-excitante {id).
Tou tefois, bien que le môme auteur ail cru pouvoir écrire, qu'il suffit d'une seule douche méthodique, pour couper définitivement une fièvre paludéenne périodique, quels que soient l'origine, le type, l'âge, la gravité de la fièvre et sa résistance aux agents de matière médicale, il ajoute cette réserve significative : en face d^une véritable fièvre pernicieuse, il faut continuer de prescrire le sulfate de quinine et employer l'eau froide comme adjuvant. '
lin un mot, l'hydrothérapie, très-efficace contre l'accès, sera plus utile encore contre la diathèse et contre la cachexie palustre.
1517. Outre les innombrables préparations, dont le quinquina et ses alcaloïdes forment la base, on donne comme succédanés, outre l'arsenic, les agents suivants : le café le cnicin; la salicine, le houx, le buis, l'absinthe, la centaurée la camomille, la genliano, le berberis, l'eucalyptus, l'imilê de cajeput, l'ergot de seigle et une foule de substances amères et astringentes, végétales et même minérales, dont le rôle est surtout d'agir comme toniques, ou comme eupepiiques, et qui, par conséquent, peuvent convenir au traitement dcladiathèse,etsurloutau traitement de la cachexie
1518. I.e traitement de la cachexie est en elfet la troisième indication capitale à remplir, dans l'intoxication palustre. Ce traitement est à peu près celui de toutes les cachexies, il appartient à la dernière période de toutes les ma ladies constitutionnelles. Il ne comporte pas d'autres moyens
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thérapeutiques que ceux que, je viens d'indiquer. Toutefois, on les emploie à doses plus fractionnées et plus longtemps répétées, dans le but d'en obtenir, non plus l'effet perturbateur, mais un effet tonique et légèrement excitant. Ainsi, on ne donnera plus alors le sulfate de quinine, mais les préparations de quinquina en nature; extrait, teinture, vin, macération, sirop, poudre, élecluaire, etc. Tous les amers ci-dessus énumérés peuvent être prescrits de même, ainsi que les infusions excitantes d'ombelli Pères et de labiées, et jusqu'aux nervins les plus actifs, le café et les liqueurs' ou du moins les vins du Midi, — le tout, étant employé avec mesure, il faut noter encore les altérants les plus puissants et en particulier l'iode.
1519. Quant aux lésions viscérales qui appartiennent à cette cachexie (hypertrophie de la rate, congestion chronique du foie, leucémie, hydropisie, etc.), elles sont, chacune pour leur part, l'objet d'indications sur lesquelles je n'ai pas à revenir (V. ces mots).
DIXIÈME PARTIE
flNDICATlONS DES MALADIES CONSTITUTIONNELLES.
1520, La maladie constitutionnelle, ou, à proprement parler, Yoffection, est un état morbide permanent, aigu ou chronique, qui se traduit par une série de phénomènes morbides, continus ou discontinus, qu'elle domine comme étant leur cause immédiate. Dans l'intervalle qui sépare ses diverses manifestations, l'affection n'en subsiste pas moins; quoique latente, c'est la maladie constitutionnelle en puissance. Sa présence ne se révèle guère alors, que par la modalité propre dont elle revôt chacun des actes morbides, et par l'ordre de succession et d'enchaînement qu'elle leur impose (Chauffard).
Aussi, est-ce là la maladie type, pour ainsi dire, dans laquelle on peut le mieux distinguer les trois sortes d'éléments constitutifs dont j'ai parlé (14). L'élément nosologique ou affectif qui constitue et caractérise la maladie (rhumatisme, scrofule, syphilis; tient le premier rang; puis vient l'élément physiologique ou de réaction, qui donne aux manifestations diverses leur mode (inflammatoire congestif,-névrosique, etc.; (inflammation rhumatismale' congestion scrofuleuse, névrose syphilitique, etc., etc.') • en troisième lieu, vient l'élément anatomique, selon le siège quatlectent les divers troubles morbides. Telle est la triple source des indications qui appartiennent aux maladies constitutionnelles.
1521. Avant d'aller plus loin, et pour nous entendre sur les mois, je dirai ce que doit signifier celui de diatkèse. Pour beaucoup d'auteurs, c'est la maladie en puissance, avant qu elle se manifeste, ou bien dans les intervalles de ses manifestations; pour quelques-uns elle se confond avec la
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prédisposition (Chomel, MonuerctJ, ou avec la prédisposilion déjii réalisée (Gin trac). Bayle et Cayol la considéraient comme le commencement de la maladie. Pour beaucoup d'autres, au contraire, la diatlièse en est plutôt le résultat, et' c'est le produit morbide qui la caractérise (Bazin). Aussi, en est-il des dialhèses comme de ces produits : on en reconnaît toute une gamme, qui va, de la lésion la plus commune; jusqu'à la spécificité la plus accomplie.
Kn général, on réserve celte expression pour les maladies dont le produit atteint les plus hauts degrés de la spécificité et qui deviennent transmissibles par hérédité. Ainsi, on dit rarement: la diathôse inflammatoire; ondit quelquefois: la diathése urique, pour ce qui regarde la goutle ; mais on dit surtout : la diathôse tuberculeuse et la diathèse cancéreuse. — En un mot, les maladies dialhésiques proprement dites sont, parmi les maladies conslitulionnelles, celles dont l'élément nosologique atteint le plus haut degré de spécificité.
1522. On s'entend mieux sur la cachexie, qui est la dernière période des adections conslitulionnelles, celle dans laquelle les accidenis se succèdent, sous l'impulsion affective, sans aucune tendance de réaction efficace, et sans autre résistance que des efforts aussi épuisants qu'inutiles.
1523. Au point de vue qui nous occupe, j'admettrai parmi les maladies constitutionnelles, le rhumatisme, la goutte et la scrofule; puis, comme maladie diatliésique virulente, la syphilis; enfin, comme maladies dialhésiques proprement dites, le tubercule et le cancer. — La dartre, encore admise par quelques-uns (Bazin), ne me paraît pas mériter ici sa place. Elle n'a guère d'évolution fixe et ne possède pas de produit spécial. Je no saurais davantage la considérer comme une maladie imparfaite, une sorte d'ébauche intermédiaire à la maladie en puissance et à la cachexie (Pidoux). Nous verrons qu'elle n'a rien non plus de spécial, dans la médication qui lui convient, et que l'arsenic, que l'on a donné comme le spécifique de la dartre (Bazin), convient à )a plupart des manifestations eczémateuses de toutes ces maladies générales.
Les maladies constitutionnelles ont de nombreux points . de contact avec les intoxications. Elles s'en distinguent tou-
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teibis, en ce qu'elles paraissent ûtre générales par essence, et offrir d'emblée les caractères de ce que j'appelle le degré tertiaire de l'intoxication (V, ce mot). Néanmoins, leur évolution comporte une gradation dont il me reste à exposer les termes.
ART. 1'=', — DESCRIPTION DE l'iNDICATION.
§ 1". — Type élémentaire.
1524. Il y a, dans l'évolution des maladies constitutionnelles une sérié de degrés et un enchaînement de périodes, lesquels se correspondent en général, et forment ce qu'il y a de plus caractéristique dans leur synthèse morbide.
Ainsi, on voit certains sujets présenter d'abord, sous l'influence de causes particulières, de simples troubles accidentels, du sable dans l'urine, par exemple : c'est le prodrome. — Puis, la réapparition fréquente et facile du même trouble, sous l'influence de causes quelconques, qui n'ont plus rien de spécial, trahit l'existence d'une disposition constitutionnelle-propre au support; ce ne sont plus seulement une fatigue, un excès de régime, qui déterminent l'apparition de la gravolle, mais c'est n'importe q\iel trouble d'occasion, auquel l'économie répond en faisant du sable : la diathèse commence à s'ébaucher. — Bientôt le trouble morbide se montre de lui-même et sans cause déterminante, sous l'iniluence affective d'une diathèse confirmée j le malade fait du sable, pour ainsi dire, par suite d'un tempérament acquis (Durand-Fardel), — linfin, plus tard, il ne cesse plus d'en faire et s'y épuise : c'est la cachexie.
1525. Ces diverses phases, à. travers lesquelles on voit naître et se développer la maladie spécifique, correspondent aux divers degrés du mal. La première période des maladies constitutionnelles, embrasse les deux premiers degrés que je viens d'indiquer ; elle nous révèle le peu de portée de la cause morbifique et l'efficacité de la réaction physiologique. Ce qu'on observe alors, ce son t, en général, des manifestations peu profondes; elles affectent dans l'économie les surfaces de rapport, la peau et les muqueuses; elles sont peu durables, fugaces, rémittentes, mobiles, périodiques
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quelquefois. Enfin, elles revêtent les formes morbides les plus simples, c'est-à-dire que ce sont dés névroses, des diacrises, des oscillations vasculaires; elles atteignent parfois jusqu'aux troubles nutritifs et peuvent même prendre le mode inflammatoire; jamais elles n'affectent un mode dégénérât! f, et elles ne témoignent guère de tendance à se généraliser.
Aussi, toutes ces manifestations, comme celles qui leur sont analogues dans les maladies par intoxication, semblentelles trahir un effort, dont le but est de neutraliser sur place
l'élément nosologique,àsaporled'entréedansl'économie, ou bien de l'expulser, lui et ses produits pathologiques, par'les voies d'élimination, ou bien enfin, de réparer, par une génèse nouvelle, les altérations qu'il a pu laisser sur son passage.
Co qui arrive le plus souvent, sans doute, c'est que l'effort demeure vain, en face d'une influence afTective puissante et permanente, et que la maladie constitutionnelle s'établit. On pourrase demander alorsquelle indication peuvent provoquer de semblables éléments de maladies, puisque le sens en est favorable et l'effort curateur? — Je répondrai que l'indication reconnaît plusieurs motifs : elle se propose de susciter ces mouvements quand ils font défaut, de les soutenir quand ils languissent, et de les modérer quand ils dépassent la mesure dans laquelle ils sont utiles. Et puis, quelque favorables qu'ils soient, ces actes sont, relativement à l'équilibre normal, des perturbations fonctionnelles, dont les conséquences immédiates réclament souvent une intervention. Par exemple, l'élimination d'un toxique est chose utile; il n'en est pas moins vrai, qu'en traversant les voies de l'émonction, celui-ci peut les irriter, au point de déterminer une indication antiphlogistique.
1526. A la seconde période des maladies constitutionnelles, la scène change ; l'élément physiologique perd toute puissance efficace, l'élément nosologique domine. Les manifestations morbides sont plus permanentes, plus fixes et plus profondes. Les altérations ne se bornent plus aux surfaces, mais elles atteignent les parenchymes (Bazin); leurs modes ne sont plus seulement pris dans le domaine de l'activité fonctionnelle, c'est l'activité nutritive qu'elles atteignent et
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qu'elles frappent des déchéances les plus graves. C'est la période par excellence des produits diathésiques : Inflammations spécifiques, ulcérations, mortifications, lésions atrophiques, dégénéralives et régressives : tels sont les modes que l'on observe, lellessontles nouvelles bases de l'indication.
A celle seconde période, l'élément nosologique paraît dominer l'indication. Et cependant, les indications relatives au traitement diathésique, doivent être attentivement appropriées aux conditions particulières de l'organisme (Durand-Fardel). Aussi, en dehors des spécifiques, dont le rôle n'estpas sans restrictions, est-ce au traitement physiologique qu'il faut songer.
La plupart des déviatipns nutritives que l'on observe alors, ayant été étudiées à propos des troubles de nutrition, je n'ai pas à y insister. Elles sont d'ailleurs assez spéciales à chaque maladie, et c'est le moment du remède spécifique, s'il en est qui mériie plus ou moins ce nom. Toutefois, même à ce moment, la maladie ne présente pas encore une continuité et une généralisalion telles, que l'on ne puisse saisir par intervalles, des éléments sains encore, sur lesquels on doive s'appuyer pour modifier ceux que le mal a touchés.
1527. Il n'en est plus ainsi à la troisième période ou période de cachexie, dans laquelle les dégénérations des parenchymes se précipitent, les humeurs s'altèrent de proche en proche, comme sous une influence catalytique, et généralisent rinfection morbide: voilà pour l'élément nosologique. Quant à l'élément physiologique, chez les cachectiques, ses eflorts, aussi vains que dangereux, semblent n'avoir de portée que, pour détruire. S'il survient des diacrises, elles épuisent le sujet sans réaliser nne élimination favorable, les fiuxus congeslifs ne font que préparer l'altération et l'iifiltration des tissus ; enfin, les ébauches d'inflammation que 1 on observe parfois, loin de pouvoir réparer quelque chose avec leurs exsudais, ne font par là que jeter de nouveaux ckments dans le courant des entraînements régressifs
Ausii, l'indication est-elle des plus complexes dans l'a cachexie. 11 n y a pins guère à respecter les actes éliminateurs; ij faut avant tout se préoccuper de modérer les déperditions qu'ils entraînenl. Toute la médication est pu-
reracnt palliative; ce qui ne voul pas dire qu'elle soil i.iutile. Les réconforlants de toute sorte peuvent être ulilisés dans la mesure où ils n'exposent pas à de nouveaux orages.
1528. La succession des diverses périodes de la maladie peut avoir lieu rapidement, celles-ci peuvent même emjamber les unes sur les autres, ce qui constitue les formes malignes et graves. Mais, en général, cette succession est graduelle.; elle suit souvent l'évolution des Ages du malade Gendrm a pu dire de la scrofule qu'elle donne une ophthalmie au jeune enfant, une adénite sous-maxillaire à la deuxième dentition, une scrofulide rongeante de la face à la puberté, une carie du sternum chez l'homme fait, et, à l'âge mûr, une tumeur blanche. Toutefois, on conçoit que ce mode de succession n'ait rien d'absolu, et qu'il comporte les plus nombreuses exceptions.
1529. En résumé, l'indication essentielle, dans une maladie constitutionnelle, appartient à l'élément nosologique, qu'il soit ou non spécifique. Toutefois, celui qui croirait pouvoir ne s'atlaquer qu'à ce seul élément d'indication, se tromperait gravement. Les manifestations delà cause morbifique doivent être combattues en elles-mêmes, comme les actes réalisés d'une influence plus ou moins insaisissable. Qu'une inflammation soit de cause rhumatismale ou scrofuleuse, elle n'eu est pas moins une inflammation et elle en détermine les indications. 11 n'y a plus qu'à les combiner avec celles que provoque l'influence rhumatismale, età formuler un traitement qui soit, pour ainsi dire, en raison composée de ces divers éléments morbides, et proportionné à leur importance relative.
D'ailleurs, en présence des difflcultés qu'il y a parfois à recoimaître cet clément, el surtout à l'alleindre, quand on l'a découvert, on doit souvent le négliger, pour recourir aux indications qui appartiennent aux périodes, aux formes morbides et aux détcrminaiions locales, enfin à l'état général du support. On n'omettra pas non plus de combutlre les symptômes prédominants et de lutter contre les influences persistantes des causes moibifîques.
§ 2. — Patliogénie.
1530. Ce qui fait la spéciflcité des maladies constitution-
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nelles, c'est qiy'on ne les détermine pas à volonté, et que des causes différentes peuvent les produire sur des sujets diflërents. C'est aussi ce qui l'ait la difficulté de leur traitement.
On sait cependant, qu'il est, du côté du support et des milieux cosmiques, des conditions qui paraissent plus propices aux unes qu'aux autres ; je l'ai indiqué d'ailleurs en traitant des indications de la santé, et des mesures prophylactiques, qu'elles réclament (69).
Nous savons que le froid humide est propice au rhumatisme, qu'une hygiène insuffîsanle détermine la scrofule, et une hygiène trop plantureuse la goutte. Ces diverses affections semblent bien consister en une perturbation de l'acte nutritif intime, dunt l'essence nous échappe. Sans doute, une rétention de produits uréens dans les milieux de l'économie semble donner lieu aux maladies arthritiques, la multiplication des corpuscules lymphatiques aux maladies scrofuleuses. La thérapeutique pourra bénéficier de ces données, lorsqu'elles seront mieux acquises; mais elle veut être assise sur quelque chose de plus solide que de pures hypothèses. Et ce n'est pas sans réserves que je souscrirais à l'ancienne formule: melius quam nullum anceps remedirnn.
ART. n. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE.
1531. Les moyens de satisfaire aux indications des maladies constitutionnelles varieront, de môme que ces indications, selon les phases et le degré de la maladie. — Avant tout, il faut songer à la prophylaxie; c'est l'objet que se proposent spécialement les mesures hygiéniques. — A la première période, on cherche, tout en modérant l'inQuence nosologique, à tempérer aussi les manifestations réaclionnellcs : les exanthèmes, par exemple, et les autres manifestations aiguës. — Plus tard, on laisse les tempérants de l'activité fonctionnelle, et l'on cherche à modifier l'activité nutritive, au moyen des ajtérants et des spécifiques, s'il y a lieu. — Enfin, à la période terminale, c'est à soutenir les forces du malade qu'il faut s'attacher, et c'est l'objet de la médication reconstituante tonique et même stimulante
Chaque période delà maladie répond ainsi à une indication dominante et à une médication corrélative, dont il me faut indiquer les procédés.
§ 1". — Moyens hygiéniques.
1532. Les mesures à prendre pour prévenir le développement de la maladie, conviennent encore pour s'opposer à sa progression et à son développement. liUes appartiennent à l'hygiùne individuelle ou sociale, et elles ont trait au milieu cosmique, au régime alimentaire, et à l'exercice musculaire.
1533. Les premières visent la constitution du milieu atmosphérique, en tant que température et hygrométrie ; les perturbations atmosphériques ont surtout de l'importance. Les oscillations fréquentes de ces diverses conditions sont des plus fécondes en maladies, et les oscillations extrêmes sont les plus dangereuses.
Il faut non moins éviter l'air confiné et l'espèce d'au losepticémie qui en résulte. A toutes les phases des maladies constitutionnelles, il importe, au contraire, de faciliter l'hématose. Celle-ci peut conserver au malade les sources de l'activité réactionnelle; elle peut même, en activant les oxydations intimes, déterminer la destruction des produits diathésiques, au moment de leur formation, et supprimer ainsi ce qui est, pour l'économie, comme la graine du mal. Cette médication sera proportionnée d'ailleurs au caractère irritatif des déterminations morbides de la première période.
Le régime alimentaire doit être soutenu, en raison de la déchéance qui menace les produits de la maladie et les malades eux-mêmes. La diète cependant, pourra être nécessaire, au moment des crises aiguës de la première période. Une alimentation légère, facile à absorber et à assi- * miler, sera favorable, au contraire, à la période d'état de la maladie; et,, à la fin, il faut lutter contî'e les effets de la cachexie, au moyen des analeptiques, en évitant toutefois d'exciter encore le mouvement de destruction, qui tend ù un rapide épuisement (V. Fièvre hectique). Quant à l'exercice musculaire, son utilité change aussi
selon les phases de la maladie. Au début, il est de toute utilité, dans la mesure où il ne provoque pas de fièvre. Dahs la première période, il est utile, et par les combustions qu'il favorise, et par l'activité nutritive qu'il entraîne, et parles éliminations qu'il facihte; pour cela toutefois, il ne doit pas aller jusqu'à la fatigue. Dans la cachexie, l'exercice ne peut qu'ajouter à l'épuisement des sujets, par les déperditions qu'il entraîne; aussi, doit-il être des plus restreints.
§ — Médication tempérante.
1534.. On trouve souvent l'occasion d'opposer aux maniiestations des maladies constitutionnelles, les modérateurs de 1 activité nerveuse, dans ses trois sphères, ceux de l'aclivite vasculaire et diacritique (V. ces diverses indications élémentaires).
Aux degrés les plus légers de cette excitation, on opposera les calmants les plus simples; pour les degrés moyens et les formes communes, on aura les tempérants proprement dits; enfin, dans les cas où l'irritation est la plus vive et l'érethisme excessif, on ira jusqu'à s'adresser aux contro-stimulanfs. - Les formes vives et moyennes de l'irritation s observent au début et à la période secondaire (ou d'équilibre des maladies constitutionnelles. Aussi, est-ce le moment de inc.cation des tempérants et môme des contro-stiraulanls. Ceux-ci ne seront jamais indiqués dans l'état cachectique; et, quant aux simples calmants, ils peuvent Irouver leur indication à toutes les phases de la maladie
Sans doute, ce qui doit déterminer la mesure,' dans laque le il convient d'intervenir contre l'excitation morbide cest le degré de cette excitation, manifesté par la forme nerveuse, congestive, diacritique ou inflammatoire de ces modes, et par leur inlensilé, mais c'est encore l'état physiologique du malade, en un mot : l'état des forces _ On ne méconnaîtra pas non. plus, que l'élément nosologique est bien aussi pour quelque chose dans ce choix. Toutes les maladies constitutionnelles peuvent comporter l'usage des emperants; U n'est guère que le rhumatisme qui motivî celui des contro-stimulanis et des antiphlogistiq les.
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1535. Les agents les plus employés en ce genre, sont, après les opiacés, et les anesthésiques, le bromure de potassium, qui est en mûme temps altérant. Parmi les modérateurs, on donne surtout aux rhumatisants le sulfute de quinine, la digitale, la vératrine et l'aconit; aux goutteux, le sulfate de quinine et la digitale, l'aconit et le tabac; aux scrofuleux, la ciguë. 11 n'y a guère qu'aux rhumatisants qu'on donne les antimoniaux.
§ 3. — Médication antiplilogistique.
1536. Quand les manifestations morbides, quittant le domaine de la perturbation fonctionnelle, atteignent Tiictivité nutritive, c'est aux modérateurs de la nuti-ition qu'il faut s'adresser. On y emploiera, outre les modérateurs de l'activité fonctionnelle, ceux qui portent plus directement sur l'activité nutritive, c'est-à-dire les émoUients et les antiphlogisliques proprement dits.
Les émollients, qui ne compromettent en rien les forces du support, peuvent convenir à toutes les périodes de la maladie, toutes les fois que l'excitation atteint la vie nutritive, si légèrement que ce soit. Tous les malades, d'ailleurs, peuvent en supporter l'application; et de toutes les maladies constitutionnelles, il n'en est point de tellement spécifique, qu'elle ne comporte, à un moment donné, l'usage des émollients.
1537. Lorsque cette excitation a porté plus loin, et qu'elle tend à laisser à sa suite, dans les tissus, des exsudais qui seraient le siège d'organisations nouvelles, il faut mettre en œuvre les spoliateurs. Ce que j'en ai dit à propos de l'inflammation, me dispense 4'y revenir. J'ajouterai seulement, que s'il est urgent de s'opposer aux exsudais, et de prévenir par là les dégénérations dont ils sont le siège, il est important do ne rien faire qui, en affaiblissant les malades, hâterait pour eux le moment funeste de l'état cachectique.
Aussi, est-ce dans les premières périodes de ces maladies qu'il peut y avoir lieii d'employer les spoliateurs; c'est d'ailleurs exclusivement à leurs manifestations inflammatoires qu'on en réservera l'application. — Enfin, c'est encore dans le rhumatisme que celte indication se rencontre; elle
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\ est d'ailleurs aussi fréquente, qu'elle est rare dans les autres maladies constitutionnelles.
§ 4. — Médication altérante.
1538. Les maladies constitutionnelles aboutissent toutes à une altération de nutrition, laquelle est plus ou moins spéciale pour chacune d'elles, et se caractérise par un produit morbide particulier. C'est donc le cas de mettre en œuvre la médication altérante, pour imposer tl l'activité nutritive pervertie, une modalité plus physiologique, ou bien, pour attaquer les produits morbides qui peuvent déjà s'être formés et en tenter la résolution : c'est le but des altérants (905.)
On s'est demandé si les altérants n'étaient pas capables tl'agir sur la cause morbifique, en même temps qu'ils agissent sur les produits morbides (Trousseau et Pidoux). Or, il paraît bien qu'ils agissent avant tout, sinon exclusivement, sur l'activité nutritive, soit pour la rendre moins impressionnable aux conditions morbifiques; soit pour enrayer la prolifération à laquelle elle se livre, et lui faire reprendre, pour ainsi dire, les exsudais et môme Icis nécplasies, qui ' rentrent alors dans un cycle nutritif plus régulier et mieux achevé.
1539. De là diverses classes dans les altérants. 11 en est qui ont pour efl'et de changer purement et simplement le mode nutritif des éléments; ce sont des substitutifs. Il en est qui attaquent le mode nutritif en abaissant notablement le taux de son activité; ce sont les altérants qui aboutissent facilement aux actes dcgénératifs, pour peu qu'on en élève la dose. Il en est enfin qui soutiennent, et entraînent môme l'activité nutritive des éléments et leur imposent par là une vie plus achevée; ce sont les altérants toniques.
Or, j'ai dit et répété que ces divers résultats sont moins les effets d'agents divers, que ceux que l'on peut obtenir d'un seul et mûme médicament, en en variant convenablement les doses. Toniques à dose légère, la plupart des altérants deviennent, à haute dose, des dégénérateurs (903), et, à dose moyenne, des altérants proprement dits.
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1540. La médication altérante peut ainsi convenir au plus grand nombre des indications des maladies constitutionnelles. Les modérateurs dfi la nutrition sont souvent utiles au début, quand il s'agit de tempérer les réactions et de réfréner les éléments physiologiques de la maladie: tiuxus congestifs ou diacritiques, névroses et même inflammations, exanthèmes et maladies d eliminalion. Les alcalins peuvent ici rendre les plus grands services, parce qu'il est facile d'en graduer la dt)se, pour en obtenir à volonté ces différents effets.
1541. Les modérateurs peuvent ÔIre employés encore à la période cachectique, pour modérer l'activité nutritive élémentaire; mais c'est surtout à tiire d'antipyrétiques qu lis doivent être donnés ici (1326). Il ne s'agit plus alors, en effet, de ralentir un effort précipité de l'assimilation ou de la réparation, il s'agit de suspendre le mouvement dt destruction et les troubles qui suivent l'entraînement de la dénutrition, autrement dit, de la colliquation. —Aussi, on devra choisir alors de préférence les altérants toniques et reconstituants : l'iode, l'arsenic, les alcalins à dose légère, voire même le quinquina; et, s'il n'y a pas à redouter quelque érélhisme, les agents de substitution qui comportent, une certaine excitation.
1543. A la période moyenne de la maladie, c'est l'altérant proprement dit qui convient le mieux; el, en face d'une évolution morbide lente, qui use la vie et tend à. eu abaisser le niveau, il y aura lieu de préférer généralement, à l'altérant modérateur, celui qui se rapproche davantage des toniques.
§ 5. — Médication spécifique.
1543. Parmi les altérants, il y a encore une distinction à faire. Après les avoir classés selon le degré d'influence qu'ils exercent sur l'activité nutritive, on doit reconnaître qu'il y en a parmi eux, qui ne s'adressent pas indilféremment et avec la même efficacité, aux divers produits de telle ou telle unité morbide. C'est ce qui en fait des agents spécifiques.
11 ne faudrait pas croire que le remède spécifique agisse
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en atlaquant directement la cause matérielle du mal et en neutralisant l'agent morbifique spécifique. Disons-le, avec le professeur Chauflard : c'est la nature qui institue le trailementréel de l'afTection spécifique, c'est par elle et avec elle qu'on peut agir; et le spécifique n'agit pas autrement.
Ceci n'empêche pas que ces divers moyens ne sauraient convenir indifTéremment à toutes les maladies constitutionnelles. Les alcalins sont le spécifique de l'arthrilis, Fiode est celui de la scrofule, le mercure celui de la syphilis, lit ceux qui croient à l'herpétisme, croient aussi à son spécifique : l'arsenic. Mais, ces médicaments eux-mêmes n'agissent pas autrement que les autres altérants (Trousseau et Pidoux). Les maladies constitutionnelles peuvent guérir sans eux. De plus, le même agent ne convient pas à toutes les phases d'une même maladie; tel est le mercure dans la vérole. Enfin, il est des sujets rebelles à l'action du spécifique, et des organismes tellement délabrés, qu'il faut coraraencer par les refaire un peu, avant de les soumettre au traitement spécifique, si l'on veut que celui-ci ne reste pas sans effet et n'ajoute pas à la cachexie morbide les accidents d'une cachexie nouvelle.
1544. En un mot, la spécificité, que nous avons vue n'être absolue, ni dans sa genèse, ni dans sa permanence, ne l'est pas davantage dans ses rapports avec les autres éléments de 1 indication. Loin de les dominer tous, comme il semblerait qu'elle dût le faire, elle est souvent dominée par eux ; et selon que s'accuse l'élément physiologique dans ses diverses formes, selon que se comportent les forces du sujet selon que se produit telle ou telle détermination locale, il arrive que les indications secondaires doivent passer au premier rang. Peu importe, par exemple, qu'une pleurésie soit rhumatismale, si l'épanchement étouffe le malade, il faut ponctionner avant tout. Mais, une fois le liquide évacué et élément local ramené à son rang, l'élément nosologique letrouve son importance, et si l'on veut instituer un Irailement véritable et ne pas se borner d de simples palliatifs du moment. Il faut reconnaître avec l'élémenf nosologique la nature de la maladie, et lui adresser le traitement spéci^ figue qui lui convient. ^
§ 6. — Médication éliminatrice.
1545. Les éliminateurs ont souvent un rôle important à jouer dans la thérapeutique des maladies constitutionnelles. Ils sont indiqués, pour expulser autant que faire se peut, les éléments niorbitiques qui viennent à'ùtve introduits ou conçus dans l'organisme, et les jeter dehors avant qu'ils n'en aient altéré gravement l'économie nutritive. Ils seront donc utiles à la première période où semblent se produire spontanément des velléités d'élimination.
Si cette indication a quelque chose de problématique, il n'en est pas de môme de celle qui a pour objectif d'éliminer les produits morbides, alors qu'ils tendent à s'amasser au dedans de l'organisme, à en altérer les tissus, à en troubler les fondions, et à laisser derrière eux les plus graves destructions. A cette élimination, la méthode altérante et résolutive doit concourir ; mais on y emploiera aussi avec avanlage les éliminateurs proprement dits.
Les diurétiques seront, en général, les plus efficace?. La voie cutanée peut encore être choisie, et mOme la voie pulmonaire. Les alcalins, par leur action chimique oxydante, par les phénomènes d'osmose qu'ils déterminent entre les diverses membranes, sont encore les agents les plus propices à remplir ce but.
On se gardera de provoquer des évacuations dont l'effet dépurateur serait peu en proportion avec l'épuisement qui les suivrait.
1546. iînfin, les éliminateurs ont encore ici une autre utilité. Le traitement altérant devant être longlemps suivi et souvent poussé à des doses assez fortes, il importe, pour prévenir tout danger, de suspendre de temps en temps le traitement et de balayer pour ainsi dire au dehors, les substances altérantes qui peuvent s'être accumulées dans certains viscères, où elles deviendraient la source des plus graves dégénérescences. C'est l'effet que produiront les éliminateurs, administrés pendant une suspension passagère du traitement. Et si, à leur tour, ils font passer au travers des organes d'élimination une somme considérable du médicament, ils ont le plus souvent transformé au préalable
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cet agent en un autre plus soluble ou moins irritant. Enfin, ce travnil d'élimination ne tarde pas à s'achever, après quoi, l'appareil éliminateur se repose.
§ 7. — Médication tonique.
1547. Les maladies consliludonnelles sont, de parleur Mîtture, dépressives de l'activité vivante. Les sujets qu'elles aKeignenl sont déjà, le plus souvent, dans une certaine situation d'infériorité organique, et les épreuves qu'elles leur imposent ne tardent pas à précipiter de plu.s en plus cette déchéance. Delà, tout autant de motifs de l'indication des toniques.
Au début de la maladie, quand les forces n'ont pas encore souffert gravement, les toniques analeptiques sont (oujours utiles (V. Moyens hygiéniques). Les toniques névrostheniques et même quelques stimulais (le camphre le soufre, la térébenthine) conviendront aux sujets torpi'des chez lesquels les mouvements de la réaction sont lent.»' ou insuflisants, chez ceux qui n'offrent pas d'accidents nerveux ou congestifs et qui ne présentent pas de fièvre Et, dans le cas où la nutrition languit comme le reste, dès le début de la maladie, le fer pourra être donné pour en réveiller l'activité, bien qu'il faille toujours en surveiller de près 'usage, dans les anémies symptomatiques des maladies générales.
1548. Le plus souvent, c'est aux toniques fixes que l'on a recours. Ce sont les seuls permis, s'il y a quelque éré° h.sme nerveux, sanguin ou fébrile ; ce sont a^i es eds que comporte la cachexie, dans laquelle cependan le besoin des toniques se fait impérieusement sentir H y a dans tous ces cas, à surveiller l'action' des tgniques e de al.menlat.on, d'abord, dans leurs effets lop ques pu après absorption et assimilation. Le meilleur ^régime s n c^t loiei-e par l'estomac, devient, à son tour, caSsH'e fa tigue sans p.-otit. '
J'ai déjà dit combien il importait de modérer les flux dP
^tï;:;x^^'^"'^"°^— ^ ^^-les ix^
ii:i!iiA.Mi, — Tliûi'iipeutique. ,„
ART. m. — INDICATIONS MÉDIATES.
1549. L'exposé que je viens de faire, nous montre quel ensemble d'indications peuvent se rencontrer dans les maladies constitutionnelles, depuis l'indication nosologique, jusqu'aux plus simples éléments de localisation. Je ne ferai que rappeler les complications et les coïncidences, qui peuvent encore charger de nouveaux éléments, l'ensemble déjà si complexe de ceux que j'ai analysés. Tout est possible ici, et les rencontres les plus singulières peuvent s'observer ; mais, après l'étude que j'ai faite de toutes les indications éU'meii (aires, je n'ai pas à revenir sur tous les faits particuliers qui peuvent se présenter.
ART. IV. — APCLICATIONS.
1550. J'ai réservé pour ce chapitre les maladies constitutionnelles proprement dites. Je n'ai pas à revenir sur les maladies miasmatiques dont j'ai déjà traité et dont les causes spéciales et la niarclie continue forment un type particulier. Je n'ai plus à étudier ici que le rhumatisme et la goutte, et puis la scrofule; comme maladie virulente, la syphilis, et enfin, comme maladies à produit diathésique propre, le tubercule et le cancer.
Il y a, dans ces applications, à tenir compte d'une foule de particularités, dans le détail desquellesje ne puis entrer; l'étude que j'ai faite de toutes les indications élémentaires y doit suffire. Il est certain que le caractère épidémiqûe par exemple, d'une de ces maladies ajoute aussitôt aux indications qu'elle réclame; il témoigne d'une portée plus considérable de l'élément nosologique et d'une moindre résistance des éléments physiologiques. Ce sont là des considérations que le praticien saura facilement apprécier, s'il a appris à reconnaître les indications élémentaires et à y satisfaire.
§ 1" — ■ Rhumatisme.
1551. Le rhumatisme, que ne peuvent caractériser sey
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déterminations locales, aussi multipliées qu'il y a de tissus dans l'économie, peut revtitir autant de modes morbides qu'il en existe, depuis la névralgie jusqu'il l'inflammation. 11 peut aflecler la forme d'une affeclion pyrétique aiguë, ou celle d'une maladie chronique à localisation articulaire oucelle.de douleurs névralgiques, musculaires ou fibreuses cutanées ou viscérales. Le rhumatisme peu!, à tous ces titres, être la source d'indications différentes.
1552. La première de toutes a pour objectif la prophylaxie, et pour moyens les précautions hygiéniques. Il faut soustraire le malade aux causes de refroidissement et à l'impression du froid humide. Un arrêt de transpiration peut déterminer une attaque; il n'est pas douteux que la rétention ou la réintégration dans le sang des matériaux azolés qu'élimine la sueur, ne joue un rôle important da:i« celte pathogénie. Si l'on considère quelle analogie il y a entre une courbature simple et une atteinte légère de rbumalisme, on sera encore plus porté à croire à une relation entre cette maladie et l'accumulation, dans les tissus des déchets azotés d'une nutrition imparfaite. Il faut en conséquence, assurer largement l'hématose qui en achèvera la destruction. L'exercice musculaire, la gymnastique le massage sont d'excellentes pratiques à ce point de vue • elles favorisent, en outre, les éliminations, et suffisent souvent i écarter quelques manifestations douloureuses de la maladie Ce sont des moyens préventifs de l'attaque.
il faut, en second lieu, soutenir les forces du sujet qui est menace de la maladie, ou en puissance de rhumatisme. Celui qui est aflaibli ou qui a déjà subi une impression affective quelconque, sentira plus facilement l'influence du rhumatisme. Les reconstituants, les analeptiques et môme les toniques stimulants seront donc à mettre en œuvre à litre de moyens préventifs.
1553. A la première période de celte affeclion, alors que sei^iuU.pIien les manifestations aiguës et mobiles de la maladie, -1 indication doit, avant tout, se préoccuper de les' modérer. Celles-ci ont souvent des formes vives, qui déno lent une réaction plus véhémente qu'efficace, et dont il v a heu de modérer essor. On y emploie les tempérants elles conlro-stimulaats, les émoUients et les antiphlo^istiq ,
les.
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1554. Le rhumnthme articulaire aù/u, qui est le tyije principal et le plus fréquent de ces manifestations, réclame des indications sur lesquelles, en raison de leur importance, je dois m'arrûter.
La première est celle des calmants, que l'on adresse sur- ^lout à l'élément douleur, et qui atténuent en même temps l'effervescence nutritive et fonctionnelle. L'opium, soi;s toutes ses formes, tient une grande place dans cette thérapeutique; on le donne en poudre, en teinture, en pommades, en nature ou décomposé dans ses alcaloïdes. On l'applique sur la peau, sur le derme mis à nu, par l'injection sous-cutanée, en choisissant pour cela les alcaloïdes calmants et en particulier la morphine. Enfin, non-seulement on emploie ces agents à l'inlérieur, maison se sert plus encore de leur influence topique, contre toutes les douleurs locales, névralgiques ou iiillammatoires. La belladone et les anesthésiques y rendent souvent de grands services.
1555. Le traitement parle sulfate de quinine à haute dose (Briquet, Monneret), convient sans doute à un grand nombre de cas, alors qu'ils ?ont encore à la période ascendante de la maladie. On en donne souvent 1 et 2 grammes, et on en a donné jusqu'à 4 et 5, ce qui n'est pas sans dangers. — 11 faut le iVaclionner et l'administrer un peu avant de donner quelque alimentation ; il importe de le prendre soluble et mâme dissous, à l'état de hisulfale, au moyen d'un léger excès d'acide sulfurique.
Dans un traitement d'aussi longue haleine et qui comporte l'usage de doses élevées, il faut se préoccuper des phénomènes d'intoxication qui peuvent se produire et se caractérisent d'ailleurs par une profonde hyposthénie nerveuse et générale, que précède une certaine ivresse. C'est pourquoi on fera bien de ne pas prolonger plus d'une semaine l'usage du sulfate de .quinine, ou bien d'y apporter quelques intermissions, pendant lesquelles on pourra employer des éliminateurs, les alcalins, par exemple. Il faut songer, en effet, que le sulfate de quinine est aussi un modérateur de lu nutrition, qui peut bien atténuer la formation des déchets azotés, c'est possible, mais dont il est prouvé qu'il diminue l'expulsion de ces déchets. Aussi une médication éliminatrin'
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est-ellu doublement indiquée, quand on suspend l'usage de ce médicament.
Le sullate de quinine, étant un modérateur de la fièvre, est siirtmit indiqué dans les cas aigus, où l'efTervescence fébrile est considérable, et où cependant les déterminations locales ne paraissent avoir ni fixité ni profondeur, en un mot, dans les formes aiguës, qui sont plutôt pyrétiques qu'inflammaloires ; il ne peut rien dans les formes chroniques, ni contre le rhumatisme mono-articulaire. Enfin, il convient spécialement aux sujets dont la constitution délicale ne comporte pas de sérieuses spoliations. Souvent il est utile de faire précéder le médicament d'un purgatif ou d'un éméto-cathartique, qui lui ouvre les premières voies et lui facilite le passage dans les secondes voies.
1556. Tous les modéraleurs des fonctions de nutrition, ceux en particulier qui agissent sur le système vasculaire, sont des succédanés du sulfate de quinine, dans celle indication. La digitale, le plus souvent employée, doit l'être à assez haute dose, et son usage comporte les mêmes réserves que le sulfate de quinine. La fréquence des localisations cardiaques du rhumatisme rend souvent utile la digitale, en raison de la spécialité d'action qu'elle possède sur le cœur (V. Hijpersthénie cardiaque (403), Béhilité cardiaque (448) et Maladies du cœur (637), et Endo-péricardite (1228). Les dmrétiques à haute dose agissent de même; tel serait le ujtre (Martin-Solon).Maisjene saurais conseiller de pousser comme l'a fait ce médecin, jusqu'à 30 et 60 gr. la dose dé nitre. 11 n'est pas nécessaire d'en élever autant la dose, pour provoquer des ellets de contro-slimulisme, et ce ne saurait être sans danger (V. Diurétiques, 832).
1557 Ouand l'elfervescence est grande et que le terrain y repond, on peut agir plus activement et plus sûrement au moyen des coniro-slimulants proprement dits, qui suspendent l'activité fonctionnelle et modifient profondément activité nutritive. C'est ainsi qu'on a donné lemélique i haute dose, en invoquant la tolérance (Rasori, Laennec) ou a révulsion mtestinale (Dance, Chomel). Il réussirait urlou en cas de complication gastrique ou bilieuse (Andral Budd), ou quand la maladie s'est localisée à un seulmeS (Recamier). Le nitrate de potasse .1 haute dose, le ZZml
et le colchique ont desetTets qui les rapprochent beaucoup des précédents.
1558. Toutes les applications émoHientcs, depuis le cataplasme jusqu'aux onctions, aux liniments et aux baumes les plus adoucissants, aux sachets secs et chauds, tout peut servir contre la douleur aiguë du rhumatisme. A l'intérieur, on donne des tisanes émoUientes; il y a avantage à ce qu'elles soient en même temps diurétiques et sudoriflques, pour favoriser les éliminations. Les bains auraient la même utilité, s'ils n'exposaient beaucoup aux refroidissements. Toutefois, il est bon de pratiquer des lotions fréquentes, trop peu usitées en général ; elles rendent à la peau sa perméabilité et la débarrassent des produits d'excrélion qu'un contact prolougé l'expose à reprendre par absorption.
1559. Les antiphlogistiques proprement dits, ont souvent ici leur indication, trop négligée aujourd'hui. C'est contre le rhumatisme, que Bouillaud a institué la méthode des saignées coup sur coup. Elle consiste à faire, le premier jour du traitement, une saignée, le second jour, une saignée malin et soir, avec saignée locale dans l'intervalle; le troisième jour, dans les cas graves, quatrième saignée, et, si la résolution n'est pas franche, on peut encore la renouveler les jours suivants. Dans les cas de gravite commune, cinq saignées générales et locales peuvent suffire. Les résultais seraient de réduire à zéro la mortalité (ce qui comporte bien quelque exception), d'abréger beaucoup la maladie, (mais d'allonger la convalescence), enfin, de prévenir le passage de la maladie à l'état chronique (Bouillaud). Ce dernier effet;de la saignée semble être le plus réel et le plus utile (V. Inflammation, 1090).
La forme de rhumatisme qui réclame l'usage de la saignée, est la fomie inflammatoire. Si l'état général du sujet en témoigne, il faut s'armer ; si les arthrites sont intenses et multiples, il faut agir (saignées modérées); et s'il se produit une détermination inflaraniatoire viscérale, il ne faut pas craindre d'agir larga 7nami, selon qu'il a été dit au chapitre des nnammalions. Telle est à peu près la pratique des maîtres : Uildenbrand, Sydcnham, Chomel, elc, celle que Bouillaud avait dépassée, qu'une réaction inverse a proscrite
plus tard, et dont on se rapproclie aujourd'hui (Peter).
Quant aux diacrises, c'est moins une spoliation qu'on leur demande, qu'une élimination favorable; aussi, en sera t-il question plus loin.
1560. Le traitement local des accidents du rhumatisme comporte, outre les calmants et les antiphlogisliques (sangsues, ventouses), que l'on oppose aux Cormes les plus aiguës, les modificateurs et les.révulsifs, tels que les frictions irritantes, les vésicatoires et même les cautères, l'électrisation et les douches de vapeur. Les vésicatoires appliqués selon la méthode de Lasôgue, c'est-à-dire laissés à demeure quelques heures seulement, puis pansés par occlusion, à l'aide de l'ouate, constituent un des moyens les plus efficaces et les plus pratiques. — Je ne parle pas des bains de vapeur ni des douclies froides dont l'application aux cas iligus serait dangereuse.
1561. Enfin, en face des manifestations viscérales que peut ollrir le rhumatisme, qu'elles aient lieu par métastase ou par extension, l'indication capitale consiste à tenter de rappeler à la périphérie l'action morbide, au moyen des révulsifs appliqués aux extrémités. D'ailleurs, les indications de ces accidents varient, en raison de leur localisation et de la forme qu'elles affectent. Pour le cœur, par exemple, ce sera le plus souvent une endo-péricardite (V. ce mot); pour ce qui est des méninges, on peut y observer tous les modes : le trouble nerveux, la congestion, l'hydrocéphalie, la méningite. L'indication varie en conséquence (V. ces mots).
1562. Le traitement de la diathèse rliumatismale, est véritablement le traitement de la maladie, celui qu'il convient d'instituer entre les attaques, celui qui peut en atténuer la force et en prévenir le retour. Pour ceux qui croient à un spécifique du rhumatisme, il est évident que l'usage de ce spécifique doit passer avant tout. Ce senties alcalins qui ont paru susceptibles de cette inQuence (Bazin). Mais je n'ai pas besom d'ajouter combien peu cette influence est spécffique, SI tant est qu'elle le soit. Sans doute, les alcalins, donnés a dose légère et soutenue, peuvent activer l'oxydation nutritive, achever la combustion et l'élimination de ces produits azotés qui résultent d'une nutrition imparfaite et semblent être i.aedes conditions essentielles delà maladie-
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sans doute encore, à plus haute dose, les alcalins peuvent enrayer le mouvement fébrile, liquéfier les exsudais qui résultent du rhumatisme, et enfin, pur les phénomènes osmotiques etlesdiacrises qu'ils déterminent, favoriser leur expulsion; maïs tout cela leur mérite-t-il le nom de spécifiques?
1563. L'action des alcalins ainsi envisagée est des plus physiologiques (V. Troubles de nutrition, 900). Le mode sous lequel on les donne le plus souvent, est celui des eaux minérales alcalines, qui renferment des carbonates ou des silicates alcalins. Telles sont les eaux bicarbonatées sodiques (Vichy, Vais, Soultzmatt, Ems, Chaudcs-Aigues, elc), les bicarbonatées mixtes, à base de soude et de chaux (Néris, Mont-Dore, Royal, Saint-Nectaire, Evian), les eaux chlorurées sodiques (Hourbonne, Bains, Balaruc, Bourbon l'Archambault et Bourbon Lancy, Salins, Niederbronn et Kissingen, Kreusnach et Wiesbadeii), enfin les eaux chlorurées sodiques bicarbonatées (La Bourboule). On peut encore tirer quelque profit des eaux sulfatées sodiques (l^lombières, Carlsbad), et des sulfiilées calciques (Vittel, Contrexeville, Crauïac, Louesche). Les eaux sulfatées magnésiennes sont surtout purgatives.
Quelle que soit la forme choisie pour administrer les alcalins, il importe de n'en pas outrer la mesure et de n'en pas continuer trop longtemps et trop absolument l'usage. L'anémie et les autres signes d'une dénutrition exagérée, diminution de poids, troubles dyspeptiques, montreraient assez qu'il faut surseoir et tout au moins varier la médication.
1564. ïoules les pratiques de l'hydrothérapie, soit avec l'eau simple, soit avec l'eau minérale, auront encore une grande utilité, par rentraînement nutritif qu'elles déterminent, par l'activité qu'elles impiùment aux funclions de la peau et par l'équilibre fonctionnel qui suit, en général, la perturbation artificielle qu'elles produisent. On ne les etpploiera toutefois qu'avec la plus grande réserve, dans les accidents aigus et dans les formes mobiles de la maladie.
Les conditions hygiéniques dont j'ai parlé ci-dessus (1533) doivent être surveillées d'ailleurs, pour conserver toute son efficacité à l'élimination cutanée. Je recommanderai surtout, parmi elles, la gymnastique.
1565. Enfin, la médication tonique est le corollaire obligé
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de la thérapeutique d'une maladie constitutionneile. Le quinquina est de tous points applicable à ce traitement (Monneret), et les toniques de toutes sortes aussi bien que les eupepliques peuvent lui être adjoints (940). Combien de fois n'ai-je pas vu la dialhôse rhumatismale s'amender, surtout chez les convalescents d'une attaque, sous la seule influence d'une bonne hygiène et de l'huile de morue. Cette indication devient prédominante dans l'étal de cachexie rhumatismale.
1566. Le rhumatisme est la maladie que nous voyons le plus souvent se combiner avec les autres et abôulir à,des produits dialhésiques aussi graves que complexes. Cette complexité est souvent la cause d'une modification dans le type et dans la marche des accidents ; il en résulte, en général, plus de permanence et plus de profondeur dans les lésions, une réaction moins franche et moins efûciente. Sans doute, le tempérament du support doit déjà-modifier la maladie et ses indications: le rhumatisme des névropathes se traduit par uri érélhisme, dont le systùme nerveux fait les frais et délermine les principales indications; il en est de mûme de la pléthore ou de l'anémie, du lymphatisme, etc. Mais, quand le rhumatisme coïncide avec une maladie confirmée, telle que la scrofule, on voit venir des tumeurs blanches, des adénopathies, et les indications sont toujours en raison composée des divers éléments qu'impliquent des états aussi complexes. Rarement d'ailleurs, ces divers éléments se co'ntredisent. On voit assez souvent to'utefuis, coïncider l'indication de calmer l'activité fonctionnelle, et en même temps, celle d'exciter l'activité nutritive; c'est un anlagonisme plus apparent que réel.
1567. il me reste encore à traiter des indications du rhumatisme chronique. Or, quelles que soient les formes analomiques et cliniques auxquelles on ait affaire qu'elles l^iennent à un mauvais état du support ou ù la combinaison de plusieurs dialhéses, l'indication est celle de la médication altérante dans toutes ses variétés. Ce »eront les altérants toniques, si le sujet est débile, les altérants résolutifs et dénutritifs, s'il y a des exsudats à faire disparaître et enfin les altérants révulsifs, si l'application directe est'im possible (903)'.
Ea un mot, après la médication hygiénique, qui renose sur le choix de l'alimentation et du milieu cosmique on emploie, au-dedans et au-dehors, les altérants les plus énergiques. Lesmercuriaux ont été essayés dans les formes aiguës et l'on a pu utiliser l'influence révuMve qu'ils déterminent dans les premières voies, ou dans les couloirs de l'élimination. Dans la forme chronique, ce n'est que comme altérants qu'on les emploie, ou encore à titre d'éliminateurs. Le calomel est donné plus rarement que dans l'état aigu; c'est le sublimé qui est le plus souvent presctii, sous forme de bains, que l'on répète tous les deux ou trois jours (sublimé lo à 20 gr. par bain, à prendre dans une baignoire de bois). On donne de même des bains arsenicaux (1 à 8 gr. d'arscniale de soude par bain), surtout dans le rhumatisme noueux (Guéneau de Mussy).
1568. Les mûmes médicaments se peuvent donnera l'intérieur. On emploiera de préférence les doses légères et fractionnées qui leur conservent une action tonique; et, s'ils demeurent sans effet, on pourra élever graduellement ces doses et leur demander une altération plus profonde. C'est ainsi que Trousseau etLasègue ont donné, par gouttes, la teinture d'iode, jusqu'à la dose énorme de 5 à 6 grammes, que l'on prend pendant le repas, dans un peu de vin d'Iispagne. Ceci molive bien quelques réserves ; j'en dirai autant relativement au colchique, qui entre au môme titre dans la médication des formes chroniques du rhumatisme.
1569. L'indication qui commande l'usage des altérants, dans le rhumatisme chronique, ne doit pas nous faire perdre de vue l'état du malade, qui réclame souvent l'usage des toniques. Il n'est pas jusqu'aux stimulants, qu'on ne puisse leur associer. C'est ainsi que Van-Swieten et Barthez avaient déji conseillé les préparations de soufre. Les lotions sulfureuses sont aussi utiles ; et rien n'est plus approprié aux rhumatisants lymphatiques et mous que les eaux sulfurées sodiques des Pyrénées (Barèges, Bagnôres, Bonnes), ou môme les.eaux sulfurées calciques (Aix, Bagnùres de Bigorre, Uriage, Allevard, linghien, Pierrefonds), bien qu'elles soient moins efficaces.
Beaucoup d'autres préparations stimulantes ont été con-
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scillées, entre antres, celles du camphre, dans les mêmes conditions. C'est encore l'effet que l'on demande à la douche et surtout aux bains de vapeur. Il convient de le rechercher, dans les cas à lésion fixe et chronique, of chez les sujets qui ne comportent aucun éréthisme fonctionnel.
Les applications topiques ressortissent presque toutes à cette indication : elles sont plus ou moins stimulantes et révulsives. Ce sont les baumes excitants divers, dont la térébenthine, le camphre, l'ammoniaque et le chloroforme font la base. Ajoutons-y le massage, les douches locales, l'acupuncture et la faradisalion.
1570. Je termine en rappelant de quelle utilité sont les éliminateurs, dans un traitement qui est toujours d'aussi longue haleine. Les alcalins et en particulier les chlorures alcalins, déjà indiqués comme altérants, en feront les irais ; les agents de sudation et les autres agents diacritiques en compléteront l'effet.
§ 2. — Goutte.
1571. Toute maladie constitutionnelle se caractérise palune altération nutritive, qui a le cachet d'une perversion ou d'une déchéance. Pour la goutte en particulier, celte altération peut tenir, soit à un excès dans l'apport de's élérnents albuminoïdes ou azotés, soit à une insuffisance de l'oxydation que comporte nécessairement une nutrition parfaite, soit enfin et surtout, à la rétention des déchets organiques azotés, mal élaborés, ou en excès.
Il résulte de cette pathogénie, une série d'indications f.'ciles à comprendre et au milieu desquelles, l'indication spécifique né doit tenir qu'une place restreinte. Je ne saurais affirmer que la goutte a son spécifique et que c'est la médication alcaline (Bazin) ou le colchique (Garrod-) et je ne voudrais pas affirmer davantage l'opinion contraiî-e • quelc Irailement curatif de lagon lie est purement hygiénique (Durand-Fardel). On doit reconnaître que si le traitement hygiénique est celui de la malndie en puissance, le traitement médical n'a guère pour objectif que les produits diathesiques de la goutte, et en particulier l'acide urique.
1572. C est dans es précautions hygiéniques, qu'il faut chercher la prophylaxie de la goutte. La diététique est
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le premicT élément à surveiller ; elle consiste à modérer l'usage des aliments azotés ou animaux, et à observer une grande sobriété. L'eau est la boisson la plus salutaire ; ou bien on donnera de légers vins blancs ou de la bière faible. 11 faut cependant que l'alimentation soit en rapport avec l'exercice que se donne le malade ; car il vaut mieux l'exposer à recueillir quelques albuminoïdes en excès, que de le condamner à les cbercher dans son propre organisme et à s'affaiblir par une réparation insuffisante. Du reste, ce qui importe plus encore que la nature de l'aiimenlalion, c'est la quantité, la régularité et l'égalité des repas, c'est surtout une parfaite digestion. Aussi, est-ce la dyspepsie, si fréquente chez les gnutleux, qui offre la première indication à remplir chez eux.
L'iiémalose aussi doit être facilitée, car elle importe beaucoup à l'inlégrilé des actes nutritifs : on )a surveillera dans les poumons et à la peau, afin de la rendre aussi efficace que possible. Il faut veiller encore à la circulation et aux sécrétions. L'excitation des fonctions de la peau sera doublement ulile en ce qu'elle favorisera les éliminations azotées, auxquelles la peau travaille d'ailleurs avec les reins.
11 n'est pas jusqu'aux fonctionsd'innervation qu'il ne faille surveiller chez les goutteux, pour les modérer; car, lorsque celles-ci sont exagérées, soit dans le sens de l'activité, soit dans le sens de l'impressionnabilitc, il semble que tout se dépense au profit de l'activité fonctionnelle et au détriment de l'activité nutritive. Et, quand l'activité nutritive languit, la goutte peut se déclarer.
Il est inutile d'insister sur l'utilité qu'il y a à prendre de l'exercice et même à faire de la gymnastique. L'exercice musculaire activant toutes les fonctions, pourvu qu'il n'aille pas jusqu'à la courbature, peut prévenir bien des maux ; c'est dans ce sens qu'on a pu dire : goutte tracassée estàmoitié 'pansée.
1573. Le traitement de l'accès de goutte, au contraire, réclame l'expectation et ne motive guère d'autres indications, que celles qui appartiennent aux phénomènes de douleur et de fluxion, essentiels à l'accès. Considéré, en généi'al, comme un mal nécessaire et qu'il serait dangereux de combattre, l'accès de goutte a été comparé par Sydeuham, à
rexaiitlième des fiùvres éruptives.L'expectalion est, en effet, la seule méthode à suivre en sa présence (Trousseau) : patience et flanelle, disait Cullen. Toutefois, il y a souvent à modérer les phénomènes locaux de l'accès, tout en se gardant de rien faire qui puisse en troubler l'essor. Les émoUienls et les calmants peuvent y être employés ; on les choisira, selon que l'évolution locale paraîtra se rapprocher davantage de la névralgie ou de la plilogose. Les anesthésiques y seront préférés aux narcotiques; le chloroforme, par exemple, est très-utile, en pommade ou en glycérolé ; le cyanure de potassium, le carbonate de potasse (Galtier- Boissière) et, parmi les narcotiques, la belladone rendent les plus grands services. Il en est de même de la véralrine. On les emploie surtout en pommades. On a préconisé récemment les fumigalions de tabac.
Dans les cas où la fluxion locale est considérable ot fort congeslive, on pourra, mais exceptionnellement, adjoindre à ces moyens quelques sangsues. La saignée générale ne serait motivée que par un état de pléthore, avecd.yspnée et sensation dè plénitude thoracique, en un mot, avec une notable élévation de la tension vasculaire.
1574. Quand l'état général suit la môme marche, qu'il dénote une réaction vive et phlogosique, on doit metlre en œuvre les tempérants, le sulfate de quinine, par exemple, que l'on peut associer au colchique (Trousseau, Becquerel) et même ;\ la digitale. En les donnant seuls, ou en les faisant allerner avec l'aconit et la belladone, on peut généralement atténuer ces symptômes et calmer beaucoup l'acuité de la douleur.
L'usage des alcalins, à dose fractionnée, fortement dilués peut encore être utile, comme facilitant la destruction des produits uriques et leur dissolution. Pour ce dernier motif on a préféré les sels de potasse aux sels de soude (Garrod).'
1575. Enfin, on n'a pas craint d'employer des lotions iroides et des douches, à titre de méthode abortive (Gianini, Heury, Bouchul) ; mais c'est une pratique dangereuse, qui ne saurait convenir dans la pleine acuité de l'accès, et qu'on ne permettra jamais, même à une phase plus avancée de la crise, qu'à ceux qui ont de l'usage de l'eau froide une expérience consommée. Les répercussions sont trop à craindre FcnnAND. — Thérapeutique. 41
cliez les goulleux, pour que celle pralique soit sans danger. On 6vilera, siirlou I dans l'élat aigu, de faire porter la révulsion sur les centres nerveux, aussi bien que sur lesviscùres, et en particulier sur l'intestin ; par contre, il y aurâ souvent utilité à la porter à la périphérie.
1576. Dans les formes peu aiguës de la goutte, on emploie encore, comme traitement topique, des agents de substitution, tels que la teinture d'iode, l'alcool camphré, etc., et autre baumes. On a employé de petits vésicatoires (Todd, Charoot) et enfin l'électro-thérapie. Tel est encore le topique excitant, connu sous le nom de cataplasme de Pradier. L'opportunité de ces pratiques se mesure au degré d'excitation et de phlogose de la localisation goutteuse ; on les bannira dans les formes suraiguës. Il en est de mOme de la compression.
Enfin, et surtout dans les cas on l'accès persistant semble \ouloir demeurer en permanence, on peut donner le colchique, en commençant par de faibles doses. L'extrait ou la teinture de semences, seul ou dans une infusion de digitale, est donné par Guéneau de Mussy, avec l'aconit ou le bromure de potassium : ce mélange paraît répondre aux plus importantes indications de l'accf-s, quand il se prolonge, après son paroxysme. Dans les mêmes conditions encore, on a pu administrer les sudori tiques cl les altérants puissants, tels que le mercure et l'antimoine, que l'on donnerait à assez forte dose.
1577. Les accidents de la goutte peuvent tenir à des manifestations anomales de la maladie, ou à des métastases proprement dites. Ils consistent en phénomènes pathologiques diacritiques, névrosiques, congestifs ou inflammatoires, portant sur l'intestin, sur l'estomac, sur la vessie, sur le poumon, sur le cœur et sur le cerveau. Toute la médication de ces accidents consiste à rappeler la goutte aux extrémités, au moyen des excitants et des révulsifs de toute sorle. Chacune de ces localisations est en plus l'occasion d'indications qui nous sont connues.
1578. Le traitement de la maladie goulteuse doit être institué en dehors des accès, contre l'élément nosologique qui la constitue. Pour M. Bazin, qui réunit le rhumatisme à la goutte, il y a une médication spécifique de cette mala-
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die {artJu'itis}, et c'est la médication alcaline ; pour Garrod, ce spécifique, c'est le colchique, médicament employé depuis Aétius et qui forme la base de la plupart des remèdes anli-goutleux. Mais, en présence d'une spéciOcilé qui ne s'impose pas à tous les doutes, c'est à la conslilulion du malade qu'il faut demander la première indication à remplir.
Sans impliquer une constitution spéciale de son support, la goutte afflige surtout dos sujets irritables, chez lesquels l'irritation se traduit par les perturbations nerveuses, congeslives ou fluxionnaires ; ou bien encore, elle atteint ceux qui n'ont presque pas, ou presque plus d'irrilabililé, chez lesquels l'anémie et l'asthénie trahissent la déchéance de l'activité nutritive et fonclionnelle. Ces deux formes, qui caractérisent la goutle franche et la goutte atonique, se tiennent par une échelle de nuances inlermédiaires ; elles se succèdent souvent chez le môme sujet, et tandis que la première appartient aux manifestations aiguës, la seconde caractérise surtout la goutte chronique. Or, ces deux formes impliquent deux indications bien différentes et qui nous sont connues; c'est le traitement du malade.
1579. Le colchique est administré sous forme de teinture de semences, à la dose i à 2 gr. (Durand-Fardel) et jusqu'à 6 gr. (Galtier Boissière) par jour. On doil, pour éviter l'inlolérance gastrique, fractionner ces doses, ou bien les faire alterner de 2 en 2 jours, soit avec le quinqi)ina'(Gallier- Boissière), soit avec l'iodure de potassium (Durand-Fardel) selon qu'il y a lieu de soutenir les forces du malade, ou seulement de favoriser la résolution et l'élimination des produits morbides.
Le colchique a plusieurs modes d'action; il est révulsif, par son action cathartique sur l'intestin, c'est môme un drastique; il est diurétique et éliminateur ; il est tempérant des fonctions nerveuses et vasculaires. A tous ces litres, il peut être utile dans la goutte. — Néanmoins, il ne faut pas oublier que son influence sur la muqueuse digestive devient facilement irritante, et que, s'il peut, par révulsion, prévenir un accès de goutte, il doit aussi affaiblir les malades par ses effets purgatifs. Souvent môme il y a lieu de l'associer à quelques opiacés, pour diminuer cette influence
topique et favoriser ]a tolérance. — Un autre danger de l'usage du colchique, c'est que l'atténuation et comme le l'rein qu'il impose aux manifestations, goutteuses, ne tende à transformer la maladie en goutte larvée ou en goutte molle, formes bien plus graves que la goutte aiguë.
Il peut convenir encore aux cas de goutte anomale, notamment dans les affections chroniques. Je lui dois un succùs récent, dans un cas de névralgie faciale goutteuse, qui avait résisté à tous les antinévralgiques imaginables. C'est, en effet, contre les accidents névropathiques qu'il est le plus efficace.
En résumé, le moment qui convient le mieux à l'administration du colchique est celui qui suit un accès aigu, quand le malade n'en a pas été trop affaibli et qu'il a pour cet agent une tolérance facile ; ou bien encore, c'est quand l'accès aigu, ayant passé son fastigium, se prolonge d'une façon anormale; ou enfin, c'est, quand il y a lieu de prévenir un accès, chez un goutteux qui a conservé d'ailleurs tous les attributs de la goutte franche, avec une bonne constitution.
La véralrine, comme modérateur de l'excitation nerveuse et vasculaire, comme éliminateur par diurèse, peut aussi i^trc utile dans la dialhèse goutteuse, dans les mômes conditions que le colchique ; c'est du reste le principe actif d"un grand nombre de plantes de la famille des Colchicacées. On l'emploie en pommade où à l'inférieur ; pour éviter les vomissements, on la donne à doses très-fractionnées, de i à 10 milligrammes.
Citons encore parmi les agents préconisés, le café vert, l'écorce de frêne, l'huile de marrons d'Inde et autres remèdes plus ou moins empiriques.
1580. Plus rationnels dans leur usage et plus sûrs dans leurs effets, sont les altérants, et en particulier l'iode et l'arsenic. Le premier étant surtout r6solulif a été donné à l'intérieur et à l'extérieur (Gendrin), ainsi que les iodures alcalins. Le second, comme reconstituant, trouve aussi souvent son indication. On l'a donné de môme avec les alcalins (Fontaine). C'est un traitement qui convient aux formes le plus chroniques, alors que se sont déposés dans les tissus les produits diathésiques.
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1581. A celle période conviennent tous les éliminateurs: c'est le moment du carbonate de lilhine {0er,23, Garrod, à 2 el 3 gr., Charcot), celui de l'acide benzoïque et des benzoates et celui des alcalins, pourvu qu'on en n'excîide pas la mesure. Tous ont pour eiïet de transformer et de rendre solubles les produits uriques et d'en favoriser l'élimination. L'aconit et le colchique y pourraient encore être utiles. Il faut ajouter ici tous les sudorifiques, et en particulier la feuille de frêne.
On a préconisé enfin, dans cette vue, le chlorate de potasse, à titre d'oxydant et le benzoate de chaux, à titre de dissolvant et de diurétique (Fontaine). Le silicate de soude ne doit pas être oublié non plus dans ce chapitre.
1582. Le traitement thermo-minéral répond ici à des indications, aussi délicates à reconnaître qu'importantes à préciser; son application inopportune peut offrir les plus grands dangers. - Vichy et Vais, comme alcalins, seraient utiles; mais leurs eaux peuvent rendre la goutte mobile,- atomque et précipiter la cachexie (Trousseau), lims serait plus doux, Pougues moins débilitant. Les eaux chlorurées, celles de Wiesbaden et de Kissingen, et, parmi les eaux bicarbonatées mixtes, Néris et le Monl-Dore, peuvent surtout être conseillées. Toutefois, leur indication tient plus encore à la situation du malade, qu'à la nature même de la maladie, tlles sont des dérivés de la médication altérante et éliminatnce,et elles sont efficaces, soit contre la diatbèse urique au début, soit contre les reliquats de la goutte chronique.
1583. Knfin, il y a souvent lieu de mettre en usage, dans la goutte, le traitement stimulanL Au début,rexercice musculaire, en favorisant les oxydations et les éliminations, peut prévenir les attaques. Plus tard, les altérants, en rendant le mouvement nutritif plus parfait, concourent au même but. nn f ""orbides son t lents et les sujets mous,
des r, " '^'""'"^ médication excitante. J'ai parlé des excitants locaux ; on les donne aussi en vuede l'état général, l e camphre (Trousseau et Pidoux) et les résineux peuvent être utiles, comme stimulants et comme oxydants, loutefois, liant se garder de ces excitants et le cafe, ralentissent le mouvement de dénutrition, déjà si
insuffisant dans l'arlhritis. Tous les modéraleurs de la nutrition doivent de même être bannis.
Comme excitant actif de la dialhèse goutteuse et des lésions locales de la maladie, l'usage des eaux sulfureuses serait d'une grande utilité, et permettrait, selon l'expression de Pidoux, de régénérer la goutte, c'est-à-dire d'en rappeler les manifeslalions périphériques, et de rendre à la goutte molle etatonique, une certaine acuité de bon augure, parce qu'elle témoigne que le terrain qui la porte est moins épuisé.
1584. Les accidents cachectiques de la goutte ne présentent, pour ainsi dire, plus d'indication qui soit spéciale à cette maladie. Ce qui doit préoccuper avant tout le médecin, c'est l'état des forces (491) et le moyen de les réparer.
§ 3. — Scrofule.
1585. Comme les autres maladies constitutionnelles, la scrofule consiste en une déchéance do la nutrition; celle-ci se traduit par dos manifestations morbides successives, dont l'élément lymphatique paraît être le siège par excellence. On les observe d'abord à la peau et sur les muqueuses, où elles donnent lieu aux exanthèmes et aux catarrhes. Les éruptions, d'abord superficielles et mobiles, erythémaleuses ou exsudalives, deviennent bientôt plus profondes et plus fixes, ulcéreuses ou tuberculeuses, en raison de la durée et surtout de la gravité de la maladie (Bazin). Puis, des surfaces de rapport, l'affection passe au squelette et aboutit aux altérations des os et des articulations.
Lnfiu, cette maladie donne lieu à un produit diathésique autrement spécifique que les hyperplasies cellulaires lymphatiques, et coproduit, c'est le tubercule. On aurait tort sans doute de confondre ces deux mots: scrofule et tubercule. La scrofule n'aboutit pas toujours au tubercule et le tubercule n'est pas toujours scrofuleux; mais on ne saurait nier les rapporis qui unissent si souvent entre eux cette maladie conslilutionnelle et ce produit diathésique.
1586. Les hyperplasies scrofuieuses, aussi bien que le tubercule lui-môme, dénotent une nutrition fort affaiblie, et dont le travail est d'autant plus fécond, que ses produits sont
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plus misérables. Aussi, ces produits sont-ils, ou des éléments épilhélidux qui appartiennent aux sécrétions, ou des éléments lymphatiques, c'est-à-dire, les éléments cellulaires les plus simples, parmi ceux qui forment l'organisme. Et encore, à peine les voit-on vivre ; ils ne sont pas plutôt formés qu'ils entrent dans un travail régressif et ne manifestent d'activité que pour tendre à la destruction (V. Atrophie).
Quelques auteurs, envisageant dans l'unité, les divers types de maladies, ont considéré Tartliritis, comme une maladie qui commence, et la scrofule, comme une maladie qui finit (Pidoux). — La scrofule et le tubercule seraient ainsi le terme desdégénérescences de l'économie, altérée par des influences morbides héréditairement transmises. C'est une idée sur laquelle je n'ai pas à me prononcer et que je n'ai rappelée, que pour mieux faire voir, de quelle dégradation organique témoigne la scrofule.
1587. Le Iraitement hygiénique, qui est en même temps le Iraitement prophylactique de la maladie, consisie dans un régime forlitiant; les viandes rôties, les viandes noires en font le principal élément. La nourriture doit être abondante autant que choisie; mais, ce qui imi)orte le plus, c'est que la digestion s'en accomplisse facilement et pleinement. Le bon \in est un adjuvant nécessaire de ce régime. — Tout ce quipeut favoriser l'hématose doit élresoigneusement recherché : le malade évitera l'air confiné, l'encombremenl, le froid humide et la vie sédentaire; il lui faut vivre dans une habitation sèche, aérée et éclairée. On recommandera l'exercice en plein air, la gymnastique et toutes les pratiques qui peuvent déterminer un véritable entraînement des forces nutritives des malades.
^ 1588. Au début de la maladie, les premières manifestations périphériques peuvent offrir un caractère plus ou moins inflammatoire; il y aura souvent à leur opposer les émollients et les antiphlogistiques (V. Adénites, angioleuciles, calarrhes et inflamma lions des muqueuses}.
Ces manifeslalions sont, en général, beaucoup plus accusées dans la sphère de l'activité nutritive que dans celle de l'activité fonctionnelle ; aussi, y a-l-il rarement lieu de leur opposer les agents tempérants, encore moins les contre-
Stimulants. ToiUefois, il ne faut pas croire que (ous les scrouleux soient des sujets sans réactions sympathiques, dont tous les actes morbides soient atténués par la torpidité. Il en est, au conirairo, qui gardent longtemps un étal d'éréthisme, aussi pénible pour eux, que délicat pour la Ihérapeulique (Broussais). Cet éréthisme, qui se manifeste surtout par les réactions nerveuses, peut parfois allumer la fiôvre et même provoquer rinflammation. La mesure de ces accidents donnera celle des moyens qu'il faut leur opposer. Ce qui importe, c'est de n'oublier pas qu'ils peuvent se produire.
1589. Enfin, on peut dire qu'il existe dans la scrofule, comme dans la goutte et le rhumatisme , de véritables attaques, pendant lesquelles les lésions se multiplient et affectent un type plus ou moins phlogosique. Les moyens ci- dessus nommés conviennent encore à ces phases de la maladie. Répétons toutefois, que s'il importe d'attaquer activement les lésions locales et de prévenir les dégénérescences des exsudais, en s'opposant à leur production, il importe aussi de ménageries forces nutritives d'organismes débiles, d'autant plus di.^posés à la dégénéralion qu'ils sont plus affaiblis. Aussi, le traitement topique émollient et même antiphlogistique, doit-il être administré en môme temps qu'un traitement général tonique.
La médication altérante répondra mieux encore à celte double indication, dont l'apparence semble conlradicloiie. Mais ce sont les révulsifs qui auront la plus grande efficacité. On ménagera aux voies digeslives la révulsion par les purgatifs. Il y aura moins d'inconvénients à agir sur la peau, pourvu qu'on n'y détermine pas de ces lésions ulcéreuses, qu'une nutrition dégradée ne peut guérir, qu'elle aggrave même souvent. Les badigeons faits à la teinture d'iode, les applications alcooliques et ammoniacales, toutes les pratiques résolutives directes ou indirectes, doivent être employées contre ces attaques de la scrofule.
Dans ces moments encore, il faut se préoccuper de la qualité de l'ulimenlalion et en mesurer la quantité, de môme qu'il faut modérer l'usage de tous les excitants hygiéniques.
1590. Le traitement de la scrofule, en dehors de ces
poussées aigiiëo, consiste d'abord dans l'usage des alléranls, et en particulier, dans l'usage de celui des agentsaltérants, qui possùde ù son égard une véritable spécificité : l'iode.
L'iode a été administré aux scrofuleux, par Lugo], comme un spécifique de tous les accidents qui relèvent de leur maladie. 11 le donnait à l'intérieur et i\ l'extérieur, en nature ou sous forme d'iodures. La teinture d'iode et l'iodure de potassium sont les préparations les plus employées. Il faut y ajouter l'iodure de fer.
Les médicaments à base d'iode et en particulier l'iode en nature, ne sauraient convenir à tous les moments de la scrofule. C'est le médicament de la scrofule secondaire (Bazin); le fait est qu'il a son utilité, quand les phénomènes inflammatoires ont cessé, avant que se soient produits la dégénération caséeuse et l'élément tuberculeux proprement dit (Trousseau et Pidoux). C'est, en ellef, le moment le plus opportun pour les altérants: celui où l'irritation nutritive n'est plus à craindre, et où les produits exsudés, étant encore à la période d'indiirérencc organique, peuvent entrer plus facilement dans un courant résolutif. — Du reste, l'iode attaque efficacement la scrofule ganglionnaire et celluleuse, quelquefois la scrofule cutanée, et beaucoup moins la scrofule articulaire ou osseuse (Durand-Fardel).
1591. On necraindra pas d'employer, parmi les altérants, ceux qui comportent une certaine stimulation nutritive. Moins que dans la goutte, on rejettera ceux qui réfrènent le mouvement de nutrition ; ils pourront être plus utiles ici, car ce qu'il faut, c'est moins d'augmenter le nombre des éléments dans les tissus, que d'en parfaire la formation et la nutrition. On peut, dans le même but, administrer, pendant quelque temps, les alcalins, pourvu qu'oif en mesure la dose, ou qu'on choisisse ceux qui fucilitent la nutrition au
leu de l'entraver. Tel est le chlorure de sodium ; telles sont les eaux mmérales chlorurées sodiques : Salins et Kreuzriach, baues de Bearn, ou encore, Balaruc, Bourbonne, JNaufteim, etc. De toutes ces eaux, il n'en est pas qui soient plus
elficacesquelessourcesbromo-ioduréesdontleseauvdemer son t le type. - On a conseillé encore les chlorures de barvum et d argent et les sous-carbonates de polasse et de soude
1592. l'armi les autres altérants, l'arsenic pourra être
Utile en verlu de ses propriétés reconstituantes; on donnera l'arséniate de soude, de préférence aux autres agents arséiiicaux. Le mercure pourra ùlve utile, donné à doses ti-ùs-fractionnées, pour imprimer un mouvement de résolution à des engorgements volumineux; il y aura avanlage à le faire suivre de l'iodure de potassium. Cette médication pourra être employée à l'intérieur, au moins passagèrement, avec grand soin d'éviter la cachexie mercurielle. On en use surtout en topique (onguent Jiapolitain, pommadeau calomel), contre les engorgements slrumeux et contre les scrofulides malignes ou tenaces. Les préparations d'or sont d'une action beaucoup plus incertaine, sinon absolument nulle.
1593. Je dois dire encore un mot de la ciguë, dont les qualités résolutives ont été fortement prônées autrefois, et qu'on a spécialement employée contre les ulcères scrofuleux (Halle, Hufeland). Baudelocque et Bazin l'ont préconisée, surtout à la première période de la maladie. H semble pourtant aujourd'hui, qu'elle n'a aucune innuence directe sur la nutrition; mais la paralysie qu'elle détermine, peut, en dilatant les vaisseaux, modifier la circulation de telle sorte, qu'elle reprenne et entraîne les exsudats morbides. — En un mot, l'activité du traitement altérant se mesure a la profondeur et à la malignité des lésions ; pourvu que la constitution des sujets ne soit pas trop aflaiblie pour en contre-indiquer l'usage.
1594. L'ailaiblissement de la nutrition étant l'apanage ordinaire des scrofuleux, il y a grande utilité à leur donner des toniques. On commence par ceux qui facilitent les fonctions de Festomac et assurent de bonnes digestions; tous les amers sont donnés dans ce but, et tous les eupepliques (940). Négrier a vanté à l'égal d'un spécifique la feuille de noyer qui est, en effet, un tonique amer et astringent. Toutes les préparations ferrugineuses ont été conseillées (584), et en pai'ticulier l'iodure de fer.
Tous les analeptiques peuvent contribuer à cette thérapeutique (V. Atropiie). L'huile de foie de morue y joue un rôle important, plutôt en raison de ses propriétés nutritives, qu'en raison du peu de principes minéraux qu'elle renferme. Elle ne peut être utile que quand elle est facile-
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ment digérée; elle est avantageuse aux scrofuleux giâles, dont rcxcilabililé fait éloigner toute stimulation. Elle doit être rejclée dans les cas contraires. I.e sirop anliscorbutique peut alors être donné à son défaut, bien qu'il ne puisse la remplacer ; il y sera moins insuffisant, si l'on y ajoute une petite dose d'iodure de potassium {0^^,'20 par cuillerée et par jour), préparation qui m'a souvent paru utile. On a donné l'huile de foie de morue à haute dose, pour combattre la plus tenace et la plus grave des scrofulidcs, le lupus. On a essayé aussi, sans grand succès, de son action topique.
Comme tonique d'une haute portée et d'une grande efficacité, nous avons les bains de mer, que Baudelocque a surtout préconisés, et dont l'utilité est prouvée tous les jours, notamment ù l'hôpital de Berck. Toutefois, les bains de mer du Midi seraient encore meilleurs. L'hydrothérapie, le massage et la gymnastique peuvent beaucoup, pour seconder le traitement.
1595. Dans tous les cas où la scrofule est torpide, sans réaction fébrile et sans éréthisme nerveux, chez des sujets à tempérament mou et à constitution épaisse, il y a lieu de metire en œuvre les stimulants. I.e soufre en nature, les fumigations d'acide sulfureux, les frictions avec l'acide sulfurique, l'acide sulfhydrique et surtout les sulfures alcalins sont employés contre des scrofules qui yucrissent (Trousseau). Les bains sulfureux et les eaux minérales sulfureuses jouissent d'une véritable efficacité ; telles sont les eaux des Pyrénées, de Saint-llonoré, d'Aix, d'Enghien et de Pierrefonds.
1596. Après la médication stimulante, qui répond aux périodes et aux formes moyennes de la scrofule, vient la médication éliminatrice, qui répond surtout aux phases avancées. Les diurétiques et les sudoritiques n'auront d'effet, qu'autant qu'on aura lieu de prévenir ou de combattre une complication. 11 importera davantage de surveiller les excrétions du tube digestif et de faciliter toutes les sécrétions qui lui sont annexées : on rend par là les digestions plus favorables, et les matériaux qu'elles jettent dans les chylifères mieux élaborés; enfin, on facilite la décongestion des glandes vasculaires sanguines, et cela importe certainement à l'hémopoièse.
rli.^nfr"^' scrofulei.se ne reconnaît guùro d'in-
dicahon autre que celle des toniques non stim^îan s I es modificateurs astringents y seront souvent ulileT n ni on
les tissus, et des flux diacritiques que laissent passer les mu-
pou\™tt ét e"io","^'^"'" bains tonique' et'exdtams pourront ôtie joints aux moyens déjà indiqués, contre les diverses déterminations morbides de Ja scrofule.
§ 4. — Tuberculose.
.Pn.fh?*^^" P"""^»*' diathésique, sus-
c ptible de naître et de se développer à la suite de maladies diverses, ne comporte pas une évolution pathologique toujours Identique i elle-môme et peut donner lieu aux indications les plus variées.
L'inlervenlion thérapeutique ne peut guôre atteindre la granulation tuberculeuse elle-mOme, qui est un produit néoplasique mort-né, pour ainsi dire. On ne peut espérer la modifier une fois qu'elle est elTectuée; tout au plus peut-on en ralentir l'évolulion rétrograde; quant à favoriser sa résolution, il n'y faut pas compter. Ce que l'on peut laire efficacement, c'est d'en prévenir la formation et le dépôt.
1599. La prophylaxie de la tuberculose n'offre rien de plus que celle qui regarde la scrofule. I<lle consiste à mettre le sujet dans les meilleures conditions hygiéniques, et quant au milieu cosmique, et quant à son régime, à son alimentation, à ses habitudes. Toutes ces précautions devront cMre prises, dans le sens d'un entraînement puissant de la vie nutritive; souvent même, il faudra lui sacrifier tout ou partie de la vie sociale et intellectuelle, et surlouî, éloigner ou adoucir les impressions et les réactious affectives, qui peuvent ébranler l'économie. Toutes les forces de celle-ci doivent éire réservées, en effet, pour suffire a l'activité nutritive, dont la néoplasie tuberculeuse dénote toujours l'afiuiblissement et la dépravation (V. Atrophie).
Je ne parle pas de l'hygiène publique et des moyens qu'elle peut opposer à ce mal, dont nos sociétés modernes sont si gravement éprouvées. Les mesures qu'elle pourrait
iirrLHer, reposent d'ailleurs sur les mêmes bases que celles que conseille l'hygiène privée.
1600. Avec les mesures hygiéniques, il faut metlre en œuvre les médications qui ont pour effet de prévenir, soit les exsudais, soit une prolifération abondante de nouveaux éléments analomiques, que leur infériorité nutritive rapproche de la néoplasie granuleuse et expose à dégénérer comme elle, sous celte influence. Toutes les fois qu'une irritation nutritive ou formatrice tend à se produire, il faut la combattre activement, au moyen des émollienls et des antiphlogisliques d'abord, puis au moyen des résolutifs et des altérants; les révulsifs y peuvent aussi jouer un rôle important.
Il y aura lieu d'user de ces mômes moyens, et de les adresser aux points où des tubercules se sont déjà déposés, afin de prévenir, par le mécanisme que je viens d'indiquer, rextension de la lésion tuberculeuse. Chaque granulation, en efl'et, comporte, à sapériphérie, unezone de prolifération, doiit les éléments, fournis par les tissus qui l'environnent, ne lardent pas à. entrer dans le courant de dégénération où elle les entraîne.
Pour ce qui est de la lésion tuberculeuse, l'indication vient donc de l'état des éléments qui entourent la granulation, plus que de la granulation elle-même. Aucun spécifique ne nous est donné, qui puisse atteindre la spécificité de la granulation ; mais le travail morbide qui l'entoure nous est connu, et nous avons les moyens de Tatleindre.
1601. Une mesure délicate est à observer ici. L'indication locale réclame souvent l'usage des moyens tempérants et même antiphlogisliques, et l'état général du sujet réclame l'usage des toniques et des reconstituants. Cet antagonisme peut disparaître, si l'on sait ordonner le traitement local et le traitement général, dans un sens diflerent. On a pu craindre en agissant ainsi, que les effets de ce double traitement ne s'annulent. Il n'en est rien cependant ; rien n'empêche que, tout en soutenant l'économie dans un état slhénique général, on ne combatte les déterminations locales auxquelles cet état peut donner lieu. — El que faisons-nous donc autre chose, dans la thérapeutique de la plupart des manifestations des maladies
conslitulionnelles ? — D'ailleurs cet antagonisme est plus apparent que réel; attendu qu'une zone inflaramaloire suffisamment active peut, à la rigueur, séparer lanéoplasie du tissu sain, l'éliminer et réparer, au moyen d'une cicatrice, la perle de substance qu'elle laisse derrière elle. Mais, c'est un mode de guérison que nous ne pouvons guère provoquer. Enfin, il est, dans la méthode altérante, des agents qui permettent de remplir cette double indication.
1602. Le traitement médical altérant aura pour agent le plus actif, l'iode, qu'on emploie sous toutes les formes et par tous les procédés possibles. Après lui, vient l'arsenic, qui doit souvent lui ûtre préféré. Les chlorures et les hypopliosphites peuvent jouer un rôle considérable dans celte médication. — 11 faut y joindre tous les agents de la médication reconstituante, et surtout les toniques plastiques, qui sont incapables d'irriter localement les tissus, d'y appeler aucune activité vasculaire ou sécrétoire, et d'exciîer aucun érélhisme général.
Sous ce rapport, le tuberculeux est toujours comme un cachectique, chez lequel le traitement tonique comporte les plus expresses réserves et doit être suspendu, s'il détermine quelque intolérance, soit topiquement, soit autrement. On compi end par là ce qu'il en est de la cachexie tuberculeuse, quelle acuité elle peut affecter, et combien il doit être diiticile de la combattre.
La médication éliminatrice est ici purement hygiénique ou chirurgicale. Je n'ai pas à y insister davantage, et, pour compléter ce paragraphe, je renverrai au précédent et ù ceux qui suivent.
§ 5. — Tuberculose encéphalique.
1603. Quelque soit l'élément anatomique que le tubercule occupe, dans l'encéphale ou dans ses enveloppes, les indications qu'il réclame, viennent des troubles fonctionnels que détermine sa présence, dans les organes qui l'avoisinent.
Les tubercules du cerveau ne- comportent évidemment qu'un traitement palliatif (Valleix) ; les symptômes auxquels •
ils donnent lieu (convulsions, voniissements, etc.) en fourniront les indications.
Les tubercules des méninges ne motivent guère d'indication qui n'appartienne à l'hydrocéphalie aiguë (738) ou à la méningite (1196).
1604. Après une prophylaxie, qui repose sur un bon usage et une sage équilibration des fonctions du cerveau, on a, pour répondre à la première période, les anliphlogistiques en général : si le malade est fort, cette indication pourra être remplie par les mûmes moyens que dans la méningite franche ; si non, on y emploiera les tempérants et les modérateurs do l'innervation et de la circulation (V. ces mots). On a même conseillé les contro-stimulants, et Laennec a donné avec avantage l'émétique à haute dose. Il faut donner les altérants aussitôt que l'indication des calmants a disparu, ou d'emblée, si l'on ne juge pas à propos d'employer les calmants, c'est-à-dire si le sujet, sans grande excitation cérébrale, manifeste cependant un travail lent d'exsuùàlion à la base de l'encéphale. Je conseille d'abord l'usage des mercuriaux et en particulier du calomel, dont l'action révulsive et évacuante sur l'intestin, s'adjoint, après absorption à une influence altérante et anliplaslique des plus favorables; cette influence altérante se soutient ensuite au moyen de l'iodure de potassium, qu'il est bon de donner à haute dose. Le calomel, capable d'une révulsion énergique et d'une action altérante aussi rapide que puissante, ne saurait être continué longtemps, - aussi, convient-il au moment de l'étal aigu. L'iodure de potassium, au contraire, doit venir ensuite, et l'on doit en continuer quelque temps l'usage.
1605. Quant aux agents tempérants, aux antispasmodiques et aux stimulants, ils trouveront leur indication selon que prédominent les symptômes d'hypersihénie, ou d'hyposthénie, ou entin d'alaxie cérébrales (134).
Il y aura, du reste, à tenir un compte exact, et de l'intensité des accidents, et du degré de déchéance des forces nutritives de l'économie. Il faudra parfois se hiiter d'arriver aux toniques, que l'on ne donnera toutefois qu'avec beaucoup de réserve.
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§ G. — Tuberculose tlioracique.
1606. Que les tubercules soient pulmonaires, bronchiques ou pleuraux, ou bien encore qu'ils siègent clans les ganglions bronchiques, leurâ indications changent peu et varient seulement, en raison de la part que prend à leur évolution l'activilé nutritive locale et générale. Après ce que j'ai dit des indications que réclament les congestions, les diacrises et les inflammations, qu'elles se passent dans le poumon, dans les bronches ou dans la plèvre, il ne reste que peu à ajouter relativement à celles que réclame le tubercule lui-môme (V. ces mots).
1607. Avant d'entrer dans le détail des indications qui appartiennent à la phthisie, il importe de distinguer, dans cette maladie, les formes, selon lesquelles ces indications devront dilTi'rer tolalement. — 11 y a deux grandes classes de plithisiques : ceux à forme éréthique ou hypersthénique, et ceux à forme torpide ou hyposthénique. Ceux d« l'une et l'autre classe se subdivisent, selon que l'érélhisme ou l'hyposlhénie portent davantage sur tel ou tel élément fonctionnel, soit sur l'innervation, soit sur la circulation, soit sur les diacrises, soit sur les troubles nutritifs.
De là, autant de variétés de phthisie, en dehors du plus ou moins de rapidité des accidents, et de la marche aiguë ou chronique qu'ils peuvent alfecler. Les formes aiguës sont caractérisées par Thypcrsthénie, portant sur une ou plusieurs des fonctions élémentaires que je viens d'énumérer; les formes les plus chroniques impliquent, au contraire l'asthénie de ces mêmes fonctions.
Nous avons la phthisie avec érélhisme nerveux, caractérisée par la stimulation des actes nerveux des centres ou de la périphérie : délire, hypéresthésies, névropathies par excitation cérébro-spinale ou sympathique; la phthisie avec érélhisme vasculaire, qui se manifeste parles congestions et les hémorrhagies actives; la phthisie avec éréthisme diacritique, qui donne les formes catarrhales elles flux séreux; entin, l'abondance des exsudais plasmutiques, tendant rapidement à la dégénéralion caséeuse, spécifie la forme irritative ou phthisie jloride. La flèvre, caractérisant l éréthisme
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nulritif OU dénulrilif, accompagne la plupart des formes où domine l'érélhisrae d'une ou de plusieurs des fondions élémentaires; elle peut mûme, à elle seule, caractériser une forme spéciale de phtliisie, ou forme pyrélique proprement dite.
Nous avons, d'autre part, les formes torpides, où domine l'hypnsihénie de ces mûmes actes morbides : depuis l'hvpostliénie nerveuse, qui donne les formes adpamiques, jusqu'à l'insuffisance nutritive, par laquelle les tissus entrent en dégénération d'emblée, avec ou sans exsudât préalable (phthisie caséeuse). — linfin, je ne fais que ciler les cas où la perversion de ces mêmes fonctions élémentaires, peut caractériser d'autres formes encore, mais moins déterminées, et qui se confondent généralement •avec les formes complexes, dans lesquelles se rencontrent A la fois, plusieurs éléments différents.
Chacune de ces formes implique une indication, dont la thérapeutique doit se préoccuper, indépendamment des conditions écologiques spéciales et des complications.
1608. La difficulté qu'on éprouve à distinguer, sur le malade à quelle forme de phthisie on a affaire, tient à ce ■que ces formes, le plus souvent complexes, peuvent, chez le même sujet, varier et se substituer l'une à l'autre. Aussi, lorsque, pour apprécier de tels modes morbides, on les compare d'ensemble aux types artificiellement créés par la synthèse, on ne sait à quoi s'arrêter. Il faut, au contraire, les apprécier, en partant de l'analyse des troubles morbides qui les constituent, et ne pas s'élonner de rencontrer, chez le même malade et tout à la fois, l'asthénie et l'hypersthénie de deux fonctions élémentaires différentes, ou bien successivement, l'asthénie et l'hypersthénie d'une même fonction.
1609. La première médication dont il importe de préci- ■ser les moyens, est la médication hygiénique. LUe doit être employée à titre prophylactique et motiverait dans l'hygiène publique de grandes réformes, relatives à l'agglomération des villes, au travail des usines, aux habitudes sociales en général. Quant à la prophylaxie privée, elle est tout entière dans l'usage d'une hygiène, dans laquelle (oui concourt à maintenir à un taux satisfaisant les forces nutritives. Quelques-uns des éléments de cet ensemble deman-
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denlà cMre étudiés en détail: ce sont les inflaences du l'SitT l'exercice et de
1610. La question du milieu cosmique est peut-être celle qui importe le plus. Frappés de l'influence le plus . souvent fficheuse du froid, Ja plupart des médecins conseillent a leurs malades de passer I hivcr dans le Midi; d'autres préoccupés davantage de l'état hygrométrique de l'air ont adopté le climat marin ou insulaire. En tous cas, il est utile de fuir les milieux à poussière et d'éviter les écarts de lempéralure, voire mOmc les chaleurs excessives. Tout cela importe dans le choix d'une résidence et peut se résumer dans le chiffre de journées médicales (Fonssagrives), que compte chacune des slalions préconisées, c'est-à-dire le nombre des jours qui permettent hygiéniquement l'exercice et la promenade; mais tout cela varie surlouf, en raison de la forme t'réthique ou lorpide des phlhisies que l'on traite.
l'armi les stalions hivernales, celles qui conviennent aux phlliisies avec érélhisme, sont celles de Pau et de Pise, les îles de Madère et peut-être la Sicile, Venise et Alger ; les phlhisfes lorpides seront envoyées de préférence sur les côtes de la Méditerranée depuis Barcelone jusqu'à Villefranche, el en particulier à Nice, Cannes, Hyères et Menton, à Amélie, à Home ou à Florence, enfin, en Corse (Bennet).
II n'importe pas moins de se mettre à l'abri des grandes chaleurs qu'à l'abri des grands froids. Les phlhisies lorpidcS craindront moins les écarts excessifs de température et de pression atmosphérique, un air sec et vif raréfié par l'altitude, tel que celui de Saint-Morrilz et du Rigi, (Lombard, Jaccoud). Les formes érélhiques préfèrent, en général, les températures constantes, le séjoui- des vallées, sous une pression barométrique normale, une atmosphère moite et chargée d'humidité. Ceci toulefois sera subordonné à l'influence, que ces conditions exerceront sur telle ou telle fonction élémentaire et en particulier sur les fondions digeslives, dont il faut, avant- tout, respecter et soutenir l'intégrité.— Les voyages et la distraction qu'ils entraînent, sont d'ailleurs utiles, autant du moins que les sujets les supportent sans fatigue el surtout sans fièvre. i 1611. Le régime doit de même être composé en raison '
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de l'étal du malade, et en raison de l'état de ses fondions digestives, bien plus qu'en raison de la maladie. Toutes choses égales, on y préférera les toniques ; mais, s'il y, a quelque intolérance, on variera leur usage et on Talténuera autant qu'il sera nécessaire, pour entretenir quelque appétit. Le régime animal, les boissons stimulantes, sont surtout utiles aux sujets torpide?. Les formes érélliiques peuvent exiger l'emploi d'une diète relative, ou bien momentanément végétale ou lactée. On doit souvent prescrire le lait d'ânesse comme plus léger que celui de vache. La viande crue convient dans le plus grand nombre des cas.
11 en est de même des aliments gras et huileux : le beurre, les huiles, la graisse de jambon. Enfin, les boissons alcooliques, seules ou unies à la viande crue (Pecholier) (élixir de Ducro) auront une grande utilité en cas de dyspepsie rebelle, et même à la période de cachexie la plus avancée. Les bières seront souvent préférées aux autres boissons, comme plus eupeptiques et moins excitantes. Le koumiss, ou lait de jument fermente, me paraît jouir de propriétés analogues ; il est peut-âj.re un peu plus analeptique.
En un mot, le régime animal, uni aux alcooliques, conviendra bien aux formes torpides et le régime hydro-carboné,-uni aux diètes tempérantes, conviendra mieux dans les formes érélhiques.
1612. L'exercice musculaire actif est utile aux phthisiques, au début de leur mal, pour faciliter les fonctions d'hématose et de circulation, et fou tes les éliminations ; il est utile encore pour entretenir l'appétit et favoriser la réparation. La gymnastique et surtout la gymnastique de chambre, peuvent y suppléer. Il ne faut pas craindre une large aération, quand l'atmosphère le permet, mais il faut se garder de ces précautions maladroites, qui, sous prétexte de protéger le malade contre l'air et le froid, l'exposent à tous les inconvénients d'un air confiné. Les lotions froides compléteront les ellets d'une bonne aération.
Les conditions héréditaires, lorsqu'elles n'ont pu être prévenues, doivent motiver des précautions hygiéniques de tout instant.
1613. L'éducation doit être hygiénique, c'est-à-dire
qu'elle doit embrasser à la fois, le développement intellectuel el physique ; il importe surtout de ne point laisser prendre une prédominance exagérée au côté affeciif de l'individu (\ . Névroses, 297;. Il faut surveiller les piiases d'évolution, qui consliluent des périodes d'imminence morbide (90) ; il faut s'opposer à l'amaigrissement (951), combattre le ]ympl;atisme (87) et la scrofule (1585). Le choix d'une profession ne sera pas indifférent : on évitera à tout prix celles qui obligent à vivre dans des atmosphères . viciées, ou qui exposent les sujets aux injures des vicissitudes atmosphériques les plus extrêmes. On se gardera des professions absolument sédentaires, moins sans doute que des professions par trop actives. Une certaine diversion est souvent nécessaire pour réveiller l'ac'ivité fonctionnelle et nutritive.—Enfin, il faut éviter toute dépense fonctionnelle non indispensable. A cet égard, la question du mariage peut se trancher ainsi : pour la femme, il est plein de dangers ; pour l'homme, il en comporte aussi beaucoup, et, à moins d'indication flagrante, puisée dans l'ordre moral, l'abstension doit être conseillée. Dans l'intérêt de la mûre et de l'enfant, on ne permettra pas l'allaitement maternel, s'il y a chez celle-là quelques signes de maladie, ou simplement des craintes basées L:ur l'hérédité et la constitution des sujets.
1614. Il y a lieu de se préoccuper spécialement de l'hygiène des fonctions respiratoires. Dans les formes avec éréthisme, le repos de cet appareil est de première nécessité; dans les formes torpides, au contraire, un certain exercice, le chant surtout, fera une gymnastique favorable, capable d'activer la circulation et l'élimination des produits de sécrétion, et de faciliter l'hématose. — A cet égard, il y a encore à surveiller l'intégrité des fonctions de la peau.
J'ai insisté sur ces indications hygiéniques, à cause de leur grande importance, soit chez les sujets menacés, soit chez les sujets déjà atteints de phthisie, en particulier, dans les périodes apyrétiques de la maladie. Le traité de Fonssagrives, dans lequel j'ai puisé largement, en contient une étude détaillée.
1615. Le traitement médical de la phthisie doit se proposer d'atteindre: 1» le produit tuberculeux lui-même; 2» le
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travail d'irritation congeslif ou inflammatoire dont il est l'occasion ; 3° l'état de nutrition du malade.
1616. Le tubercule semble ne pouvoir ûtre efficacement modifié par aucun de nos moyens thérapeutiques. Analogué à l'escarre, qui échappe à toute influence modificatrice, il a une évolution toute régressive, incapable de se relever de la déchéance qu'elle témoigne. Toutefois, les^ phases môme de cette régression sont intimement liées à l'activité nutritive du parenchyme qui entoure le tubercule; c'est en modifiant cette activité, qu'on peut atteindre le produit, en ralentir l'évolution, et surtout, en prévenir la multiplication au sein des tissus. C'est le rôle par excellence des altérants, et de ceux qui sont les plus puissants parmi eux. Encore faut-il les choisir tels qu'ils n'aillent pas ajouter à la déchéance nutritive dont les tissus sont atteints ou menacés, mais capables, au contraire, de ne changer le mode nutritif que pour en restaurer la puissance.
1617. L'iode a été prôné à l'égal d'un spécifique du tubercule, en raison du rapprochement que l'on fait des lésions tuberculeuses et scrofuleuses. Son utilité n'est pas contestable. On l'emploie à l'intérieur (eau iodée), en fumigations (cigarettes), en inhalations, en na'ure ou sous forme d'iodure (iodure de potassium et iodure d'amidon). Ces derniers sels, moins excitants que l'iode même, sont d'un usage trùs-répandu. Je donne souvent alternativement avec l'huile de foie de morue, un sirop ioduré, dosé à Oer^^O environ par jour, ou encore, quelques gouttes de teinture d'iode, dans une tisane féculente (iodure d'amidon). Enfin on l'emploie à l'extérieur, en badigeon, à titre de révulsif; rien, dans ce cas, ne prouve son absorption par la peau, mais le peu qui est inhalé n'est probablement pasindifférent.
L'iode est un altérant, qui ne peut convenir à tous les plithisiques. C'est un irritant topique, soit directement, soit par élimination, et, dans une certaine mesure, un excitant général. Il faut donc le bannir de la thérapeutique des formes éréthiques, inflammatoires et pyrétiques, et il faut en graduer la dose selon la susceptibilité des sujets. Souvent enfin, il faudra le donner sous forme d'iodure. Son rôle de puissant antiseptique lui crée une indication de plus dans l'état cachectique.
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l/arscnic a des propriélcs fort analogues, avec moins dimlation (opique; à l'élat d'arséniale de soude, il est facilement accepté. Il a les avantages multiples de relever les forces, de soutenir l'embonpoint, d'exciter l'appétit, de favoriser l'iiémaloie, de diminuer les pertes de la dénutrition, de combattre les acct^s fébriles et la septicité, enfin, de modérer les spasmes, en atténuant l'excitabilité motrice. Aussi, faut-il le donner, comme tous les altérants, avec quelques intermissions, mais à plusieurs reprises et assez largement (o millig. au moins par jour). Les autres agents arsenicaux sont moins employés. — L'arsenic convient, pour ainsi dire, à tous les moments et dans toutes les formes de phlhisie, même aux cacbectiques. Seules, le^* formes les plus érétbiques pourront faire surseoir à son usage.
Viennent enfin les alcalins, qu'il faut cboisir et administrer, de façon à recueillir les bons effels qu'ils produisent sur l'hématose, et sur la nutrition, tant qu'on n'en fait qu'un usage modéré. Les plus usités sont le chlorure de sodium (A. Latour) et les bypopbosphiles. Les eaux alcalines et chlorurées peuvent ûlre utiles, mais on se gardera de celles qui ont une minéralisation fortement alcaline, pour leur préférer Hoyat, le Mont-Uore et Ems. '
Je ne ferai que noter ici les composés d'antimoine et de créosote, dont l'action ne rappelle que de loin celle des altérants. Quant aux mercuriaux, leur action dissolvante et cachectisanle ne peut que les faire rejeter, il n'en est pas de même des cures de petit-lait et de raisin, dont on peut tirer les meilleurs effets, même dans les cas les plus défavorables.
1618. Dans les formes les plus torpides, ce n'est pas seulement avec les altérants qu'il faut attaquer le tubercule ; on y emploie les stimulants, et en particulier, le soufre et les sulfureux, les baumes et les résines, le goudron et même le phosphore. Les sulfureux, par exemple, sont administrés surtout sous forme d'eaux minérales, qu'on emploie en boissons, en inhalations, pulvérisations, lotions, et par tous les procédés de l'hydrothérapie. Les plus importantes sont les eaux sulfureuses des Pyrénées : Eaux-Bonnes, Cauterets, Amélie, le Vernet, AUevard et Saint-Honoré, qui sont thermales; les
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sources froides d'Eiighien et de Piorrefonds; enfin, les eaux d'Uriage, deGréoulx et d'Aix, intermédiaires aux sulfureuses et aux clilorurées sodiques. Le soufre convient aux phlbisit s lentes, catarrliales et non inflammatoires ; il faut s'en abstenir dans les moments où une masse tuberculeuse entre en ramollissement, mais il convient au moment où cette matière s'élimine et où il importe de provoquer les tissus ù la réparation. 11 convient encore beaucoup, comme substitutif ; il cuirasse, pour ainsi dire, le malade contre les impressions d'un air froid et humide. Je prescris souvent les eaux sulfureuses en lotions et en boissons, à l'entrée de l'hiver, et je crois avoir ainsi prévenu quelques-uns des accidents que la mauvaise saison entraîne chez ces malades. Enfin, les sulfureux seront éloignés, quand le malade atteint la cachexie, à cause de la colliquationque l'on peut craindre alors', et que • tous les agents diacritiques peuvent exciter à se produire.
Ce que j'ai dit des sulfureux, des baumes, des résines et du goudron, à propos du catarrhe et de l'inflammation des bronches (759, 1166), explique l'efficacité de ces mâmes agents dans la phthisie. Ils y seront d'autant plus utiles, que leur action spéciale sur la muqueuse, sera doublée d'une influence stimulante sur la nutrition de l'appareil respiratoire et sur l'hématose. Ou a employé encore les inhalations ammoniacales; elles exigent beaucoup de prudence.
1619. On peut dire que ce sont là les agents, dont l'influence approche le plus du tubercule lui-môme, pour le modifier. Ceux qui viennent ensuite, ont pour principal objectif, l'état du parenchyme qui avoisine le produit diathésique, et dont il importe grandement qu'il reste normal, car il S2rt à ce produit de support et de matrice. 11 lui sacrifie môme ses aptitudes fonctionnelles, puisque l'on voit audevant de l'invasion tuberculeuse, le parenchyme pulmonaire perdre sa circulation spéciale, et n'être plus irrigué que par ses vaisseaux nutritifs (N. Guillot,\
1620. La fluxion séreuse, la congestion sanguine et l'inflammation peuvent se montrer autour des tubercules, soit à la surface des bronches et de la plèvre, soit dans le parenchyme pulmonaire. Je me garderais bien d'affirmer qu'une certaine irritation nutritive ait toujours précédé la formation granuleuse, ainsi que l'affirme l'école aile-
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mande, contrairement à I.aënnec; mais il est certain que la présence de la néoplnsie tuberculeuse dans les tissus, est l'occasion et le sujet d'une irritation, que cette irritation aboutit à un exsudât ou à une néoplasie, et que ces nouveaux produit?, s'ils ne peuvent prendre le caractère spécifique du tubercule, ont du moins une grande tendance i tomber comme lui dans la dégénéi'ation caséeuse.
Ayant traité tout au long des indications de ces diverses lésions élémentaires, je n'y reviens, que pour indiquer ce qu'elle» peuvent motiver de spécial chez les phthisiques. Les anliplilogisliques pourront être employés sans doute; mais il faut être avare d'émissions sanguines. On n'épargnera pas, au contraire, les révulsifs cutanés; j'ai, pour ma part, retiré grand profit de l'application des vésicatoires sur les parties supérieures du thorax, toutes les fois que de la malité et des râles humides, joints à de la dyspnée, à quelques douleurs Ihoraciques et à un peu de fièvre, témoignent d'une poussée nouvelle. Les cautère?, qui agissent de même, m'ont cependant paru moins favorables.
On ménagera à l'intestin l'irritation révulsive, en raison des accidents qui peuvent se produire de ce côté, par le fait de la présence des tubercules ou par le fait de la cachexie. L'ipéca toutefois est souvent utile et n'offre guère de danger. La digitale, pour calmer l'eifort vasculaire, les astringents, tels que les préparations de plomb et la créosote, pour modérer les flux, peuvent utilement concourir à cette médication (V. Diacrises, 702). On y a employé encore le nitrate d'argent.
Quelques auteurs n'ont pas craint de donner l'émétique; Fonssagrives l'emploie à dose rasorienne, et non plus comme révulsif, mais comme contro-stimulant, en provoquant la tolérance (370-1102). Toute bronchite fébrile survenant chez un individu à poumons suspects, exige la médication rasorienne: c'est ainsi qu'il en formule la loi. Aussi, serait-ce seulement aux périodes fébriles de la maladie, qu'Userait opportun d'employer cette médication, et surtout, au moment où la lésion, passant du premier au second degré, se complique toujours plus ou moins d'accidents inflammatoires. Toutefois, le danger d'une dépression générale trop considérable, celui d'une puslulation, ou simplemenl, d'une
inflammation des voies digestives, celui enfin, d'une dégénéralion graisseuse, que l'émélique peut provoquer, dans des organes déj;i déchus de leurs aptitudes nutritives : tels sont les motifs qui mo feront re'servcr l'usage de cette médication, pour les cas où se présentent des accidents aigus^ qu'on ne peut enrayer autrement.
1621. Enfin, on a préconisé encore^ comme devant s'appliquer aux processus névropathiques qui accompagnent le tubercule, l'aconit, la ciguë, le datura, la pliellandrie, l'acide cyanhydrique et l'opium. Ce dernier médicament, dont beaucoup de phlhisiques usent et abusent, exige qu'on en modifie souvent les formes pharmaceutiques et les procédés d'administration, et surtout qu'on en suspende l'usage aussi souvent que cela sera possible, à cause de ses effets fûcheiix sur les actes de digestion et de nutrition, à cause aussi des sudations auxquelles il expose.
1622. Tout en combattant l'excitation nutritive dans les voies aériennes, il faut la soutenir dans le reste de l'économie. C'est- ici que les mesures hygiéniques sus-indiquées trouvent leur place (1609). A propos des régimes gras ou albuminoïde?, féculents ou sucrés, je n'ajouterai qu'un mol, relatif à l'huile de foie de morue et aux huiles de poisson, qu'on a vantées presque h l'égal d'un spécifique. Elles conviennent en dehors des périodes fébriles ou d'éréthisme, aux sujets de maigre constitution, et quand l'estomac les digcre. En dehors de ces conditions, elles ne pourraient que nuire, par indigestion, surcharge graisseuse, et excitation pvrétogène.
• Parmi les toniques qui ont été donnés aux malades, et en raison de l'anémie dans laquelle la plupart d'entre eux tombent des le début de la maladie, on a tenté l'usage du fer. Le proloiodure de fer serait, avec le sous-carbonate, les seules préparations que l'on pourrait essayer ; encore le devrait-on faire seulement, dans le cas où l'anémie serait excessive. Trousseau a condamné l'usage du fer chez les phlhisiques, en raison de la facilité qu'il a de'leur causer de la fièvre; je crois, en tous cas, qu'il leur est rarement utile et ne pourrait convenir qu'aux formes les plus torpides de la maladie. *
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la phthisie pulmonaire, le danger peut venir de bien des côtés et il n'est pas de syndrome que le médecin ne puisse avoir à attaquer en lui-môme, indépendamment des indications plus générales qui appartiennent à la maladie. C'est ainsi qu'àla fièvre, excessive dans son intensité, on opposera les antipyrétiques ; si elle rêvât une forme assez régulièrement intermittente, on donnera les antipériodiques ; enfin, la toux (398), la dyspnée (390), les différents caractères de l'expectoration (759-819) et en particulier l'hémopiysie (653), seront l'objet d'indications que nous avons appris à. remplir.
1624. Arrivé à la période de cachexie, le plilhisique ne peut plus èlre traité que par les moyens palliatifs. Les toniques doivent tenir lepremier rang; carce qui importe le plus, c'est de sou tenir les forces. On n'emploiera qu'avec prudence les stimulants, h cause du danger qu'il y a d'ajouter à l'entraînement de dénutrition qui se produit alors; on leur préférera beaucoup les tempérants, qui ont pour résultai de modérer l'activité fonctionnelle, elles astringents;, qui l'éduisent les déperditions que subit l'organisme, par les (lux divers (diarrhée, sueurs, etc. ; voy. ces mots), ou même par les pertes sanguines. C'est le traitement qui convient à la fin de la plupart des maladies chroniques.
— En résumé, pas de spécifique du tubercule; des indications multiples, d'autant plus importantes qu'elles touchent plus profondément l'activité nutritive, et qui varient en raison de l'étendue de la lésion, en raison des accidents consécutifs qu'elle développe dans son voisinage et des sympathies qu'elle provoque dans toute l'économie. Modérer l'activité fonctionnelle, relever l'activité nutritive: tel en est l'objet. Il n'y a pas pour cela de système univoque : les traitements dits de Morton, de Fr. Hoffmann, de Robert Thomas, de W. Stokes, peuvent convenir; mais il n'y a qu'une méthode, c'est celle des indications.
§ 7. — Tuberculose abdominale.
1625. Qu'ils occupent la muqueuse (entérite tuberculeuse) ou le péritoine (péritonite tuberculeuse), ou les ganglions niésentériques (carreau), les tubercules sont la source d'in-
dicalious qui relèvent, et de la diathèse tuberculeuse, et des (roubles fonctionnels qui se produisent dans l'appareil intestinal, et des phénomènes sympathiques qui en résultent.
Après ce que j'ai dit des entérites (1143), des péritonites (1214) et des adénites (1244), je n'ai que peu ù ajouter. Le traitement de ces inflammations, lorsqu'elles sont spécifiques, ne diffère pas de celui qui leur convient, quiind elles sont simplement chroniques (Bouchul). 11 n'y a qu'à y joindre les indications qui relèvent du tubercule (1598) et de la scrofule (1587).
1626. La prophylaxie doit s'attacher surtout à surveiller le régime des enfants; il suffit d'une mauvaise alimentation pour ouvrir la porte à la maladie. I/usage prématuré de la viande ou des irritants, une alimentation grossière, enfin, toutes les conditions qui réalisent une hygiène insuffisante, doivent être évitées.
Quant au traitement médical, il est basé sur les troubles fonctionnels que l'on observe, et relève de la douleur et de la dyspepsie, de la diarrhée ou de la constipation, de la f ympanite et enfin des troubles généraux fonctionnels et nutrilifa (V. ces mots). La gêne que rencontrent les fonctions intestinales, soit pour la digestion, soit pour l'absorption des aliments, est une cause de dépérissement rapide et profond, qu'il faut s'efforcer de combattre par une alimentation choisie, par la diète lactée, par exemple ; c'est là qu'il importe que les aliments soient utilisés facilement et n'imposent pas à l'intestin un travail inutile.
Les médicaments peuvent agir topiquement sur la muqueuse, ou indirectement sur la paroi abdominale, soit par révulsion, soit par absorption. Quelques-uns, tels que les sels métalliques, et en particulier les sels de plomb, sont capables à la fois d'une action topique directe et d'une action topique par élimination.
En dehors des accidents aigus, le traitement général reposera sur une double indication : la première a pour moyen les altérants et pour objectif lo tubercule; la seconde a pour objectif la nutrition générale et pour moyen les reconstituants.
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§ 8. — Cancer.
1627. Le crt??cer, moins encore que le tubercule, peut, à lui seul, déterminer une indication. Ce produit diathésique,bien que moins inférieur dans son organisation, moins excUisiveracnl régressif dans son évolution, n'est pas beaucoup plus spécifi(]ue, et n'est pas non plus toujours identique à luimême. Bien que son existence soit en grande partie parasitaire, il a son autonomie qui le met davantage hors de la portée de nos modificateurs thérapeutiques. Tout ce qu'on peut attendre de leur usage, c'est un ralentissement dans son évolution et dans sa prolifération. Quant à en prévenir la formation, c'est à quoi il ne faut guère songer, tant que nous ne serons pas plus éclairés sur sa pathogénie.
Nul doute cependant, que les engorgements chroniques les plus simples, les habitudes congestives, et surtout les infiltrations plastiques de l'inflammation chronique, ne prédisposent au cancer. La multiplicité des néocytes auxquelles donnent lieu ces divers processus, tend à pervertir leur développement, à les maintenir en permanence sous cette forme embryonnaire, au delà delaquelle lesélémentsdu cancer semblent ne pouvoir pas s'élever. CesmCmes processus, lorsqu'ils se produisent dans le voisinage du cancer confirmé, l'exposent non-seulement à s'étendre, mais à hâter le travail d'ulcération régressive dans lequel ses cellules ne tardent pas à entrer. En môme temps, elles envahissent les tissus de proche en proclie, cl les produits liquides qui en découlent causent une infection générale de l'économie; infection cancéreuse, qui se fait toujours secondairement, quand elle n'est pas primitive, et, infection septique, qui résulte toujours plus ou moins de l'ulcération.
1628. L'hygiène ne nous offre rien que l'on puisse opposer spécialement au développement du cancer; tout ce que l'on peut faire se borne à surveiller la nutrition, pour la rendre aussi parfaite que possible, à éviter les stases humorales permanentes et surtout les inflammations chroniques.
1629. Quant au traitement médical du cancer, il ne comporte qu'une indication. Elle consiste à détruire ou à enlever le produit diathésique, aussitôt qu'il se forme, et, s'il
est possible, avant la généralisation de la diathèse, si tant ost qu'elle ne soit pas générale d'emblée. Or ceci semble démoniré pour quelques-unes de ces tumeurs, auxquelles on réserve le nom de bénignes, par opposition avec les autres, qui sont dites malignes. — C'est du reste l'afTaire . du traitement chirurgical (V. Perversion de la mtrition, 1004). Je n'ajouterai qu'un mol relatif aux caustiques arsenicaux, ou mercuriels, que l'on a crus capables de joindre une influence altérante à distance, à la destruction qu'ils produisent au contact. II en est de même du chlorure de zinc.
I^es autres modificateurs employés le plus souvent, sont des altérants résolutifs, tels que le chlorhydrate d'ammoniaque, ou astringents, tels que les sels de plomb et l'alun. Ou bien, ce sont des calmants, dont l'influence topique et générale doit éteindre les douleurs souvent violentes du cancer. Ce sont la belladone et l'opium, l'aconit et lu ciguë, la jusquiame et le camphre, l'acide cyanhydrique, etc. Enfin, ce sont des désinfectants et des antiseptiques, comme lii chlore et les chlorures.
1630. L'état de cachexie étant caractérisé par l'anémie et la faiblesse, demande à être prévenu par l'usage des re- «onstiluants de toute sorte. Il ne serait pas bon, toutefois, d'y employer des agents capables de stimuler trop vivement la nutrition. Le fer, par exemple, serait plus nuisible encore que dans la tuberculose (Trousseau et Pidoux). Ceci cependant n'a rien d'absolu.
1631. Enfin, relativement aux localisations du cancer, jé n'ai rien ù dire, finon qu'elles n'ajoutent que peu aux indications que nous savons déjà. Celles qui sont on première ligne, appartiennent aux troubles foncliounels de l'organe envahi, et en particulier, aux phénomènes douloureux et tluxionnair.es dont il peut être le siège. C'est le cas de répéter encore qu'il faut éviter à l'organe malade tout travail inutile, pour que l'activité fonctionnelle, en excitant l'activite nutritive, ne vienne pas provoquer de nouvelles formations diathésiques ; car le cancer diffère du tubercule encore eu ce sens,que, comme il absorbe à son profit toute l'activité nutritive, lorsque celle-ci s'accroîl, le mal se multiplie et s aggrave. Et ils sont des plus rares les cas où, sous l'in-
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fluence d'une réaction nutritive poriée à sa plus haute puissance, la l(5sion s'élimine et la plaie qui en résulte se répare. Le plus souvent môme, quand se produit cette évolution favorable, qu'elle soit spontanée ou provoquée par l'art, la maladie ne larde pas à reparaîire, dans le même siège ou sur un autre point.
§ 9. — Syphilis,
1632. Je ne saurais, dans un livre de ce genre, étudier en détail tous les moyens que nous possédons pour le traitement de la syphilis ; mais je dois en dégager les indications principales. Je me propose de montrer qu'elles sont souvent moins spéciales qu'on ne les fait.
La syphilis est une maladie constitutionnelle, dont l'évolution part de la communicalion d'un produit diathésique virulent, et aboutit à la régénération et à la multiplication de ce môme produit, après infection générale de l'économie.
Elle se rapproche à la fois des maladies conslitulionnelles et des intoxications. Elle offre ainsi des accidents primaires, secondaires et tertiaires, selon que l'on a all'aire aux accidents locaux de la contamination, ou bien aux accidents de généralisation par le sang, ou enfin, aux altérations de tissu qui forment la syphilis tertiaire. Chacune de ces phases implique des indications difi'érentes et des moyens spéciaux pour les remplir. — La première, par exemple, fait absolument défaut dans les cas de syphilis héréditaire. La maladie atteint ici la spécilicité autant qu'elle peut être atteinte; il suftit d'éviter l'inoculation du virus pour échapper à la maladie, et si l'on pouvait détruire le virus dans l'économie infectée, la maladie serait guérie par là.
1633. Ceci nous fait comprendre l'importance des mesures prophylactiques. L'hygiène pubhque, en réglementant la prostitution, n 'oppose à la propagation de la maladie que de faibles barrières, sur le caractère et l'efficacité desquelles je ne puis insister; il faut songer particulièrement à celles qui ont trait aux nourrices et aux nourrissons, si l'on veut éviter la contagion par l'allaitement. Le médecin doit encore songer à la vaccination, au choix des sujets vaccinifères, et môme à la propreté des instruments qu'il emploie.
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Quant aux aulres conditions, une visite minutieuse peut seule lever tous les doutes.
L'hygiène privée, outre les soins de propreté, consiste dans les moyens propres à rendre les parties génitales moins vulnérables. On y a employé des astringents, qui s'opposent à l'absorption (alcooliques et astringents), des corps gras susceptibles défaire comme un vernis protecteur, et enfin, des agents susceptibles de détruire le virusiui-mème, comme - par un effet caustique. Ceux-ci peuvent Être employés en tous cas, s'il existe une solution de continuité quelconque. — Je ne parle pas de la syphilisation préventive, qui n'a pas réussi à se faire admettre, et l'on comprend qu'il en soit ainsi. Il faut bien savoir toutefois que c'est dans la matière de l'hygiène que l'on trouve les meilleurs éléments de traitement des accidents prirailifs de la syphilis.
1634. Le régime, par e-xemple, doit être tonique autant que possible, dans la limite où il n'est pas excitant. Les eupeptiques et les amers y sont des plus utiles ; les toniques fixes et les asiringents conviennent comme eux à toutes les périodes de la maladie. Leur indication se puise dans l'état du support, bien plus que dans le caractère des symptômes ; l'acuité de ces derniers ne conire-indique l'usage des toniques, qu'autant que les malades ont une suffisante force de réaction. On voit souvent, en effet, des accidents aigus, dont la faiblesse des sujets semble faire l'acuité; ils cèdent aux toniques mieux qu'aux altérants. Les ennemis du mercure ont démontré les bons effets du traitement tonique pratiqué isolément; j'ai vu Ricord faire suspendre le traitement spécifique, pour prescrire le traitement tonique, chez un malade atteint de ce qu'il qualifiait : une vérole du XV« siècle, tant les accidents étaient graves et la constitution du malade épuisée. Sans justifier l'abstention des spécifiques, ces exemples prouvent l'importance qu'il faut accorder au régime tonique et ù l'usage des reconstituants.
La diète sèche et le cura famis ont été employés avec succès, chez quelques sujets; ce sont, en effet, de puissants résolutifs, mais ils ne peuvent avoir d'efficacité, qu'autant que la force du support est suffisante pour en comporter 1 usage, ou tout au moins l'essai.
1635. Une aération largement entendue, un exercice
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musculaire suffisant, combiné avec le sommeil et le repos complet de la nuit, peuvent beaucoup pour favoriser le traitement. Tous ces éléments, aussi bien que le traitement moral doivent concourir à restaurer le plus possible les forces physiologiques du malade, pour le mettre en état de lu! ter favorablement contre l'effort morbide et élever leur puissance, s'il est possible, au taux où elles suffiraient à détruire le virus ou à réliminer, ou tout au moins à en annihiler les conséquences.
Il va sans dire qu'on proscrira tout excès alcoolique ou vénérien, comme capable de rendre à l'évolution pathologique son etrervescence et d'affaiblir la réaction.
1636. La médication hygiénique est, pour ainsi dire, la seule qui convienne aux accidents primitifs. Toutefois, si l'incubation locale est quelque chose et que la maladie puisse rester ainsi bornée quelque temps (de un à quelques jours : Sigmunil), il pourrait ûtre indiqué de tenter la destruction de ce foyer morbide primitif. C'est le but de la cautérisation préventive, qu'on peut toujours pratiquer avec les cathéréliques, soit par exemple, une solution de sublimé ou de sulfate de cuivre, mais qu'il vaudrait encore mieux réaliser plus profonde, à l'aide de la pâte de Vienne, ou avec les poudres arsenicales, si elle devait 6tre efficace. Or, les résultats obtenus par ce moyen ne peuvent en confirmer l'emploi. J.-I-. Petit, après avoir pratiqué l'excision, Diday, après avoir employé la cautérisation profonde, ont dû y renoncer. La pratique la plus autorisée consiste dans l'usage des nioyens hygiéniques auxquels on peut ajouter les émoUients ou les toniques et les résolutifs. L'iodoforme présente quelquefois de grands avantages conlre le chancre mou.
linfin, si l'induration se montre et que l'infection suive, il faut employer le traitement spécifique.
1637. La période secondaire de la syphilis est caractérisée par la généralisation des accidents et l'intoxication du sang par le virus. Sans vouloir affirmer que les accidents locaux tiennent à un effort éliminateur de l'économie en révolte contre le virus, il est remarquable que cette phase débute souvent par une iiùvre véritable, que les altérations qui la caractérisent se portent aux lymphatiques et aux membranes de rapport et d'élimination, que les actes raor-
bides en lesquels elle consiste sont surtout congeslifs, ou diacritiques, que c'est à celte période que le sang possède la puissance contagieuse, enfin, que le traitement altérant fait disparaître ces manifestations, tandis que le traitement excitant souvent les régénère. Et, parce que cet effort n'est généralement pas efficace, faut-il en nier la réalité?
On ne concluera pas de là qu'il faille respecter les manifeslalions secondaires de la syphilis ; il faut, au contraire, les réfréner et les combattre. —D'ailleurs, en admettant que les syphilidcs cutanées trahissent l'élimination par la peau des agents d'infection, il ne s'en suivrait pas que les éruptions crythémateuses et même ulcéreuses, qui résulteraient de leur passage à travers la peau, ne pussent être traitées avec avantage. Quoiqu'il en soit d'ailleurs, cette période de la maladie est celle qui répond le mieux au traitement spécifique.
1638. L'indication spécifique, dans la syphilis, comme dans les autres maladies constitutionnelles, puise ses moyens d^aclion dans l'ordre des altérants. Celui qui se présente tout d'abord est le mercure, et c'est le spécifique par excellence des accidents secondaires; un autre vient après lui c'est l'iodure de potassium, et c'est le spécifique des accidents tertiaires de la syphilis.
Le mercure, qui a été employé à l'extérieur dès l'époque des Arabes, fut donné à l'intérieur par Mattbiole, puis par Paracelse, qui en vulgarisa l'emploi. -Ce métal, à cause de la facilité qu'il possède de se réduire en vapeurs, esl absorbable en nature et peut-être administré ainsi. Le mercure e ses composés, arrives dans les premières voies, se décomposeraient, au moins partiellement, en bichlorure (MiaUie) et seraient absorbés sous cette forme. Enfin, passé dans' le sang, le mercure contracte avec ses malériaux protéiques une combinaison (albuminate hydrargvrique : Gubler) et tend a le Hmdifier, en transformant la fibrine élastique en tibnne déliquescente et en altérant les parois des hématies; Il ralentit 1 hématose comme l'arsenic, et la circulation ellemême; enfin, par l'anémie et par les sécrétions albumineuses, il favorise la désassimilalion des organes et de leurs formations adventives, et surtout ralentit le mouvement de nutrition, ce qui conduit à la déchéance nutritive et
A.llT: V"""^ 'enir compte, dans ces effets pathogéniqucs, des effets locaux du mercure sur ]es surfaces d'applicalioa et d éhnMnalion; effets irritants divers, dont témoigne l'irritation des premières voies, et d'autre part, stomatite et exanthèmes cutanés. 11 est, en effet, éliminé par la salive et par les sueurs, et aussi par la bile et par les urines; it faut savoir qu il n'en passe guère par les mamelles.
Lnfin, comme tous les autres altérants, le mercure, à dose légère commence par déterminer une sorte d'entraînement dou résulte une apparence de restauration nutritive avec exciiation fébrile.
1640. On donne le mercure dans la svphilis, passé la première peuode, quand arrivent les roséoles, l'impétigo les plaques muqueuses, l'alopécie, l'iritis et les adénopathies que l'on connaît. Ce n'est pas à l'essence même de la maladie que s'attaque le mercure, il ne possède pas la propriété de neutraliser et de détruire le virus dans l'économie, Il en détruit seulement les manifestations; il en fait disparaître les conséquences et lous les effets fâcheux qu'elles impliquent, et cela, en mettant l'organisme en situation de s'en défaire. 11 en est si bien ainsi que, dans quelques cas rares, le mercure, lui seul, a pu régénérer la vérole, pour ainsi dire (Bazin), et déterminer de nouvelles poussées éruptives.
1641. La syphilis héréditaire, se manifestant toujours par des accidents secondaires, obéit aux mêmes indications. S'il s'agit du fœtus, il faut agir sur la mère; le mercure est même alors le seul moyen de conduire à bien la grossesse. Chez le nouveau-né, on a proposé l'administration des médicaments par la nourrice ; mais celte voie indirecte est infidèle, notamment pour le mercure; aussi, faut-il préférer les frictions mercurielles ou les bains de subhmé. A la syphilis héréditaire tardive, ■conviennent mieux les iodures el les reconstituants.
Les agents les mieux appropries au traitement de la syphilis secondaire, sont : le mercure, employé en pommade ou môme à l'intérieur (pilules deSédillot); le bichlorure, que l'on donne en solution à l'intérieur (liqueur de Van
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Swiefen, une cuillerée), ou en bains (sublimé et chlorliydrale d ammoniaque, etc., etc., 20 gr.), ou encore en injections soiis-culanées(formule de Slaub); enfin, le protoiodure, dont on fait des pilules (une ou deux pil. de Os^^Oo par jour). Il faut noter encore le bi-iodure (sp. de Giberl) et le bisulfure ou cinabre, qu'on emploie en fumigation?.
1642. 1/intolérance topique de ces agenls sera combattue vis-à-vis de l'estomac, en associant aux pilules un peu d'extrait d'opium, en alcalinisant le liquide des injections souscutanées, au moyen des chlorures desoude et d'ammoniaque et en l'additionnant d'un peu d'albumine, en lavant à l'eau savonneuse la peau dûment enduite d'onguent mercuriel. L'intolérance éliminalrice se produit peu ù la peau, où elle détermine cependant des éruptions vésiculeuses et miliaires; mais elle s'observe beaucoup à la bouche (stomatite) ; le chlorate de potasse en est le remède, on le donne môme comme préventif; on peut y joindre les astringents toni-" ques (V. Stomatite mercurielle, 754).
1643. On a souvent abusé autrefois, de la médication mercurielle, et quant à l'opportunité, et quant à la durée, et quant au dosage. On sait qu'elle ne peut prévenir la syphUis et n'est d'aucune utilité comme moyen prophylactique • ou sait encore qu'elle est sans objet, en face des accidenté primitifs, et qu'elle est généralement insuffisante en face des accidents tertiaires. Le dosage, selon la méthode de Boerhaave, n'était limité que par l'abondance excessive de la salivation, pendant plus d'un mois ; on lui a préféré depuis et avec raison la méthode dite de Montpellier ou méthode
d extinction. Elle consiste à conlinuer l'usage du médica- • ment jusqu'à ce que les accidents syphilitiques aient disparu et a ne pas atteindre la dose à laquelle il provoque la salivation Prolonger au delà la cure, c'est exposer les malades a doubler la cachexie syphilitique d'une cachexie mercurielle. De môme, pour ce qui est de la continuité ou de l'inermission du traitement, il faut consulter la durée et la tolérance et mettre quelques interruptions, quand le traitement se prolonge ou qu'il y a de la stomatite
1644. Les contre-indications à l'usage du mercure se firent du mauvais état des premières voies, de la débilité eénerale et d un certain degré d'éréthisme fébrile. Souvent
alors il y a lieu de surseoir à l'emploi du spécifique et à le remplacer momentanément parla médication que réclame la constitution du malade, en particulier, par les toniques.
1645. Après le mercure, vient l'iode, qu'on a donné quelquefois en nature, et qu'on donne aujourd'hui, trop exclusivement peut-être, à l'état d'iodure de potassium. Les iodures de potassium et de sodium sont des altérants puissants d'une absorption et d'une élimination faciles, qui piîiivent entraîner ou ralentir le mouvement nutritif, selon la dose employée, et modifient les sécrétions, en provoquant quelques-unes d'entre elles à la diacrise.
Les iodés sont toutefois susceptibles de rencontrer l'intolérance, soit dans les premières voies, soit à l'élimination. Dans ce dernier cas, il se produit des phénomènes nerveux (ivresse iodique de Lugol) avec fluxion des muqueuses supérieures, qui constituent l'iodisme aigu. D'aulre part, un usage trop prolongé du médicament peut déterminer une Vif cachexie iodique ou iodisme constitutionnel, que caractéri-
sent l'amaigrissement, la boulimie et les palpitations.
L'action de ce médicament consiste à favoriser la fluidité des humeurs, et à provoquer ainsi la résorption des liquides ou des produits interstiliels, en même temps que celle de tous les résidus de l'usure organique (Gubler). lit comme l'oxydation de ces déchetsest insuffisante, on trouve, dans les urines, que l'urée diminue (Rabuteau) au profit de principes moins oxydés. C'est donc moins un modérateur de la nutrition qu'un excitant, mais un excitant qui provoque, sans l'achever, la dénutrition des éléments organiques.
1646. Aussi, est-ce la médication qui convient aux accidents tertiaires iRicord). Bielte et Fuchs ont cru pouvoir obtenir à la fois l'effet altérant dépressif du mercure, et l'ell'et altérant stimulant de l'iode, en donnant le biiodure de mercure; le sirop de Gibert a été composé dans la même intention. Rien n'est plus indiqué que l'emploi alternatif (Guéneau de Mussy) ou simultané des deux médicaments, dans les cas rebelles, puisqu'on a pu quelquefois attaquer efficacement par l'iode les accidents secondaires et par le mercure les accidents tertiaires (Gubler). i On donne les iodés dans la syphilis tertiaire, notamment i
ilans la syphilis viscérale, soit du foie (Oppolzer, Leudet), soit du poumon (Rollet), soit des nerfs (Gros, Lancereaux, Zambaco). Toutefois, il neconvientpas à toulesles néoplasies syphilitiques; peuefflcace contre l'induralion fibro-plaslique du chancre, il peut dchouer contre les exosfoses adultes et les cicatrices d'une organisation achevée (Gubler),
1647. L'iodure de potassium, qui est le plus souvent pré féréaux autres iodés (il y aurait souvent avantage à donner l'iodure de sodium), est employé à la dose de i gramme,- on l'a donné jusqu'à 15 grammes. On l'associe volontiers à un sirop dépuratif, (sirop d'écorces d'oranges araères) et aux toniques amers ou astringents, f/iodure de fer, peu eflicace comme altérant, l'est du moins coname tonique.
La teinture d'iode peut ôtre administrée en gouttes étendues dans un peu d'eau, ou dans une tisane amylacée (iodurc d'amidon). Elle m'a réussi chez des sujets affaiblis et incapables de supporter un traitement mercuriel. Elle est plus souvent employée topiquemeni, contre les ulcères cutanés ou angineux. Elle y joue le môme rôle que la plupart des cathérétiques : alcool, sulfate de cuivre, perchlorure de fer, sublimé, nitrate, acide de mercure, iodoforme.
L'or, le platine et l'airain, sont à peu près abandonnés par la thérapeutique de la syphilis. L'arsenic y peut concourir, mais à litre d'altérant sans spécificité. Le bromure de potassium sera plus souvent utile, par son action à la fois altérante de la nutrition et modératrice de la sensibilité.
1648. L'hydrothérapie (V. ce mot), qui compte dans ses procédés, des moyens d'altération tonique d'une haute portée, est un adjuvant souvent efficace du traitement de la syphilis; mais elle ne saurait être un moyen sûrement curatif. C'est à la première et à la troisième période qu'elle peut être •itile: à la première, pour favoriser la réaction de l'éconemie, à la troisième pour hâter la résolution des produits diathésiques et prévenir la cachexie.
1649. Les eaux minérales sont riches en moyens de traitement de la syphilis (Bordeu), mais c'est surtout à la Iroisième période qu'elles conviennent. Les eaux sulfureuses avec leurs propriétés excitantes toniques, auraient pour effet de regénérer le mercure, ou même l'iodure de potassium ^ui peuvent être restés dans les tissus (Lambron), et deleui-
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rendre, avec la mobililé des échanges nutritirs, toutes leurs aptitudes altérantes et curatives. Ce qui est certain, c'est qu'elles régénèrent la maladie, pour ainsi dire. Elles en sont du moins la pierre de louche; et le malade qui fait usage de ces eaux, alors qu'il est encore en puissance de syphilis, ne manque pas de voir celte disposition se révéler par de nouvelles manifeslations cutanées.
Les eaux véritablement curatives de la syphilis, sont, avant toutes les autres, les eaux chlorurées sodiques, ouïes eauxmères des salines. Les eaux iodo-bromurées sont des plus efficaces encore (Bourbonne, Ilombourg, Kreuznach, Nauheim). Quant aux eaux alcalines, moins efficaces, elles sont aussi plus dangereuses, par la débilité qu'elles peuvent ajoutera celle qui existe déjà. — La formule du traitement allérant, dans la syphilis, peut en effet se résumer ainsi : il faut en user, en lui donnant toute la portée dont il est capable, sans compromettre les actes nutritifs.
1650. L'indication émolliente et antiphlogislique disparaît généralement devant l'indication spécifique. Cependant elle convient souvent, et souvent seule, aux accidents primitifs. Les phénomènes dits de fièvre syphilitique, que l'on observe quelquefois au début de la période secondaire, peuvent motiver l'usage des tempérants. Mais, jamais les conlro-slimulants ne rencontrent leur indication dans celte maladie, où, avec une altération nutritive considérable, on n'observe que peu de perturbations fonctionnelles.
1651. Une médication qui trouve plus souvent sa place dans ce traitement, c'est celledontles éliminateurs font les frais. Ceux-ci peuvent y réaliser un double objet : favoriser l'élimination des matériaux virulents et septiques, et, puis favoriser l'élimination des agents médicamenteux, qui peuvent se fixer et s'immobiliser pour ainsi dire, dans la trame des tissus. C'est ainsi qu'agissent parfois les agents altérants et les agents excitants (bains sulfureux, etc.). Les éliminateurs les plus employés dans la syphilis, sont les bois Budoriflques. Ce moyen, qui a été quelque temps préconisé à l'exclusion des autres, a pour agent principal le gayac, et les autres sudorifiques (-848). On y emploie encore le sainbois, l'ébène, le coudrier, le buis et le genévrier. Peut-être est-ce dans le même but qu'on a donné, à haute dose, l'o-
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pium, qui n'a guùre d'ufililé qu'à titre de narcotique. — Beaucoup de substances, et notamment, certaines combinaisons oxygénées, ont été conseillées dans le môme but. Tel est l'acide nitrique, qui est aujourd'hui totalement oublié, mais qui peut readre quelques services dans le traitement des lésions viscérales, et en parliculier, contre les dégénérescences arayloïdes (Budd, Lancereaux).
1652. J'ai dit, à propos du traitement hygiénique, combien les toniques étaient nécessaires aux syphilitiques. Cela est non-seulement au début, mais pendant lout le cours de la maladie, et plus que jamais, à la période de cachexie. Tous les agents de la médication Ionique peuvent y être mis en oeuvre, et, comme la cachexie syphilitique semble enti'aîner, moins souvent que les autres, de perturbations éréthiques et de diacrises aiguës, on ne craindra pas de puiser ces toniques, dans une certaine mesure, jusque dans le champ des excitants.
1653. Il ne me reste plus qu'à dire un mot des pratiques empiriques, de vaccination répétée et de syphilisation, que leur inefficacité suffit à condamner, indépendamment de toute autre considération. L'inoculation de l'accident primitif, en multipliant les chancres mous, ne produit pas une saturation, comme on le peut croire d'abord ; l'immunité qui en résulte n'est que temporaire et infidèle. Peut-être môme, est-ce seulement à son influence révulsive qu'on doit ce qu'elle produit d'eflet utile. Le fait est que les révulsifs simples semblent agira peu prés comme elle.
INDICATIONS DES INTOXICATIONS
1654. L'intoxication est un élat morbide accidenle], une maladie artificielle, pour ainsi dire, résultant de l'influence délélùrc d'un agent toxique ou poison.
• lin définissant le médicament (34), j'ai indiqué qu'il ne se sépare du poison que par sa finalité, ou par les résultats qu'on attend de son emploi. Le poison, c'est tout agent capable de troubler gravement l'aclivité nutdlive ou fonctionnelle de l'économie, en entravant la réparation de ses éléments, le rétablissement de son activité, et par là, capable de la conduire à une déchéance générale ou cachexie toxique.
1655. L'élude de l'arreclion toxique, à ses divers degrés et sous ses diverses formes, présente un intérêt considérable en ce que, à mesure qu'elle avance dans la connaissance des effets du poison, elle nous initie de plus en plus, à la pathogéiiie des afleclions morbides dites spontanées et môme des maladies constitutionnelles, dont les intoxications rereprésentent comme une ébauche. Ce sont, en un mot, des maladies artificielles ; et leur patliogénie n'est pas moins intéressante pour le thérapeute que pour le nosographe. En
y distinguant les éléments constitutifs de la maladie, on dé- ^ termine du môme coup les bases des indications thérapeutiques qui leur conviennent.
1656. La classification des intoxications est généralement établie d'après les formes symptomatiques par lesquelles elles se traduisent : c'est ainsi qu'on a admis des poisons (/■- i ritants, des poisons narcotiques, des poisons narcotico-âcres et I des poisons scptiqiies, selon que ces agents provoquent des *1
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phénomènes d'irritation et d'asihenie nerveuse, simples ou combinées, ou enfin une septicémie.
Laissant de cOlé les indications de la septicémie dont j'ai traité déjà, à propos do la putridité en général (962) et des altérations du sang (1049), je crois qu'il faut asseoir aujourd'iuii, sur une base plus rationnelle, la classiticalion des intoxications. Nous retrouvons, en effet, dans ces états morbides artificiels, les mêmes éléments que nous avons vus entrer dans la constitution de la maladie ; ou tout au moins, leurs analogues (14). — C^est d'abord, l'élément nosologiquc', qui se résume dans la présence de l'agent toxique; puis, l'élément physiologique, que traduisent les efforts curateurs de l'organisme contre l'empoisonnemenl ; enfin, l'élément de localisation, en raison des affinités spéciales que les divers agents possèdent pour tel élément anatomique plutôt que pour tel autre.
1657. C'est pour cela qu'il est bon de distinguer les poisons selon les éléments anatomiques qu'ils atteignent, soit dans leur nutrition, soit dans leur activité fonctionnelle. Il y a des poisons gastro-intestinaux, des poisons hématiques, des poisons nervins, des poisons musculaires et cardiaques' des poisons glandulaires et des poisons nutritifs en général' ces derniers, capables d'altérer le mouvement de nutrition de la plupart des éléments. C'est là la spécificité locale des agents toxiques, laquelle est loin d'être absolue, et tient souvent à des conditions contingentes, plus qu'à l'essence môme de ces agents.
Ils ont aussi leur spécificité physiologique, en vertu de laquelle ils excitent ou dépriment plus spécialement la lonction à laquelle ils s'adressent. Toutefois, cette spécificité est aussi peu absolue que la précédente; car elle ne tient pas nécessairement à la qualité de la substance emplovée
i1°;!'"t!°?^P°"''"' '^"^"^^ excitateur ou comme depiess.f de la fonction à laquelle il s'adresse, selon la dose qui a été mise en œuvre.
Quant à la spécificité nosologique des poisons, ellen'existe pas, au sens strict du mot ; et cependant, chacune de ces intoxications a son évolution à elle, qui révèle, avec l'unit<^ de sa cause, les moyens par lesquels on peut la combattre"
ART, — DESClUPTIÛN DE L'iNDICATION.
§ 1". — Type élémentaire.
1658. Quel que soit l'agenl toxique employé, les accjdenls morbides qu'il provoque peuvent avoir lieu, parle fait de son action topique, à sa porte d'entrée dans l'économie, qui est le plus souvent dans les premières voies. C'est ainsi que beaucoup de ces agents, et en particulier tous les irritants, altèrent plus ou moins profondément les voies digeslives, lorsqu'ils y sont introduits à l'état liquide ou solide, et les voies respiratoires, si c'est sous forme gazeuse qu'ils se présentent, et mûme parfois, le tégument externe, lorsque leur puissance corrosive est capable d'entamer ou de détruire l'épiderme protecteur.
C'est de celte influence topique irritante qu'on a fait le caractère de la première classe des poisons: c'est ce qu'on peut ai^^elev l'intoxication primaire.
1659. Les poisons jouissent d'une autre influence modificatrice de l'activité nutritive des organes, qui relève encore de l'action topique, mais de l'action topique en retour : tels sont ceux qui s'attaquent aux organes chargés de les éliminer, au moment où ils traversent ces organes pour être rejelés au dehors : c'est V intoxication jmr élimination. — Or, il est remarquable que, tandis que le caractère toxique des poisons à leur entrée est irritatif et provoque les inflammations les plus violentes, celui des agents qui sont toxiques à leur sortie, pour les organes d'élimination, est surtout dégénératif et trahit la déchéance nutritive de ces organes; ce sont le plus souvent des dégénérations graisseuses.
Entre ces deux extrêmes de l'entrée et de la sortie, le poison ne reste pas indifférent, et il atteint plus ou moins gravement les éléments anatomiques et leurs fonctions.
1660. Après avoir franchi les premières voies, le poison rencontre le sang {intoxication hématique ou toxicohémie), dans lequel il peut agir sur les globules [poisons globulaires), ou sur le plasma {poisons plasmiques) : c'est, en d'autres ■ termes, l'intoxication secondaire, ou des secondes voies, intoxication plus profonde que la précédente, et plus grave, : surtout par la généralisation qu'elle comporte.
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1661. Apporté par le sang au contact des tissus, l'agent toxique agit sur eux, ou par impression, ou par incorporalion ; il entre dans le tourbillon de leur évolution nutritive et y apporte les modifications que comporte sa présence. Celles-ci sont très-diverses sans doute; mais, pour ce qui regarde les métaux, elle peut se résumer dans la loi suivante : leur portée toxique est d'autant plus grande que le chiffre de leur poids atomique et de leur chaleur spécifique est plus élevé (Rabuteau). Les pltéralions que l'on observe alors, aboutissent toujours à la déchéance nutritive et aux divers modes d'atrophie, de même, que dans l'ordre fonctionnel, ils finissent par déterminer l'inertie, avec ou sans période intermédiaire de suractivité passagère : c'est l'intoxication tertiaire, ou altérante jusqu'il l'atrophie.
1662. Kn résumé, toute intoxication complète comprend :
— une phase primaire, irritative, due à l'action topique du poison, sur les premières voies de l'économie; — une phase secondaire ou hématique qui suspend les fonctions du sang;
— une phase tertiaire ou nutritive qui tend à la destruction de l'activité nutritive et fonctionnelle des éléments; enfin,
— une phase terminale ou éliminatrice, que caractérise la dégénérescence des émonctoires. — La première phase engage l'alimentation, la seconde compromet I hématose, la troisième altère la nutrition, et la dernière suspend les dépurations nécessaires.
1663. Toute intoxication ne comprend pas nécessairement la totalité de ces influences : il est des poisons qui n'ont aucun effet sur les premières voies ; il faut dire aussi, par contre, que l'action caustique la plus forte n'empêche pas l'absorption, dans une certaine mesure, des agents qui en sont capables. lia été fait des expériences qui prouvent que des poisons peuvent agir directement sur les tissus, par une imbibilion qui a lieu de proche en proche, sans que ces agents aient passé par les vaisseaux. Cela a été constaté pour la cyclamine (Vulpian), pour le sulfocyanure de potassium (Ollivier et Bergeron), et pour plusieurs sels métalliques (Rabuteau).
D'autre part, il est possible que le poison arrivé dans le sang soit aussitôt éliminé, au moins en partie, avant qu'il
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ait eu le temps de porter une fâcheuse influence sur l'élément nerveux ou. musculaire.
On a coflslaté encore ce fait curieux, que certains poison?, donnés à dose trop élevée, cessent d'Être toxiques, parce que ces agents ont modifié lopiquement les tissus et les ont rendus impropres à l'absorption : c'est ce qu'on observe avec les narcotiques. On ne saurait toutefois faire application de cette donnée en thérapeutique, à cause des dangers auxquels elle expose.
1664. L'élimination est, dans toutes les intoxications, la phase terminale ; c'est aussi la plus intéressante pour le médecin, parce que ce peut âtre la plus féconde en applications thérapeutiques. L'élimination se produit par les glandes spéciales, par la surface des muqueuses et par la peau. Elle est d'aulant plus efficace qu'elle est plus rapide, et celle rapidité paraît être proportionnée à la faculté que possède l'économie de résister au poison (Chatin) ; loi providentielle (Itoussin), elle hâte le départ des agents dont le contact avec les éléments anatomiques est le plus dangereux. Cl, Bernard a montré comment on peut à volonté reproduire ou suspendre les accidents d'intoxication, chez un animal soumis à l'influence d'un agent toxique, selon qu'on arrête ou qu'on hâte l'élimination de cet agent.
Il faut encore savoir que toutes les substances ne s'éliminent pas indifféremment par toutes les voies; elles ont pour cela leurs affinités éleclives (51). Lassaigne etRoussin ont montré quelle différence il y a à cet égard, entre les substances qui sont ingérées accidentellement et celles que les organes ont accoutumé de recevoir et de conserver.
1665. Cette vue d'ensemble de l'intoxication est vérilabbment physiologique > elle a, en outre, l'avantage d'être plus exacte que les classifications plus ou moins artificielles qui reposent sur la nature des toxiques, la plupart de ces agents pouvant affecter à la fois plusieurs des divers modes (irritants, narcotiques, etc.) de l'intoxication.
§ 2. — Pathogénie.
1666. Les agents capables d'intoxication primaire, ou par irritation lopique, sont : les acides minéraux et lous les acides
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caustiques, les alcalis et les corrosifs alcalins, (ous ceux, en un mot, que les auteurs rassemblent sous le chef de poisons irritants.
Les poisons hématiques qui portent sur les globules sont : les carbures et les cyanures, les gaz carbonés et les agents cyaniques, les composés du sélénium et du tellure, le phosphore, l'arsenic et les alcools; ceux qui portent sur le plasma, sont: les agents nitreux, les sels d'argent et les sels métalliques divers (Rabuteau).
Parmi les modificateurs de l'activité fonctionnelle et nutritive des éléments nerveux, il y a d'abord les ancslhésiques, tels que le chloroforme, le bromoforme, l'éther et l'opium; puis nous avons — comme paralysants : le curare, la fôve de Calabar, l'aconit, la ciguë et les alcaloïdes composés; — comme excitateurs réflexes : les strychniques, l'oxygène, l'absintbe et les cantharides. — Les névro-musculaires sont : les narcotico-âcrcs (belladone, dalura, jusquiame, tabac, morelle, etc.), la digitale, l'acide carbonique et les antimoniaux; — et les paralyso-musculaires : la vératrine, les champignons, les sels de potassium, et les sels métalliques en général.
liiifin, les poisons par élimination sont les poisons glandulaires, c'est-à-dire : tous les sels métalliques, pour le foie, et surtout le fi^r, le mercure et l'arsenic; les mêmes agents et toutes les substances fixes, pour les reins; pour la peau, toutes les substances volatiles et gazeuses et un grand nombre de substances fixes, qui ne sortent pas sans provoquer des éruptions spéciales; enfin, pour les muqueuses, il y a peu à dire, sinon que les substances particulièrement volatiles s'échappent par la muqueuse des bronches qu'elles peuvent irriter au passage, et les substances septiques par ■la muqueuse gastro-intestinale, avec diverses diacrises (V. 'Elimination du médicament).
ART. II. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
1667. L'intoxication ainsi analysée dans ses éléments essentiels, nous donne, avec eux, les bases des indications auxquelles il importe de satisfaire pour la combattre.
L'intoxication primaire, ou empoisonnement proprement
dil, est celle qui offre au thérapeute les indications les plus faciles à reconnaître et les plus efficaces. Lorsque le poison est encore dans les premières voies, il faut avant tout, provoquer son expulsion, au moyen des évacuants; ou bien on cherchera à l'annihiler au moyen des neutralisants et même des absorbants. La plupart des antidotes que l'on préconise, n'ont pas d'autre effet, et l'on conçoit que, pour cSlre utiles, il faut qu'ils soient administrés en temps opportun, c'est-à-dire avant que le poison ait eu le temps d'élre absorbé .
La phase primaire de l'intoxication comporte encore une autre indication, qui relùve de l'irritation topique portée sur les parois du tube digestif. On peut y satisfaire, en cherchant à préserver les parois de la muqueuse, soit en enrobant l'agent irrilant dans une masse glutineuse, soit en le dissolvant dans un véhicule liquide abondant, soit enfin, en l'emprisonnant dans une poudre absorbante ou en le neutralisant cliimiquemenl. On doit encore, l'irritation topique une fois produite, la combattre et la faire disparaître au moyen des émollients et des anliphlogistiques; et s'il persiste quelque état inflammatoire chronique, c'est la médication altérante qu'il faut mettre en œuvre.
1668. Dans l'intoxication secondaire, c'est au sang qu'il faut s'adresser, d'abord, pour tenter d'y neutraliser le poison encore présent, indication qu'il devient bientôt fort difficile de remplir; puis, et surtout, pour tenter de rendre au sang ses éléments normaux et de faciliter l'éliminalion du produit toxique. C'est le rôle que doivent jouer les oxydants et les éliminateurs.
1669. Enfin, dans l'intoxication tertiaire, c'est à modifier les échanges nutritifs qu'il faut viser; c'est le but auquel on arrive par tous les moyens que donne la médication altérante. On n'omettra pas d'ailleurs, d'employer de préférence les altérants toniques et reconstituants, surtout si l'on songe à l'état de dépression et d'asthénie profonde, dans lequel la plupart des intoxicalions laissent les sujets qu'elles ont atteints, soit, à cause des perles diacritiques qu'elles déterminent, soit à cause de l'asthénie dentelles frappent directement le système nerveux, soit enfin, à cause de l'élat de déchéance dans lequel elles laissent l'activité nutritive.
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1G70. L'indication éliminalrice est bonne à remplir à toutes les phases de l'inloxicalion, dès que l'absorption a donné accès au poison dans les milieux de l'économie. Elle consiste à favoriser les actes éliminateurs, à les provoquer s'ils font défaut, à les parfaire s'ils languissent, en tant que sécrétion ou en tant qu'excrétion. Elle consiste ensuite à prévenir l'alléfation des organes et des voies de l'élimination, lesquelles sont souvent irritées et plus ou moins profondément altérées par le passage de l'agent toxique, ou simplement par suile de l'hypercrinie excessive qui peut en résulter. — De là l'usage des éliminateurs, et ensuite des altérants de la sécrétion et de ses organes.
§ 1". — Moyens hygiéniques.
1671. Je n'ai pas à parler ici de la prophylaxie de l'empoisonnement, des mesures que motivent les intoxications professionnelles, de celles qui appartiennent aux-habitudes vicieuses ou à la thérapeutique toxique, de toutes celles enfin qui relèvent de l'hygiène publique ou privée. Une fois l'intoxication réalisée, les seules mesures utiles àprendre, dans le domaine de l'hygiène, consistent à mettre le sujet dans les conditions les plus favorables à son organisation, dans laquelle il trouvera souvent la force de résister au choc de l'empoisonnement et aux conséquences qu'il peut entraîner.
§ 2. — Médication évacuante.
1672. L'estomac étant le réservoir dans lequel les matières ingérées séjournent quelque temps, il y a lieu de les chasser au dehors, par la voie la plus courte, et d'éviter ainsi à la muqueuse intestinale le contact prolongé qui facilite l'absorption.
Aussi, le vomitif est-il le premier moyen à mettre en œuvre, et pour évacuer le poison non encore absorbé, et pour retarder l'absorption de celui qui est déjà engagé dans les tissus; enfin, pour provoquer les éliminations qui peuvent se faire par la muqueuse digestive elle-même. Ses effets sudorifiques favoriseront encore l'élimination parla
peau. Le vomissement sera provoqué de préférence par la titillation mécanique de la luette, ou bien par les agents vomilifs, du moins par ceux qui sont incapables d'ailleurs.d'ajouter une action nuisible à celle qu'a déterminée le toxique ; et, quand le vomissement est impossible ou ne peut être tenté, il est indiqué de vider l'estomac au moyen de la pompe gastrique, soit d'emblée, soit après avoir pratiqué, au moyen d'une injection aqueuse, le lavage de sa surface interne.
Quant à la médication purgative, elle ne deviendrait utile que dans le cas où le poison aurait pu être, au préaloblo, neutralisé dans l'estomac; aussi, Irouve-t-elle plus rarement son application. Souvent cependant, quand le poison a dépassé l'estomac, il y a avantage à donner un éméto-catbartique.
§ 3, — Médication absorbante ou cnvreloppante.
,1673. Cette médication consiste à administrer au malade des substances capables de masquer, pour ainsi dire, le toxique à la muqueuse; de prévenir par là son action topique, et, en ralentissant son absorption, d'en diminuer les dangers, soit directement, soit en laissant aux actes éliminateurs le temps d'en atténuer les fâcheuses influences.
C'est ainsi qu'agissent les boissons aqueuses abondantes ; elles sont utiles surtout, lorsque le vomitif peut suivre leur administration ; les boissons mucilagineuses ou albumineuses sont ensuite les plus recommandées. Beaucoup de toxiques minéraux font avec l'albumine des composés insolubles ou qui ne se dissolvent que secondairement et lentement. Dans le même but, on a conseillé l'usage d'une alimentation capable d'offrir un bol alimentaire volumineux, dans lequel le toxique se divise et s'atténue; les panades, les bouillies, etc., peuvent jouer ce rôle. — Cette médication convient surtout au traitement de l'empoisonnement par les agents irritants topiques; elle ne peut agir sur l'absorption que pour la ralentir.
§ 4. — Médication neutralisante.
16'74. La médication chimique ou anlidotique est certai-
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nement la plus rationnelle de celles qui peuvent ôire dirigées contre l'intoxication primaire. 11 n'est mOme pas impossible que sa portée dépasse les premières voies. L'action des antidotes peut se poursuivre dans le sang et jusque dans les tissus; mais elle y est beaucoup plus incertaine et plus difficile. Dans les premières voies eilesmûmes, son succès n'est pas certain ; les réactions chimiques ne se passent pas toujours dans l'estomac comme elles font dans un verre ù réactif; et puis, il est des réactifs qui ne peuvent être donnés sans danger. Néanmoins, elle est après la médication évacuante, la plus sûre à mettre en œuvre, pourvu toutefois qu'elle arrive en tempp opportun.
Aux acides, on oppose, après l'eau albumineuse, la magnésie, ou une solution étendue de carbonate de potasse ou de soude, ou même de l'eau de savon. L'albumine offre cet avantage, qu'elle fixe pour quelque temps sur elle les agents qui la coagulent, et ne les rend ensuite que peu ù peu à l'économie, dans les milieux de laquelle elle se redissout lentement.
Aux alcalis, on oppose l'eau légèrement vinaigrée et donnée en abondance, ou bien encore et à sa suite, l'eau albumineuse et les mucilages; et à la presque totalité des poisons minéraux, on oppose l'usage du protosulfure de fer hydraté.
Il n'y a pas de neutralisants des irritants végétaux et minéraux. Du reste, à propos de l'application de ces données à chacune des intoxications en particulier, je dirai quel est l'antidote qui convient le mieux à neutraliser chimiquement le poispn ; car il ne faut pas compter sur l'antagonisme toxique, dont l'efficacité est assez aléatoire pour que cet antagonisme soit suspect.
§ 5. — Médication antiplilogistiquo.
1675. On combat les altérations irritatives, produites par le poison dans les premières voies, au moyen des émoUients d'abord, puis, s'il y a lieu, au moyen des arliphlogistiqucs locaux ou généraux, directs ou indirects (révulsifs) ; et s'il s'agit de lésions chroniques consécutives ù l'inllammation, au moyen des révulsifs et des altérants. Tels sont
les moyens de répondre à cette indication que tous les agenls toxiques peuvent motiver, et que réclament surtout les poisons imianis.
n est dans les intoxications, une irritation qui difTùre par le moment et par le siège, de la précédente • c'est celle que détermine dans les organes de sécrétion, ou dans es voies d excrétion, une élimination trop abondante, ou trop hatee, ou encore, dans laquelle le corps éliminé reste capable, de sa nature, d'effets irritants d'ordre phvsioue chimique ou organique. - L'abondance des boissons aqueuses, en étendant les solutions qui renferment les toxiques, en atténuent l'influence irritante. On peut encore combattre cette influence au moyen des agents qui modihent. doucement les diacrises, et surtout au moyen de ceux qui facilitent l'excrétion des produits déjà sécrétés. -LCnfin SI 1 irritation pcrsisie malgré l'usage de ces moyens émol- Iienls, malgré l'emploi des antiphlogistiqucs directs ou indirects, on s'adresse à la médication altérante.
§ G. — Médication altérante.
1676. La médication altérante a moins en vue le poison que les lésions et les troubles fonctionnels qu'il laisse à sa suite. Elle se propose pour but, de rendre aux échanges nutritifs leur activité, et d'apporter une modification utile à ceux que l'intoxication a pervertis ou fait décheoir. Elle aura à atteindre ces lésions dans le sang, où elles ont pu porter gravement sur les hématies (V. Altérations du sang) ou bien elle les attaquera dans l'intimité des tissus (V. Troubles nutritifs, 885), et en particulier dans les organes éliminateurs. Ses principaux agents seront les alcahns.
§7. — Médication oxydante.
1677. La médication oxydante semble n'être qu'une dépendance de la précédente : c'est par elle qu'il faut combattre la plupart des toxicohémies, autrement dit, les intoxications secondaires. La plupart des poisons du sang ont, en effet, pour résultat de suspendre l'hématose, soit en détruisant les globules, soit en altérant le plasma qui les contient et
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les nourrit, soit en frappant ces mOmes globules d'une sorte d'inertie et d'incapacité nutritives, en vertu de laquelle ils cessent -d'absorber l'oxygène et de le transmettre aux élénaents vers lesquels ils le cbarrient d'habitude.
Dans les intoxications hématiques, tous les globules ne sont pas frappés à la fois. Comme ce sont le plus souvent des gaz qui en sont les agents, c'est par inhalation qu'ils sont absorbés, et c'est sur le sang de la circulation pulmonaire qu'ils agissent tout d'abord. Souvent mûme, les fonctions respiratoires sont frappées les premières et directement, de telle sorte que l'asphyxie pulmonaire et périphérique est une conséquence constante, sinon immédiate, de l'intoxication.
1678. Nous avons déji vu (942) quels sont les agents susceptibles de favoriser l'hématose. Parmi eux, le plus direct est l'oxygène, l'oxydant par excellence. Il suffit souvent, pour l'administrer, de favoriser la respiration d'une atmosphère normale; parfois, il faut y exciter ; parfois encore, il faut y suppléer au moyen de la respiration artificielle, que l'on réalise par des mouvements passifs ou par l'électrisation {V. Asphyxie). On emploiera souvent avec avantage les inhalations d'oxygène pur, qui, outre son influence favorable sur l'hématose, excite l'activité nutritive et les éliminations.
. La médication qui se propose de favoriser iBs oxydations organiques dans la trame des tissus, sera encore utile à employer; mais, comme elle est peu rapide dans ses effets, peu sûre môme dans ses procédés, elle ne saurait convenir qu'à un traitement de longue haleine, à celui qu'on adresse aux intoxications chroniques. Ses principaux agents seront encore les alcalins à dose légère.
§ 8. — Médication éliminatrice.
1679. Ce n'est guère aussi que dans les intoxications chroniques qu'on peut mettre en œuvre une médication éliminatrice proprement dite, et en attendre quelque effet. Il convient cependant de l'employer toutes les fuis que sont conjurés les accidents aigus, soit d'irritation topique, soit d'excitation, soit de dépression fonctionnelle ; elle est comme le corollaire et le complément de la précédente médi-
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''leso'pr'-' doivent achever la cure.
1680. Plusieur^i agenis sont éliminés en nature : tels sont
r at TaSr?'"'"'' '''''' l'acide c : !
drique, 1 ac de benzoïque, le chloroforme, l'éther etc Beaucoup d'autres agents subissent, avant de s'éliminer
Lessulfures,lessulfiteset les hyposulfiles se transforment ea sulfates; la plupart des sels à acide organique et à base
alcaHn,''irn' ^^s cyanales, se cliangont en carbonates alcalins, le perchlorure en protochlorure et les hypochlorites en chlorures, les iodates et les bromales en iodures et en bromures, les sels de sélénium et do tellure en acides sélenhydrique et tellurhydrique, les phosphites et les hypophosphites deviennent des phosphates, et le tannin devient de l'acide gallique (in Rabuteau).
Quand on aura favorisé ces transformai ions, ce qui se fait en général, en acUvant les acies nutritifs, on pourra user aciivement des éliminateurs. Les plus employés ici sont pour ainsi dire indiqués, par les voies que suivent naturellement les poisons, lorsqu'on les laisse s'éliminer spontanémeni • pour la plupart, ce sont les voies urinaires. Parmi les diurétiques, on choisira ceux qui sont le moins susceptibles de causer de l'it-ritation topique et de la dépression générale L'alcool est peut-être, ave.; le café, le diurétique le plus souvent indiqué.
ART. ni. — INDICATIONS MÉDIATES.
1681. Outre les indications qui ressorlissent à la nature propre de l'agent toxique, et aux altérations qu'il détermine, la plupart des intoxications motivent encore, au début,' l'usage des tempérants et même des antiphlogisliques généraux, pour peu que soit vive la réaction générale de l'économie contre le traumatisme toxique.
Plus souvent encore, les toxiques laissent l'économie dans un état de dépression, qui se traduit par les débilités fonctionnelles et les déchéances nutritives, et nécessite, par conséquent, au moins secondairement, l'usage des toniques !* et même des slimulanis.
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En efFef, soit par la violence de l'irritation topique que détermine le toxique, soit par l'abondance des évacuations qu'il entraîne, soit par les pertes séreuses ou sanguines, soit par l'anémie, soit enfin par l'épuisement nerveux, les intoxications amènent le plus souvent un véritable état de coniro-stiraulisme, auquel il faut toujours songer et qu'il faut souvent combattre.
ART. IV. — APPLICATIONS
1682. Pour montrer l'application des données qui précèdent, il n'est pas nécessaire de descendre dans le détail des procédés qu'il convient d'employer contre chacun des agenls toxiques. Sans omelire de signaler les particularités les plus importantes, je prendrai successivement chaque classe d'intoxications, et montrerai quelle série d'indications elle réclame, et les meilleurs moyens que nous ayons d'y satisfaire.
Il me faut pour cela étudier successivement chacune de ces classes, dans l'ordre rationnel que j'ai déjà indiqué, et qui est en même temps l'ordre le plus favorable aux applications pratiques.
A l'intoxication primaire, correspondent les poisons dits irrilanis ; à l'intoxication secondaire, les poisons hémaliques et sepliques ; el, dans l'intoxication terliaire, on a lespoisons de la nutrition, en général, et ceux, en parliculier, du système nerveux (neurotiques) et du système musculaire.
§ l*^ — Intoxication primaii-e. — Poisons irritants.
1683. La plupart des poisons minéraux sont des poisons irritants. Ce sont d'abord les acides minéraux concentrés ou peu étendus, en particulier les acides sulfurique, azotique, chlorliydrique, fluorhydrique, oxalique, et l'acide arsénieux ; ce sont, en second lieu, les alcalis caustiques, potasse, soude et ammoniaque et plusieurs de leurs sels, notamment les sulfures alcalins et les chlorures d'oxydes ; quelques-uns des sels de cuivre, de plomb, de zinc, d'élain, d'or et d'argent ; l'émétique et les sels d'antimoine, le sublimé et les sels de mercure ; l'iode, le brome, le chlore
rcaX:;;!" ^^^^ p^^^'
nl:^lV'''^T «"bs'ances se traduit par une in-
flammat.on des premières voies, qui peut affecter les degrés es plus extrêmes. La douleur, les e'vacuatlons exces-
Zl r '^'1^^' hémorrhagies
môme la so.f e le pharyngisme, l'anurie, les convulsions, le conlro-slimulisme ou l'adyn.imie et la mort : tels sont principaux les élémenis de celte intoxication, et les principales sources del'indication (V. ces mots).
1684. C'est dans l'intoxication primaire, que la médication antidotique possède toute sa valeur.
Aux acides, elle opposera l'eau albumineuse tiède en abondance, qui va former avec eux des combinaisons plus ou moins inertes, la magnésie, ou les carbonates alcalins en solution étendue, ou simplement de l'eau de savon (Bouchul). Dans l'emppisonnement par l'acide arsénieuv, après la médication vomitive, on donne le protosulfure de fer hydraté (4 à S gr. dans 40 à SO gr. d'eau tiède à plusieurs reprises), ou le sesquioxyde de fer, ou la magnésie. Contre le phosphore, on donne l'essence de térébenthine.
Aux alcalis, on oppose de l'eau légèrement vinaigrée, ou encore de l'eau albumineuse qui forme des albuminates à peu près insolubles ; à la baryte, des sulfales solubles, ou de l'eau de cendres, et puis les agents éliminateurs ; aux sels de potassium, les éliminateurs et en particulier l'alcool, ainsi que les autres stimulants généraux, en raison de la dépression profonde qui suit, en général, cet empoisonnement ; il en est de môme pour les sels de strontium et de calcium. Contre l'argent, on donne le chlorure de sodium ; contre l'iode, l'amidon ; contre le cuivre, l'albumine en excès, le sulfure de fer, les bases minéroles, les limailles métalliques, puis les éliminateurs et, en particulier, les bromures, ou bien les carbonates alcalins et les fruits à acides végétaux, qui se changent en carbonates ; contre le zinc, l'albumine, les carbonates alcalins ou la magnésie ; contre l'étain, le lait ,• contre le plomb, les sulfales basiques, l'albumine et le lait. Dans les formes chroniques du saturnisme, où les calmants ne sont pas
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sans inconvénients , les sulfureux (Rayer) ou les acides .(Gendrin) ne sont que d'une utilité douteuse : aussi doit-on leur préfe'rer encore le traitement de la Charité, qui est surtout éliminateur. Aux sels d'aluminium on oppose le lait et rall)umine, la magnésie et le carbonate d'ammoniaque ; enfin, au mercure, le lait, l'albumine, ou le gluten, la magnésie ou les cendres, les sulfureux, les limailles métalliques, ou le sulfure de fer hydraté, et enlin les éliminateurs, soit les purgatifs, soit les iodures, soit les bromures. A l'émétique, comme au bismuth, après l'eau albumineuse et le tannin, on adresse les purgations répétées.
Ea un mot, on emploie contre la plupart des poisons métalliques, l'eau albumineuse et la gelée de protosulfate de fer hydraté, qui sont, à eux deux, l'antidote de presque tous ces poisons.
Les poisons végétaux et animaux sont plus difficiles à neutraliser. Tous ceux cependant qui sont des alcaloïdes, ou dont les alcaloïdes sont le principe actif, peuvent ûtre efficacement combattus par le tannin, par l'iode, par l'iodure de potassium ioduré, mCmc par le chlore et par le charbon animal et végétal. Tels sont l'aconit et la ciguë, les strychnées, en général, l'opium, l'atropine et la belladone, le dalura, la jusquiame et la morelle, la nicotine, la vératrine et les champignons. On peut y ajouter parfois le café, utile surtout contre l'opium, la digitaline et la nicotine, ou encore le quinquina. Par contre, le tannin et l'iodure ioduré sont sans effet contre la digitaline.
1685. La médication neutralisante a une importance considérable, et qui peut fort bien dépasser les limites des premières voies; elle peut (?tre utile encore, ar moment de l'élimination, contre les toxiques qui sont expulsés par les glandes de l'intestin; on sait que c'est le fait d'un grand nombre de sels métalliques, par exemple, de l'arsenic (Orfila) et de l'émétique (Taylor), etc. (V. Élimination (51).
La médication par excellence de l'intoxication primaire est certainement la médication anlidotique, avec la médication expulsivé et la médication isolante. L'inflammation topique que les irritants laissent dans les premières voies, vient ensuite; les altérations qui la constituent ont toutes été étudiées, quant aux indications qu'elles motivent, il en est
de môme de l'état d'asthénie ou de conlro-stimulisme, qui leur succède, et qui constitue le troisième groupe des indications que réclame celte classe d'intoxications.
§ 2. — Intoxication secondaire. —Poisons hématiques.
1686. Les poisons qui agissent plus spécialement sur les secondes voies, peuvent voir leur action se porter sur les globules ou sur le plasma. Les poisons globulaires sont l'oxyde de carbone, l'acide cyanhydrique, l'acide sulfhydrique et le sulfhydrate d'ammoniaque, le sélénium et le tellure, le phosphore, l'arsenic et l'alcool; les poisons plasmiques sont les nitrites et les vapeurs nilreuses, les sels d'argent et la plupart des sels métalliques, administrés à doses faibles et continues (Habuteau).
Les poisons globulaires, ou hématiques proprement dits, se fixent sur l'hémoglobine et l'altèrent, ainsi que le démontre l'observation spectroscopique. Leur action est rapide, en général; ils tuent les sujets, avant que leurs effets aient pu atteindre les actes nutritifs des éléments généraux de l'économie. Du reste, la nutrition des globules eux-mâmes est altérée, puisque ceux-ci perdent leur forme et leur couleur, et ne tardent pas à arriver à la dégénération graisseuse. Les poisons plasmiques, en général, luenlmoins vite;mais, s'ilsatlaquent moins immédiatement les globules, ils altèrent en même temps les tissus et rentrent ainsi dans les poisons de la nutrition.
L'acide carbonique, l'air confiné et tous les agents qui suspendent la respiration, aboutissent à un arrêt de l'hématose et entraînent des conséquences analogues.
1687. Le traitement de l'empoisonnement par les toxiques du plasma, se confond avec celui de l'empoisonnement par les poisons nutritifs. Quant aux poisons des hématies, c'est par l'anhématosia qui résulte de leur intluence, qu'ils sont surtout dangereux. On ne négligera pas pour cela, lesindications qui appartiennent à l'intoxication primaire, et l'on attaquera lo poison dans les premières voies au moyen des agents expulsifs, anlidotiques, isolants, etc. Ces derniers agents toutefois ne peuvent être appliqués indifl'éremment à tous les
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toxiques : ainsi, les graisses, qui retardent l'absorption de l'arsenic, hrUent celle du phosphore.
C'est à restaurer l'hcmatose qu'il faut surtout s'attacher, dans les cas d'intoxication hémalique; c'est l'objet de la médication oxydante ( 1676 ) et le traitement de l'asphyxie (1060).
La respiration artificielle y trouvera souvent sa place; on y emploie beaucoup aujourd'hui les inhalations d'oxygùne. N'oublions pas non plus les courants ascendants continus, qui seront pratiqués, le pôle positif placé dans le rectum, et le pftle négatif dans la bouche.
Les essais qui ont été faits pour neutraliser le poison, sont à peu près tous restés sans effet bien démontré. La térébenthine, conseillée contre le phosphore, n'a qu'une utilité restreinte; en effet, le phosphore semble n'être toxique que par sa transformation en acide phosphorique; et une atmosphère saturée d'essence de térébenthine, n'aurait guère pour effet que de ralentir l'oxydation du phosphore (Bellini).
La médication éliminatrice sera plîis efticace contre l'intoxication secondaire. On y emploie surtout les diurétiques, et, en particulier, l'alcool ou le vin blanc, en ayant soin de les étendre et d'en diviser la dose, sans quoi ils deviendraient toxiques à leur tour pour les hématies. Il en est de même du nitrate de potasse et de la plupart des diurétiques dialytiques.
§ 3. — Intoxication tertiaire. — Poisons nutritifs.
1688. La plupart des poisons altèrent la nutrition des organes. Les irritants topiques l'altèrent dans les premières voies, les hématiques l'altèrent dans le sang, les glandulaires l'altèrent dans les voies d'émonction; les nutritifs proprement dits, allèrent la nutrition de tous les tissus en générale et notamment celle du système musculaire.
Les plus actifs en ce sens, sont ceux auxquels on a donné le nom de stéatogènes ; ce sont l'arsenic, le mercure et le phosphore. Mais beaucoup d'autres agents sont susceptibles de déterminer des stéatoses : tels sont les acides minéraux, les sels métalliques, les agents dits modérateurs de
la nutrition, et, parmi les conditions physiques, Télévation exagérée de lu chaleur.
Après ce que j'ai dit de ces agents, en étudiant les troubles nutritifs (V. Paihogénie de l alrophie, 937) et la médication des fièvres (1325), je n'ai pas à y revenir longuement. Remarquons seulement que les organes qui sont le plus souvent le siège de la stéatose, sont les voies d'élimination de ces poisons. Ce sont surtout le foie, les glandes de l'intestin, les reins, et après eux viennent le cœur et l'ensemble du système musculaire.
1689. La médication de ces intoxications comporte aussi, bien que dans une mesure fort restreinte, l'usage des antidotes. La neutralisation chimique peut encore être tentée; c'est ainsi qu'on voit, chez les saturnins, les bains sulfureux précipiter, à l'état de sulfure noir et insoluble, les molécules de plomb que renferme la peau. Disons toutefois que si cette médication convient pour agir sur la surface cutanée, on ne saurait la diriger contre l'Intoxication hémalique' sans s'exposer à produire dans le sang des concrétions insolubles, qui joueraient le rôle d'embolies. Certaines intoxications n'auraient pas d'autre mécanisme ; leurs agents toxiques seraient des poisons mécaniques. Le sélénium et le tellure, par exemple, provoqueraient la formation dans le sang de corps étrangers cristallins, entraînant nécessairement des obstructions multipliées (Rabuteau).
Les éliminateurs (1679), dans la mesure où ils sont incapables d'altérer les voies de l'émonction, seront les agents les plus effioî'.^es de cette indication. On y joindra la médication altérante, laquelle sera suivie ou accompagnée de l'usage des toniques et de tous les agents capables de relever l'acuvité nutritive (V. Alrophie, 932).
§ 4. — Intoxications nervo-musculaires,
1690. Les poisons nervo-musculaires sont sans doute encore des altérants de la nutrition ; mais, outre qu'ils portent plus spécialement sur un élément anatomique spécial, ils ont aussi pour etret, au moins apparent, de troubler l'activité fonctionnelle avant l'activité nutritive, et celle-ci moins que celle-là.
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Parmi ces agents, ceux qui agissent davantage sur le système musculaire, sont l'acide carbonique, la vératrine , les sels métalliques, en général, les sels do potassium, le plomb et le mercure. Les solanées vireuses, la digitale et les antinioniaux agissent à la fois sur les systèmes musculaires et nerveux. Le système moteur a le curare, la fève de Calabar, l'aconit et la ciguë; et en remontant vers la moelle, on a les modificateurs réflexes, strychnées, cantharides, etc.; enfin, comme agents cérébro-spinaux, on a le chloroforme, l'élher et l'opium. I/étude que j'ai déjà faite de tous ces agents, à propos de la médication des troubles nerveux, me dispense d'y revenir, autrement que pour rappeler les indications qu'ils réclament, quand , de médicaments, ils sont devenus poisons.
1691. Une indication commune à beaucoup d'entre eux est celle qui consiste à rétablir les fonctions respiratoires suspendues; ce qui permet souvent de gagner du temps et d'attendre le moment où, par le seul fait de la persistance de la circulation, les éliminations vont s'accomplir et l'activité fonctionnelle retrouvera toute son énergie (V. 1686). Ceci trouve son application dans les empoisonnements parle curare, par la fève de Calabar, par l'aconit et par la ciguë, par les anestliésiques et par l'opium.
Une autre indication commune consiste ;l favoriser les éliminations, en évitant toute dépression fonctionnelle. A cet effet, plusieurs diurétiques, notamment le nitre, doivent être rejetés; on préférera de beaucoup le lait et les alcooliques, ceux-ci surtoL't, dans tous les cas où le toxique n'a pas produit de stimulation fonctionnelle exagérée. L'alcool et le vin de Champagne sont recommandés dans l'empoisonnement par la digitaline, par la vératrine, parles champignons (une fois que ceux-ci ont été expulsés des voies digeslives), et même par la fève de Calabar.
1692. Quant à la médication antagonistique, de plus en plus contestée, à mesure qu'on analyse davantage les effets des agents pathogénétiques, elle devrait trouver sa place ici, SI elle offrait quelque sécurité, tille ne peut être bannie toutefois d'un arsenal thérapeutique complet. Ainsi, aux strychnées, on oppose l'opium, qui a une utilité incontestable, la nicotine qui en a moins, le curare qui n'en a plus, et la
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fùve de Calabar qui peiil bien en avoir. Aux cantbarides on oppose l'opium, le bromure de polassium et le camphre à doses légères. Y a-t-il encore quelque utilité à donner l'atropine contre l'opium; et, contre l'atropine, l'opium et l'ésérine (C. Paul)?
1693, Les indications essentielles de ces intoxications seront celles qui relèvent des troubles fonctionnels qu'elles déterminent; selon qu'on observera des phénomènes d'excilation, d'asthénie, ou de perversion, portant sur les divers centres d'innervation, ou sur les cordons conducteurs, ou sur les appareils périphériques de la sensibilité ou du mouvement. Toutes ces indications ont été étudiées dans la seconde partie de ce livre, assez en détail pour que je n'aie qu'à y renvoyer le lecteur.
L'électricité y aura souvent un rôle à jouer, ne fût-ce que pour entretenir l'activité fonctionnelle des organes; c'est un moyen dont l'utilité est bien évidente dans l'intoxication par l'opium, où il suffit d'entretenir une certaine activité du système nerveux, pour que celui-ci conserve ses aptitudes fonclionr.elles, jusqu'à l'élimination du poison. Les affusions froides y seront encore des plus efficaces.
g 6. — Intoxications clironiqaes.
1694. Les intoxications lentes et prolongées donnent lieu à une évolution pathologique de forme chronique et qui se rapproche de celle des maladies constitutionnelles. Llles sont le plus souvent la conséquence d'influences professionnelles, d'habitudes vicieuses, ou même d'une action thérapeutique prolongée.
Dans ces intoxications, il arrive souvent que la phase primaire fait défaut. Le poison étant reçu à doses fractionnées et successives, pénètre insidieusement dans l'économie, sans provoquer aucune irritation topique des premières voies. La phase secondaire ou hématique peut elle-même passer souvent inaperçue, en raison de l'équilibre physiologique qui s'établit, entre rentrée du poison par absorption et sa sortie par élimination. Les organes les plus exposés sont alors précisément ceux qui travaillent à cette élimi-
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nation, ou bien encore, ceux qui emmagasinent le toxique avant qu'il soi texpulsé.
De là, la fréquence des éruptions cutanées artificielles, dos altérations glandulaires, et enfin des troubles nervora use 11 1 aires.
1695. L'indication antiphlogistiqiie trouvera donc peu souvent sa raison d'être dans les intoxications chroniques: moins rarement, il y aura lieu de songer à la médication calmante et émolliente. La méthode chimique ou neutralisante sera peu elficacc, en raison de la dislance qui sépare le toxique de l'antidote. La véritable médication de ces intoxications est la médi(;ation éiiminatrice. Enfin, chacun des troubles fonctionnels ou nutrilifs déterminés par le poison, sera pour sa part la source d'indications, en tûle desquelles se place l'indication altérante.
Parmi les plus importantes intoxications chroniques, je cite en premier, l'alcoolisme, le type le plus complet et le mieux étudié, capable de servir de modèle pour tous les autres. Quant au saturnisme, à l'hydrargyrisme, je ne saurais les étudier chacun en détail; je renvoie à ce que j'en ai dit en général, dans les paragraphes ci-dessus.
§ G. — Alcoolisme.
1696. En cas d'ivresse, qui est la phase primaire et secondaire de l'alcoolisme, il faut provoquer l'expulsion de l'alcool par le vomissement et surtout par le vomissement mécanique, prescrire le repos et une boisson délayante. La simple expectation peut suffire aux plus légers degrés de l'ivresse. Mais, quand on arrive à la période de collapsus, outre qu'on emploiera les moyens précédents, il faut songer à prévenir le refroidissement du sujet. L'indication excitante domme alors; outre les stimulations extérieures, on emploie l'ammoniaque, le thé et le café ; parfois même, poursatisfaire à l'indication d'expulser l'alcool, on est obligé d user de la pompe gastrique. D'autres fois, c'est contre l'asphyxie qu'il faudra lutter (1060).
1697. Les névropalhies de l'alcoolisme peuvent être encéphaliques, médullaires ou périphériques. Les principales sont le déhre alcoolique et le delirium treœens (V. ces
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mots), accidenis aigus d'une intoxication déjà chronique. Elles motivent trois indications essentielles : 1° protéger le malade et ceux qui l'entourent contre ses propres violences ; 2° éliminer le poison; 3» soutenir les forces (Magnan). A la première, répondent les moyens de contention et de séquestration ; à la seconde, les évacuants et les éliminateurs, c'est-à-dire l'aération, la sudation et les diurétiques; à la troisième, les eupeptiquès et les toniques, joints à une alimenlation de facile digestion, et dont on n'excluera pas le vin et l'opium.
1698. L'alcoolisme chronique, proprement dit, outre sa prophylaxie généi'ale et individuelle, comporte autant d'indications qu'il compte de déterminations morbides particulières. Sans doute, il y aura encore à employer les éliminateurs; mais il faut s'attacher surtout à faire disparaître les lésions analomiques que le toxique a laissées sur son passage. Dans les premières voies, c'est la gastro-entérite chronique ; dans les secondes voies, c'est l'anémie globulaire, l'athérôme des gros vaisseaux, et la stéatose des capillaires ; dans les tissus, en général, c'est une déchéance nutritive, qui succède à la multiplication des produits nouveaux, et relarde la dénutrition des anciens éléments.
En un mot, à la période des excitations fonctionnelles, succède, dans l'intoxication aiguë, celle de la dépression et de l'inertie ; de même, dans l'intoxication chronique, à la période de l'excitation nutritive et formatrice, succède celle de la dégénération et de l'atrophie ; celle-ci s'étend à tous les tissus en affectant les formes différentes que nous lui connaissons: granuleuse, scléreuse, graisseuse (V. ces mots). C'est l'indication de la méthode résolutive, et mieux encore, des altérants, auxquels il ne faudra pas omettre de joindre les toniques.
DOUZIÈME PARTIE
1699. Sous le nom de parasitisme on comprend l'étude des maladies qui se lient d'une façon plus ou moins directe, soit comme cause, soit comme effet, à la présence d'un organisme parasite. \iUei comportent d'ailleurs trois. éléments différents : 1° le parasite; 2» les accidents qui résultent de sa présence ; 3° les accidents constitutionnels qui s'y rattaclienl souvent, et comme condition prédisposante et comme effet (Bazin).
Les parasites appartiennent au règne animal ou au règne végétal, et se classent aux degrés les plus inférieurs de l'échelle organique. Quelques-uns même, divers en apparence, ne constituent qu'une môme espèce, et ne sont variables qu'en raison des phases diverses de leur organisation. Quelques-unes de ces transformations ne se réalisent que quand le parasite passe d'un organisme à un autre.
Le parasitisme végétal est d'ailleurs moins grave que le parasitisme animal.
On sépare encore les parasites, selon qu'ils vivent à l'extérieur de l'organisme ou à son intérieur. De l;i, les épizoaires ou eclozoaires et les épiphyles ou eclophytes d'une part,^ d'autre part les entophytes et les enlozoaires.
1700. On compte parmi les épizoaires, le pou, la puce, la punaise, les chiques, les tiques et les rougets, puis les sarcoptes, les demodexet quelques autres acariens; ces derniers sont les parasites de la gale. Parmi les épiphytes, on compte les champignons qui sont les parc.s'tes de la teigne; ce sont les genres microsporon, trichophytes, achorion et
puccinie ; il y a encore les oïdium, les aspergillés el les mu cor. ou moisissures (Moquin Tandon), enfin, les végélauxénidermophyhques du pityriasis versicolor, du chloasma, des éphelides (Bazin). '
Les enlophytes sont, pour la plupart, des mucédinées ou des algues, qui appartiennent aux leptorailes, aux lepto thnx, aux oscillaire?, etc. Le muguet et son oïdium v tiennent le premier rang. Quant aux entozoaires, qui sont de oeaucoup les plus nombreux el les plus importanis on les a divisés en entozoaires insectes (œstres); entozoaires crustacés (Imgualules); entozoaires vers (helminthes divers), et entozoaires infusoires. Les helminthes les plus connus sont les ascarides, les oxyures, les stron-les et les Inchocéphales, avec la trichine. les filaires, les douves les ténias, etc. '
1701. Dans cet ensemble, sont confondues des alTcclions parasitaires fort diverses. Une classification du parasitisme devrait, pour être pratique, reposer sur la base suivante : Il y a d'abord les parasites superficiels des membranes de rapport, tous ceux qui vivent à la surface de la peau, ceux qui habitent les canaux ou les réservoirs des muqueuses. Tous les parasites externes, la plupart des entophytes, et beaucoup d'helminthes appartiennent à cette classe, qui est celle du parasitisme primaire.
Dans une seconde classe, parasitisme secondaire ou des secondes voies, les parasites habitent le système vasculaire. Tous les infusoires peuvent s'y rencontrer, et quelques autres encore, parmi ceux que je viens d'énumérer.
Enfin, le parasitisme tertiaire est celui dans lequel les parencliymes eux-mêmes, muscles et viscères, sont occupés par les parasites: ce sont surtout des entozoaires, les trichines, les douves et tous les vers vésiculaires. Il est remarquable que les helminthes vésiculaires ou des parenchymes, sont les larves des helminthes rubanés, lesquels vivent dans les premières voies. De sorte que, s'il y a progression dans la gravité du parasitisme, en raison de sa profondeur, on ne peut pas dire que cette profondeur tend à s'accroître avec l'évolution du parasite.
Cette division, qui nous permet de rapprocher le parasitisme des intoxications et des maladies constitutionnelles
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tout à la fois, est plus qu'une analogie spéculalive, elle est des plus fécondes ; elle répond à une gradation dans l'impoi'lance des indications et dans la portée des moyens thérapeutiques à employer pour y satisfaire.
ART. 1". — DESCniPTlON DE l'iNDICATION .
§ i"_ _ xype élémentaire.
1702. La perturbation causée dans l'économie par la présence du parasite, peut tenir aux caractères du parasite luimûme, aux modifications physiques qu'il détermine dans l'organe qu'il occupe, aux troubles symptomatiques qu'il y provoque, aux troubles éloignés ou sympalbiqucs qui en résultent (Bazin). Ils varient encore selon la nature du parasite et selon le siège qu'il occupe (Lafosse).
Nous retrouvons ici les trois éléments dont nous avons fait la base de toute indication : le siège du mal, son mode, ou la forme des troubles qu'il provoque, et sa nature, ou la condition qui le détermine. L'indication devra se préoccuper de reconnaître l'organe envahi, le caractère des troubles dont il souffre, et la nature du parasite qui les provoque.
1703. La présence du parasite dans l'économie entraîne des perturbations nutritives et fonctionnelles diverses, selon la profondeur à laquelle il est parvenu. — Sur les surfaces de rapport, il produit des modifications de la sensibilité et une irritation qui, le plus souvent nerveuse, devient parfois congestive et mdme inflammatoire; les sécrétions peuvent être altérées. On conçoit quels troubles fonctionnels peuvent en être la conséquence, dans l'intestin par exemple. Une telle irritation peut déterminer les perturbations nerveuses les plus graves et les plus générales. — Dans le sang, le parasitisme se généralise rapidement, et aboutit le plus souvent à l'infection, ou encore aux embolies capillaires viscérales périphériques. — Enfin, dans les parenchymes, le parasite, qui, le plus souvent s'enkyste d'une enveloppe adventive, se nourrit et se développe aux dépens du tissu normal, qu'il refoule autour de lui, en lui faisant subir les altérations qui appartiennent aux divers modes d'atrophie. Les Irou-
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bles fonclionnels de ces organes se produisent en conscgucnce
Les acephalocysles, les hydafides et les échinocoques les douves et les trichines sont les variétés qu'on observe On peut les rencontrer dans tous les viscères; le foie est celui qui en renferme le plus souvent.
1704. Il est une condition propre au parasitisme et que nous n avons pas signalée encore. Le parasité' n'est pas un élément qu'on puisse éliminer sans préliminaires; tant qu'il est vivant, il s'enbrce de demeurer où il trouve sa subsistance. Il faut le frapper lui-môme, s'il est possible, avant de tenter son expulsion.
La première indication sera donc de tuer le parasite et de l'expulser. La seconde aura pour but d'annuler les troubles qu'entraîne sa présence, soit danô le siège qu'il occupe, soit dans l'économie toute entière.
§ 2. — Patliogénie.
1705. Tout en se refusant à croire à la genèse spontanée des parasites, sous l'influence de certaines maladies, on ne saurait nier qu'il est des états morbides, sous l'influence desquels cette genèse est beaucoup plus facile. Le parasite ne peut vivre sur tous les terrains; il lui faut un support dont la vie elle-même ait perdu de sa puissance, et dont les éléments, cessant d'être enchaînés à l'ensemble avec cette unité qui est le propre de la santé, puissent être distraits de la vie du malade, pour entrer dans la sienne.
Aussi, est-ce dans les maladies constitutionnelles, et à la période de cachexie, chez les enfants, ou dans les organismes épuisés, qu'on rencontre surtout les parasites. Dans certains cas, cependant, on les voit abandonner un organisme qui menace ruine. On a avancé que ces êtres vivaient plus particulièrement sur les sujets, chez lesquels abondent les matériaux des productions nouvelles ou du développement normal. Nous savons, du reste, que cette multiplication des éléments n'empêche pas leur débilité et que ces deux conditions se rencontrent souvent ensemble. _ Le parasite d'ailleurs, appelle le parasite; il n'est pas rare d'en rencontrer plusieurs espèces sur un même sujet. En
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fin, le parasite est une complication fréquente des affeclions les plus variables; mais il est à remarquer qu'il y joue un rôle d'autant plus effacé, que ces affections sont elles-m^mes plus graves.
ART. II. — INDICATION THÉRAPEUTIQUE
1706. Étant établi que le parasite détermine à lui seul une indication, qui est l'indication parasiticide, comme ce n'est pas la seule qui appartienne aux maladies parasitaires, il me reste à passer en revue les médications spécialement capables d'un tel résultat et celles qui peuvent y concourir. On conçoit qu'il ne soit pas toujours facile d'atteindre directement ce but, surfout quand le parasitisme est devenu tertiaire, c'esM-dire viscéral ou parenchymateux.
Dans ce dernier cas, il n'y a guère que le traitement chirurgical qui puisse réaliser une guérison définitive et évacuer les parasites (V. Eydatidcs). Dans le parasitisme secondaire, il y a de mOme peu de chose à tenter en dehors des antiseptiques généraux (V. ce mot, 965) Eu effet, lès agents qui seraient capables d'atteindre le parasite a cette profondeur et dans ce milieu, désorganiseraient en môme temps les viscères et le sang, et exposeraient les sujets aux accidents les plus graves. Il n'en est plus de môme quand ils agit du parasitisme extérieur et de celui des premières voies. Aussi, est-ce lui que le traitement doit surtout viser.
§ I". — Médication hygiénique.
^ 1707. La prophylaxie du parasitisme consiste à ne pas s exposer à la contagion. On ne croit plus guère aujourd'hui a la génération spontanée des enlozoaires, et, pour la plupart, on sait où il est facile de prendre leurs germes. ^ dnn „"? Tm" ^""^ '^'^ parasites externes, dont la transmis- .rjf comprendre par le conlacl, et môme, par un
simple voisinage prolongé, capable d'impliquer le transport de quelque germe, sinon celui du parasite lui-môme Quan aux cntozoaires helminthes, qui sont les plus curieux dans leur transmission, on sait que c'est dans l'alimenlaUon
que les germes en sont absorbés. Les vers qui se rapportent au tœnia, viennent le plus souvent de l'ingestion de la viande (le porc qui renferme des cyslicerques, alors qu'elle est crue, ou cuile d'une façon insuffisante. La mûme viande, dans des conditions analogues, communique la trichine.
Signaler celle origine, c'est dire quelle prophylaxie elle indique. II est malheureux que l'origine de la plupart de& autres entozoaires nous échappe et qu'on ne puisse ainsi en prévenir l'introduction dans l'organisme.
On a pensé que les boissons pouvaient souvent être le véhicule de ces germes ; le fait est cerlain pour ce qui regarde les infusoires et les ferments. Dans celle vue, on a conseillé de n'user, surtout en cas d'épidémie, que de boissons filtrées, ou purifiées plus exactement encore, ou bien même d'eaux minérales puisées loin des lieux où règne l'épidémie. Mais le dernier mot est loin d'élre dxl sur la valeur de semblables précautions.
1708. Toutefois, les conditions que j'ai dit être capables de favoriser la réception et la multiplication des parasites, devront être évitées. La plus importante consiste dans la faiblesse des sujets, faiblesse qu'il faut combattre par l'ensemble des mesures hygiéniques les plus reconstituantes, et en surveillant tout spécialement le régime alimentaire. Sachons d'ailleurs que rien ne facilite mieux le parasitisme, qu'une alimentation surabondante ou incomplètement digérée. On peut croire, eneflet, qu'un suc gastrique suffisant en qualité et en quantité, serait capable de les détruire avant de les laisser absorber. Il importe en un mot, que l'alimentalion soit saine, bien préparée, et sans excessive abondance. On peut y joindre l'usage des eupeptiques et des toniques.
I 2. — Médication tempéranle.
1709. C'est par les calmanis et même par les stupéfianis, par leséraoUients et par les antiphlogisliques, que l'on combat les effets d'irritation topique ou de réaction générale^ d'altération nulritive et de perturbation fonctionnelle, que peuvent délerminer les parasites. — C'est surtout l'indication du parasitisme primaire ; elle trouve rarement son application quand on atteint les formes plus profondes, car ce
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sont plutôt des alléralions de nutrition par déchéance et atrophie qu'elles produisent alors.
Les lésions peuvent être nerveuses, (elles que le prurit à la peau, les coliques aux entrailles, etc., les spasmes et les convulsions. Elles peuvent titre congestives ou diacritiques et môme inflammatoires. La forme et îa profondeur de l'irritation déterminent la portée des moyens à employer et la persistance qu'il faut mettre dans leur usage.
En (ous cas, on ne saurait considérer comme inutile, de faire disparaître de la scène morbide un élément, qui peut y jouer un rôle moraenlanémcnl considérable et dominer tout, à lui seul.
§ 3. — Médication stupéfiante.
1710. Bien qu'elle se propose d'agir sur le parasite plus que sur l'organisme, la médication stupéfiante peut bien devoir sa principale efficacité à la façon dont elle modifie les surfaces envahies par les parasites. On s'explique difficilement, en efTet, comment le tabac et l'ellébore pourraient être toxiques à ce point, qu'ils tueraient ces organismes inférieurs en respectant l'économie, tandis que ces organismes sont, en général, plus résistants ù toutes ces influences que ceux qui les portent. Du reste, l'efficacité aniiparasilique de ces agents est loin d'être sans conteste.
Il n'en est plus de mOme des substances finement pulvérulentes, qui paraissent stupéfier le parasite, en le frappant d'asphyxie: telle est, en particulier, la poudre de pyrélhre, dont on sait aujourd'hui, qu'elle n'a pas d'autre mode d'action, et qu'on n'emploie guère qu'à cet efiet.
§ i. — Médication excitante.
1711. Outre la médication Ionique, dont j'ai déj'i parlé et ■qu il importe d'employer, pour relever le niveau de l'activité nutritive, dans le but de soutenir l'activité fonctionnelle, notamment celle des surfaces sur lesquelles s'est installé le parasite, il faut user des agents excitants. Ces substances d ailleurs agiront non-seulement sur la surface malade, mais sur le parasite lui-même, dont elles peuvent compromettre plus ou moins sérieusement l'intégrité.
Ce sont le soufre et les sulfureux ; l'acide sulfureux luimCme et les sulfures alcalins sont les plus employés. Les huiles essentielles de genièvre et de laurier y sont' encore fort utiles ; sanscompler la térébenihine, le goudron et les résineux. Peut-être, est-ce aussi par un mécanisme analogue qu'agissent l'huile de pétrole, dont l'emploi n'est pas toujours sans dangers, et l'huile de cade, dont l'effet substitutif rend souvent les plus grands services, contre les maladies cutanées parasitaires. Ajoutons-y encore lu staphysaigre.
La médication excitante topique peut Cire doublée de la mûme médication administrée à l'intérieur, à tilre d'adjuvant; mais elle ne saurait ajouter beaucoup à l'efficacité de la méthode.
§ 5. — Médication altérante.
1712. Les alcalins peuvent agir de plusieurs façons, contre le parasitisme. Ils peuvent changer le mode nutritif des tissus sur lesquels vit le parasite et rendre le terrain impropre à sa subsistance; ils peuvent agir encore sur les matériaux en excès d'une nutrition exagérée, pour les détruire, avant qu'ils aient pu entrer dans le mouvement nutritif et y apporter les germes qu'ils peuvent contenir; enfin, ils peuvent agir sur le parasite lui-même, pour l'altérer et même le tuer, s'il était possible.
Les alcalins sont les premiers parmi ces agents; ils agissent efiicacement contre certains parasites, dont la genèse et l'évolution réclament un milieu acide (muguet) ; le borax agit de même. On en peut rapprocher aussi les sulfures alcalins, qui agiront plus encore par leur soufre que parleur alcali, et l'acétate de plomb, qui est surtout un astringent. Le sel marin appartient à cette classe, ainsi que le savon.
Enfin, les mercuriaux et en particulier, l'onguent mercu- )'ie],lc précipité rouge, et à l'intérieur, le calomel, sont du meilleur usage parmi les agents antiparasitaires.
§ G. — Médication astringente et catliérétique.
1713. Les sels de plomb, que je viens dénoter, de même
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que les préparations de tannin et de suie, sont souvent employés en raison de leur astringence, laquelle p,eul modifier tout à la fois les surfaces sur lesquelles siège le parasite et le parasile lui-mOme. Il faut y ajouter l'acélale de cuivre et le sulfate de cuivre, qui sont en outre des éliminateurs.
Le sublimé est peiit-ûire l'agent le plus efficace contre fous les organismes parasites, qui occupent les surfaces accessibles au médecin, et sur lesquelles on peut l'appliquer sans craindre une intoxication consécutive.
1714. Enfin, j'ai à noter ici l'ensemble des dépilatoires, qui agissent en déblayant le terrain des parasites et des autres produits, el qui favorisent une régénération plus franche du système pileux, quand il peut se régénérer. Telle est l'épilation, qu'elle soit mécaniquement pratiquée, ou bien qu'elle soit obtenue par les pûtes caustiques de sulfures de chaux, ou de chaux vive, ou de soude caustique. L'épilation est d'ailleurs une opération qui ne dispense pas de l'emploi des parasiticides, el qu'il faut généralement renouveler plusieurs fois, avant d'en recueillir toute l'efficacité.
§ 7. — Médication anthelminthique.
1715. Les anthelminthiques proprement dits, sont les agents qui ont pour effet direct ou indirect, de faire périr les vers intestinaux et de les expulser au dehors. Plusieurs purgatifs, notamment les drastiques, peuvent remplir ce but d'expulsion, sans agir spécialement sur les parasites Les vermifuges sont les substances qui, sans agir sur l'économie du malade, sont délétères pour les vers qu'elles expulsent (Bôuchardat). - On devrait distinguer encore les a-enis vermicides des agents vermifuges, mais la distinction n'est pas facile à réaliser.
Les parasiticides (Requin) peuvent agir avec beaucoup d efficacité sur les épiphytes et sur les épizoaires; ils sont moins efficaces contre les eiitozoaires, et c'est par eux ce pendant qu'il faut tacher d'agir pour les atteindre. La plu part des désinfectants et des antiseptiques sont à vrai dire des parasiticides; mais je n'ai en vue ici que ceux qui a-is sent sur les helminthes. Les tœnifuges, parmi eux, tienn°en[ la première place (Bôuchardat). On y compte le kou«o la
79 2 INDICA'IIONS DES MALADIES AHTIFICIELLES.
racine de grenadier, celle de fougère mâle, l'étain el les graines de courge ; — l'essence de térébenthine et les autres huiles essentielles ou empyreumatiques, la mousse de Corse, le semen contra et la santonine, la spigélie et l'absinthe ma-' rine viennent ensuite.
ART. ]ir. — INDICATIONS MÉDIATES.
1716. J'ai indiqué à propos de la pathogénie du parasitisme, à propos des indications hygiéniques et de l'état des sujels en puissance de parasites, quelle importance il y a à ce que le malade reprenne des forces, et surtout une large activité nutritive. Ceci, avec l'indication émoUienle, qui appartient à l'irrilaticn topique causée par le parasite, constitue les indications médiates. II faut y joindre celles qui appartiennent aux maladies dont le parasite n'est le plus souvent qu'un épiphénomène.
ART. IV. — APPLICATIONS
1717. Chaque maladie parasitaire détermine des indications qui relèvent de la nature des parasites, de l'irritation qu'ils déterminent dans le siège qu'ils occupent, des perturbations qu'ils entraînent dans la santé générale. Mais si l'on veut faire une médication qui soit à la fois utile et active, il importe de bien connaître l'histoire naturelle du parasite; on y trouvera souvent l'indication relative à l'opportunité et à la mesure de l'intervention thérapeutique. Enfin, c'est surtout le degré du parasitisme qu'il faut consultei-, pour savoir s'il est superficiel ou profond, primaire, Secondaire ou tertiaire.
§ 1". — Parasites cutanés.
1718. La propreté, les lotions détersives, simples ou alcalines, peuvent beaucoup contre les parasites delà peau, en entraînant ceux qui n'y sont pas adhérents, et avec eux, les produits d'excrétion dont ils sont la cause ou l'occasion. Ces produits, en ellet, suffisent parfois à entretenir la maladie de la peau, alors même que le parasite a totalement disparu.
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Les niiîmes conséquences peuvent résulter d'un traitement fortement excitant.
1719. Les puces, les poux et les punaises, ne sont l'objet que d'indications préventives ; elles peuvent motiver un bain. Les sensations de prurit qui en résultent peuvent indiquer l'emploi des modificateurs de la sensibilité (368). Contre les pediculi pubis, on emploie surtout l'onguent mercuriel.
1720. La gale tient à un parasite animal, qui ne vit pas seulement A la surface, mais dans le tissu mâme de la peau : le sarcopte ou Vacarus scabiei. Elle se peut guérir en deux heures par un traitement qui consiste : 1° à mettre à découvert les vésicules et les sillons dans lesquels se loge le sarcopte (friction au savon noir); 2° à déterger alors la peau au moyen d'un bain tiède; 3" à faire une nouvelle friction à l'aide d'un composé parasiticide (sulfure de chaux liquide), qu'on laisse un quart d'heure sur le corps; 4° enfin, à donner un nouveau bain de lavage simple. Tel est le traitement suivi à l'hôpital Saint-Louis.
On employait autrefois la pommade d'IIelmerich comme parasiticide; il fallait en renouveler plusieurs jours de suite l'application. On y a utilisé encore des savons sulfureux et au goudron, le styrax et l'huile de pétrole. Cazenave a préconisé des lotions aromatiques et alcoolisées; nul doute qu'on ne puisse traiter la maladie par l'usage interne des essences que la sueur élimine. Bazin a cru à l'elficacilé de l'eau de laurier cerise.
1721. Les teignes sont dues à des champignons épiphvtes qm occupent les follicules pileux du cuir chevelu. On en décrit trois espèces (Bazin) : la teigne faveuse, due à Yachonon Schœnhleam • la teigne tondante, due au tmoph^Jton tonsurans; enfin, la tdgne décalvante ou pelade, due an microsporon fur ar, et, à laquelle on adjoint la forme acl^-oZZe ou avec décoloration de la peau. omarewse
€r, les indications à remplir contre la teigne sont : 1» de
SlTv t/''''''f' 1^ P«^" pour
quil n y trouve plus un terrain propice; 3» de combattre
para^iTd^ans'lo nr S^^'"'' ^"^'^ P^"^' ^^'«^"dre le parasite dans le follicule et sur la racine du poil, c'est l'é-
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pilation, associée aux parasilicides (Bazin). Après avoir fait tomber les croûtes, s'il en existe, au moyen d'applications émollientes, on étend sur la surface malade une couche d'huile de cade, puis on pratique l'épilation au moyen des pinces {id). Le procédé de la calotte est aujourd'hui abandonné; celui des doigis est peu pratique. Quand une petite surface est débarrassée de ses poils, on y étend, à la brosse douce, une solution de sublimé, dont on répèle l'application matin et soir, pendant deux ou trois jours, et que l'on remplace alors par de la pommade au turbith, jusqu'à guérison. Dans ces derniers temps, on a préconisé le rasoir, comme pouvant remplacer l'épilation.
Les parasilicides les plus employés ici, sont : le sublimé (4/1000 ou 4/200^ le sulfate de cuivre (4/250j, les pommades à la soude et surtout à la chaux, et tous les autres irritants et cathérétiques. Les lavages à la décoction de suie, à l'eau phagédénique ont pour effet de nettoyer le terrain et de mettre le mal à nu, sous la loupe de l'opérateur.
1722. La mentagve obéit au môme parasite et reconnaît les mêmes indications.
§ 2. — Parasites des muqueuses.
1723. Le paï asitisme des muqueuses n'est encore que le premier degré de la maladie parasitaire. On peut atteindre les helminthes qu'elles renferment, soit qu'on frappe directement le parasite, soit qu'on en détermine l'expulsion. Les principaux sont les tœnias ; après quoi, viennent les lombrics, les oxyures, les strongles, les tricocéphales, enfin les trichines, par exception.
Le tœnia, vu sa fréquence, et ses indications toutes spéciales,-mérite que l'on consacre un article spécial à sa thérapeutique (V. ci-dessous, 1729 § 6).
1724. Les ascarides et les oxyures ne présentent d'indication spéciale, qu'en raison du siège qu'ils occupent dans l'intestin. Le lombric peut se rencontrer dans toutes les seclions des voies digeslives, mais il habite surtout l'intestin grêle. Les oxyures s'observent dans le rectum et à l'anus. Ajoutons le tricocéphale, qui se rencontre surtout dans le cœcum et ne motive pas d'autre indication.
MALADIES PARASITAIRIiS.
I-a mousse de Corse (10 à 60 gr.), le semen contra {idem) et la sanlonine ( 10 à 20 centig. ) conviennent beaucoup contre les lombrics. Il en est de môme du calomel, à doses répétées pendant 4 à 5 jours. Le camphre, l'ail et les huiles empyreumatiques peuvent encore être employées, si l'on ne craint pas l'irritation qu'elles provoquent.
Contre les oxyures, on emploie les simples lavements froids, un lavement d'huile ou d'eau salée, une décoction de suie ou de lanaisie, enfin, la sanlonine. Le calomel, seul ou uni à des poudres purgatives, constitue la base de la plupart des préparations anlhelminthiques de la spécialité pharmaceutique (tablettes, biscuits, chocolat, etc.).
1725. Le muguet est une afTeclion parasitaire que l'on observe dans la stomatite (1126), et, comme l'acescence (856) est une condition de sa production, il importe de la faire disparaître, au moyen des gargarismes et des collutoires alcalins, même à l'aide des boissons alcalines (Gubler).
Les parasites qui peuvent se rencontrer sur les autres muqueuses, ne motivent guère d'autres indications, que de favoriser les excrétions qu'elles produisent, et d'en débarrasser leur surface. Il en est ainsi pour ce qui est des voies "énito-urinaires. °
§ 3. — Parasitisme des secondes voies.
1726. Quand ils ont pénétré dans le sang, les parasites échappent presque entièrement à notre portée. . Les hématozoaires proprement dits sont peu connus dans leurs origmes et dans leurs conséquences. Les perturbalions qu 1 s occasionnenl, tiennent surtout à l'obstacle mécanigue qu lis apportent à la circulation. C'est ce qui arrive pour le foie par exemple : les hydatides qui s'y développent naissent de 1 embryon exacanthe, lequel pénétre avec les alimenls dans l'intestin.
Des Slrongles et des filaires ont été rencontrés dans le sans des ammaux. Chez l'homme, outre le gynecoj.korus-kœmat!.
tpnti,<fK^r''''"' ''^ bactéridœs qui
aient été bien observées. Or nous savons que ces organites se lient a 1 existence de la pulridité. Je n'ai donc rien à ajout '
ici à leurs indications, qui appartiennent à la pulridité du sang (962) ou à la seplictîmie (1049).
Ajoutons que beaucoup de parasites passent directement et de proche en proche, des premières voies dans les tissus. Pour ceux qui entrent dans le système vasculaire et se généralisent par son intermédiaire, ce passage a lieu d'une façon latente le plus souvent, sans qu'on puisse le modifier, sans qu'on sache le reconnaître.
Remarquons encore que les recherches récentes, relatives aux maladies infectieuses, tendraient à les faire rentrer toutes, comme les maladies septiques, dans le cadre des atfections parasitaires. Ceci multiplierait beaucoup sans doute l'indication parasiticide, mais aussi conduirait à confondre les procédés de cette indication, avec ceux de la médication antiseptique.
% i. — Parasitisme tertiaire.
1727. Quant au parasitisme des parenchymes, il dépasse encore plus la portée de nos moyens. Tous les efl'orls faits pour atteindre, dans nos tissus, les éléments parasitaires, sont demeurés bien peu efficaces.
Toute la médication de ces lésions se confond, pour ainsi j dire, avec celle des tumeurs des organes dans lesquelles elles se développent. Elle est purement palliative, tant que les accidents se bornent à des troubles fonctionnels que l'on peut combattre. — La médication curative est toute chirurgicale. On a bien essayé de tuer les hydatides au moyen de décharges électriques, mais sans résultat. Les injections irritantes sont moins inefficaces sans doute, mais elles ne sont pas sans danger. Le moyen le plus sûr est, ou l'incision, ou l'ouverture de la tumeur au moyen des caustiques et la suppuration de la poche adventive qui les loge, selon la méthode de Hécamier. — Or, la multiplicité même de ces '\ lésions explique combien il est difficile de les atteindre toutes et combien on a peu de chance de les guérir. '
Ce peu de chance de succès ne saurait cependant dé- | tourner de toute tentative thérapeutique; sans même aller jusqu'aux grands moyens, on y réussit quelquefois. II n'est
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pas absolument rare de voir des kystes hydaliques du foie guérir après une simple ponction {Soc. méd. des hôp.). Il est vrai que, dans ce cas, c'est le plus souvent à des liydatides infécondes que l'on a eu affaire.
§ 5. — Trichinose.
1728. La inc/imose, don I on s'est beaucoup préoccupé naguère, est un exemple de parasitisme, qu'on peut observer aux phases primaires et tertiaires de son évolution.
L'ingestion de la viande trichinée et dans laquelle la cuisson insuffisante n'a pas détruit les trichines iSO"), occasionne de la diarrhée et parfois des vomissements, avec ou sans fîèvrebicn accusée. — A cette période, l'indication évacuante domine toutes les autres : on y emploie les purgalifs et, en particulier, le jalap et le calomel. On a donné encore, et surtout, les anthelmintiques les plus excitants, mais sans grande efficacité. Rodet a préconisé la benzine qui lui a paru plus utile. On pourrait essayer l'acide phénique.
Quand la trichinose est devenue tertiaire et que le parasile est logé dans les muscles, il échappe à toute tentalive thérapeutique. La benzine elle-même n'a donné aucun résultat. On a, du reste, mis en œuvre les agents les plus puissants de la médication altérante.
Enfin, quand le sujet résiste à l'intoxication et paraît devoir guérir, la médication tonique la plus active est indiquée, pour soutenir les forces qu'une longue convalescence ne lui permettra que difficilement de recouvrer.
§ G. — Taenia.
1729. Le taenia est, avec le bolriocéphale,\e seul helminthe rubané qui appartienne à l'homme. Chacun des anneaux qui le constituent, forme un animal complet ou zoonile, hermaphrodite et ovipare. Les derniers de ces anneaux gonflés d'œufs,se détachent et sont rejetés avec les matières fécales, dans lesquelles on peut les reconnaître. De ces œuf?, naît l'embryon exacanthe ou proscolex, qui, ingéré par quelques animaux, notamment par les porcs, détermine chez eux
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la ladrerie (cysticcrques). Et la viande de porc infectée de cysticerques, lorsqu'elle est ingérée par l'homme, sans être suffisamment cuite, régénère chez lui le taenia. De rares observations tendent à prouver qu'il a pu, par exception, résulter de l'usage de la viande de breuf. Certains poissons des lacs de la Suisse donnent de même le botriocéphale.
J'ai tenu à résumer celte pathogénie du taenia, parce qu'elle suffit à indiquer, quelles sont les mesures d'hygiène publique et privée, qui peuvent importer à sa prophylaxie. (V. Delpech).
L'habitat ordinaire du taenia est l'intestin, et il n'est pas toujours facile de l'expulser en totalité de ce viscère ; il importe, pour cela, de choisir, comme le seul moment opportun, celui où le malade rend spontanément des cucurbitains ou des fragments de lœnia.
1730. Les parasiticides les plus employés contre le Isenia sont : l'écorce de grenadier, le kousso, la fougère mâle, les graines de courge. Je ne parle pas de l'étain, du kamala, du mesenna, du talzé, etc., et de beaucoup d'autres moyens aussi empiriques qu'infidèles; on pourrait citer à peu près tous les anflielminlhiques.
Laboulbène a donné la formule d'un apozème, dont les elîets seraient remarquablement efficaces : écorce de racine de grenadier de Portugal 60 gr. à 90 gr., à faire macérer 24 heures dans 2 verres d'eau, puis réduire à un verre, par un feu doux d'abord et à grand feu ensuite. Le mélange ayant été pris à jeun, aussitôt que le malade sent un malaise intestinal, qu'il est rationnel d'attribuer aux mouvements de l'helminlhe, on administre 15 à 60 et jusqu'à tOO gr. d'huile de ricin, en une ou plusieurs fois; et l'expulsion se produit.
On donne de môme le kousso, qu'on prépare par infusion (20 gr. pour 250 gr. d'eau) et qu'il faut ingérer en totalité, fleuret liquide. La fougère mâle, efficace contre le taenia non armé (botriocéphale), se prend sous forme de poudre (30 à 50 gr.), ou d'huile éthérée, ou d'extrait éthéré, ou en décocté. Les graines de courge se donnent surtout aux enfants (40 gr.), pilées avec du sucre, ou mêlées d'huile de ricin et de miel et dans du lait.
Après l'ingestion des vermicides, il faut, pour compléter
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l'effet vermifuge, donner un purgatif; l'huile de ricin est le meilleur en ce cas. On donne encore quelquefois le calomel. — En résumé, seul ou additionné d'un purgatif, le kousso est encore le plus sûr des tsenifuges (Boucliardat).
L'étain, l'huile empyreumatique, l'essence de térébenline, etc., sont encore des parasiticides; mais, s'ils sont efficaces contre les autres helminthes, ils le sont rarement contre le taenia.
1731. La thérapeutique du tœnia comporte encore celle de tous les accidents locaux ou sympathiques auxquels il peut donner lieu. Ce sont des troubles gastriques (gastralgie, boulimie, pyrosis, nausées et vomissements), ou bien des coliques, de la diarrhée et môme des hémorrhagies intestinales ; plus souvent encore, ce sont des sensations sympathiques de prurit au nez et au visage, ou au siège; enfin, des phénomènes plus graves, tels que des convulsions eclamp tiques, ou épileptiformes. Chacun de ces accidents comporte une médication directe et spéciale, en dehors de l'indication parasiticide {V. ces mots).
TREIZIÈME PARTIE
DES AGENTS PHYSIQUES ET DE LEURS INDICATrOXS.
Ih
1732. Les progrès de la thérapeutique nous conduisent à rendre l'indication déplus en plus précise, et à choisir, parmi Les moyens d'y satisfaire, ceux dont l'cfl'et plus simple et plus
élementaire,peut étreplusnettemenl apprécié, etplus exactement mesuré. De là, l'extension considérable qu'a prise dans ces derniers temps, l'application des agents physiques au traitement des malades.
Il m'a p;tru bon de résumer, dans un appendice à ce livre, les données que nous possédons sur ce sujet. 11 est utile, en ciïet, de montrer comment les principaux agents physiques, selon les procédés qu'ils mettent en œuvre, peuvent appartenir à telle ou telle médication; comment ils peuvent convenir à telle ou telle indication déterminée. — C'est un résumé d'ensemble, que motive d'ailleurs l'importance justement attribuée aujourd'hui à ces agents, les plus puissants instruments de l'indication.
1733. La division adoptée à leur égard, par l'ancienne médecine, et basée sur la séparation des quatre éléments de la nature, ne saurait ÔIre conservée. L'eau sans doute n'a pas été détrônée; l'hydrothérapie, d'empirique qu'elle fut jadis, est devenue rationnelle, et elle est aujourd'hui plus florissante que jamais ; les indications auxquelles elle répond sont bien posées, et, en mulliplianl ses procédés, elle a pu multiplier ses applications, avec la plus heureuse fécondité. L'aérothérapie renaît de même, sous l'influence d'une saine ebservalion scientifique. Le feu, de fout temps employé, n'a pas cessé de l'être.
1734. Aujourd'hui, toutefois, ce n'est pas seulement aux
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éléments matériels que l'on s'adresse. C'est avec les forces de la nature morte que l'on cherche à agir sarcelles de l'économie vivante; et, sans vouloir aucunement identifier les unes et les autres, on doit se rendre compte que, dans la pratique, elles sont susceptibles de s'influencer réciproquement, de s'échanger même entre elles. Et ceci, je le répi>le, ne préjuge nullement la question de doctrine, relative à l'unité ou à la diversité du principe qui les engendre. En un mot, il existe une thérapie physique, de même qu'il existe une thérapie biologique et fonctionnelle (Daily).
Libre à quelques théoriciens aventureux d'entrevoir le jour où toute influence thérapeutique pourra se résoudre en une quantité de mouvements imprimée, sous telle ou telle forme, à tel ou tel élément anatomique. Les nécessités de la profession nous ramènent heureusement à des réalités plus concrètes et dès maintenant applicables.
1735. Les agents les plus féconds en applications thérapeutiques sont les suivants : il y a d'abord, le mouvement,, sous sa forme mécanique et sous sa forme électrique ; la lumière et la chaleur, bien moins fréquemment appliquées ont été notées à propos de chacune des indications auxquelles elles peuvent répondre. — Je ne traiterai spécialement ici que de la miésithérapie, autrement dit de la çiymnaslique et de Vélectrot/iérapie ; ie terminerai par un chapitre relatif à V hydrothérapie, dans laquelle on trouve réunies les influences de la plupart des formes du mouvement.
CINÉSITHÉRAPIE OU INDICATIONS DE LA GYMNASTIQUE
1736. Aussi ancienne que la médecine, la gymnastique est l'application à l'hygiène ou à la thérapeutique, des diverses influences que le mouvement peut avoir sur l'économie.
Tous les modes de l'activité vivante peuvent ûlre mis en
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jeu par la gymnastique: l'activité intellectuelle, nerveuse, musculaire, pour ce qui est de la vie de relation, et môme l'activité organique.
Je n'étudierai ni l'influence que jouent le mouvement et le repos, sur les aplitudesde l'activité vivante, ni celle que le rhythme et la mesure exercent sur les qualités de cetle aciivilé; il me suffit de les signaler. — C'est du mouvement musculaire que j'ai surtout à m'occuper ici.
1737. Tout mouvement suppose une contraction musculaire, d'où résulte la tension du muscle qui est mis en jeu, en môme temps que se produit une combustion plus énergique et plus rapide des tissus, Taccumulation de déchets azotés dans leur intérieur (acide sarco-lactique, etc.), un afflux d'acide carbonique dans le sang qui les baigne, et l'élévation de la température.
F.e mouvement alternatif facilite la circulation, aide à l'hématose et aux échanges nutritifs, aux sécrétions et aux excrétions, ainsi qu'à une saine répartition de la chaleur. — Le mouvement statique, par lequel l'effort se produit sans effectuer de mouvement extérieur, développe une grande quantité de chaleur(J. Béclard).— Enfin, l'effort proprement dit, suspend la respiration, entrave l'hématose et tend à immobiliser le sang veineux à la périphérie, en le chassant du thorax, ou de l'abdomen, ou de ces deux cavités à la fois (Verneuil).
1738. La gymnastique, en général, si elle consiste en mouvements modérés, est bonne à la digestion, parce qu'elle provoque les sécrétions glandulaires et la locomotion intérieure des aliments. Par les mouvements du diaphragme et du tronc, elle facilite l'absorption ; elle donne à la respiration, rapidité et amplitude, active la circulation veineuse (Longet), soutient la chaleur animale, excite la peau et favorise les éliminations; enfin, tandis qu'elle entraîne dans un essor favorable le mouvement nutritif en général, et en particulier celui des organes du mouvement, elle modère l'activité du système nerveux et tempère son excitabilité (Ribes). En un mot, selon les procédés qu'elle emploie, elle peut agir à la fois, diversement ou dans le même sens, et sur l'activité fonctionnelle et sur l'activité nutritive.
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1739. Ses moyens d'action sont les suivants: il y a d'abord les attitudes spéciales, de station, de decubitus, etc., qui répondent surtout à des indications orthopédiques. On peut y rattacher l'usage des mouvements normaux, simples ou complexes, exécutés en liberté, ou sous la dépendance de quelque moyen de contention : la marche, le saut, la course, la danse, l'escrime, la natation, etc.
Par le mouvement, on se propose souvent de développer certaines parties aux dépens des autres. La méthode de Ling emploie, dans ce but, les mouvements simplement actifs, puis les mouvements dits «c<i/s-/jassi/s ou d'effort opposé à une résistance, et les mouvements dilspassi fa-actifs ou de résistance opposée à un effort. Les premiers mettent enjeu la contractilité, les autres l'élasticité des masses musculail'es. Ils permettent, en tous cas, de localiser bien plus exactement le mouvement actif, et même, de faire agir les muscles d'une région, sans que leurs antagonistes interviennent dans la production du mouvement.
1740. Vient ensuite la gymnastique proprement dite, qui s'exerceau moyen des appareils mobiles (haltères, mils, barres, escrime, bel ton, fusil, paume, ballon, etc.); ou bien aq moyen des appareils immobiles (trapèzes, cordes, échelles, perches). Il faut y joindre ceux qui portent spécialement sur la voix : la lecture, la déclamation et le chant. — Enfin, il y a les moyens dits de gestation, qu'on peut diviser encore selon qu'ils ne font que communiquer au corps des mouvements passifs (navigation, chaise à porteur, hamac, voiture en général), ou selon qu'ils exigent l'intervention des mouvements actifs du sujet (équitation, canotage, exercice de vélocipède) (Voy. Motard).
Dans beaucoup de gymnases bien entendus, on joint à ces exercices les pratiques de la friction, du massage, de la palétation, qui sont encore des applications du mouvement passif; on y joint aussi l'usage de l'hydrothérapie (V. cidessous).
1741. Quel que soit le mode gymnastique adopté, il importe d'en mesurer prudemment l'emploi. Tout exercice, en eflet, n'agit sur l'activité vivante, qu'au moyen d'un excitement, qui peut porter plus ou moins sur telle ou telle de ses formes ; et, comme tout excitant, si elle dépasse la me-
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sure que comporte l'excilabilité des organes auxquels elle s adresse, elle épuise leur activité au lieu de la réveiller et de 1 entretenir.
Sous ce rapport, on peut ainsi graduer l'usage des divers moyens. Au premier rang, et comme répondant aux plus grandes débilités, sont les mouvements passifs, c'est-à-dire les modes de gestation dans lesquels l'économie n'a que peu ou point à intervenir, les frictions et ie massage. Les attitudes viennent ensuite, puis les exercices qui comportent un usage déterminé des mouvements les plus normaux (marche, danse, eta.)- Après cela, on peut user de la gymnasiique faite à l'aide des appareils mobiles. Quant aux appareils fixes et aux modes actifs de gestation, ce sont les excercices les plus rudes et qui entraînent les dépenses de force les i^lus considérables.
1742. Au point do vue de l'indication, il fuut demander il la gymnastique ce qu'elle peut faire, relativement aux trois classes d'indications que nous connaissons; ce qu'elle peut contre telle ou telle localisation morbide, et pour répondre aux indications physiologiques, et aux indications nosologiques. Nous retrouvons ici tous les avantages de cette division, qui nous permet une appréciation large et sûre des effets do cette méthode thérapeutique.
1743. Au point de vue des déterminations locales, on doit rappeler qu'il y a une gymnastique de la parole qu'on emploie utilement contre le bégaiement, une gymnastique de la vue qui guérit certains strabismes. 11 y a aussi une gymnastique à opposer à l'incontinence et à la constipation (440). Il y a surtout une gymnastique respiratoire, beaucoup trop négligée et qui s'applique directement à rendre plus amples et plus eflectifs les mouvemenis de l'appareil pulmonaire.
Parmi les exercices de la gymnastique pure, les altitudes et les mouvements normaux agissent sur les membres, et plus encore, sur les membres inférieurs; les exercices qui se pro tiquent avec les appareils mobiles, développent surtout les membres supérieurs et le thorax; les appareils fixes agissent tout spécialement sur la colonne vertébrale; les modes divers de gestation cultivent plus ou moins l'ensemble des appareils organiques; avec le massage elles-
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frictions, ils s'adressent aux actes nutritifs plus encore qu'à l'aclivilé fonctionnelle.
1744. L'indication physiologique trouvera souvent aussi son moyen dans la gymnastique. On en peut tirer des effets toniques, excitants, révulsifs, diapliorétiques, résolutifs, débilitants, perturbateurs (Ribes). Le mûme exercice, diversement appliqué, peut donner des résultats divers. Il en est ainsi des frictions : violentes, elles endurcissent ; douces, elles assouplissent; fréquentes, elles diminuent l'embonpoint; rares, elles contribuent à l'augmenter (Hippocrale).
1745. C'est contre les perturbations nerveuses que la gymnastique peut être le plus utile. Klle diminue l'impressionnabililé exagérée du système nerveux, en dérivant son activité du côté de l'entraînement nutritif: elle régularise cette activité, par le rhythme qu'elle impose à ses fonctions. Toutes les hyperslhénies nerveuses, cérébrales, médullaires et périphériques, sensitives et motrices, peuvent en tirer ainsi le plus grand prolit. L'aliénation, l'hystérie, la chorée, les convulsions simples (lies), et même les névralgies indiquent l'emploi de la gymnastique.
Les hyposthénies nerveuses s'en trouveront moins bien. Toutefois, dans le cas de paralysies périphériques, la gymnastique sera encore fort utile, pour maintenir dans son intégrité l'activité dès parties non paralysées, pour conserver aux parties paralysées elles-mêmes, avec une niitrilion suffisante, l'aptitude à recouvrer le mouvement. On emploie alors les mouvements actifs, dans toutes les parties qui en sont restées capables ; pour les autres, on réserve les mouvements passifs, les frictions et le massage. L'efficacité de ces moyens sera d'ailleurs d'autant plus grande, que l'origine de la paralysie sera moins centrale ou plus périphérique.
1746. Les perturbations vasculaires réclament plus rarement la gymnastique, plusieurs même la contre-indiquenl. Les affections du cœur, par exemple, la disposition aux hémorrhagies, doivent exclure tout exercice actif, et ne permettre, parmi les mouvements passifs, que ceux qui s'exercent le plus doucement.
11 lest cependant un trouble vasculaire dans lequel le
mouvement, exercé avec mesure, peu l convenir : c'est la stase congeslive passive. Le déplacement du malade, un simple cliangement d'atlilude, quelques mouvements passifs ou actifs naturels, de légers efforts de toux, de rire, etc., peuvent aider à combattre les hypostases, surtout celles qui occupent l'appareil pulmonaire.
1747. La gymnastique active et facilite les sécrétions, elle seconde encore mieux les excrétions. Ceci se voit journellement pour ce qui est des excrétions alvines (V. Constipation, 440).
Les sécrétions de la peau sont peuf-ûtre celles que l'exercice favorise le plus. Le fait est évident quand il détermine la transpiration ; et mûme sans aller jusque-là, les mouvements que suit la peau, l'assouplissent et la débarrassent peu à peu, et du sébum qu'elle retient dans ses follicules, et des lames épidermiques qui demeurent à sa surface.
A tous ces titres, la gymnastique peut être utile dans les flux, dans les maladies hydropiques, toutes réserves faites quant à leur cause, et dans les affections calarrhales, pourvu qu'on évite prudemment les refroidissements elles suppressions brusques de la transpiration.
1748. Les troubles nutritifs sont peut-(?lre ceux qui relèvent le plus directement de la gymnastique et en déterminent le "plus nettement l'indication. J'ai dit en quoi consiste l'entraînement (896) et comment on l'emploie contre l'obésilé (922). Les atrophies réclament plus de prudence dans son usage. J'ai dit encore comment la méthode de Ling permet d'en localiser les effets (1738). Il faut savoir toutefois, que ces effets ne portent guère utilement que sur les éléments de la molilité. Diminuer l'abondance du tissu adipeux, développer le système musculaire, étendre et fortifier des éléments fibreux, fléchir ou redresser quelques leviers osseux : c'est à peu près, à quoi se bornent les résultats de l'entraînement le plus savamment et le plus rigoureusement pratiqué.
Enfin, on s'abstiendra d'exercer le mouvement des organes qui sont le sit'ge d'une dégénération confirmée, sous peine de voir le travail morbide prendre occasion de l'excitation qu'il subit, pour hâter son évolution régressive e sa déchéance.
ciNÉ'^iTUÉnAi'in:.
1749. Le mouvement est absolument contre-indiqué chez les sujets phlegmasiques ou fébricilants. 11 ne peut que provoquer l'inflammation à s'étendre ou à s'aggraver et la tièvre à s'allumer davantage. Le repos est la première loi de l'hygiène chez de tels malades (1086-1322).
1750. Après l'indication physiologique, la gymnastique peut encore répondre plus ou moins directement, à l'indication nosologique, pour ce qui regarde du moins les maladies miasmatiques, les intoxications et enfin les maladies chroniques constitutionnelles.
Par l'activité qu'elle entretient dans les fonctions nutritives, elle peut mettre les sujets à l'abri de la contagion ; il semble que la force qu'elle donne aux organes, leur permette, soit de se soustraire à l'influence alTective du contage, soit de le détruire dans les combustions intimes qu'elle stimule au plus haut degré. — C'est ainsi qu'elle peut aider à traverser impunément, même les épidémies des maladies miasmatiques, et à séjourner au milieu des pays à fièvres, sans subir les atteintes du miasme paludéen, à résister en un mot à toutes les intoxications.
La gymnastique est particulièrement indiquée dans le diabète, cette maladie qui trahit toujours une insuffisance dans un point quelconque de la chaîne des opérations nutritives. Elle convient surtout aux diabétiques gras et fleuris, à ceux qui gardent, avec des digestions satisfaisantes, le moyen de suffire largement aux exigences de l'assimilation (874),
1751. Toutes les maladies constitutionnelles, ai-je dit, se rattachent aune imperfection dans l'élaboration nulrilive ; c'est pourquoi la gymnastique doit entrer pour une large part dans leur prophylaxie, et mOme dans leur traitement, dans l'intervalle des accès aigus. Telle est la scrofule, contre laquelle on peut employer toutes les pratiques delà gymnastique, autant du moins que les forces des sujets y répondent. Le mouvement, facilitant la circulation des humeurs, aide à la sanguification, mécaniquement, pour ainsi dire, sans compter l'aide indirect qu'il lui apporte, en activant la digestion et l'absorption.
1752. Pour le rhumatisme et pour la goutte, il en est .presque de même. Ce n'est plus seulement la sanguification; ce sont encore les actes d'élimination qu'il faut
favoriser ici. Les éléments azotés, qui jouent probablement le principal rôle dans cette maladie, doivent être élaborés par une hématose suffisante ; puis, la nutrilion doit séparer ceux qui ont vécu, pour les expulser au dehors. La gymnaslique peut aider grandement aux diverses phases de ce travail, et par l'oxygénation qu'elle entraîne et par l'activité qu'un mouvement énergique et général communique à toutes Jes circulations et à toutes les oscillations de l'osmose vivante.
Ue là, l'hygiène des goutteux, qui réclame un exercice des plus actifs, presque violent, pour brûler d'abord les éléments qui surabondent et pour réussir à les jeter dehors (V. Goutte}.
Une réserve cependant doit être apportée ici : on sait que l'exercice musculaire, s'il n'augmente pas sensiblement la quantité d'urée que contiennent les urines, augmente cependant la proportion des déchets azotés contenus dans les tissus. Or, il faut bien savoir aussi que, tant que les forces nutritives ne sont pas réellement déchues chez l'arthritique, les avantages qu'il trouve dans l'usage de l'exercice musculaire, compensent largement les inconvénients que celui-ci peut entraîner. L'oxydation et l'élimination de ces déchets est d'ailleurs plus carbonique qu'azotée, et la quantité qui en est éliminée, au moyen de l'exercice, dépasse de beaucoup celle que l'exercice doit produire. Tant que celle balance demeure ainsi établie, elle est tout entière au profit du malade et contraire au progrés de la maladie. Dans le cas opposé, l'exercice serait contre-indiqué.
ÉLECTROTUÉRAPIE OU INDICATIONS DE L'ÉLECTRICITÉ
1753. Dés avant la fin du siècle dernier, on avait tenl^ d'appliquer à la médecine l'électricité statique, celle qu'en-
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gendrenl les machines à frottement et que l'on recueille à l'aide d'appareils condensateurs. — Les découvertes deGalvani et de Voila, sur l'électricité de contact, puis, celles de Faraday sur l'électricité d'induction, ouvrirent à ces applications un champ des plus vasles, que cultivèrent Masson, Malleuci, Nobili, Dubois-Reymond, Duchenne de Boulogne Becquerel, Tripier, Remak, Benedikt et Onimus.
1754. En raison des effets électriques qui résultent des actes nutritifs intimes et qui constituent le courant naturel des organes (nerf et muscle) au repos, on a pensé que l'éiectricilé devait Ctre un des excitants les plus naturels, et par suite, un des plus effectifs, de l'activité organique. Celte circonstance ne lui crée cependant pas de spécificité absolue, ni du côté de l'activité fonctionnelle, ni du côlé de l'activité nutritive. Elle peut sans doute agir sur toutes les deux; mais elle n'a d'autre avantage sur les autres excitants, que de les dépasser, par la puissance de ses effets et par la possibilité qu'il y a de les localiser (Duchenne).
1755. Celte puissance qui en fait un agent thérapeutique précieux, commande aussi une grande prudence dans son. usage. Comme tout excitant qui dépasse sa mesure, l'éleclricité peut épuiser les facullés, qu'à dose plus restreinte, elle doit cultiver ei soutenir. Ceci est nettement démontré pour les fonctions de motricité, et aussi, pour celles de sensibilité.
Par contre, on doit savoir que les tissus animaux étant, en général, de mauvais conducteurs de l'électricité, Tinfluence des courants est notablement affaiblie par la résistance que leur opposent les parenchymes et les différents milieux de l'orgiinisme.
On désigne sous le nom de tension, l'effort que font les deux électricités contraires pour se réunir; il esl proportionnel à la surface des couples dans lesquels se produit l'électricité dynamique. Il faut le distinguer de la quantité d'électricité dynamique, laquelle dépend du nombre de ces mômes couples.
1756. Appliquée au système nerveux, l'électricité provoque une excitation puissante, laquelle aboutit à une perception sensilive ou à une réaction motrice, selon que l'élément sur lequel porte l'excitation, est sensitif ou moteur.
Lorsqu'on applique l'électricité aux cordons nerveux, il faut tenir compte de la délerminalion d'influence du courant, qui va du pôle positif ou anode, au pôle négatif ou katode. Or, comme l'excitabilité électrique est toujours augmentée au voisinage du katode, et diminuée au voisinage de l'anode, on a désigné sous le nom de katélectrotonus, l'accroissement de l'excitabilité électrique, et sous celui à'anéleclrotoiim la diminution de cette même excitabilité; Vélectrotoniis étant d'ailleurs l'état d'un nerf qui est parcouru par le courant d'une chaîne constante.
Pflûger a démontré qu'un segment de nerf est excité par la production du katélectrotonus, au moment où le courant est fermé, et par la disparition de l'anélectrotonus, au moment où le courant est ouvert ; en un mot, au moment où le courant est fermé (variation positive), l'excitation n'a lieu que dans la région de l'électrode négatif, et, au moment où il est ouvert (variation négative), elle n'a lieu que dans la région de l'électrode positif. — C'est ce qui a fait dire à Funke que, dans toute oscillation positive du courant, l'excitation a lieu au katode, et à l'anode dans toute oscillation négative; ces expressions d'ûscillati07i positive et oscillation négative, indiquant les variations que subit le courant électrique naturel des nerfs et des muscles, pendant l'activité fonctionnelle de ces organes.
Le sens du courant doit encore être étudié, quant aux cordons nerveux, selon que l'électricité les parcourt dans le même sens que Je fluide nerveux, ou dans un sens inverse. — Le courant est dit ascendant, quand, le pôle positif étant placé à la périphérie, le sens du courant va du muscle à la moelle; il est dit descendant, au contraire, dans le cas inverse. — Enfin, quand le sens du courant est parallèle au nerf, il a sa plus grande portée d'action : on la voit diminuer, quand il lui est oblique, et s'annihiler, quand il atteint la perpendiculaire.
1757. Appliqué aux nerfs moteurs, un fort courant ascendant ne produit de contractions qu'à l'ouverture, tandis qu'un fort courant descendant produit de fortes contractions de fermeture et des contractions d'ouverture faibles ou nulles. Dans les nerfs sensibles, le fort courant descendant ne donne rien à la fermeture ; mais il donne une forte sensa-
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lion à l'ouverture; et le fort courant ascendant ne produit de sensations qu'à la fermeture. Enfin, pendant le passage des courants constants une certaine sensation subsiste, de même qu'une certaine contraction peut aussi se produire, quand la force du courant est modérée.
L'application des courants aux éléments musculaires détermine leur contraction , plus efficacement que tous les autres excitants, qu'elle ail lieu directement ou par l'intermédiaire des nerfs. D'ailleurs, les courants induits sont ceux qui ont, sur l'activité fonctionnelle des muscles et des nerfs, l'action la plus énergique.
Lorsque cette action porte sûr les centres de perception de la moelle et de l'encéphale, l'élecfrisation ne semble donner d'autres résultats, que ceux qui peuvent être attribués aux influences indirectes; toutefois, le courant constant agit sur la nutrition de ces parties comme sur la nutrition de toutes les autres.
1758. Pour obtenir de l'électrisation les eiïets ci-dessus indiqués, il est bon de laisser de côté l'électricité statique et d'employer de préférence l'électricité dynamique. Celle-ci comprend les courants constants et les courants interrompus (faradisation). Or, l'excitation produite par les courants, est d'autant plus intense, que l'oscillation d'intensité du courant a une durée plus courte et que cette oscillation est plus grande dans l'unité de temps (Cyon). 11 suit de lù, que le courant induit devra être préféré, quand il s'agit de produire une vive excitation de l'activité fonctionnelle; et, que le courant constant conviendra davantage pour agir sur l'activité nutritive. — Toutefois, il ne faut pas perdre de vue, que la courte durée du courant induit diminue sa puissance et explique conmient, alors que ce dernier n'agit plus sur le nerf ni sur le muscle, le courant constant d'une pile énergique peut encore réveiller l'excitabilité de ces éléments.
Sur le système vasculaire, le courant constant provoque la dilatation des vaisseaux et la coagulation du sang, d'où, le traitement des anévrismcs par la galvano-puncture.
Les phénomènes sécrétoircs peuvent être modifiés de diverses façons; sur les muqueuses, les sécrétions sont généralement accrues. La peau, sous celle influence, peut pré-
senter de l'érylhème, des papules, des vésicules et mâme de la gangrène; mais le courant constant est, bien plus que le courant interrompu, capable de tels efTels.
1759. En un mot, l'électricité se comporte comme tous les excitants, capable qu'elle est d'agir sur l'activité nutritive ou sur l'activité fonclionnelle, selon les procédés qu'elle emploie, et d'exciter celte activité ou de l'épuiser, selon l'intensité de son action.
1760. Je n'ai pas ici à insister sur les moyens qui nous sont offerts, pour mettre en oeuvre l'électrisation thérapeutique. Parmi les machines les plus employées, je citerai seulement celles de Duchcnne de Boulogne, de Tripier, de Gaiffe, de Huhmkorff, de Trouvé, les appareils volta-électriques et les appareils magnéto-électriques, enfin les chaînes électriques de Pulvermacher, et les piles à courant constant de Duchenne, de GaifTe, etc. — Le manuel opératoire varie d'ailleurs plus ou moins avec chacun de ces appareils.
1761. Les indications de l'électrisation se tirent surtout de la localisation des troubles observés. Les troubles nerveux et musculaires sont ceux qui lui reviennent en première ligne, surtout lorsqu'ils sont périphériques et que les éléments qui y sont intéressés sont assez superficiels pour être atteints facilement par le courant. Duchcnne, qui a poussé fort loin l'élude des effets et des moyens d'application de l'électrisation localisée, a fait connaître comment, par le choix des réophores, leur sécheresse ou leur humidité, la séchelesseoul'humidité delà peau, on peut faradiser,soitles muscles, soit la peau, et aussi les muscles à travers la peau, soit directement, soit par l'intermédiaire des cordons nerveux.
Il y a une distinction à faire, à cet égard, entre le courant de la première hélice, ou courant induit, et le courant de la seconde hélice, ou extra-courant. Ce dei'nier, vu l'énergie avec laquelle il excite la sensibilité cutanée, est précieux pour combattre les anesthésies de la peau et, en général, pour pratiquer une forte révulsion cutanée. En raison de sa forte tension, il agit mieux aussi sur la conlractilité des muscles profonds, et trouble moins la sensibilité musculaire. Le courant induit, au contraire, dont la tension est faible, excite vivement la sensibilité et la contraclilitc des
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muscles superficiels et peu volumineux ; il est bon, pour comballreles paralysies avecatropliies locales; il agit vivement sur la vessie et le rectum (Duchenne.)
1762. Pour la faradisation de la face, en particulier, le môme auteur conseille l'usage de la main électrique, c'està-dire, que la main de l'opérateur remplace l'un des réophores. Lorsqu'au lieu de ménager la peau, on veut y provoquer une vive excitation, on emploie le balai électrique. Enfin, les réophores secs conviennent à l'électrisation cutanée; il faut les mouiller au contraire, si l'on veut agir sur les parties profondes.
Les connaissances analomiques indiquent assez quels doivent ôtre les points d'élection pour la faradisation des divers organes. Le diaphragme en particulier peut être attaqué au niveau de ses attaches aux fausses eûtes, uu bien le long des nerfs phréniques au cou, etc.
Enfin, la faradisation, sans porter directement sur les centres, peut les intluencer trôs-efûcacement par action réflexe. En faisant passer des courants d'induction de la bouche à l'anus (Leroy d'Etiolles), on obtient des contractions tétaniformes, qui dénotent l'excitation réflexe de la moelle.
L'excitation de la moelle ainsi pratiquée est des plus utiles dans l'asphyxie. Elle peut se pratiquer avec le courant continu (Legros et Onimus) et, mieux encore, avec le courant induit (Duchenne, Liégeois).
On peut de môme exciter le bulbe par action réflexe, et réveiller les fonctions du cœur et de la respiration, parla faradisation cutanée de la région précordiale. En résumé, les trois procédés qui portent, soit sur le diaphragme, soit sur les nerfs phréniques, soit sur le bulbe, peuvent être indiqués pour combattre l'asp/ii/œie (V. ce mot).
1763. Dans les cas de paralysie, l'électricité est indiquée à plusieurs titres. Elle empêche l'atrophie des éléments périphériques du mouvement et y maintient l'aptitude motrice. C'est ainsi qu'elle est utile dans toutes les paralysies, quelle qu'en soit l'origine.
Dans les paralysies périphériques, l'indication varie selon qu'il y a destruction des muscles, ou abolition de la contraclilité musculaire, ou perte de la motricité nerveuse.
Lorsqu'il s'agit d'excitation musculaire, ce sont les courants primaires, avec excitateurs humides, qui doivent être appliques. L'eleclrisation est encore indiquée pour combattre l'altération nutritive périphérique, maintenir les aptitudes motrices, el, par influence réflexe, conserver l'activité fonctionnelle et nutritive des centres nerveux correspondants. La faradisalicn est le procédé qui rend le plus de services, en cas de paralysie des nerfs mixtes. Je ne dis rien spécialement des paralysies hystériques, rhumatismales, toxiques, etc.
1764. Les paralysies spinales et les paralysies cérébrales reconnaissent à peu près les mêmes indications, excepté que celles-ci ne se compliquent jamais de l'atrophie des éléments périphériques, et que cette atrophie suit souvent une affection médullaire.
En tous cas, il ne faut entreprendre le traitement électrique, que quand la lésion d'où procède la paralysie est à peu près réparée, ou en voie de l'être, quand il n'y a ni contractures ni douleurs des centres, ni aucun symptôme témoignant qu'il existe encore une certaine activité vasculaire ou sécrétoire dans l'évolution de la lésion centrale. C'est la faradisation qu'on emploie alors ; mais on peut essayer auss le couraut continu. On pourrait même demander à ce dernier une influence plus immédiate sur la nutrition des centres, en faisant porter sur eux-mêmes l'action d'un courant continu (Remak, Benedikl). C'est une pratique qui n'est pas inefficace, mais qui n'est pas non plus sans danger. Il faut en tous cas en seconder l'effet, par la faradisation des muscles paralysés.
La galvanisation de la moelle, dans les cas de dégénération de cet organe, est une pratique moins dangereuse et plus utile. Le courant spino-nerveux est le plus employé. On peut combattre ainsi, soit les phénomènes douloureux, soit les troubles moteurs, mais ce que l'on doit viser surtout, ce sont les troubles nutritifs. En aucun cas, on n'y emploiera de courants énergiques. La faradisation périphérique doit aussi seconder l'efficacité de ce traitement.
1765. Les anesthésies sont modifiées par les méthodes excitatrices de la faradisation cutanée, à l'aide des courants secondaires et des excitateurs secs. Ces moyens agiront par
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slimulalion directe ou par révulsion. On peut les employer aussi contre la surdité (Duchenne) et enfin contre l'anes- Ihésie des autres sens spéciaux.
1766. L'éleclrisation peut agir comme modificateur et perturbateur, dans le traitement des exagérations partielles et locales de la motricité et de la sensibilité. On l'emploie dans les tics et dans les contractures, dans les névralgies et dans les byperesthésies. Contre les grandes névroses convulsives, elle n'aurait d'autre effet que de les exposer à une aggravation de leurs accidents.
1767. Enfin, le courant continu, vu son influence élémentaire sur la nutrition, doitOtre employé pour combatire les troubles ou les déviations nutritives. Dans ce cas, il peut agir physiquement, pour favoriser l'osmose des élémenlsanalomiques par les humeurs; il peut agir aussi chimiquement, en décomposant les uns et les autres et leur fuisant subir des réaclions chimiques, telles que la séparation de l'albumine, etc., d'où son influence hémostatique ; enfin, il peut agir directement sur l'activité nutritive, ou bien, en modifier indir(4ctement les résultais, par son action sur les nerfs trophiques (?) et, plus sûretflent, par son action sur les vasomoteurs et sur les territoires vasculaires. On ne saurait compter, pour cet objet, sur l'influence révulsive de l'électrisalion ; la révulsion obtenue par ce procédé ne dépasse pas, en général, la mesure de celle que peut produire la douleur, à moins cependant qu'on aille jusqu'à la destruction des tissus, auquel cas l'éleclricilé agit comme tout autre caustique.
1768. Je n'ai pas à parler ici des fails d'électrolyse et de galvanocaustique. 11 est bien reconnu que des perversions nutritives, telles que celles qui résultent du rhumatisme chronique, ont pu disparaître ou s'amender sous l'action du galvanisme ; on y emploie surtout les chaînes électriques. Les engorgements de l'utérus, ou de la prostate ont pu être attaqués par ces procédés. Certains épanchemenls séreux ont aussi paru se résoudre sous cette influence; mais elle est peu applicable, outre qu'elle est infidèle.
CHAPITRE III
IIYDROTAÉRAPIE OU INDICATIONS P7Î TRAITEMENT UYDRIATRIQUE.
1769. L'eau joue un rôle considérable dans le traitement des malades; les procédés pliysiquos au moyen desquels on l'emploie, la durée de son application, sa température et sa minéralisation lui permettent de répondre à presque toutes les indications thérapeutiques. Aussi l'hydrolliérapie estelle devenue peu à. peu une méthode thérapeutique des plus employées.
Appliquée, dès l'origine delà médecine, au traitement des malades, à l'intérieur et à l'extérieur, en boissons, en lavages, en bains, etc., l'eau y a de tout temps rendu les plus grands services. Après les essais de Jackson et de Pomme, après les études de Currie,son usage empirique aété spécialement cultivé par Priessnitz/ — Récamier, Gendrin, Gianini, Trousseau, îlobinson, ont appliqué cette méthode, que Schedel et Scoutetlen ont heureusement résumée, et dont Fleury s'est efforcé de donner la formule scientifique et rationnelle. — Citons encore, parmi nos contemporains, les études du professeur Gubler, les travaux de Brandt, de Vidart, et le traité de ]3eni- barde.
1770. La méthode qui se propose d'agir spécialement à l'aide de l'eau froide, est l'hydrothérapie proprement dite. Les procédés d'application qu'elle comporte sont: les bains généraux ou partiels, les douches, les allusions, les lotions, et les frictions humides; il faut y joindre la ceinture et les compresses mouillées. Les moyens adjuvants et qui importent le plus à la cure, sont : le régime alimentaire, l'exercice musculaire, l'usage de l'eau froide à l'intérieur et les pratiques de la sudation.
1771. La tempéraiure de l'eau employée joue un rôle considérable dans les résultats de l'hydrothérapie. A la température moyenne de 30 à So", elle ne jouit d'aucune influence propre ; plus chaude, elle est excitante; plus fraîche,
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elle est leaipéranle, au moins quant ;\ son action directe. Quand l'eau est employée froide, de 10 à 20", l'efTet tempérant ne tarde pas à âire suivi d'une moditîcation inverse, et d'une excitation secondaire d'autant plus puissante que la dépression immédiate a été elle-môme plus accusée. Aussi, les dangers du froid sont-ils moindres que ceux de la chaleur; car, tant que le sujet est capable de réaction, la chaleur suit le froid et se rétablit spontanément après lui. Toutes réserves doivent être faites cependant, quant aux effets do désorganisation, que la chaleur ou le froid pourraient produire topiquement. La glace est souvent employée avec fruit, soit pour seselfets directs, soit pour la réaction qu'elle provoque consécutivement.— Selon Fleury, la température froide et constante de l'eau est la condition nécessaire d'une hydrothérapie efficace.
1772. Les contre-indications à l'usage du froid seraient : une susceptibilité exceptionnelle du malade, un ciat de débilité extrême, capable de faire craindre le défaut de la réaction, enfin uneinflammation viscérale aiguë. —On peut atténuer l'excès de susceptibilité des sujets en les tenant dans un milieu dont la température soit suffisamment chaude. Eau froide et air chaud : telle est la devise de l'hydrothérapie rationnelle (Fleury). On arrive au môme but en n'appliquant l'eau froide sur le corps, que quand il est assez échauffé, et mOme, à la suite de la sudation. Elle est alors bien plus facilement supportée, contrairement au préjuge géncîralement répandu à ce sujet. - En cas de débihte excessive, on doit ménager la durée de la douche, plus encore que sa tempu^rature.
Enfin, quand il y a une affection viscérale aiguë l'hvdrolhérapien'est pas sans danger;d'ailIeurs,ouc'est une in-
llammat>onfranche,etlelrailementhydriatriquedoitpasser après les autres antiphlogistiques, ou bien, c'est un étaî symptomalique, et l'hydrothérapie ne sera opportune, que bi elle convient bien à la maladie prolopathique /». ^''?!?;x^^'^"'"'' l'application de l'eau froide est peutêtre 1 élément le plus important de cette question.Ce douche trop courte n'a jamais d'inconvénient ; une douche trop longue est toujours dangereuse. Cet aphorisme' emprunté a Fleury, se comprend, quand on réfléchit queTs Feruand. — Tliérapeutique. /, g
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moyens de l'hydrothérapie doivent agir surtout par impression, et que rinfluence qu'elle possède se renverse pour ainsi dire quand on en prolonge l'applicalion ; car la réaction qui suit l'impression, est en raison inverse de la durée de cette dernière. C'est pourquoi encore, la durée de la douche doit ôtre d'autant plus courte que sa température est plus basse. Cinq à six secondes de douche doivent suffire pour commencer, et ce n'est que graduellement, qu'on peut atteindre le maximum de deux minutes, qu'il est bien rarement utile de dépasser.
1774, L-d ininéralimtioH de l'eau employée est moins importante que sa température. L'eau de mer, par exemple, exerce sur la peau une action plus excitante que l'eau simple. Les eaux minérales excitantes voient ainsi doubler leur puissance, parce que, à leur qualité s'ajoute un mode d'emploi, qui en double la portée. — Je ne parle pas d'ailleurs des elVets qui peuvent résulter de la pénétration dans l'économie des principes minéralisaleurs, soit par l'absorption dans le bain, soit par l'injection directe de l'eau minérale.
L'absorption par la peau, des substances tenues en dissolution est encore aujourd'hui un sujet de controverse. On peut dire en somme, que si beaucoup de circonstances peuvent entraver cette absorption, elle doit cependant être considérée comme possible. Elle est facihtée d'ailleurs par les frictions, par une température moyenne, par la longue durée du bain. J'en ai constaté la réalité, même pour des substances déposées sèches à la surface de la peau (37). L'hvdrofère, qui consiste à poudroyer le liquide autour du sujel, facilite beaucoup l'absorplion.
1775. Enfin, le 7node d' application de l'eau àla surface de l'économie peut en changer beaucoup l'elîet. L'impression subite, produite sur la peau par l'eau froide, est en général une condition importante du traitement. La puissance de cette impression est beaucoup accrue, quand l'eau, animée d'une force de projection notable, agit par percussion et réalise une sorte de massage des tissus; le froltcmetit peut jusqu'à un certain point y suppléer.
' La douche est un procédé dans lequel cette inHuence a toute sa portée. Elle est l'instrument le plus sûr pour produire reflet excitant, autrement dit: la réaction. Or uns
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douche paulûlre trop faible et demeurer inefficace, mais elle est alors sans danger; trop forte, elle est toujours dangereuse. Les meilleures douches sont celles quisont fournies par un réservoir placéà 13 mù très environ du sol (Fleury). 11 y a plusieurs sortes de douches : la douche en pluie, la douche en colonne ou en jet vertical, la douche oblique, la douche mobile, en pluie ou en jet, la douche en cercle, ou en pluie convergente, la douche en lame, etc. La différence de leur action tient surtout au mode de percussion de l'eau. La douche peut être générale ou locale; on la donne sur tous les points de la périphérie, et mùme à l'entrée des muqueuses : douche vaginale, rectale, pharyngée, oculaire, etc.
1776. Le bain est, après la douche, un puissant moyen d'action. Le bain froid de 10 à 20» doit être pris, comme la douche, quand le corps n'est pas refroidi; il faut s'y plonger sans hésitation et n'y demeurer que peu de temps. L'impression de froid pi-oduite aussitôt, est généralement suivie d'un retour momentané de chaleur, au moins subjective, après quoi, le refroidissement se reproduit et devient fâcheux. Il semble que la soustraction immédiate de la chaleur provoque tout d'abord une plus grande produclion de calories, que l'eau du bain ne tarde pas à soustraire à son tour, jusqu'à en tarir la source. Alors surviennent l'engourdissement, le tremblement et la cyanose, phénomènes dont il ne faut pas atr tendre la production, si l'on veut tirer du bain toute l'efficacité qu'il peut donner. Le bain froid est suivi d'une réaction identique à celle queproduit la douche, quoiquemoins puissante; elle est, de plus, comme aprùsla douche, en proportion inverse de la température et de la durée du bain.
Le bain tiùde n'est guère qu'un moyen détersif. Le bain chaud produit une excitation générale dont l'ensemble simule une fièvre artificielle. Il détermine à la périphérie un fluxus congeslif suivi de sécrétions abondantes.
Le bain devape/r est une application à la Ihérapeutique de l'eau élevée à une haute température. Il provoque une exci- . tation générale vive, accompagnée d'une sudation considérable, favorable aux actes éliminateurs, et qui se soutient quelque temps après le bain. L'activité nutritive et fonctionnelle semble accrue secondairement, pourvu toule-
fois que le bain ne soit ni (rop prolongé ni trop répété, — Les bains de vapeur sèche n'ngissont plus que par la chaleur seule; ils sont encore plus excitants tout d'abord, et plus diaphorétiques ensuite. Ils sont donc plus altérants et pius dépuratifs. Ils congestionnent moins la peau et entravent moins la respiration. — Joignons-y les bains de vapeur térébenthinée et les fumigations sèches, dans lesquels l'action excitante de la chaleur est secondée par celle du principe aromatique qui y est ajouté, sans que cette addition à l'excitation, l'expose en rien à devenir excessive ou fticheuse.
La pulvéris:ition ou la projection sur les surfaces malades d'une solution poudroyi^e, de môme que les bains à l'hydrofère, qui reposent sur le même principe, sont autant de procédés qui multiplient la portée de notre intervention, en lui ouvrant des voies diverses.
Lesbains locaux les plus employés sont les pédiluves et les bains de j imbes, quelquefois les manuluves, les bains de siège et plus rarement les demi-bains. On donne de môme des douches de vapeur locales, qui sont d'un puissant effet topique et agissent surtout par révulsion.
1777. Les aiïusions.les ablutions et les lolionssont les pratiques les plus adoucies de l'hydrothérapie, celles par lesquelles on commence souvent les cures; ce sont, avec les frictions humides, les ceintures et les compresses mouillées, des moyen? d'une moindre portée, mais non sans efficacité. Souvent, au contraire, elles sont fort utiles, i titre de mesures hygiéniques préventives. En effet, outre leur action détersive, elles activent toutes les fonctions de la peau, facilitent les éliminations. En un mot, bien employées, elles déterminent, au profit de Tactivité nutritive, certaines exagérations de l'activité fonctionnelle.
Les douches écossaises, le bain russe, et toutes les pratiques analogues ont pour but d'appliquer alternativement à l'économie les effets des températures extrêmes. Le froid, seul en ce cas, paraît être l'agent vraiment actif; et l'application chaude semble n'avoir guère pour effet, que de préparer l'économie, à recevoir d'une nouvelle impression d'eau froide, le même effet qu'elle a pu éprouver à la première application. Peut-être trouve-t-on aussi
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quelque avanlage, à faire succéder l'excilation de l'eau cliaudeà l'impression de l'eau froide, pour aciivcr une réaction difficile; mais c'est un résultat sur lequel il ne faut pas compter, la réaction, pour ûtre efficace, demandant à s'accomplir avec une certaine spontanéité.
1778. II faut joindre à ces pratiques les procédés de sudation, tels que l'enveloppement sec et l'enveloppement humide. Outre qu'ils amènent la sueur, ils commencent par déterminer une vive excitation de la peau, qui retentit sur l'état général, et, tout en diminuant les pertes de calorique, déterminent une plus égale répartition de la chaleur dans l'organisme.
1779. Quant à l'usage de l'eau froide à l'intérieur, c'est l'adjuvant obligé de beaucoup de ces pratiques. La plus salutaire des boissons, est l'eau fraîche ; bue comme remède, elle agit sur les muqueuses, comme elle agit sur la peau, facilite les sécrétions, délerge les surfaces et absorbe la chaleur. Bue froide et en quantité modérée, l'eau est tonique et excitante ; à haute dose et tiède, elle devient antiphlogistique. Je ne parle pas de ses effets nauséeux. Elle peut d'ailleurs modifier diversement la crase normale du sang et par là devenir altérante. Enfin, elle est éliminatrice par diurèse et par sudation.
1780. Dans toute cure hydriatique, il importe de surveiller le régime et d'en bannir les excitants proprement dits, capables de dépenser, sans profit pour la nutrition, une partquelconque de l'activité des sujets. Pour la même raison, le régime doit être tonique et fortement alimentaire, car le traitement constitue une sorte d'entraînement et multiplie des perles qu'il faut réparer. — L'exercice musculaire doit avoir sa part dans ce régime; il peut beaucoup pour en seconder les effets (V. Gymnastique).
1781. Comme tout agent thérapeutique l'hydrothérapie est capable d'elfets inverses selon le procédé mis en usage et selon la dose employée. Elle répond à des indications physiques par ses propriétés physiques, et par son influence réfrigérante, lîlle répond à des indications physiologiques par l'action excitante ou tempérante, qu'elle exerce à différents degrés, sur les divers modes de l'activité vivante. Ses procédés d'application lui confèrent une spécificité d'action
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sur tel ou tel organe, lîrifin, pai- la haute portée de son influence, elle peut atteindre la spécificité nosologique ellemême.
1782. Pour ce qui est des localisations de son action, l'eau agit sur la peau, par influence topique directe; elle modifie de môme les muqueuses. Indirectement et par révulsion, elle agit et sur les surfaces internes et sur les parenchymes, fille modifie leur vascularisation, leurs sécrétions et môme leur nutrition intime. C'est ainsi qu'elle attaque efficacement la congestion et l'hypertrophie de la rate et du foie. La douche qui frappe la région cervicale agit plus spécialement sur les yeux et sur les oreilleu, sur le cerveau, sur le cœur et sur la respiration. A l'appendice xyphoïde, elle modifie les reins (diurétique); le long du do?, elle modifie l'estomac; appliquée au centre génito-spinal, elle agit sur les organes du bassin, de même que quand on l'applique à la plante des pieds (Beni-Barde).
lînfin, après absorption, l'eau altère la crase des humeurs et en particulier celle du sang ; et par élimination, elle modifie encore les glandes qu'elle traverse, entraînant hors de l'économie et les matériaux azotés et surtout les sels en excès (V. Altérations du sang).
1783. Les indications physiologiques que l'eau peut remplir, sont autrement importantes et nombreuses : on peut dire, qu'il n'en est pas une, qu'elle ne puisse concourir à satisfaire, et la variété de ses moyens d'application est telle, qu'elle peut souvent suffire à répondre, à elle seule, à toute une médication.
L'usage hygiénique de l'eau est un des meilleurs prophylactiques connus. Par son action sur la peau, elle atténue l'imprefsionnabilité de celte membrane dans ses rapports avec les accidents cosmiques ; elle facilite l'hématose et complète les éliminations; par là, elle entretient un entraînement nutritif,capable de détruire les germes morbifiques, en tous cas, capable de doubler, dans l'économie, les forces de résistance à l'atrection morbide.
1784. L'effet immédiat de l'eau froide est sédatif. Employée tiède, l'eau est émolliente topiquement. I^roide, elle est tempérante, jusqu'à suspendre l'activité fonctionnelle et nutritive, au moins dans la première phase et dans le
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point direct de son application. Plus la température est basse, plus cette sr^dalion se caractérise, jusqu'à atteindre l'engourdissement, l'aneslhésic, et môme la suspension des actes Tiutritifs, auquel cas elle aboutit, par la syncope et l'asphyxie locales, ù la mortification des parties refroidies.
Sans aller jusque là, on peut obtenir des applications froides une sédalion fonctionnelle qui n'implique pas la suspension de toute activité; mais, pour qu'elle se soutienne et ne soit pas suivie d'une réaction inverse, il faut soutenir aussi l'usage du froid. On y emploie avec avantage les fomentations d'eau glacée, et la vessie de glace elle-môme. Toutefois, l'usage d'un réfrigérant au;si actif est surtout proportionné aux cas où il faut s'atlaquer à une activité nutritive ou fonctionnelle patliologiquement augmentée, et c'est à titre d'antiphlogistique qu'il agit alors.
Les moyens employés comme sédatifs sont surtout ceux qui ne provoquent pas une vive réaction : ce sont les bains et les bains tièdes et prolongés, ou bien les bains frais assez longtemps soutenus ou assez fréquemment répétés, pour prévenir le réchauffement et maintenir, au contraire, la sédation primitivement acquise. Les compresses mouillées, les lotions simples, les affusions, l'enveloppement, l'immersion peuvent ûire gradués de façon à obtenir la sédation et môme des résultats antiphlogistiques.
1785. On les mettra en œuvre avec tout avantage contre les manifestations névrosiques avec créthisme, les névralgies, les spasmes, les convulsions elles-mêmes. Dans les grandes névroses avec hypersthénie nerveuse, les grands bains pourront souvent convenir, si l'on a pas à redouter la débilitation qu'ils entraînent. Dans les hypersthénies partielles, les moyens locaux, bains partiels, compresses mouillées, sont des plus efficaces.
11 est un état pathologique fréquemment observé, surtout au cours des maladies aiguës, et qui semble faire le fond de la constitution médicale de notre siècle, c'est l'adynamie ou l'ataxo-adynamie. Or, l'hydrothérapie est toute puissante pour combattre cet effet. On a dit qu'elle agissait contre l'afaxie, par une influence perturbatrice. Le fait est que l'impulsion énergique qu'elle imprime aux actes nutritifs est des plus utiles, et que cette impulsion se produit
82 4 INDICATIONS DES AGENTS l'IlYSIQUES.
?ans impliquer aucune dépense de l'activilé lonctionnelle. De la son e ficac.l,^, dans tous les cas où, le niveau des forces elant notablement abaissé, on hésite à les exciter vivement, dans la crainte de les épuiser.
On y emploie l'eau froide, ou même l'eau refroidie, comme plus capable de provoquer une réaction. La faiblesse des sujels ne doit pas faire craindre les effets du refroidissement ; il sultit, pour qu'il soit sans danger, que l'application du froid soit luile brusquement, avec percussion ou avec friction, et qu 11 soit de irès-courte durée. C'est en se basant sur ces principes qu'on usera des lotions, ou des affusions, ou des douches. La soustraction de la chaleur n'y sera pas inutile non plus, l'ataxo-adynamie coïncidant le plus souvent avec les étals pyréliques les plus intenses ; mais, pour répondre a celle dernière indication, ce sont les immersions répétées qui sont le plus efficaces.
l'78G. Les mêmes moyens pourront être uliles contre les congestions et les diacrises actives, contre les spasmes et conire les turgescences qui ne trouvent pas leur solution. Ils rendent les plus grands services pour modérer les sudations excessives.
Ils concourronl,avec les autres émollients et anliphlogisliques, à combalfre l'inflammation. On y emploie utilement les bains à l'extérieur, et au-dedans les boissons abondantes, dont l'effet émollient est secondé bientôt par l'ell'et altérant. L'utilité des bains est évidente dans loules les phlegmasies cutanées, et même dans les fièvres éruptives.
1787. Si ces moyens peuvent être employés avec avantage conire les processus aigus, ils y sont cependant moinsefficaces que conire les processus à évolution lente et chronique. Les processus aigus réclament une intervention rapide, dont les effets soient immédiats, les procédés faciles, qui n'expose pas auxrépercussions sympalbiques et ménage les forces qui s'usent rapidement. Or, les procédés les plus actifs delacurehydrialrique exposent plus ou moins le malade à ces dangers divers; c'est pourquoi il fera bon les réserver pour les processus chroniques, auxquels d'ailleurs l'hydrothérapie convient merveilleusement.
1788. Je ne reviens pas sur la haute puissance de réfri-
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géralion que possède l'hydrothérapie (V. Méd. antipyrétique, 1332); maisje dois noter son influence altérante et dépuralive. Les oscillations que nouslui voyons produire dans la circulation sanguine, par le fait du spasme et de la dilatation qu'elle produitalternalivement sur les vaisseaux, se répètent dans les actes sécrétoires et probablement aussi dans les actes intimes de la nutrition. De là, un échange plus complet et une combustion plus achevée des matériaux qui y prennent part, une combustion, un apport plus facile des matériaux utiles et une expulsion plus effective de ceilx qui ont servi; double résultat, qui se traduit par l'augmentation de l'appélit, des forces et du poids, et par l'accroissement des sécrétions les plus dépuralivos, telles que les sueurs et les urines. Parfois mOme, on observe à la peau des éruptions critiques. Les pratiques plus spécialement aptes à la sudation, jointes à l'usage interne de l'eau ù haute dose, constituent le moyen le plus activement altérant de tous ceux que comporte la cure hydriatrique.
Le caractère tonique qui "se joint à l'effet altérant, dans l'hydrothérapie, fait de ce moyen un adjuvant précieux des altérants médicamenteux, dont la puissance est en général d'autant plus efficace, qu'eux-mêmes sont, en même temps, plus débilitants. Ainsi, l'hydrothérapie possède ce double avaniage, qu'elle permet de conlinuer l'usage des altérants (I3eni-Barde), tout eu secondant leurs effets,
1789. L'hydrothérapie n'est pas seulement un slimulant de la réparation nutritive, c'est encore un tonique, qui en rend les actes plus parfaits et mulliplie l'activité fonctionnelle (force agissante) en assurant l'activité nutritive (force radicale). Par le froid, c'est un tonique astringent; elle raffermit l'union des éléments qui entrent dans la constitution des organes, et leur donne une force, qui vient de la cohésion et de l'unité, autant que de l'excitation dynamique. — L'eau froide peut y être employée de toutes les façons ; on conseille de préférence les lotions, les bains frais, d'eau courante et les bains de mer, enfin la douche, dans son mode d'application le plus simple.
1790. La douche est le moyen excitant par excellence de l'hydrothérapie. Sans doute, les bains chauds produisent une excitation directe qui peut être des plus vives; les fric-
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lions, les bains de vapeur peuvent aussi donner d'emblée le mCme résultat; mais l'excilalion ainsi obtenue est moins durable, moins personnelle, pour ainsi dire, en tous cas, moins efficace. Ce qui constitue la puissance d'excitation de la douche, c'est la réaction.
1791. Peu après la cessation de l'opération hydriatrique, la température du sujet qui avait baissé de 2", environ, se relève et dépasse quelque peu sa normale; en mûme temps, la respiration est facile et profonde, le pouls large et légèrement élevé; la peau est chaude et colorée sur toute la surface du corps, et le malade y perçoit une sensation de chaleur et de bien-être qui témoigne de l'heureux accomplissement des fonctions internes. C'est l'effet excitant de la douche. On le perçoit encore, après le bain d'immersion, après l'afTusion, et, avec plus de mesure, après la simple friction humide.
Ces phénomènes se produisent localement dans les organes qui ont été le point d'application locale des pratiques de l'hydrothérapie, avec un retentissement plus ou moins considérable sur l'ensemble de l'organisme.
Les conditions les plus capables de favori-^er la réaction sont : du côté du milieu cosmique, une chaleur modérée, ou tout au moins une atmosphère qui tienne le malade dans un certain état d'excitement favorable à l'accomplissement de ses fonctions; du côté du modificateur luimême, une application courte, une eau froide et une percussion énergique. Plus l'eau est divisée, plus la léaciion est facile; la direction de la douche n'y est pas indifféreiite. Ilnfln du côté du support, les conditions individuelles de la réaction tieiment à l'excilabililé et surtout à l'élat d'activité pondérée des fonctions nerveuses, à l'état de force morale et physique des sujets ; il ne faut pas que le malade ait froid, mnis il est bon aussi qu'il n'ait pas trop chaud. Toutefois, la mesure avec laquelle la douche sera administrée peut, en tenant compte de ces diverses condilions, assurer toujours la réaction.
1792. Or, cet cflet que caractérise la réaction, excite "vivement la nutrition, plus encore que l'aclivité fonctionnelle. Et c'est pourquoi l'hydrothérapie a une puissance d'altération considérable, qui se traduit en particulier par
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la résolution d'exsudats ou de produits morbides divers, lilie excelle, en tous cas, à faire disparaître des tissus, les déchets azotés qu'une nutrition imparfaite tend à y laisser séjourner. De là son efficacité à combattre l'obésité, les hyperthropliies, les stases humorales et les engorgements ganglionnaires.
1793. Enfin, cette même puissance d'excitation, soit directe et topique, soit réactionaelle et secondaire, fait, des applicalionshydrothérapiques, autant de révulsifs, dont l'action peut Cire graduée à volonté. Révulsion parla douleur, par l'activité nerveuse, vasculaire, diacritique, phlegmasique xnOme : tous les degrés de la révulsion peuvent Ctre ainsi provoqués, et ce n'est pas la moindre des influences favorables, qu'elle peut avoir sur l'état de tel ou tel viscère, pour en modifier les actes ou la nutrition. Les pratiques qui y seront les plus efficaces sont les plus excitantes ; la facilité qu'on a de les répéter, leur donne une haule puissance; et celle qu'on a de les adresser à tel ou tel point de la périphérie, permet de les appliquer à la plupart des organes internes. Je ne saurais eiitrer dans le détail de ces applications, qui, toutes d'ailleurs, ont été indiquées à mesure qu'elles se sont présentées à notre étude et dont les principales sont ci-dessus résumées (1782).
1794. Je n'insiste pas sur le rOle perturbaleur que l'hydrotl-iérapie joue vis-à-vis de beaucoup d'éléments morbides, en substituant à leurs perturbations fonctionnelles et à leurs altérations, celles qui lui appartiennent. C'est un résultat qu'une saine physiologie thérapeutique s'efforcera de faire rentrer, par l'analyse, dans quelqu'un ou dans plusieurs de ceux que j'ai étudiés ci-dessus.
1795. L'hydrothérapie a enfin ses indications nosologiques, elle en a presque de spécifiques. Fleury a démontré quelle est sa puissance d'action pour combattre les fièvres intermittentes, soit dans leur accès ( méthode excitante perturbalrioe), soit dans leur diathése (méthode reconstituante et altérante), soit dans leur cachexie (méthode reconstituante) (V. fièvre intermittente , 1505). Il est certain que, sans atleirfclre la spécificité qu'on s'est plu à lui attribuer, elle est de la plus grande utilité contre le trouble de nutrition en génér al, et en particulier contre l'hyperlro-
phie splénique.en un mof, contre les éléments essentiels de 1 intoxication palustre.
1796. Du reste, dans toutes les intoxications, en général 1 hydrothérapie peut être utile. Contre les phases primaires, elle a son action dissolvante et anliphlogislique ; contre l'intoxication du sang, elle a son influence altéranteet, contre l'intoxication tertiaire, ses effets analeptiques. De plus, elle peut agir comme sédative des troubles sympathiques du début, comme éliminatrice du toxique comme altérante et résolutive des lésions qu'il peut laisser aprùs lui.
1797. L'asphyxie, qui est un état d'intoxication du sang par les matériaux carboniques, est, au premier chef, justiciable de l'hydrothérapie. I/excilalion puissante dont elle est susceptible, doit ûlre adressée aux centres nerveux qui gouvernent la motilité de la respiration, aux éléments musculaires qui en effectuent la mécanique, aux viscères qu'il faut décongestionner, aux vaisseaux dans lesquels il faut prévenir les stases, et enfin, au sang lui-môme, dans lequel il faut restaurer l'hémalose, en éliminant les gaz carbonés et y subsiituant l'oxygène. Avec l'action excitante de la douche et de la friction humide, que l'on emploie froides, on utilise leur iniluence tonique et altérante; et jusqu'aux modifications que la chaleur peut apporter à la nutrition des tissus. Comme moyen plus pratique, je signalerai la percussion du visage et du tronc à l'aide d'un linge mouillé d'eau froide.
1798. Dans les maladies zymoliques, l'hydrothérapie peut ûtre prophylactique, employée à titre de procédé d'entraînement nutritif, d'agent altérant et éliminateur. A la période d'invasion, c'est surtout par ses effets' tempérants que l'hydrothérapie pourra être utile; et, dans la maladie confirmée, elle sera souvent indiquée par l'adynamie et par l'ataxo-adynamie, qui s'y rencontrent si souvent.— Dans ces derniers temps, par exemple, on a fort préconisé l'usage des pratiques hydrothérapiques contre le choléra, et surtout contre les formes typhiques de la réaction cholérique (J. Bouley, Robbe). On doit employer alors les pratiques les plusexcilanles, lout en tenant compte de l'état d'épuisement et d'asthénie des sujets. Il en est de mémo do toutes les affections de (ype typhoïde ; ce sont celles qui moti-
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vent peut-être le plus souvent l'emploi de tels moyens.
1799. Les fièvres éruptives peuvent indiquer à plusieurs titres l'hydrothérapie. On peut l'employer comme prophylactique, pendant l'incubation présumée. Dans l'invasion, on lui demandera ses efl'ets les plus tempérants et môme antipyrétiques; les boissons lempéranlesprises en abondance y suffisent communément. Si, contrairement à la marche naturelle de la maladie, l'éruption languissait, en même temps que se développeraient des phénomènes généraux graves, il y aurait avantage à recourir aux méthodes excitantes; on y emploierait, soit l'excitation directe (bain chaud, bain sinapisé, maillot sec, friction, etc.), soit l'excitation par réaction (douches, allusion et immersion froides). Ce dernier procédé, d'un emploi plus délicat, réclame beaucoup de précision dans le diagnostic pour n'être pas appliqué à contre-temps; il sera souvent difficile de le faire accepter du malade, et il ne serait pas sans inconvénients de vouloir l'imposer d'autorité.
A la période d'éruption, et surtout à la période d'élimination cutanée, les effets détersifs du bain sont précieux, et pour le malade et pour ceux qui l'entourent; ils préviennent les cuissons et les phlegmons de la peau, ainsi que les résorptions putrides. Employés avec persistance dès que l'éruption variolique est confirmée, ils ont pu supprimer la fièvre secondaire de la variole. Il n'est pas jusqu'à la scarlatine, dans laquelle on ne puisse en tirer bon parti, pourvu qu'on mette à leur emploi les précautions que commande l'état de la peau.
Enfin, dans la convalescence, on peut avec avantage rendre les applications de l'eau plus toniques.
1800. Dans les maladies constitutionnelles, la marche plus chronique des accidents et leur durée plus longue offrent encore à l'hydrothérapie plus de chances de succès, en môme temps qu'elles facilitent davantage ses applications. Elle est utile à toutes les périodes des diathèses, par l'excitation nutritive qu'elle provoque; elle tend alors i restaurer le niveau de l'activité nutritive, dont la maladie constitutionnelle trahit l'infériorité. On pourra donc l'employer, à litre d'altérant et de tonique reconstituant, dans toutes l'es phases de la maladie, et comme prophylactique, et comme
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Iraitement de la maladie confirmée, et comme palliatif de la déchéance cachectique.
Quant aux diverses manifestations de la maladie, elles seront encore, pour beaucoup, justiciables de l'emploi des mûmes moyens. On en détermine l'indication, en raison composée de la localisation par laquelle ces manifestations se produisent, et des formes morbides qu'elles aU'ectenl. Ces diverses données, rapprochées de l'état des forces du malade, indiqueront l'opportunité et la mesure, et aussi la qualité des procédés de l'intervention hydrolhérapique. Toutes ces indications ayant été passées en revue en détail, dans le courant de ce livre, il suffira de s'y reporter (v. ces mots).
1801 . Il est cependant encore un élément dont l'hydrothérapie doit se préoccuper spécialement, dans ses applications aux maladies chroniques : c'est la minéralisation de l'eau employée. Celle-ci, toute question d'absorption mise à part, n'est pas sans influence sur l'action topique de l'eau, soit sur les muqueuses, soit sur la peau . L'eau de mer, par exemple, les eaux salines, les eaux sulfureuses jouissent d'une puissance d'excitation supérieure à l'eau simple. La thermalité, lorsqu'elle est élevée, est aussi capable d'une excitation puissante. Mais ces deux qualités de minéralisation et de thermalité sont plus favorables à l'excitation immédiate qu'à la réaction. Aussi, l'influence révulsive que ces eaux exercent à la périphérie, est-elle des plus vives, bien qu'elle ne soit guère plus soutenue que celle des eaux simples et froides.
Toutefois, comme l'influence extérieure de l'eau est toujours doublée, dans quelque mesure, de l'influence intérieure, après absorption, ces eaux diverses gardent leurs diverses aptitudes.
1802. On peut résumer les unes et les autres, dans le tableau suivant, dont j'emprunte les principaux éléments à M. Durand- Fardel :
1° Eaux sulfurées, calciques, ou sodiques : eaux excitantes par l'un de leurs radicaux, et altérantes par l'autre; l'excitation domine en général.
2° Eaux chlorurées, sodiques simples, ou sodiques bicarbonatées, ou sodiques sulfureuses : eaux simplement altérantes, ou tout à la fois altérantes et excitantes.
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30 Eaux nicARiioNATÉES, sodiques, ou calciques, on mixtes : eaux dialytiques, puissantes pour rélimination, purgatives, diurétiques, etc.
■i" Eaux sulfatées, sodiques, ou calciques, ou magnésiques, ou mixtes : eaux fort analogues aux précédentes, pour leurs effets et leurs indications.
5° Eaux ferrugineuses, ou bicarbonatées, ou sulfatées, ou manganésiennes : eaux toniques, réparatrices et plus ou moins excitantes.
C° On peut y joindre les eaux )odo-bromurées, remarquables par leur haute puissance d'altération.
1803.Cetle classification, quoique chimique, répond assez bien aux diverses indications qui sont formulées dans ce tableau. Il est toutefois un fait général qui domine ces attributions diverses : c'est que le choix de la station et de la source importe moins au malade que l'usage qu'il fera de ces eaux et les procédés au moyen desquels on les lui appliquera. Sans doute, les qualités que l'eau x'eçoit de la minéralisation et de la thermalité ont une grande importance; mai?, c'est dans la façon dont on en use, que les eaux minérales puisent leur principale puissance et leur indication la plus essentielle.
FIN
TABLE ALPHABÉTIQUE
Abcès de l'abdomen, 5G9.
— du foie, 679.
Abdomen (abcès de 1'), 5G9.
Abdominal (épanchement), 5G0.
Abdominale (tuberculose), 740.
Absorbante (médication). — Gangrène, 459. — Intoxications, 768.
Absorption du médicament, 25.
Acarus scabiei, 793. Accouchement, 70.
Accumulation médicamenteuse,
Acescence, 409.
Achoiie, 401.
Acné, 583.
Acrinie,389.
— des muqueuses, 389.
— de la muqueuse bronchique, 391.
— de la muqueuse gastro-intestinale, 393.
— de la pituitaire, 391.
— salivaire^ 400.
— spéciale, 389.
— sudoraie, 406.
Actes de perversion circulatoire,
Action du médicament, 36. —
(variabilité de 1'), 41.
Adipeuse (hyperplasie), 80, 436.
Adynamie. Voy. Htjposthénie.
— des fièvres, 1 10.
Affection, 3, G'J4.
— cérébrale, 109.
— charbonneuse, 660.
— morveuse, 658.
— nerveuse, 658.
Ages, 58.
Age de retour, Gi .
Agents éliminateurs, 35.
— phy.siques (des), et de leurs indications 800.
Agitation nerveuse, 91.
Aglobulie, 278.
Akinésique (médication) : Hy-
persthénie du pouvoir sensi-
tivo-moteur, 135.
Albumine du sang (variations
de 1'), 481.
Albumineuse (néphrite), 580.
.\lbuminurie, 419.
Alcalinité du sang (variations
de V), 485.
Alcool, 574.
Alcoolique (délire), 93.
Alcooliques (pneumonie des),
Alcoolisme, 781.
Aigidil^, 111, 232.
Altérante (médication): — Fièvre, Gll. — Gangrène, 462. — Hypertrophie, 430. — Hyposthcnie du pouvoir sensitivo-
TABLE ALPUABÉTIQUIÙ
moteur, 1G5. — Inflammation, 518. — Intoxications, 770. — Maladies conslitulionnelles , 705. — Maladies parasitaires, "90. — Perversions nutritive?, 47e.
Altérations du sang, m, 479.
Amygdalite, 527.
A'japhrodisie, 229.
Anémie cérébrale, 290.
— générale, 286.
— nerveuse, 290.
— utérine, 294.
— vasculaire, 279. — Type élémentaire, 279. — Pathogénie, 280. — Moyens liygiéques, 282. — Médication excitante, 284. — Moyens mécaniques, 285.
— viscérales, 293.
Ancstliésic, lôG.
— périphérique, ICG.
Aneslhésique (médication) : —
Hypersthénie du pouvoir sensi-
tivo-moteur, I32.
Angéioleucites, 5(j6.
Angines, 526.
— catarrhale, 3G9.
— granuleuse, 527.
— maligne?, 528.
— de poitrine, 204.
Anorexie, 216.
Anoxémie, 497.
Antagonisme, 41.
Antlielmintique (médication) :
— Maladies parasitaires, 791.
Anti-dénutritive (médication) : —
Atrophie, 448. — Fièvre, 597.
Antiphlogistique (médication): — Inflammation, 511.— Intoxications, 7G9. — Maladies constitutionnelles, 704. — Perversions nutritives, 475.
Antipyrétique (médication) proprement dite : — Fièvre, 597.
ntiseptique (niédicalion) : — Maladies miasmatiques, G50.
Antispamodique (médication) :
Ataxiecérébrale, 117. — Ataxie de l'innervation organique , 238. — Ataxie du pouvoir sensitivo-motenr, 173. — Hypersthénie cérébrale, 88. — Hypersthénie de l'innervation organique, 185. — Hyposthénie cérébrale, 105.
Antithermique (médication) :
— Fièvre, 601.
Aiiurie, 402.
Apathie médicamenteuse, 32.
Apoplexie, 107.
— cérébrale, 322.
— du cœur, 326.
— du foie, 326.
— musculaire, 32G.
— pulmonaire, 325-
— rachidienne, 325.
— de la rate, 326.
— des reins, 326.
Arrêt nutritif, 464.
Artérite, 505.
Ascarides, 796.
Ascite, 358.
Asphyxie, 107, 497, 813.
— par la chaleur, 500.
— par écume bronchique, 600.
— par le froid, 500.
— lente, 500.
— des nouveau-nés, 500.
— par strangulation, 500.
— par submersion, 500.
— toxique, 501.
Assimilation du médicament, 32.
Asthénie cardiaque, :;!22.
— menstruelle, 230.
Asthme, 193.
Astringente (médication) :— Congestion vasculaire, 256. — Gangrène, 460. — Hémonhaf,ift, 300. — Hypercrinles, 349. — Maladies parasitaires, 790. — Perversions nutritives,
Ataxie cérébrale, 112. — Type élémentaire, 112. — Palhogénie, 113. — Moyens hygio-
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niques, 116. — Médication antispasmodique, 117. — Médication liypnotique, 119. — Médication tonique, 120. — Médication excitante et révulsive, 120.
Ataxie de l'innervation organique, 233. — Type élémentaire, 533. — Palliogénie, 235.
— Moyens hygiéniques, 23G.
— Médication antispasmodique, 238. — Médication excitante, 238. — Médication tonique, 240.
— des intoxications, 244.
— locomotrice progressive, 175,
— organique des névroses,24l.
— du pouvoir sensitivomoteur, 170. — Type élémentaire, 170'. — PathogéniCj 172. — Médication antispasmodique^ 173. — Médication tonique, 173. — Médication excitante, 174. — Médication calmante, 174.
— des pyrexies, 122, 242.
Atropliie, 441. — Type élémentaire, 442. — Palhogénie,443.
— Moyens hygiéniques, 4 Si.
— Médication reconstituante, 445. — Médication anti-dénutritive, 448. — Médication tonique, 449. — Médication stimulante, 449.
— cachectique, 451. .
— du cœur, 452.
— musculaire, 451.
— nerveuse, 453.
— sénile, 450.
— simple, 450.
— viscérale, 454.
Avortement, 70.
Bactéridies^ 797.
Bactéries, 197.
Biliaire (congestion), 270.
— (flux), 382.
— (lithiase), 410.
Bilieuses (fièvres), (i2G.
Blessés (délire des), <jl.
Bolhriocéphale, 79i.
Boulimie, 189.
Bronchique (catarrhe), 3C5.
— (congestion), 2G8.
— (gangrène), 470.
Bronchite, 638.
— capillaire, 541 .
— chronique, 541.
— grave chez les enfants ,
— spasmodique, 195.
— chez les vieillards, 541.
Bulles, 583.
Cachectique (atrophie), 451.
— (gangrène), 467.
Cachexie, 473, 606.
Calculeuse (néphrite), 580.
Calmante (médication): — Ataxie
du pouvoir sensitivo-moteur, 174. — Fièvre, 604. — Hyperslhéiiie de l'innervation organique, 183. — Inllanmiation, 517.
Canaux (paralysies des), 231.
Cancer, 748.
Cardiaque (débilité), 222.
Cardite, 567.
Catariliale (angine), 309.
— (lièvre), 6l 7.
— (stomatite), 362.
Catarrhes, 360.
— bronchique, 3G5.
— gastrique, 369.
— du gros intestin, 370.
— intestinal, 373.
— du nez, 364.
— oculaire, 380.
— urélhral, 543.
— urinaire, 377.
— utérin, 378.
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Cathartiques, 394.
Caustique (médication) : Hypertrophie, 435.
Cavitaires (hypertrophies), 439.
Centres encéplialo -rachidiens (maladies des), 144.
Cercle métasyncrélique, 2.
Cérébrale (anémie), 290.
— (apoplexie), -322.
— (ataxie), 112.
— (congestion), 263.
— (hypersthénie), 80.
— (hyposthénie), 94.
— (méningite), 546.
Cérébro-spinale (méningite), 552.
Chaleur (asphyxie par la), 500,
Charbonneuse (affection), 660.
Chirurgicale (médication): — Inflammation,522. — Tumeurs,
Cholécystite, 533.
Cholémie, 491.
Choléra, 671.
Cholestérémie, 491.
Cholcàtérine, 491.
Chorée, 146.
Cinésithérapie, 801.
Circulatoire (actes de perversion), 294.
Climats, 73.
Coagulante (médication) : — Gangrène, 460.
Cœur (apoplexie du), 326.
— (atrophie du), 452.
— (congestions consécutives aux maladies du), 277.
— (débilité du), 222.
— (hypertrophie du), 438.
— (maladies organiques du),
— (névroses hypersthéniques du), 200.
Congestion biliaire, 270.
— cérébrale, 263.
— consécutive aux maladies du cœur, 277.
— dans les fièvres, 276.
— gastro-entérique, 268.
Congestion générale, 262.
— hémorrhoidale, 269.
— hépatique, 270.
— pulmonaire, 266.
— rachidienne, 266.
— du rein, 273.
— splénique, 272.
— utérine, 275.
— vasculaire, 249. — Type élémentaire, 259. — Patiiogénie, 250. — Moyens hygiéniques, 253. — Médication tempérante, 254. — Médication contro-stimulante,2â5. — Médication excitante, 255. — Médication astringente, 256.
— Médication évacuante directe, 257. — Médication évacuante indirecte, 258. — Médication révulsive, 260.
Conslipation alonique, 219. Constitution faible, 50.
— forte, 49.
Constitution de la maladie, 7.
Constitutionelles (maladies), 696.
Contractures, 145.
Contro-stimulante (médication) :
Congestion vasculaire, 249. — Fièvre, 607. — Hémorrhagie, 305.— Hypersthénie cérébrale, 87. — Hypersthénie de l'innervation organique, 184. — Hypersthénie du pouvoir sensitivo-moteur, 138. — Inflammation, 516.
Convalescence, 68.
Convalescents (délire des), 91.
Convulsions partielles, I44.
Couvulsives (névroses), 146.
Coqueluche, 199.
Cordons nerveux (paralysie des),
Corps gras du sang (variations
des), 483.
Coryza, 364.
— chronique, 533.
— inflammatoire, 533.
Couches (suites de), 71.
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Crampes, 145,
— des écrivains, 145.
Croup (faux}, 534.
Cutanées (hyperestliésies), 140.
Cutanés (parasites), 792.
Cyclique (métiiode), 43.
Cystite, 542.
Débilité cardiaque, 222.
Délire, 80.
— ttb inedia, 91.
— aicooliqup, 93.
— des blessés, 91.
— des convalescents, 91.
— fébrile, 94.
— nerveux, 91.
— sympathique de l'indigestion, 91.
Delirium Iremens, 93.
Démence, 109.
Dentition, 61.
, Dénutrilive (médication) : — Hypertrophie, 428
Dérivative (médication): — Hypertrophie, 433. — Inflammation, 521.
Diabète, 415.
Diacrises, 340.
— spéciales, 381. Diaphorèse, 384.
Diarrhée, 373.
Dialhèse, 695.
— du stimulus, 516.
Diphihérie, 662.
Diurétiques, 403.
Doctrine des éléments, 3.
Drastiques, 394.
Dysenterie, 678.
— épidémique, 532.
— nostras, 532.
Dyspepsie, 2lG.
— acide, 410.
— alcaline, 410.
— intestinale, 218.
Dysphagie paralytique, 215.
— spasmodique, 187.
Dyspnée, 193. I
Dyspnées paralytiques, 220.
Eau du sang (variations de 1'), 481.
Eaux bicarbonatées, 831.
— chlorurées, 830.
— ferrugineuses, 831 .
— iodo-bromurées, 831.
— sulfatées, 831 .
— sulfurées, 830.
Eccoprotiques, 394.
Eclampsie des enfants, 150.
Écume bronchique ( asphyxie
par), 500.
Eczéma humide, 583.
— sec, 583.
Électivité du médicament, 36 Électricité, 808.
Riectrothérapie, 808.
Éléments (doctrine des), 3.
— anatomique, 9.
— nosologique, 7.
— physiologique, 8.
Éliminateurs (agents), 35.
Élimination du médicament, 35.
Éliminatrice (médication):— Intoxications, 771.— Maladies constitutionnelles, 708. — Maladies miasmatiques, 652.
Émaciation, 450.
Embolie, 496.
— septique, 497.
ÉmoUiente (médication) : — Inflammation, 511.
Encéphalique (tuberculose), 734.
Eiidermique (méthode), 28, Endocardite, 660.
— typhoïde, 564 .
— ulcéreuse, 564.
Endo-péricardite, 661.
Enfance, 59.
Enfants (éclampsie des), 150.
— (pneumonie des), 577.
Entéralgie, 192.
Entérites, 531.
— chronique, 532.
— du gros intestin, 632.
— du nouveau-né, 531.
TABLE ALPHABÉTIQUE
Entérite typhoïde, 684.
Entérorrhiigie, 312.
Entraînement, 60.
Enveloppante ( médication): — Intoxications, "68.
Épanchement abdominal, 560.
Épilepsie, 150.
Épistaxis, 313.
— utérine, 69.
Érnptives (flèvres), 637.
Érysipèle^ G33.
Éryihème. 583.
Estomac (ulcère simple de 1'), 530.
État des forces, 244.
— menstruel, 6«.
— puerpéral, 69.
Évacuante (médication) directe :
— Congestion vasculaire, 257.
— Inflammation, 515. — Intoxications, 7()7.
Évacuante (médication) indirecte:
— Congestion vasculairej 258.
Évacuante (médication) spoliatrice:— inflammation, 515.
Exanthème (pseudo), 535.
Excitante (médication): — Anémie vasculaire, 284. — Ataxie cérébrale, 120. — Ataxie de l'innervation organique, 238. — Ataxie du pouvoir sensilivomoteur, 174. — Congestion vasculaire, 255. — Hyposthénie cérébrale, 101. — Hyposthénie de l'innervation organique , 213. — Maladies parasitaires,
Excitatrice (médication) : — Hyposthénie du pouvoir sensitivo-moteur, 162.
Expectation (méthode d'), 43.
Expectorants, 540.
Faciale (paralysie), 1G8.
Faux croup. 534.
Fébrile (délire), 94.
Fibrine du sang (variations de la), 485.
Fièvres, 588.— Type élémentaire, 5^i9. — Pathogénie, 593.
— Moyens hygiéniques, 594.
— Médication anli-dénntritive ou antipyrétique proprement dite, 597. — Médication antithermique ou réfrigérante, 601. — Médication calmante, 604. — Médication tempérante, G06. — Médication contro-stimulante, 607. — Médication spoliatrice, 608. — Médication substitutive, 611.
— Médication altérante, 611.
— (adynamie des), 110.
— (ataxie des), 122.
— bilieuses, 626.
— catarrhale, 617.
— (congestions dans les), 276.
— érnptives, 627.
— (liémorrhagies des), 329.
— inflammatoire, 615.
— jaune, G:'7, G86.
— muqueuse, 618.
— pernicieuse, 94, 691.
— puerpérale, 636.
— traumatique, 61'i.
— typhoïde, 122, 619.
Pilaires, 797.
Flux biliaire, 382.
— muqueux, 300.
— salivaire,
— sudoral, 384.
— urinaire, 3fj3.
Foie (abcès du), 579.
— (apoplexie du), 326.
— (hypertrophie du), 440.
Fonctions de sécrétion (perturbations des), 338.
Forces (état des), 244.
Froid (asphyxie par le), 500.
Gale, 793.
Gangrène, 454. — Type élémentaire, 455. — Pathogénie, 155.
— Moyens hygiéniques, 458.
TABLE ALPHABÉTIQUK.
— Médication absorbante, 459.
— Médication astringente et coagulante, 460. — Médication altérante, 462. — Médication oxydante ou réductrice, 462. — Médication stimulante, 464.
Gangrène bronchique,470.
— cachectique, 4G7.
— inflammatoire, 467.
— par intoxication, 4G8.
— mécanique, 465.
— nerveuse, 467.
— des orifices des muqueuses,
— pulmonaire, 470.
— des pyrexies, 4G8.
— septique, 468.
Gastralgie, 187.
Gastrique (catarrhe), 369.
Gastrites, 529.
Gastro-entérique ( congestion ),
Gaslrorrhagie, 310.
Gingivite expulsive, 525.
Glandulaires(hypertrophies),439.
Globules blancs (variations des),
Glotte (œdème de la), 533.
— (spasmes de la), 196.
Glycémie, 491.
Goutte, 719.
— militaire, 5i4.
Granuleuse (angine), 527.
— (méningite), 551.
Gravelle phosphatique, 414.
— urique, 413.
Grossesse, 69.
Gymnastique, 801.
Gynecophorus hœmatobius, 797.
Habitudes, 68.
Hématémèse, 310.
Ilématicirose, 308.
Hématine, 290.
Hématique ( inlo.\icalion), 7(i2.
Hématocèle pelvienne, 322.
Hématurie, 318.
Hémophilie, 307.
Hémoptysie, 315.
Hémorrhagies, 295. — Type élémentaire, 295. — Pathogénie, 297. — Moyens hygiéniques, 299. — Médical ioe hémostatique, 300. — Médication astringente, 300. — Médication tempérante, 302. — Médication conlro-stimulante, 304,
— Médication révulsive, 306.
— critiques, 27 7.
— dans les fièvres, 329.
— dans l'inflammation, 327.
— des muqueuses, 309.
— des parenchymes, 322.
— septiques, 331.
— des séreuses, 321 .
— toxiques, 331.
Hémorrhoïdale (congestion), 269.
Hémorrhoïdes, 312. Hémostatique (médication) : —
Hémorrhagie, 300.
Hépatalgle, 193.
Hépatique (congestion), 270.
Hépatite, 578.
— aiguë des pays chauds
Hérédité, 68.
Hétérocrinies, 408.
— spéciales, 40S.
Historique de la thérapeutique,2.
Hoquet, 190.
Hydarthroseg, 355.
Hydragogues, 391.
Hydrémie, 278.
Hydrocèles, 359.
Hydrocéphalie, 355.
HyJropéricarde, 357.
Hydropisies, 352.
Hydrothérapie, 816: — Tem;pérature, 816. — Durée, 8L7. — Minéralisation, 818.. — Mode d'application, 818.
Hydrothorax, 356.
Hygiéniques (moyens) : - Anémie
TABLE ALPHABÉTIQUE
vasculaire, 282. — Ataxie cérébrale^ 116. — Ataxie de l'innervation organique, 2.36.
— Atrophie, 444. — Congestion vasculaire, 253. — Fièvre, 594. — Gangrène, 458. — Hémorrhagies, 299. — Hypercrinies, 345. — Hypersthénie cérébrale, 83. — Hypersthénie de l'innervation organique , 182. — Hypersthénie du pouvoir sensitivo-nioteur, 131. — Hypertrophie, 425. — Hyposlhénie cérébrale, 100. — Hyposthénie de l'innervation organique, 210. — Hyposthénie du pouvoir sensitivo-nioteur, 161. — Inflammation , 508. — Intoxications, 167. — Maladies constitutionnelles, 702. — Maladies miasmatiques, G45. — Maladies parasitaires, 787. — Perversions nutritives,
Ilygiénisme, 4.
Hypercrinies, 3i0. — Type élénaentalre, 340. — Pathogénie, 343. — Moyens hygiéniques,
Médication sédative
346. — Médication tempérante, 347. — Médication révulsive, 348. — Médication astringente, 349. — Médication substitutive, 351.
Hypérémie, 249.
Hyperesthésies cutanées, liO.
— des névroses, 143.
Hypérinosc, 486.
Ilyperplasie adipeuse, 436.
— conjonctive, 43G.
Hypersthénie cérébrale, 80. —
Type élémentaire, 80. — Pathogénie, 81. — Moyens hygiéniques, 83. — Médication hypnotique, 84. — Médication narcotique, 85. — Médication contro-stimulaate, 87. — Mé-
dication antispasmodique, 88.
— Médication révulsive, 89.
Hypersthénie de l'innervation organique, 179. — Type élémentaire, 180. — Pathogénie, 181.
— Moyens hygiéniques, 18?. — Médication calmante, 183. — Médication contro-stimulante, 184. — Médication antispasmodique, 185. — Médication révulsive, 185. — Médication tonique, 186.
— menstruelle, 207.
— du pouvoir sensitivo-nioteur, 125. — Type élémentaire, 125. — Pathogénie, 128.
— Médication hygiénique, 131.
— Médication anesthésique , 132. — Médication révulsive, 135.— Médication akiiiésique, 135. — Médication controstimulante, 138.
Hypersthéniques (névroses), 92.
— du cœur, 200.
Hypertrophie, 422. — Type élémentaire, 423. — Pathogénie,
Moyens hygiéniques
425. — Médication tempérante, 427. — Médication dénutritive ou résolutive, 4..'8.
— Médication altérante, 430.
— .Médication dérivative, 433.
— Médication caustique, 435.
— cavitaires, 439.
— du cœur, 438.
— • du foie, 440.
— glandulaires, 439.
— lymphatique, 440.
— musculaire, 437.
Hypinose, 489.
Hypnotique (médication) : — Ataxie cérébrale, 119. — Hypersthénie cérébrale, 84.
Hypochondrie, 242.
Hypodermiques (injections), 29.
Hyposthénie cérébrale, 94. — Type élémentaire, 94. — Pathogénie, 97. — Moyens hy-
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giéniques, 100. — Médication tonique, 101. — Médication excitante, 101. — Médication irritante et révulsive, 105. — Médication antispasmodique,
Hyposlhénie de l'innervation organique, 208. — Type élémentaire, 208, — Pdlliogénie, 209.
— Moyens hygiéniques, 210. — Médication tonique, 211. — Médication excitante, 213.
— du pouvoir sensitivo-motpur, 155. — Type élémentaire, 150. — Patliogénie, 158.
— Moyens hygiéniques, 161.
— Médication excitatrice, 102.
— Médication irritante et altérante, 1C5.
Ilyposlhéniques (névroses), 108.
Hystérie, 152.
latraleptique (méthode), 27.
Ictère des nouveau-nés, 383.
Idiotie, 109.
Iléo-typhus, CS4.
Iliaque (Phlegmons de la fosse), 5(i8.
Imminences morbides, 6C.
Impétigo, 583.
Impression médicamenteuse, 32.
Indigestion (délire sympathique de 1'), 91.
Infection purulente, 495.
Inflammation, 502. — Type élémentaire, 503. — Pathogénip, 50G. — Moyens hygiéniques, 508. — Médication émolliento, 511. — Médication spoliatrice par les émissions sanguines, 511. — Médication spoliatrice évacuante, 515. — Médication contro-stimulante , 516. — Médication calmante, 517. — Médication altérante, 518. — Médication substitutive, 519.
Febrand. — Thérapeutique.
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— Médication révulsive, 521.
— Médication chirurgicale,
Inflammation chronique, 583.
— (hémorrhagio dans 1'), 327.
— des muqueuses, 523.
— des muqueuses urinaires, 5i2.
— de la peau, 582.
— des séreuses, 547.
— spécifiques, 503.
Inflammatoire (fièvre), 015.
— (gangrène), 467.
Injections hypodermiques, 29.
Iimervalion organique (ataxie de
— (hypersthénie de 1'), 179.
— (hyposthénie de 1'), 208.
— (perturbations de 1'), 178.
— (perversion de 1'), 233.
Insomnie, 90.
Intestin (catarrhe du gros), 37G.
— (entérite du gros), 532.
Intestinôl (catarrhe), 373.
Intestinale (dyspepsie), 218.
— (tympanite), 560.
Intoxications, 93. 108, 105,
— Type élémentaire, 762. — Pathogénie, 764. — Moyens hygiéniques, 767. — Médication évacuante, 767. — Médication absorbante ou enveloppante, 768. — Médication neutralisante, 768. — Médication antiphlogistique, 769.
— Médication altérante, 77C.
— Médication oxydante, 770.
— Médication éliminatricc, ■
— (tVtaxie des), 214.
— chroniques, 780.
— par élimination, 7G2.
— (gangrène par), 4G8.
— hémalique, 762.
— nervo-musculaires, 778.
— primaires, 762, 773.
— secondaires, 762, 776.
TABLE A PHABÉTIQUE.
Intoxications septiques, 123.
— tertiaires, 763, 777.
Irritante (médication) :— Hypo-
slhénie cérébrale, 105.— Hypo-
sthénie du pouvoir sensilivo-
moteur, 155.
Irritants spoliateurs (acenls)
Irritation substitutive
Ischémie, 279.
Ivresse quinique, 691.
Jaune (fièvre), 627, 6S6.
Kystes, 359.
— de l'ovaire, 360.
l>actation, 71.
Laryngites, 534.
— chronique,, 535.
— pseudo-membraneuse, 53,s.
— striduleuse, 534.
Laxatifs, 39i.
Leucocytose, 489.
Lithiase biliaire, 410.
— urinaire, 412.
Localisation, 9.
Lymphatique (hypertrophie), 4 40.
Maigreur, 07.
Maladie (constitution de la), 7.
Maladies constitutionnelles, G95.
— Type élémentaire, G97. — Pathogénie, 701. — Moyens hygiéniques, 702. — Médication lempéranle, 703. — Médication antiphlogisiique, 701.
— Médication altérante, 705.
— Médication spécifique, 700.
— Médication éhminalrice.
Médicalion tonioue
Maladies miasmatiques, 639. — Type élémentaire, 640. — Pathogénie, 644. — Moyens hygiéniques, G'i5. - Médication tempérante, 648. — Médication tonique, 649. — Médication stimulante, 649. — Médication antiseptique, 650. — Médication spécifique. 651. — Médication éliminatrice, 652.
— Médication réparatrice ,
— organiques du cœur, 332.
— palustres, 688.
— parasitaires, 783. — Type élémentaire, 785. — Pathogénie, 786. — Médication hygiénique, 787. — Médication tempérante, 788. — Médication stupéfiante, 789. — Médication excitante, 789. — Médication altérante, 790. — Médication astringente et cathérétique, 790. - Médication anthelmintique, 791.
Malaria, 687.
Manie hypersthénique, 92.
— puerpérale, 92.
Maschaliûtrie, 2G.
Masticatoires (agents), 400, Matières extraclives du sang (variations des), 484 .
Mécaniques (moyens) : — Anémie vasculaire, 285.
Médicament, 24.
— (absorption du), 25.
— (action du), 36.
— (assimilation du), 32.
— (le) dans la circulation, 30.
— (électivité du), 36.
— (élimination du), 35.
— (spécificité du); 36.
— (spécificité nosologiquo du),
— (spécificité physiologique du, 37.
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Médicament (variabilité de l'action du), 41.
Médication (unité de la), 38.
Melaena, 312.
Méningites, 549.
— cérébrale, 549.
— cérébro-spinale, 552.
— épidémique, 552.
— granuleuse, 551.
— spinale, 552.
Menstruel (état), 68.
Menstruelle (asthénie), 230.
— (hypersthénie), 207.
Menlagre, 794.
Mesure en thérapeutique (de la),
Méthode cyclique, 43.
— endermique, 28.
— iatraleptique, 27.
Méthodisme, 2.
Métrite, 5i4, 582.
— chronique, 545.
— post-puerpérale, 546.
— puerpérale, 540.
Métrorrhagie, 318.
Miasmatiques (maladies), 639.
Migraine, 142.
Minoratifs, 394.
Mithridatisme, 32.
Moment en Ihérapeutiq. (du), 42.
Morbides (imminences), 06.
Mort, 05.
Morveuse (affection), 658.
Muguet, 409, 796.
Muqueuse (fièvre), 618.
— bronchique (acrinie de la),
— gastro-inteslinale (acrinie de la), 393.
Muqueuses (acrinie des), 389.
— (flux des), 300.
— (gangrène des oriûces des),
— (hémorrhagies des), 309.
— (inflammation des), 523.
— (parasites des), 794.
— génitales (inflammation des), 543.
Muqueuses urlnaires (inflammation des), 5i2.
Muqueux (flux), 3G0.
Musculaires (apoplexies), 326.
— (atrophie), 451.
— (hypertrophie), 437.
— (paralysies), 167.
Myosites, 567.
Naissance, 59.
Narcotique (médication) : — Hypersthénie cérébrale, 85.
Narcotisme, 108.
Néphrite, 579.
— albumineuse, 580.
— calculeuse, 680.
— chronique, 580.
Nerveuse (affection), 058.
— (agitation), 91.
— (anémie), 290.
— (atrophie), 453.
— gangrène), 467.
Nerveux (délire), 9i .
— (tempérament), 52.
— (troubles), 77.
— (vomissement), 190.
Nervo-musculaires (intoxications), 778.
Nervosisme, 52, 121.
Neutralisante (médication) : —
Intoxications, 768.
Névralgies, 140.
— viscérales, 208.
Névroses, 121.
— (ataxie organique des), 241.
— convulsives, 146.
— (hypersthénie des), 143.
— liypersthéniques, 92.
— hyperslhéniqucs du cœur,
— hyposlhéniques, 108.
— vaso-motrices, 205.
Nez (catarrhe du), 36'i.
Nosologisme, 3.
Nouveau-nés (Ictère des), 383.
Nutrition (troubles de), 421.
s 4 4 TABLE Nymphomanie, 2CG.
Obésité, 67.
Oculaire (catarrhe), 380.
OEJèine anasarque, 353,
— de la gloUe, 533.
— des parenchymes, 353.
Oligaimie, 27 0.
Oligocylhémie, 278.
Onanisme, 206.
Orchite, 581.
Ovaire (kyste de 1'), 300.
Ovarile, 581.
O.sydante (médicalion) : — Gangrène, 4G2. — Intoxications, T'O.
Oxyures, 796.
Ozène, 633.
l'alpitations fibriliaires, 145.
Palustres (maladies), 088.
Paralysie agitante, 177.
— des canaux, 231.
— de cause cérébrale, 169.
— centrales, 10!).
— des cordons nerveux, IGS.
— faciale, IG8.
— musculaire, 167.
— saturnine, 1G7 .
~ des sphincters, 231.
— vaso-motrices, 228.
Paralytique (dysphagle), 215.
— (dyspnée), Ï20.
Parasitaires (maladies), 783.
Parasites cutanés, 792.
— des muqueuse?, 794.
Parasitisme, 783.
— des secondes voies, 795.
— tertiaire, 796.
Parenchymes (hémorrhagies
des), 322.
— (inflammalion des), 567.
— (œdème des), 353.
Peau (inflammation de la), 582.
ALPHABÉTIQUE
Péricardite, 560.
Péritonites, 550.
— chronique, 568.
— par perforation, 559.
— puerpérale, 559.
— secondaire, 559.
— tuberculeuse, 5G0.
Péiilyphlite, 568.
Pernicieuse (ûèvre), 94, 691.
Perturbations des fonctions de
sécrétion, 338.
— de l'innervation organique ou du grand sympathique, 178.
— du pouvoir sensitivo-moteur, 123.
• Perversion circulatoire (actes de), 29i (v. Hémorrhagie).
— des fonctions cérébrales, 112 (v. Ataxie cérébrale).
— de l'innervation organique, 235 (V. Ataxie organique).
— nutritives, 471. — Type élémentaire, 472. — Pathogénie, 473. — Moyens hygiéniques, 474.— Médication antiplilogistique, 475. — Médicatioiirévulsive, 4Î5. — Médication astringente, 476. —
— Médication altérante, 476.
— du pouvoir sensitivo-moleur, 170 (v. Ataxie du pouvoir sensilivo moteur) .
— de sécrétion, 408.
Peste, 626.
Phlébite, 565.
— des sinus, 560.
— utérine, 560.
Plilegmons, 567.
— dill'iis, 568.
— de la fosse iliaque, 568.
— gangréneux, 5G9.
— périnéphrétiques, 508.
— péri-utérins, 568.
Phthisie floride, 73G.
— pulmonaire, 736.
— torpide, 737.
Physiologisme, 3.
Pituitaire (acrinie de la), 391.
TABLE ALPHABÉTIOUE.
Pléthore, 54, 262.
Pleurésies, 552.
— chroniques, 554.
— secondaires, 555.
Pneumonies, SG9.
— des alcooliques, 576.
— ataxique du sommet, 123,
— chronique, 577.
— consécutives, 577.
— des enfants, 577.
— épidémique, 576.
— typhoïde, 676.
— des vieillards, 578.
Poisons globulaires, 762.
— hématiques, 776.
— irritants, 773.
— nutritifs, 777.
— plasmiques, 762.
Poitrine (angine de), 204.
Polycholie, 382.
Polydipsie, 189^ 383.
Polyurie, 383.
Posthite, 544.
Pouvoir sensitivo-moteur(ataxie du), 170.
(hypersthénie du), 125
(hyposthénie du), I55.
(perturbations du), 123.
(perversion du), 170.
Poux, 793.
Priapisme, 206.
Professions, 74.
Pseudo-croup, 196.
Pseudo-exanihème, 535.
Pseudo-membraneuse (h
gite), 535.
Puberté, 63.
Puces, 793.
Puerpéral (élat), 69.
Puerpérale (fièvre), 636.
— (manie\ 92.
— (métrlte), 546.
— (péritonite), 559.
Pulmonaire (apoplexie), 325
— (congestion), 266.
— (gangrène), 470.
Punaises, 793.
Purgatifs, 393.
Purpura, 308.
Purulente (infection), 495.
Pyémie, 495.
Pyléphlébite, 666.
Pyohémie, 495.
Pyrexies (ataxie des), 24?.
Quinique (ivresse), 691.
Quinisme, 690.
Quinquina (maladies à), 688.
Races, 73.
Rachidienne (apoplexie), 325.
— (congestion), 2GG.
Rage, C5G.
Rate (apoplexie de la), 326.
Réaction, 8.
Reconstituante (médication) : — Atrophie, 4i5.
Réductrice (médication) : — Gangrène, 4G2.
Réfrigérante (médication) : — Fièvre, 601.
Régime, 175.
Reins (apoplexie des), 326.
— (congestion des\ 273.
Réparatrice (médication) : — Maladies miasmatiques, C5i.
Résolutive (médication): — Hypertrophie, 428.
Révulsive (médication) : —Ataxie cérébrale, 120. - Congestion vasculaire, 2G0. — Hémor-.
rhagies, 306. - Hypercrinies, 348. — Hypersthénie- cérébrale, 89. - Hypersthénie de l'innervation organique, 185.
Hypersthénie du pouvoir sensitivo-moteur, 135. — Hyposthénie cérébrale, 105. —Inflammation, 521. — Perversions nutritives, 475.
Rhumatisme, 710.
— articulaire aigu, 712.
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Rliumalisme chronique, 717.
Rhume, 539.
Saignée, 257, 487, 511.
— de précaution, 55.
Salivaire(acrinie), 400.
— (flux), 381.
Sang (altérations du), 144, 47 9.
— (variations de l'albumine du), 481.
— (variations de l'alcalinité du), 485.
— (variations des corps gras du), 483.
— (variations de l'eau du),
— (variations de laflbiine du),
— (variations des globules blancs du), 489.
— (variations des matières extractives du), 48i.
— (variations des sels du),
Santé (indications de la), 47.
Sarcopte, 793.
Saturnine (paralysie), 167.
Satyriasis, 206.
Sclérose antéro-latérale, 176.
Scorbut, 3Û8.
Scrofule, 72G.
Sécrétion (diminution de), 389.
— (perturbations des fonctions de), 338.
— (perversion de), 408.
Sédative (médication) : — Hy-
percrinies, 3i6.
Sels du sang (variations des),
Sénile (atrophie), 450.
Sénilité, 65.
Septicémie, 493.
Septique (gangrène), 468.
— (hémorrhagie), 331.
— (intoxications), 122.
UABÉTIQUE,
Séreuses (hémorrhagies des),
— (hydropisies des), 352.
— (inflammation des), 547.
Séroline, 483.
Sevrage, 72. Sexes, G6.
Sialagogues (agents), 400.
Sialorrhée, 381.
Sinus (phlébite des), 566.
Sommeil, 106.
Spanémie, 278.
Spasmes des canaux, 207.
— de la glotte, 196.
— des sphincters, 207.
Spasmodiquc (bronchite), 195.
— (dysphagie), 187.
Spécificisme, 4.
Spécificité, 19.
— locale du médicament, 36.
— nosologique du médicament, 38.
— physiologique du médicament, 37.
Spéciflque (médication) : —Maladies constitutionnelles, 70C. — Maladies miasmatiques, 651.
Spermatorrhée, 387.
Sphincters (paralysie des), 231.
— (spasmes des), 207.
Spinale (méningite), 552.
Splénique (congestion), 272.
Spoliatrice (médication) : — Fièvre, 608. — Inflammation,
Stimulante (médication) : —Atrophie, 449. — Gangrène, 464.
— Maladies miasmatiques ^
Stimulus (diathèse du), 516.
Stomatites, 525.
— catarrhale, 362.
— mercurielle, 362, 526.
— simple, 525.
— ulcéro-membraueuse, 525.
Stomatorrhagie, 309.
Strangulation (asphyxie par) ,
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Striduleuse (laryngUe), 534.
Strongles, 797.
Stupéfiante (médication) : — Maladies parasitaires, 789.
Submersion (aspliyxie par),
Substitution médicamenteuse,
— parenchymateuse, 435.
Substitutive (médication) : —
Fièvre, 611. — Hypercrinies, 351. — Inflammations, 519.
Sudoral (flux), 384.
Sudorale (acrinie), 40G.
Sudorifiques, 407.
Suette, G69.
Suites de couches, 71.
Sympathique (perturbations du grand), 178.
Symphyse cardiaque, 565.
Syncope. 290.
— locale, 293.
— nerveuse, 107.
Synergie, 40.
Syphilis, 750.
Taenia, 797 .
Teignes, 793.
Tempéraments, 51.
— lymphatique, 50.
— nerveux, 52.
— sanguin, 53.
Tempérante (médication) : —
Congestion vasculaire, 254. — Fièvre, 600. — Hémorrhagie, 302. — Hypercrinies, 347. — Hypertrophie, 427. — Maladies constitutionnelles, 703.
— Maladies miasmatiques, G48. — Maladies parasitaires,
Tétanos, 148.
Thérapeutique (historique), 2.
Thoracique (tuberculose), 73C.
Thrombose, 490.
Tics, 145.
Tolérance, 32, 599.
Tonique (médication) : — Alaxie cérébrale, 120. — Alaxie de l'Innervation organique, 2i0.
— Alaxie du pouvoir sensitivomoteur,473. — Atrophie, 449.
— Hypersthénie de l'innervation organique, 18G. — Hypostliénie cérébrale , 101. — Hyposthénie de l'innervalio;!
organique, 211. — Maladies constitutionnelles, "09. — Maladies miasmatiques, 649.
Toux, 196.
Toxicohémie, 762.
Trachéotomie, 537.
Traumatique (fièvre), 614.
Tremblement, 176.
Trichinose, 797.
Trichocéphale, 796.
Troubles nerveux, 77.
— de nutrition, 421.
— de la vie intellccluelie ,
Tubercule, 732.
Tuberculeuse (péritonite), 56'J.
Tuberculose, 732.
— abdominale, 746.
— encéphalique, 734.
— thoracique, 736.
Tunique vaginale, 561.
Tympanite intestinale, 560.
Typhoïde (endocardite), 56 i.
— (entérite), 68i.
— (fièvre), 122, 019.
Typhus, 626, 68i.
Ulcère simple de l'estomac, 530.
Urémie, 492.
Uréthral (catarrhe), 543.
Urinaire (catarrhe), 377.
— (flux), 383.
— (lithiase), 412.
Utérin (catarrhe), 378.
Utérine (anémie), 291.
— (congestion), 275.
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Utérine (épistaxis), G9.
— (phlébite), 666.
Vaginale (tunique), 5G1.
Vaginite, 646.
Vasculaire (anémie), 279.
— (congestion), 249.
— (perturbations du système),
Vaso-motrices (névroses), 205.
— (paralysies), 228.
Vertige, 177.
lABÉTIQUE.
Vie intellectuelle (indications tirées des troubles de la), 79.
Vieillards (pneumonie des),' 578 Vieillesse, 65.
Virilité, Gi.
Viscérales (anémies), 293.
— (atrophies), 454.
— (névralgies), 20S.
Vomissement nerveux, 190.
Vulvite, 546.
Zymoliques (maladies), 639.
FIN DE LA TABLE ALfL ABÉTfQUE.
r.oBBBiL. — Typ. et slér. de Cuiré fils.
l.lunilUlE J. B. BAU^IÈRE ET FILS, 19, RUK HAUTEFEUILLE.
HISTOIRE NATURELLE MÉDICALE, MATIÈRE MÉDICALE ET THÉRAPEUTIQUE
ANDOUARD. Nouveaux Éléments de pharmacie, par An-
DOUARD, professeur à l'Ecole de médecine de Nantes. 1 vol. gr. in-8 de 800 pages, avec flgures. '14 fr,
BECLU (H.). Nouveau Manuel de l'herboriste, ou Traité des propriétés médicinales des plantes exotiques et indigènes du commerce. 1 vol. in-12de xiv-25G pag., avec 55 fig . . 2 fr. 50
CAUVET. Nouveaux Éléments d'histoire naturelle médicale, comprenant des notions générales sur la zoologie, la botanique et la minéralogie, l'histoiio et les propriétés des aniriiaux et des végétaux utiles ou nuisibles à l'homme, soit par eux-mêmes, soit pur leurs produits, par D. Cauvet, professeur agrégé à l'École supérieure de pharmacie. 2 vol. in-18 jésus, avec 790 fig... 12 fr.
Codex medicamentarius . Pharmacopée française rédigée par ordre du gouvernement, la commission de rédaction étant composée de professeurs de la Faculté de médecine et de l'École supérieure de Pharmacie de Paris, et de membres de l'Académie de médecine et de la Société de pharmacie de Paris, l fort vol. gr. in-8, cartonné à l'anglaise V. 9 fr, 50
Commentaires thérapeutiques du Codex medicamentarius, ou Histoire de l'action ptiysiologique et des elléts thérapeutiques des médicaments inscrits dans la pharmacopée française, par Ad. Gubler, professeur de thérapeutique à la Faculté de rnédeciue Deuxième édition. 1 vol. gr. in-8, broché 15 fr*
DUCHARTRE. Éléments de botanique, comprenant l'anatomie des plantes et la physiologie, l'organographie, les familles naturelles de la distribution géographique, par 1>. DucHAninE, membre de l'Académie des sciences, professeur à la Faculté des sciences. 1 vol de 800 pages, avec 500 figures, cart 18 fr.
FERRAND. Aide-mémoire de pharmacie, vade-mecum du pharmacien à l'officine et au laboratoire, par E. Ferrand, pharmacien. 1 vol. in-18 jésus de 700 p., avec 181 fig. Cart 6 fr.
GERVAIS ET VAN BENEDEN. Zoologie médicale, comprenant la description des espèces employées en médecine, de celles qui sont venimeuses et de celles qui sont parasites de l'homme et des animaux, par Paul Geuvais, professeur au Muséum d'histoire natu-
• relie, et J. van Oeneden. 2 vol. in-8, avec 198 flgures 15 fr.
GIACOMINI. Traité philosophique et expérimental de matière médicale et de thérapeutique, par A. Giacomini, professeur à l'Université de Padoue. 1 vol. iu-8 ue (iOO pages. 5 fr.
GUIBOURT. Histoire naturelle des drogues simples, par 7.',^ , Sî'^'è^'e édition, par G. Planchon, professeur à 1 Ecole de pharmacie. 4 forts vol. in-8, avec 1024 fig 36 fr.
— Pharmacopée raisonnée, ou Traité de pharmacie pratique et théorique, par N.-E. Henry et J.-B. Guibourt. Troisième édition par J.-B. Guibourt. In-8 de 880 pages, avec 22 planches. - 8 fr'
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~dfs^vS*f uJfes^M.l'îf!? ™édi«fîe. comprenant la description mr Àfnnrf-l T n '".^ilecine et des espèces nuisibles à l'homme P^r Moquâ t A^^oy.Deuxieoœemion. 1 Vol. in-I8, avec 178 Hg 6 fr'
veaux er^P^';^^^/**^.?""*^ médicaments nou-
veaux et des médications nouvelles, par le docteur
T, ' ,P''^'.'V^<^.'^" l'hôpital des Knfants, profeseur aSé à
• \oi. in-ib jesus, xii-696 p., avec 48 lig g
WUNDT. Traité élémentaire de physique médicale t.ar W WuNDT, professeur à 1 Université de Heiddberg?traduU pàrT
î vol in 8 wn.'°1°? \ ''ï''"^^'' niédeci,.e de Nancy! 1 vol. in-8, avec 396 flg. et l planche chromolithographiée. 12 fr.
HYGIÈNE ET MÉDECINE LÉGALE
édition. 1 vol. gr. in-8 de I0i8 pages, avec 3 pl. et 34 ilg. I§ fr.
LËVY. Traité d'hygiène publique et privée, par Micbeï LEVY, directeur de 1 Lcole du Val-de-Gràce. Cinquième édition.' 2 voi gr. in-8, ensemble 1900 pag., avec flg 20 fr.'
TARDIKU (A.i. Étude médico-légale et clinique sur Tempoisonnenient, avec la collaboraiion de Z. Houssin, professeur agrège à l Erolc dn Val-de-Gràce. In-8 de xxii-1072 pages, avec 63 (igureset •> plau'iies , (/,
— Étude médico-légale sur la folie. 1 vol. in-8 de 500 pa^es, avec IOj pages de fac-similé d'écriture d'aliénés g-fr.
— Étude médico-légale sur la pendaison, la strangulation et la suffocation. J vol. in-8 de xii-352 pages, avec planches • 5 fr.
— Étude médico-légale sur les attentats aux mœurs.
Sixzcme édition. Jn-8 de 620 pages, avec 4 pl. gravées.. 4 fr. 50
— Étude médico-légale sur l'avortement. Troisième édition. I vol. in-8 de viii-280 pages 4 fr.
~ Étude médico-légale sur l'infanticide. 1 vol. in-8, avec 3 pl. coloriées 6 fr.
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PATHCLOGIE EXTERNE
BERNARD et HUETTE. Précis iconographique de médecine opératoire et d'anatomie cMrurgicale, par Claude Beh- NARU, membre de l'Iiislitut, et Cli. Huette. Nouveau tirage. 1 vol. in-18 jésus de 495 p., avec 113 pl. noires, cartoniié 24 fr.
— Le même, fig. coloriées, cartonné 48 fr.
CORRE. La pratique de la chirurgie d'urgence, parle docteur A. ConuE. 1 vol. in-18 de vin-2iG puges, avec 61 fig 2 fr.
GALEZOWSKI (X.). Traité des maladies des yeux, par X. Ga-
LEZowsKi, professeur d'oplitiialinologie à l'École pratique. 1 vol. in-8 de 800 pages, avec 397 figures 20 fr.
GAUjOT et SPILLMâNN. Arsenal de la chirurgie contemporaine; description, mode d'emploi et appréciation des appareils et instruments en usage pour le diagnostic et le traitement des maladies chirurgicales, l'orthopédie, la prothèse, les opérations simples, générales, spéciales et obstétricales, par G. Gaujot, médecin principal, professeur à l'École du Val de-Grâce, et E. Spillmann, médecin-major, professeur.agrégé à l'École de médecine du Val-de- Gràcc. 2 vol. in-8 de 800 p., avec 1855 fig 32 fr.
COFFRES. Précis iconographique de bandages, pansements et appareils, par le Goffkes. Nouveau trrar/e. 1 vol. in-18 jésus de 596 pages, avec 81 pl., fig. noires, cartonné.. 18 fr.
— Le même, fig. coloriées, cartonné 3G fr.
GOSSELIN. Clinique chirurgicale de l'hôpital de la Charité, par L. GossELiN, professeur de clinique chirurgicale à la Faculté de médecine de Paris^ membre de l'Académie de médecine. 2 vol. in-8, avec figures 2'i fr.
GUYON. Éléments de chirurgie clinique, comprenant le diagnostic chiruri;ical, les opérations en général, les méthodes opératoires, l'hygiène, le traitement des blessés et des opérés, par le docteur Félix GuYON, agrégé de la Faculié de médecine, chirurgien de l'hôpital Necker. 1 vol. in-8 de xxxviii-672 pages, avec 03 fig. 12 fr.
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PATHOLOGIE INTERNE ET GÉNÉRALE
BOUCHUT. Nouveaux Eléments de pathologie générale et de sémeiologie, comprenant la nature de l'iiomme, l'histoire générale de la maladie, les différentes classes de maladies, l'anatomie pathologique générale et l'histologie pathologique, le pronostin, la thérapeutique générale, les élémenis du diagnostic par l'étude des
gr.
in-8 de X- 1032 pages, avec 282 figures. Broché 18 fr.
Cartonné 20 fj.,
CORLIEU. Aide-mémoire de médecine, de chirurgie et d'accouchements. Vade-mecuni du praiicien, par le docteur A. CoRLiEu. Deuxième édition. 1 vol. iu-i8 jésus de C24 pages, avec 439 figures. Cartonné G fr.
DAREMBERG. Histoire des sciences médicales, comprenant l'anatomie, la physiologie, la médecine, la chirurgie et les doctrines de pathologie générales, par Ch. Dauembeug, professeur d'hisloire de la médecine à la Faculté de médecine. 2 vol. in-8, avec figures ;.. 20 fr.
Dictionnaire de médecine, de chirurgie, de pharmacie, de l'art vétérinaire et des sciences qui s'y rappuitent, publié par J.-B. Baillièreetfils. Treizième ^i/î72on,enlièrenienl refondue, par E.Littré, membre de l'Institut (Aca 'émie des inscriptions) et de l'Académie de médecine, et Cn. Robik, menihre do l'inslitut (Académie des sciences) et de l'Académie de médecine, professeur à la Faculté de médecine de Paris; ouvrage contenant la synonymie lutine, grecque, allemande, anglaise, italienne et espagnole et le Glossaire de ces diverses langues. 1 vol. iii-8, vm-lTOO pages, avec 550 (ig. 20 fr.
— Demi-reliure maroquin, plats en toile 4 fr.
— Demi-reliure maroquin, plats en toile, tr.-peigiie, très-soignée. 5 fr.
RACLE Traité de diagnostic médical. Guide clinique pour l'étude des signes caractéristiques des maladies, contenant un Précis des procédés physiques et chimiques d'exploration clinique, par N.-K. Racle, médecin des hôpitaux, professeur agrège à la Fatuité de médecine. 5» édition présentant l'exposé des travaux les plus récents, par le docteur Ch. Feiinet et J. Strauss. 1 vol. in-18 de 800 pages, avec G4 flg 1 fr.
TROUSSEAU. Clinique médicale de l'Hôtel-Dieu de Paris,
par A Trousseau, professeur de la Faculté de médecine de Paris, médecin de rHôtel-t)ieu. Quatrième édition, publiée par les soins de M. M. Peteh. 3 vol. iD-8, avec portrait de M. Trousseau. . . . 32 fr. VALLEIX. Guide du médecin praticien, résumé général de pathologie interne et do thérapeutique appliqués, par F.-L.-I. Valleix, médecin de l'hôpital de la Pitié. Cinquième édition, entièrement refondue, par P. LoRAiN, professeur agrégé à la Faculté de médecine, médecin de l'hôpital Saint-Antoine. 5 vol. iii-8 de chacun 800 pages, avec figures 50 fr.
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liLXJLElIN MENSUEL
DhS NOUVELLES PUBLICATIONS
DES PLANTES MÉDICINALES
DESClilPTlON, IIADITAT ET CULTUnE, IlÊCOr.TP:. CONSERVATION l'AIlTIE USITÉE, COMPOSITION CHIMIQUE, l-OIl\IES PIIAKMACEUTIQUES ET DOSES, ACTIO\ PIlYSiOLOGIQUE USAGES DANS LE TR AITE.MENT DES MALADIES
Suivi d'une Étude générale sur les Plantes médicinales au point de vue botanique, pharmaceutique et médical
AVEC UNE CLEF DICUOTOMiaCE TABLEAU DES PROPRIÉTÉS MÉDICALES ET MÉMORIAL THÉRAPEUTIQUE
Par le D' A. HÉRAUD
Professeur d'histoire naturelle à l'École de médeoiue de Toulon
1 Yol. m-18 jésus de 600 pages, avec 261 figures, cari., C fr.
Autrefois, tout le monde croyait aux vertus dos plantes médiciiiae-, et Ion ailribiiait aux sio.ples le pouvoir de guérir les maladies le.s plus graves el les plus diverses chez l'homme et chez les animaux
Aujourdliui, par une injuste réaction, on les iiésIlL'e tron. on les laussediins un oubli immérité, ou bien on Its abandonne auk empiriques et aux charlatans. ^
Je n'ignore point que, pour justifier ce dédain, on a mis en avant les c onquêtes de la chimie moderne. Quoi de plus séduisant, en ellel que de leinplacer une plante par uu de ses principes immédiats' dune aciivile incontestable sous un failjle volume, d'une ident lié constante, d'un dosage facile, d'une administration commode ? r.^J/i" ,^'"'^?"n'• 'nédicamenls végétaux n'auraient pins de raisoi deire. Malheureusement l'expérience a démontré g '<nne saurait aKribuer à l'un des principes immédiats d'une^plani"
rnSn^'l 'p ''"•'''"'S^'"'""^ '^^ mêmes propriétés médiJalS l'i la plante elle-même; la quinine ne représente pas plus le quinquina que la morphine ne représente l'opium quinquina Je crois doiK' qu'en thérapeutique végétale il y a deux érueils à rp. douter et à éviter • la vérité est entre la crédulité des aS, don la singulière confiance accordait les propriétés les plus avi ves aux vegeiaux les plus inoffensifs, et le dédain systématique et ex' S
fp, r, i7J'''' précieuses ressourcées ollertestai'
les plantes en gênerai, par les plantes indigènes en par iculier Deancoiip de nos plantes indigènes acquerraient en clf't un nnx clevc aux yeux des malades et des médecins, si elles croissaient ^su?
EiNYOI Fa.4NC0 CONTRJi UN MiNDAT POSTAL.
HUUAUUK J.-U. BAILLIKKE ET FILS, UUE il AllTEF KUlLLE, 19, A l'AlltS.
Figures extraites du Dictionnaire des plantes médicinales par A. Héraud.
Fougère mâle.
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les Andes ou sur l'Himalaya. Mais l'homu.e est ainsi fait : il dédaigne ce qu'il voit auprès de lui, i! préconise eu qui virnt de loin.
J'ai essayé de me tenir dans un juste milieu, et la liste des plantes à laquelle je me suis arrêté correspond sensiblement à celle des médicaments vegétitux, qui, d'après le Codex, doivent se trouver dans tontes les phnnnacies.
Dans la description qui vient ensuite, je me suis efforcé de rendre aussi exact et aussi complet que possible le tableau des caractères propres à faire .u.onnaîire le végétal ; ces descriptions ont été tracées so . d'après nature, soit, pour les espèces exotiques, d'après les fiuieur* les plus rei ominandables ; quand la chose est possible, je désigne l'époque à laquelle la fleur arrive à l'épanouissement, le fruit à la maturité. Je complète les indications relatives à la botanique, en fiiisant connaître le pays dans lequel croît la pl;inte, et les soins à lui donner, au cas où il est indispensable de la cultiver.
Je m'occupe ensuite d'énumérer les parties du végétal usitées ea médecine, d'exposer les précautions que l'on doit avoir pour les récoller et les conserver; je passe alors à l'étude des propriétés physiq::es et chimiques de ces substances, et à l'indicalion :
1» Des modilications qu'on leur fait subir pour farciliter leur emploi en médecine ;
2* Des doses auxquelles on les prescrit ;
3' Des médicaments qu'il faut éviter de leur associer et de ceux qui peuvent les suppléer.
Je termine enfin par l'exposé de l'action que chaque plante exerce sur l'économie animale, et des applications, soit rationnelles, soit empiriques, dont elle a été l'dbjet :
1" Des considérations générales sur le choix, la récolte, la conservation des plantes, leurs formes pharmaceutiques les plus usuelles;
2° Par une classiQcaiion des plantes d'après leurs propriétés médicales avec clef diciiotomique ;
3* Par un mémorial thérapeutique.
L'ouvrage est accompagné de figures exécutées avec un grand soin, comme on pourra en juger par le spécimen que nous donnons; elles représentent les traits des plantes les plus intéressantes, ainsi que les produits les plus remarquables qu'elles fournissent au commerce.
J'ai voulu être utile à ceux qui, à la campagne, où l'on est souvent éloigné de tout secours médical, s'adonnent à l'étude des plantes; ce travail leur permettra soit de substituer à une espèce absente, mie espèce analogue, soit d'enrayer la marche de la maladie en attendant l'arrivée du médecin, soit de distim^uer les plantes inertes des plantes actives ou vénéneuses, soit enfin d'indiquer aux pauvres gens dont les ressources ne sont pas toujours en harmonie avec le luxe des pharmacies de la ville des remèdes qu'ils ont pour ainsi dire sous la main.
J'ai cherché à me mettre à la portée de tous parla clarté des descriptions, par la précision des détails, par l'abondance des renseignements.
Je serai heureux si j'ai pu inculquer au lecteur le goût de la botanique et augmenter sa confiance dans les propriétés des plantes.
A . Héraiîi).
tNVOI FRAKCO CONTRE liN MANDAT l'OSTAL,
Lir5HATniK.T. n. RAILLIKHE et fils, UDE nAUTEFEUIT.I.E, 19, A PARTS.
LE D' DAVID RICHARD
Un volume in 8 de 350 pages, avec 8 planches gravées en taille-douce *ct tirées en couleur. — Cartonné: 12 fr.
En essayant d'écrire l'Histoire de la génération chez l'homme et chex la femme, nous avons voulu remplir un double but :
1° Donner l'explication d'une série de ph énomènes qui constituent les fonctions de la géuéralion et qui, jiour être plus compliqués et plus délicats que ceux qui constituent les fonctions de la digeslion, de la circulation, de la nutrition, etc., n'en sont ni m oins intéressants, ni moins importants ;
2" Présenter au point de vue pratique une série d'enseignements sans lesquels ne saurait se constituer l'iiygiène la plus élémenlalrp, celle que chacun doit connaître le plus particulièrement pour son propre usage, puisqu'elle s'adresse aux fonctions les plus intimes et les plus secrètes .
C'est à ce double besoin que nous avons essayé de salisfaire par le présent ouvrage.
Ce n'est pas à dire que la génération et ses mystères n'aient été déj;\ l'olyetde publications à l'adresse du public autre que les miîdecins et les hommes de science ; ces publications sont nombreuses, trop nombreuses même ; mais souvent elles ont dépassé le but sans l'atteindre ; l'une considérait la question au point de vue purement anocilotique et, si ncus pouvons ainsi nous exprimer, au point de vue amusant; d'autres ont surtout cherché à donner au lecteur une série de recettes plus ou moins spéciales et à peindre les tristes résultats de Certains excès, pour en indiquer aussitôt le palliatif ou le remède qu'ils avaient charge de recommander.
ENVOI FRANCO CONTRE UN MANDAT POSTAI
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Notre, but est plus simple, plus de'sinti^ressé, et nous croyons pouvoir le dire, d'une utilité plus générale. Le résumer eu quelques lignes, ce sera indiquer en même temps d'une manière sommaire le contenu des pages qui vont suivre.
La science a fait dans ces dernières années des conquêtes positives dans le domaine do l'élude de la génération : ovulation et mensirua Uon, érection et mécanisme nerveux, fécondation et vie de l'embryon tels .^ont quelques-uns des termes qui marquent les principales étaoes dans la voie du progrès scientifique.
Ce sont ces progrès que nous voulons faire connaître en mettant leur étude à poitée de tous.
Chaque fait scientifique a son application à Yhygiène : c'est l'hyelène delà generalion que nous voul(,ns étudier, hvgiènu qui présenie des considérations spéciales pour l'enfance, la puberlé, l'âge mûr et la vieillesse : hygiène qui, appliquée à la femme grosse, appliquée à la fécondation et à l'acte féconda leur, s'adresse déjà à l'eiifant avant qu il ait vu le jour, avant même qu'il ait été conçu.
Xes applicaiions médico-légales ne sont pas moins nombreuses • par les questions qu'elles comportent, elles touchent aux intérêts les plus déhcals de la famille et de la société.
Nous nous attacherons donc à bien poser les bases scientifiaues de ces questions. ^
Enfin, la morale elle-même ne peut rester étrangère aux faits oue la science a consacrés. Loin d'en être ébranlée, elle y trouve à chaque pas de nouveaux appuis. La nature, en nous révélant ses voies et ses moyens, nous fixe d'une façon exacte les limites précises du devoir, et la médecine nous montie que jamais l'homme ne s'écarte impunément des bornes naturelles imposées par la puissance de ses organes et de ses fonctions.
Au lieu d'abandonner les lois sacrées du mariage aux lazzis des comédies et des chansons, au lieu de laisser le lien conjugal se relâcher par l.gnorance et le ridicule des rapports des conjo.nL et se briser fatalement faute de notions positives et harmoniques, la physiolo-ie a science pure guidera 1 époux et rendra certaine et durable sa co°mbinaison avec l'epouse de son choix; elle lui montrera que de lui seul dépendent le bonheur et la paix du ménage par l'accomolisi ment normal et complet de la fonction binaire! toujours sui?e d'u„" calme parfait et des dispositions les plus heureuses à la gnie é et à expansion du cœur ; elle lui dira que son bonheur est plus dans Je bonheur de sa nioitie qu'en lui-môme ; que sa première eî sa priac.pale étude est de chercher et de trouver la voie du cœur de sa compagne chaste et pure, qui attend de lui seul l'émotion de ses sens
Tel est le but que nous nous sommes proposé : puissions-nous na pas être resté trop au-desous delà tâche que nous avons entreprise!
A. C. DE SAINT -VINCENT
QUATRIÈME ÉDITION In 18 jésus, avec 134 figures. Cartonné. 3 fr. 50
PUVRAOF. APPROUVÉ PAU N\. SS. LES AUCIIEVÉQUES ET ÉVÙQLES D'ALBI, DE BOURGES, DE TOULOUSE ET d'aRRAS.
Ce livre est le résultat d'une pratique de quinze ans à la campagne et à la ville. En le rédigeant, nous n'avons eu qu'un but.ç'aete de mettre entre les mains des personnes bienfaisantes qui se dévouent au soulagement de nos misères physiques, qui vivent souvent loin d'un médecin ou d'un pharmacien, et qui sont appelées non pas seulement à donner des consolations, mais encore des conseils, un ouvrage tout à fait élémentaire et pratique, un guide sûr pour les soins que l'on doit donner aux malades et aux convalescents.
Dans cet ouvrage, nos lecteurs ne trouveront ni théories médicales, ni remèdes secret., ni adoption exclusive de tel ou tel médicament ; mais ils apprendront la manière de récolter et de conserver les plantes médicinales, de préparer certains médicaments faciles et agréables, tels que tisanes, sirops, sucs, baumes, liniments, cataplasmes elc toutes choses que chacun devrait savoir et qu'on ignore 'r«P ^""J^nt, No'i8 avons appelé celte première partie : Remède, sous la ,nm,u
ENVOI FRANCO CONTRE UN MANDAT POSTAL
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Gomment on tâte le pouls.
Comment on relève un blessé dans la rue.
LinnAiniRJ.-B. I1A1I.LII>RE KT KILS, RUK IIAUTKFEUaLK, 10, A PAUIS.
A la ville comme à la campagne, on n'a pas toujours le médecin près de SOI, ou au moins aussitôt qu'on le désirerait ; ^ouvent même on néglige de recourir à ses soins pour une simple indisposition dans les premiers jours d'une maladie. Pour obvier à ces inconvénients nous avons donné la descriplion succincte des maladies les plus communes ; nous en avons fait connaître les principaux symptômes et nous les avons fait suivre du traitement approprié, éloignant avec soin toutes les formules compliquées dont les médecins seuls connaissenll'application. Nous avons gard» le silence sur tous les medica ments que prône le commérage ou le charlatanisme et auxquels l'expérience n'a reconnu aucune propriété. Le traitement des empoisonnements et des a-phyxies termine cette deuxième partie, à laquelle nous avons donné pour titre: Ën attendant li médecin.
En présence d'un accident, on est troublé, effrayé, on ne sait que laire ; et souvent l'empressement et l'émotion suggèrent des soins inutiles ou nuisibles aux malades. Nous avons chei-ché à donner les conseils les plus salutaires ; et nous avons traité avec détails tout ce qui a rapport à ce qu'on appelle la petite chirurgie, c'est-à-dire au pansement des vésicatoires, des cautères, des plaies, aux applications des bandages des sangsues, etc. Cette troisième partie est faite pour les soins à donner en attendant le chirurgien.
Mais tout cela ne suffit pas encore. Les soins' les plus éclairés, les plus dévoués doivent être prodigués aux malades. Il leur faut nonseulement les soins du corps, mais encore ceux du cœur et ceux de J'àme, Nous avons, dans la quatrième partie, donné tes préceptes gé- 7iér'iitx sur l'art de soigner les malades et les convalescents, c'est-àdire sur l'hygiène qu'ils réclament, sur les soins extérieurs qu'ils exigent, sur leur régime pendant la maladie et pendant la convalescence.
A côté des soins matériels se placent les soins moraux et religieux. Les malades ont besoin d'affection, de sympathie, de ces mille petits soins qui soulagent le cœur, soutiennent le moral et qui sont le plus puissant auxiliaire de la médecine proprement dite. La conflimce en un médecin éclairé, le dévouement intelligent de l'entourage, enlient pour une bonne part dans la guérison d'une maladie et h n'est pas de détail, si petit qu'il soit, qui n'ait une grande importance.
Pendant notre pratique à U campagne nous avons entendu quelques prêtres nous manifester le regret de ne pas posséder un petit manuel qui leur indiquât les pronostics graves. Un tel ouvrage n'a vas sa raison d'êire, car en général le médecin tient la famille au courant des péripéties de la maladie ; mais, ce qu'il est important de connaître, c'est le moment où tout se perd, oii l'agonie va ommencer. Nous en avons fait un chapitre particulier.
Ce livre s'adresse aux familles, à la ville comme à la campagne, aux maisons religieuses, aux maisons d'éducation, aux écoles com-
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munales, aux curé», aux sœurs hospitalières, aux daniea de charité, etc.
Mais que le lecteur n'imagine pas qu'une fois en possession de ce Mauuel 11 pourra se dispenser de l'aide du médecin et du pharmacien. On n'est pas plus médecin avec un livre de médecine qu'on n'est littérateur avec le Diclionnaire de l'Académie, homme de loi avec un Code, ni cultivateur avec un traité d'agriculture. Ce qu'il faut avant tout pour hien soigner les malades, c'est un jugement sain, c'est l'expérience qu'on appelle la pratique, le tact médical, et qui constitue le vrai médecin. Avec notre livre, nous ne cherchons pas à remplacer le médecin, mais nous désirons lui fournir des aides intelligents.
Nous avons voulu, par la simplicité des expressions, nous placer à la portée de tous ; nous nous sommes servi du langiige usuel pour être toujours compris, et pour mieux fixer nos conseils dans l'esprit de nos lecteurs, nous avons illustré cet ouvrage de cent trentequatre figures.
Notre but a été d'être utile à nos semblables ; puissions-nous avoir réussi !
Docteur A. C. de Saint-Vincent.
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