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AVIS A NOS LECTEURS

Le Bulletin général de Thérapeutique, dont la fondda
remonte a Uannée 1831, c'est-ci~dire qui comptera bientdt un
stéele d'evistence, a rendu de grands services an progrés des
setences qu'il représenie, la Thérapeutigue proprement dite,
la Physiothdrapie, la Pharmacologie et U'liydrologie. La mort
prémalurée de son Rédacteuren Chef,le regretié Docleur Bardet,
la refraite du Comité de Rédaetion et de son éminent Direc-
teur, le Professeur Albert Robin, ont déterminé [I'Editenr,
M, Gaston Doin,a demander ¢ un nouveau Comité de Rédac-
tion de modifier la forme et le fond méme du Journal, pour
les adapter aur besoins de la documentation, de la recherche,
de la pratique médicale.

Ce n'élail pas seulement, pour I'Editeur, la meilleure facon
de témoigner sa reconnaissance aiwy nombreur abonnés qui
lui sont restés fideles, mais encore une nécessité quis'imposait
pour un Journal ayant ew Uheureuse fortune de demeurer le
seul organe francais de Thérapeutique.

Le Bulletin comprendra désormais quatre parties.

Dans la premiére, prendront place les mémoires originawr,
les différentes revues, ainsi que des articles consacrés aux
traitements les plus récents d'une maladie déterminée.

La seconde sera consacrée qu Compte Rendu de la Société
de Thérapeutique ainsi qu'awr extrails francais et élrangers
des travaux les plus importants de thérapeutique, On y trou-
vera également des ordonnances accompagnées de leur commen-
taire et des formules présentant un intérét pour le praticien.

Une troisiéme partie comprendra les sommaires des princi-
pales publications de Pharmacologie et de Thérapeutique expé-
rimentale. Ces sommaires seront complets pour les journaux
s'eccupant exclusivement de ces deux sciences, mais ils seront
naturellement limités awr articles qui y sont afférents pour des
publications ayant un caractére plus général.

Dans une derniére partie figureront les analyses des ouvra-
ges de Thérapeutique et de Pharmacologie qui seront envoyés
a 'Editeur.

Tel sera notre nouveau programme. Pourra-t-il éire rempli
a la satisfaction de nos lecteurs ) Quelle meilleure garantie
pouvons-nous en donner que les noms des membres de notre
Comité de Rédaction et la liste des Collaborateurs qui ont bien
voulu nous promettre leur concours ?

A.D,
i
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INSULINE
80N MODE D'EMPLOI ET SES INDICATIONS
DANS LE DIABHETE
Par F. Rarueny

Professeur agrégt a la Faculté de Médecine
Médecin de I'Hiopital Tenon

I’Insuline, isolée par Banling et Best, Collip,. Mac Leod,
Campbell, est aujourd’hui sortie du domaine de I'expérimen-
falion et entrée dans la pratique. De nombreuses inconnues
subsislent encore, il esl vrai, touchant ses propriétés, son mode
d'aclion; il ¥ a tout licu d’espérer d'aulre part que les amélio-
ralions journellement apportées dans l'oblention el la prépara-
lion du produil permetiront de le fournir un jour sous une
f[orme irés aclive et & un prix plus abordable qu'il n'est actuel-
lement. Cependant, I'Insuline constitue dés maintenant un médi-
cament que le médecin doil connailre, parce qu'il esl le scul
qui puisse, dans cerfains cas de diabéte, amener une améliora-
tion dans I'état du sujet.

Nous laisscrons de cité dans cet article tout ee qui a (rail
aux modes de préparation de I'Insuline, aux données expéri-
mentales, et nous ne reliendrons des propriélés du médicament
que celles que le médecin doit connailre pour faire un usage
ralionnel du produil chez ses malades.

CHOIX D'UNE INSULINE., — TITRAGE

Il faut distinguer d'une ‘part les exirails alcooliques plus ou
moins purifiés de paneréas et d'autre parl U'insuline propre-
menl dite, obtenue grice A des purifications successives et nom-
breuses.

Les extraits aleooligques, préparés suivanl la technique de
Mackenzie Wallis plus ou moins modifice, sont relalivement
faciles & obtenir, et ils sont d'un prix de revienl sensible-
ment inférieur & celui de linsuline vraie. Mais ils onl le gros
désavanlage, lout en possédant une réelle 1clivilé, d'élre (rés
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impurs cl les subslances qu'ils renferment peuventl élre doudes
d'une cerlaine noecivité, i

L'Insuline doil étre employée le plus pure possible; tous les
savanls canadiens el anglais insislenl avee raison sur ce point
ct recommandenl de ne faire usage chez 'homme que d'un
produil Irés purifié. Cetle insuline peul se présenter dans Ia
pratique sous deux aspeels: ou bien sous la forme de liquides
lilrés donl on utilise des volumes déterminds, ou bien sous celle
d'une poudre qu'on dissout dans un liquide approprié; poudre
cl liguide ¢élanl vendus dans des ampoules séparées el scellées,
le mélange se faisanl au moment de s'en servir.

11 existe deux modes de tifrages de 'insuline: les savanls cana-
diens onl proposé¢ d'admelire l'uniié¢ d’insuline. Ils déerivent
ainsi la quantité d'insuline nécessaire pour abaisser & 0,049 5% le
sucre du sang dans les 4 h. chez un lapin de 2 kgs aprés
un jeine de 24 heures; celle dose délerminanl chez 'animal
les convulsions caracléristiques. A celle unilé physiologique les
canadiens onl récemment adjoint une unilé dile clinigue qui
aurait une aclivité 3 fois plus faible que 'unité physiologique.
Les insulines canadiennes el anglaises, vendues duns de pelils
flacons sonl titrées de facon A ece que 1-em® = soit 1), soit
20 unilés.

Ce mode de tilralion esl, & notre avis, défeclueux. Les auteurs
canadiens el américains le reconnaissent du resle. Desgrez,
Bierry cl Rathery, pour des raisons que nous avons dévelop-
pées ailleurs, onl proposé de subslituer & celle unilé d'insu-
line le dosage en poids. Ayvant éi¢ les premiers en IFrance A
oblenir I'insuline sous forme de poudre. ils conseillenl de pres-
crire un nombre délerminé de cenligrammes de celle poudre.

Nous dirons un mol simplement des substaneces actives reli-
rées par Banling et Besl des différenls organes (foie, rale,
thymus, thyroide, sous-maxillaire), par Banling, Besl, Scott du
sang, de l'urine, par Lewis, William Feltzer de la levure de
bitre el des liges de planles stches, par Collip de cerlains
mollusques, de la levure de biére, ete. Les subslances que
Collip a dénommées Gluco-kinins onl des propriélés assez
analogues 4 linsuline, mais elles en différenl paree que leur
aclion est beaueoup plus lenfe a4 se produire, par conlre elle
serail plus prolongée. Il esl possible quon puisse dans 'avenir
utiliser ees «gluco-kinins » chez les diabéliques; des essais
sont en cours & ce sujel. B
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PROPRIETES DE L'INSULINE
OF QUE LE MEDECIN DOIT ATTENDRE DE SON EMPLOI

Llinsuline délermine une alilisation meilleure des hydrates
de carbone; le coellicient d’assimilalion hydroearbondée qui
étail abaiss¢ s'éléve, muis conlrairement i ce qu'on pensail aun
débul des recherches, il n'existe (Sherrill; aucune proportion
définic et conslanle enlre la quantilé d'insuline donnée et la
quanlité¢ d'Il de € assimilée. Des facleurs multiples inlervien-
nenl, lirés d'une parl de la ecomposilion de 1a ration (richesse en
calories - réserves en glycogéne — élat de jeiine — ele)) et
d'aulre part des lésions analomiques présentées par le sujet
ct condilionnant le syndrome morbide,

Celle élévation du coefficienl d'assimilalion se lraduil:

Q) par une baisse de la glyeémie;

b) par une allénualion ou une disparilion de la glycosurie;

¢} par une allénualion ou une disparilion «des corps acéloni-
ques »;

d) par une baisse de la lipémie;

¢) par le rélablissement de Uéquilibre azolé;

[y par une accumulation de glycogéne dans le [oic: celle-ci
ne survienl que chez le diabélique et fait défaul chez le sujet
normal (Mac Leod);

g par unce amdélioralion irés nelle de Télal général: non
seulemenl on nole une réascension du poids, mais un élal lrés
parficulicr de « micux &étre +, un rétablissement des forees, une
disparilion de I'asthénie, unc modification trés parliculi¢re du
psychisme du patienl.

Tou: ces effels ne sont malheureusement que femporaires;
la chule de la glveémie dure quelques heures, il en est de méme
des autres manifestalions secondaires & U'emploi du médica-
ment.

Ces propriélés de Uinsuline sont trés importantes & connaitre
car elles permellronl de comprendre les indications concer-
nant U'emploi du produit.

I'insuline ne gquéril pas le diabéle; elle ne fail qu'apporter
i l'organisme pour un temps lrés courl, un produit qui, nor-
malement, devrait lui étre fourni et dont I'absence ou 'insufli-
sance est & la base des accidents constatés,

On avail pensé quune glande paneréatique donl le fonelion-
nemenl élait insuffisant pourrail, grice a4 lintroduction dans
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Porganisme de sa séerélion déficiente, recouvrer ses propriélés
auw boul d'un certain lemps: P'élal de repos fonclionnel oo la
mellaient les injeclions, lui permetlanl de développer peu @
peu une hyperlrophie compensatrice.

On sail depuis longtemps (Bouchardal! qu'un diabélique qui
suit correctement son régime, voil peu & peu son coeflicientl
d’assimilation hydroearbonée sélever, el que par conlre ce
méme sujet qui ingére de lrop grandes quantités de {éculents
présente un abaissement progressif de ce coefficient. Allen a
reproduil expérimenlalemenl ces fails chez le chien, en eréant
des diabéles durables el progressivemenl aggravés, aprés 1'abla-
lion particlle du pancréas, en donnant & ses animaux une ali-
menlalion irés riche en féeulents; il oblienl T'effel inverse par
une réduclion des hydrates de carbone. Ce que la diétélique
peul faire, l'insuline doil étre capable de l'effectuer.

Esl-il possible d’'admelire que dans le diabéle consomplif,
résistant 4 la diélétique, Pinsuline puisse amener une vérita-
ble restauration des fonclions pancréaliques? C'esl alors qu'on
pourrail réellemenl parler de guérison du diabéle par 'lnsu-
line: celle-ei déterminant au boul d'un cerlain lemps une réno-
valion de la glande déficienle, rénovalion slable et persistante
malgré la cessalion de lemploi du médicamenl. A heure
actuclle aucun cas probant n'existe dans la science permettant
d’affirmer un semblable effet. A priori il n'est pas impossible
gquon puisse 'oblenir mais il esl bien cerlain qu'un tel résul-
fal n'est possible que dans des condilions trés spéciales: la
glande pancréalique suffisamment allérée pour exiger 'apport
passager d'une séerélion déficiente {la diélélique restant dans
ces cas A elle seule incapable d'oblenir Ueffel thérapeulique)
conserverail encore assez de parenchyme sain pour assurer
une régénération fonclionnelle,

Allen Ceril: « L'insuline n'esl pas une cure du diabtle parce
(il esl inconeevable qu'un extrail pancréalique puisse réta-
blir un pancréas altéré. Elle peul cependant soulager la {ension
des ilols paneréaliques du malade plus Iacilement el compléle-
ment quion ne Noblenail avee la seule diclélique. Nos (ravaux
précédents nous ont convaineu qu'd parl des infeclions ocea-
sionnelles, la surtension fonclionnelle par le régime esl la
ause essentielle de la progression du diabéte humain el que le
fait de parer & une pareille surtension peul empécher la pro-
gression de la maladie.

L'Insuline prescrile & temps, lorsque les lésions sonl encore
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peu marquées, pourra done arréler U'évolulion de la maladie:
d'olt l'intérél de nuser de l'insuline que dans les diabéles pas
trop anciens; cet arrét dans I'évolution de la maladie pourra
élre obtenu dans beaucoup de cas par le simple régime, dans
d'autres plus sévires (diabéle consomplify on devra uliliser
Iinsuline. Mais il s’en faul de beaucoup que l'insuline améliore
loujours de fagon stable le (rouble nutritif ou méme qu'elle
arréle l'évolution de la maladie: Banling, Campbell, Williams
onl noté¢ dans cerlains cas une aggravalion progressive — il
en est de méme de M. Labbé. Nous conclurons done que le
médecin peut atlendre de Uinsuline deux effels:

1o dans les diabéles de dale récente, mais résistant a la
scule cure diélélique, une sfubilisaiion des lésions el peul-élre
dans certains cas une amélioration progressive du cocfficient
d’assimilation. II n'est pas prouvé acluellement que cetle amé-
lioration puisse aller jusqu'a la guérison complite dans les
diabéles consomplifs, chez lesquels la cure diétélique scule
eslt impuissanie: dans les diabétes simples, facilement influcnedés
par le régime, 'emploi de l'insuline ne parait pas avoir donné
de résultats supérieurs au régime seul;

20 dans les diabéles consomplifs avec acidose el accidenis
graves précurseurs du coma, ou dans le coma lui-méme, une
cessaffon temporaire des accidents; ¢l méme upne amélioration
persistanie & la condilion de conlinuer Pemploi du médicament.

QUELS MALADES SONT JUSTICIABLES DE L'INSULINE

L’exposé des [ails précédents Iacilile I'élablissement des indi-
cations concernant 'emploi de I'Insuline.

Diabéte simple. — Le Comilé de 'Insuline de 1'Université
de Toronto déclare: « Si le diabétique reste aglycosurique avee
la seule cure diélélique, le lraitement & linsuline n'est pas
indiqué. Approximativement 75 9 des diabétiques peuvent se
conlenler de la cure diélétique. » Nous avons avec Desgrez
et Bierry insisté sur ce fait que toul diabélique simple donl
le coefficent d'assimilalion hydrocarbonée est suffisnmment
élevé pour permetire I'élablissement d'une ration d'entretien
sans cue l'urine renferme de suere, ne doit pas éire Lraité
par l'insuline. I1 ne suffit pas de dire que le diabélique a résislé
au régime pour admelire qu'il s'agil de diabéle consomplif; il
y a régime et régime el un régime mal équilibré csl souvent
plus pernicieux pour le diabétique qu'une absence compléte
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de loute cure diétélique. Un régime trop sévére renfermant
des quantités abusives de graisses el de viande el une dose
insuffisante d’ I1 de C peut amencr des accidenis fort graves.

Exisle-i-il au cours du diabéte simple cerlaines indications
spéciales exigeant Femploi de U'insuline?

a) Les diabéles simples peuvent présenler des accidenls
d'acidose A la suile de régimes mal prescrils ou mal suivis.
Ces poussées d'acidose sont trés facilement curables par le
rélablissement d'une diélélique appropricée; il est fouf a fait
inutile de faire i ces malades des injections d'insuline. On peut
oblenir par celles-ci des succés faciles mais qui ne sonl ni
plus rapides ni plus durables gu'avec la seule cure diététique.

b) Certains diabéliques simples font de l'acidose sous l'in-
Muence d'infections, de [(raumatismes, de gangréne; dans ces
cas emploi momentané d'insuline peut étre envisagé.

¢) Les mémes diabéliques peuvent étre conlraints 4 subir une
opération chirurgicale; or celle-ci peut étre une cause d'aci-
dose. I1 peut &tre alors intéressant chez les malades dont le
cocfficient d’assimilation hydrocarbonée est juste a la limile
pour permetire un régime équilibré, d’employer linsuline.
L'acle opéraloire et surlout I'anesthésic vonl faire baisser
le coefficient d’assimilation « limite » et peuvent faire éclas
fer les accidents d'acidose. Dans ce cas il sera bon
de préparer le malade déjd quelques jours avant l'opéralion
par un traitement insulinique. Mac Leod insiste sur ce fait
que l'insuline ne doil pas étre employée aprés 'opération, mais
que, plusieurs jours avant, des injeclions doivent étre prali-
quées qui délermineront une augmentalion des réserves de
glycogéne,

Diabéte consomplif. — Tous les diabéles consomplifs sont
justiciables de Uemploi de Uinsuline. Dés qu'un sujel présen-
lera de la glycosurie malgré un régime sévére el que la ration
d'eniretien ne pourra lui éire procurée, dis qu'une acidose
persistante résuliant du déséquilibre de la ration, relevant
elleméme d'un abaissement trop marqué du coefficient ('assi-
milation hydrocarbonée sera comnsltatée, le trailement par lin-
suline sera toul & fait justific. Dans les diabétes infanliles
pris & leur débul el gui souvenl évoluenl suivant le type du
dinhéte consomptif, les résultats thérapeutiques sont remar-
quables. Par conlre §'il s'agit de diabétes trés anciens, pré-
senlant des lésions considérables el trés accusées du pancréas,
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I'insuline ne pourra parer gu'aux accidenis menacanis et em-
pécher parfois la progression de la maladie.

Coma diabélique. — L'indicalion esl formelle, on oblient de
véritables résurreclions. Mais ici encore 'amélioration théra-
peuligue n'esl pas constanle. Dans la derniére stalistique
d’Allen sur 9 cas 5 se sonl lerminés par la mort.

Conire-indicalions

Le digbéle rénal, c'esl-d-dire le diabéte dans lequel la gly-
cosurie ne saccompagne pas d'hyperglveémic, n'est pas jus-
licinble de l'insuline. Celle forme de diabéle esl du reste plus
complexe qu'elle ne parait au premier abord. Aussi celle contre-
indication mériterait d'élre discutée plus longuement.

La tuberculose, si fréquente chez les diabétiques, esl-elle une
confre-indicalion 4 l'emploi du médicament? L. Blum mel en
garde conire son emploi, et, sans apporter d'aflirmalion abso-
lue, redoule des poussées évolulives de linfection. Sansum, au
conlraire. cslime que la tuberculose n'est nullement une eontre-
indicalion. Harl et Creel sont du méme avis, il en est de méme
de Marcel Labbé,

COMMENT ETABLIR DANS LA PRATIQUE LE TRAITEMENT
PAIR L'INSULINE. — DPRINCIPES GENERAUX

A) Préparation du malade. — Exumens & praliquer.

10 Le sujet doit élre mis & un régime équilibré. 11 est indis-
pensable que le régime soit relalivemenl pauvre en calories et
que les quanlités de graisses, d’H de C, et d’albuminoides soient
soigncusement ¢lablies; ces quantités sonl essentiellement varia-
bles suivant les malades. Chaque sujet a son régime qui lui
est propre el gui ne peult élre instilué que par titonnements.
La surnuirition doit étre évilée avee soin (Joslin, Allen); il est
tout & fail irralionnel d'exagérer la quantité d’'H de C de la
ralion. ;

2o ]I faul praliquer un examen de la glyeémie d'une part
avant toule injection, d'autre parlt aprés ces injeclions pour
juger de l'effet du trailemenl et arriver & l'oblention de la
dose utile,

3o Des ewxamens répélés des urines sont indispensables. On
doscera non seuwlement le sucre wrinaire, mais les corps céloni-
gues: acélone el acide diacélique,el I'acide célogéne: acides-oxy-
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butyrique. Desgrez, Bierry el Ralhery onl montré que la sim-
ple recherche qualitative de lacide diaeélique ou de I'neélone
(réuction au perchlorure de fer, réaclion au nitro-prussiale de
soude, ele.) élail toul & fail insuffisante; il en est de méme du
seul dosage des corps eéloniques. On s'expose ainsi 4 de graves
erreurs. Pour juger correclement de I'élal dacidose, il faul
doser isolémenl les corps cétoniques et lacide célogeéne,

4o On prendra régulicrement le poids du malade.

D’aulres examens peuvent élre praliqués (quotieni respira-
loire, réserve alecaline du plasma, recherche du Ph urinaire,
recherche de la leneur du CO? alvéolaire, lipémie, ete., ete);
mais il s'agil 1a de véritables recherches scienlifiques qui ne
sont pas indispensables dans la pralique courante.

Les premiéres injeclions seroni, autanl que possible, prali-
quées chez des sujels mis en observalion sévére el sous une
surveillance mdédicale constante; il y a intérét a faire coucher
les malades, & les faire garder par une infirmiére compétente;
cest dire gu'il vaul mieux, an début du trailement, effecluer
la mise en train de celui-ci soit & Phdpital, soil dans une
maison de santé. Dans la suile, le sujel pourra vaguer i ses
occupalions une fois la sensibilité du malade reconnue et la
dose ulile trouvée.

B) Doses, modes el nombre d'injecfions. Répélition des in-
-jections.

La dose &4 injecler varie avec chaque sujel. Il est une dose
oplima qu'il faul alleindre mais qu'il ne faul pas dépasser. On
la cherche par tilonnemenls en élevant progressivement la
quanlilé d'insuline employée. 11 est toul & [ail impossible de
prévoir quelle devra ére cetle dose. On commencera (saul des
cus spéciaux) par de irés faibles doses {0 gr. 02 d'insuline en
poudre, 2 & D unilés canadiennes). Il semble que dans beau-
coup de cas des doses imporluntes seronl indispensables, et
celles de 100 unilés quotidiennes onl élé maintes fois atleintes
dans les cas graves.

Modes d’injection. — L'injeclion sera sous-cufanée el non
intra-musculaire. On réservera les injections inira-veineuses
pour les cas de coma.

Les seringues seronl siérilisées avanl 'emploi, en évilant de
les faire bouillir dans des solulions alealines. La peau sera
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nelloyée & I'alcool — on proserira la teinture d'iode qui peut
étre dangereuse pour les diabéliques (gangréne cutande).
Le lieu de Tinjeclion imporle peu (bras, cuisse)

Nombre d'injections. — Le nombre d'injeclions est variable
suivant les cas: une ou deux par jour; parfois on devra pra-
tiquer les injeclions toules les lrois heures. En général, dans
les cas moyens, aprés 4 4 5 jours de 2 injeclions quolidien-
nes, on n'en fera plus quune par jour.

Les injections seronl praliquées loujours 1/4 d'h. & 12 h,
avanl les repas; cerlains auteurs les donnent 1 h. 1/2 avant.
On comprenda toujours dans ces repas les H de C entrant
dans la ration équilibrée. Olmstead et Kahn font prendre au
sujet la quanlilé lotale de leurs H de C au repas de midi et
fonl auparavanl une forte et unique injeclion d’'insuline. Celte
méthode esl plus commode dans la pratique, mais, dans les
formes graves, l'insuline agil mieux lorsquon scinde la ration
hydrocarbonée el qu'on multiplie les injeclions d’insuline.

Répétition des injeclions. — Nous touchons ici & la question
1a plus délicale concernant 'emploi de I'insuline, _

D’une fagon générale on doit admellre que le traitement par
Pinsuline ne doit jamais étre suspendu. On a méme dit qu'une
suspension brusque délerminait une éelosion du eoma et que
ccriains malades élaient comme sensibilisés aux accidents d’aci-
dose; ce fail n'est du resie admis gque par quelques auteurs
el encore ne se rapporlent-ils qu'a des cas graves (Joslin,
M. Labbé, L. Blum, Carlier et Schwab en ont cité des obser-
vations); la cessalion de l'emploi du médicament n’aboultit le
plus souvent qu'a la réapparilion des troublés antéricurs.

Un point important sur lequel les auteurs canadiens et amé-
ricains ont insisté el sur lequel Mareel Labbé est revenu avec
raison, c'est que lorsqu'on cesse les injections d'insuline, il
faut avoir soin de modifier immédiatement le régime el d’abais-
ser le taux des graisses et des albuminoides qu'ingére le sujet.
Joslin recommande, lorsqu'on inlerrompl brusquement les in-
jections, de mellre le sujel au repos, de diminuer immédia-
tement la valeur calorique de la ration el d'abaisser surtout
la quantité des graisses ingérées.

M. Labbé écril: « Le régime que supporie un diabétique
traité par linsuline est un régime qui ménerait au coma ce
méme diabétique s'il n’avait pas d'insuline . C'esl pour cette
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raison gqu'on verrait éclater brusquement le coma chez des
sujels préeédemment soumis A la cure d’insuline, lors de la
cessalion de eelle-ci lorsque celle derniére n'esl pas suivie
immédiatement d'une modification importante du régime,

Les cures passagéres peuvenl-clles Elre envisagées dans le
trailement du diabéle. ’

Les cures passagéres seraienl réservées aux eas d'infeclion,
de gangréne, de traumatisme, d'acles chirurgicaux, chez les
diabéliques simples, assez gravemenl atleints.

On a dit que la cure d'insuline laisail disparailre le pruril
vulvaire; nous n'avens pour nolre part jomais conslalé de
dinbélique simple alieint de celle complication qui n'ail élé
lrés rapidement et radicalement guéri par le simple régime.

Faire & un diabélique une fois pour loutes 5 & 6 injeclions
d’insuline ou méme une vinglaine n'a auwcun inlérél pralique
en dehors des indicalions précédenles.

Que faul-il penser des cures disconlinues & longue échéance.

Certains auteurs ont préconisé ces cures; il est possible que
dans cerlains cas clles soient indiquées; nous eslimons, quant
i nous, qu'il n'est encore nullement démontré qu'un malade
en ait reliré un béndfice réel ou loul au moins que ce béndéfice
puisse élre supérieur i la simple diétélique pourvu que celle-ci
soit correctement preserite. I1 fanl cependant faire certaines
réserves fouchant les suspensions lemporaires chez cerlains
malades aprés une cure prolongée d'insuline. La cure diété-
lique devienl alors d'une importance capitale. A nolre avis,
lorsque linsuline est indiquée elle doil ¢élre ulilisée dans Ia
grande majorilé des cas de facon permanenle.

Comment doil-on envisager ce frailement permanent,

Tous les malades ne sonl pas dégaux devant linsuline; de
méme que la dose.ufile varie avee chaque sujet, de méme égale-
ment doivent élre variables la fréquence et la répétition des in-
jeclions. Cerlains sujets ne peuvenl se passer d'une injeclion
guolidienne, pour daulres méme deux injeclions reslent indis-
pensables chaque jour, le fait est heurcusement rare. Par
conlre, certains malades se contenleronl d'une injeclion lous les
deux ou méme lous les trois jours. Rarement la suspension
pourra &tre plus longue; Josling Gray el Rool onl constaté
quid la suite d'une série d'injeclions cquolidiennes 1'elfel du
médicament se faisait encore senlir cing a six jours apreés: ils
n'ont jamais vu ce chiffre élre dépassé, On peut penser peul-
élre que des prolongations plus longues pourronl élre oblenues
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a la suile d'un trailement longlemps coniinué; quelques obser-
valions onl élé publiées; elles n'emportent pas complétement
la conviclion el ne paraissenl pas & U'abri de toule eritique,

Médication adjuvante, — Desgres, Bierry el Ralhery onl
oblenu, par lingeslion combinée de vilamine B et de lévulose,
une prolongalion d'action du médieament chez certains mala-
des el un espacement possible plus grand des injections.

Le bicarbonate de sowde doit élre donné econcurremment
aux malades. On est beavcoup revenu des  iddées  alle-
mandes concernant l'usage du bicarbonate de soude & dose
massive. Bouchardat s'élait déja autrelois élevé contre les dan-
gers de celle médicalion. Joslin ¥ est revenu récemmenl. En
cas d'acidose on pourra prescrire aux malades en méme
lemps que Pinsuline, du bicarbonale de soude, mais en modé-
sant les doses; Allen préconise 10 4 40 gram. au plus. En
dehors de l'acidose l'emploi du biearbonale de soude parait
conlre-indiqué.

Bouchardal préférait le bicarbonatle de polasse & la dose de
3 & 4 grammes au bicarbonate de soude; il donnait aussi des
sels de chaux,

Il faudra enfin, dans les formes graves, user des toni-cardia-
ques ¢l luller conlre la déshydratation. '

B) ACCIDENTS CAUSES PAR L'INSULINE

Les auleurs canadiens onl les premiers déeril les accidents
causés par 'insuline; ce sonl lout d’'abord des signes d'inquié-
tude, de nervosité avee sensation de fatigue et besoin de man-
ger. On voit ensuite survenir des phénoménes vaso-moleurs:
pilleur ou rougeur, sensation de chaleur ou de froid (frisson),
parfois des transpirations abondantes (Banling, Campbell, Flet-
cher). Puis les troubles s’accenluenlt; le malaise devient extréme;
on conslale une délresse morale inlense, du délire, des lroubles
menlaux et enflin du coma avee perle des réflexes. Ces troubles
seraient, pour les savanls canadiens, sous la dépendance d'une
chule de la glycémie 4 0,075 oo (I phase), & 0,03 (2¢ phase)
Mace Leod admel que ces signes résulleraient d'un abaissement
de la tension du glucose dans les lissus « glucatonia » au-
dessous d'un certain point eritique. Desgrez, Bierry et Rathery
estimenl que I'hypoglyeémic n'explique pas tous les phéno-
ménes el que cerlains de ceux-ci sont d'origine toxique et sous
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la dépendance d'impurtlés contenues dans linsuline employée;
les accidenls se font de plus en plus rares 4 mesure gue nous
faisons usage de produils plus purifiés. Ils surviennenl ordinai-
rement au bout de frois & quabre heures, mais parlois beau-
coup plus Lot

Dans la pratigue il est extrémement facile de remédier 4 ces
lroubles: il suffit de donner 4 ingérer au malade du jus
d'orange ou bien unc i lrois cuillerées & café de glucose pour
voir en quelques minutes les manifestations disparaitre. Dans
les cas plus séricux on pourra praliquer une injeclion sous-
culanée de chlorhydrate d’adrénaline (1,2 & 1 milligramme) en
luisanl suivre celle-ci de Uingestion de glucose ou de linjeclion
intra-veineuse d'une solution de glucose (3 4 20 grummes de
glucose); on a proposé dgalement d'employer le chlorure de
caleinm.

On a signalé également d'autres accidenls locaux: poussées
d'érythéme avec urticaire ou méme wedéme généralisé, La rou-
geur ct la douleur passagéres au momenl de linjeelion sont
inconslanies. Nous ne nous arrélerons pas sur quelques acci-
denls eonvulsifs signalés par certains auteurs; il s'agil 1a de [ails
réellement exeeplionnels et que bien peu de médecins ont noté
chez 'homme; il esl forl probable que la qualilé du produit
employé a dit jouer un rdle dans leur éelosion,

MISE EN PRATIQUE DANS LES CAS PARTICULIERS

AY Diabéle simple. — Dans les cas exeeplionnels ot les in-
jeclions d'insuline sonl indiquées a lilre passager, on ulilisera
loujours des doses assez [aibles pour commencer el on prendra
les mémes préeaulions que pour le diabéle consomplil.

Lorsqu’'on cessera les injeclions, on maintiendra une surveil-
lance sévire pendant quelques jours el on mellra le sujel & une
diéle miligée restreinle surloul en ce qui concerne les graisses
el les albuminoides.

B} Diabéte consompltif. — Le sujel esl mis en observalion
pendanl une quinzaine de jours: au lit les premicrs jours; A la
chambre le reste du lemps. On opérera, si possible, dans une
maisor de santé ou i Phopilal et on pratiquera les examens
indiqués. On preserira un régime trés peu riche en graisses, ne
renfermant qu'une cquantilé restreinte de viande et une certaine
dose d'll de C; ce régime esl extrémement variable avee cha-
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que sujet el ne peul étre élabli que par tilonnements. On
commencera par deux injections, chacune avanl les denx prin-
cipaux repas; parfois trois sonl nécessaires; les doses en insu-
line canadienne seront, pour Joslin de: une unité d'ilétine Lilly
la 1r¢ injeclion, 21a2e 3lade, jusqu'a 5 unilés par injeclion. On
augmente cnsuile progressivement. Josling sur 126 malades,
¢lail obligé de donner 30 unilés chez 5 malades, 5 unilés
chez 18, aucun sujel ne prenail plus de 45 unilés, En réalité
la dose oplima ne peut élre fixée d’avance, elle peul élre moins
élevée, elle peul I'élre beaueoup plus que 45 unilés; en général,
au bout d'un certain lemps, on peul s'en tenir de 10 4 20 unilds
par jour, par conire, dans d’aulres cas, au licu de diminuer
cetie dose on doil Faugmenter progressivement, ce qui dénote
une aggravalion de la maladic malgré la cure (Williams). I1
esl possible de débuler par des doses plus fortles, 5 unilés par
exemple. Nous donnons ces doses en unilé ayant pris pour
type lilétine Lilly qui est linsuline eanadicnne, mais nous
avons dit plus haul ce que nous pensons de ce dosage en
« unilés », Il faudra conlinuer les injeclions, soil une par jour,
soit une lous les deux ou lrois jours suivant les ecas; il laudra
du reste modifier le régime au cours de la cure,

C) Coma diabétique. — Le fraitement doil étre aussi hatif
que possible et il faut user d'emblée de forfes doses.

Joslin conseille 10 unilés chagque heure — 4 injeclions sous-
culanées; on renouvellera dans cerlains cas 4 aulres fois: &
parlir de 60 unités il faundra élre trés prudent

Allen préconise linjection intra-veineuse d’emblée de 25 unités
el de 25 A 50 unilés sous-culanées; puis, toules les heures ou
lrois heures, des doses variables suivant les cas; il conscille
d'alleindre toujours 100 unités le premier jour — il est parlois
monlé jusqu'a 485 unilés.

On conlinuera les jours suivanls les injeclions répélées mais
i doses moindres el on évitern pendant longlemps de cesser
les injeclions.

Régime. — On prescrira 100 & 200 gram. 'l de C le premier
jour sous forme de jus de fruils — on donnera des boissons
chaudes en abondance, du café, des lavemenls de sérum phy-
siologique (4 litres de liquide au moins par 21 heures par des
voics diverses).

On usera des toni-cardiaques, caféine, digilale; il n'est pas
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rare que les malades succombentl d'accidents cardiaques apris
avoir repris connaissance.

Enfin on pourra prescrire des doses raisonnables de bicarbo-
nale de soude 10 4 40 gram. par 21 h

Llnsuline conslitue done un mdédicament de toul premier
ordre dans le diabéle, mais elle ne saurail élre considérée, du
moins & Pheure actuelle, comme un agenl curalear de la
maladie: elle doitl étre surloul cmployée dans le cas de diabéte
consomplif ou de coma diabélique; elle pare aux accidents
menacanls et évile, dans un grand nombre de cas, le coma:
clle pent méme agir efficacement lorsque survient ecelle com-
plication si grave et pour laquelle nous élions jusqu'ici com-
plétement désarmeés.,

L'avenir nous dira si, par son emploi longlemps prolongé, on
peut oblenir de vérilables guérisons el un rétablissement com-
plet d1 mélabolisme.

L'ANESTHESIE EPIDURALE BACREE

Par le 1 Prenne MOCQUOT

Professeur agrége & la Faeulté de Médecine, Chirargien des Hopitaux

Chercher & diminuer les accidenis et les dangers de I'anes-
thésie, préciser U'emploi des différentes méthodes qui suppri-
menl la douleur avec ou sans la narcose, [aire que dans une
intervention chirurgicale le risque di i 'anesthésic ne soil pas
hors de proportion avee le risque de 'opéralion eclle-méme,
Clargir dans ce bul le domaine de l'anesthésie régionale, ce
sont I4 pour les chirurgiens de conslanles préoccupations.

Aussi nous parail-il ulile de faire mieux connailre 'anesthé-
siec épidurale sacrée, procédé d'anesthésic régionale suscep-
tible de rendre d'importants services. Nous en  déerirons
iei la technique el indigquerons les résullals qu'elle
nous a donnés. Elle permél d’obtenir Tinsensibilité dans le
lerritoire des nerfs de la queue de cheval, anus, périnée,
organes génilaux, weéthre el méme vessie par Uinjection dune
solulion convenable dans le canal sacré. Elle alleinl les nerfs
rachidiens en dehors du sae formé par la dure mére. Elle esl,
par son mode d'aclion, par sa ‘technique, par son pronoslic
lout & fait distincle de 'anesthésie rachidienne.

La méthode est francaise; clle a élé indiquée pour la pre-
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miére fois par M. Sicard (1) qui, en 1901, par l'injection épidu-
rale de solulion de cocaine avail pu oblenir chez le chien des
aneslhésies généralisées el chez 'homme soulager des douleurs
névralgiques des lombes ou fes membres inférieurs. Tathe-
lin (2) avail essayé chez 'homme, d'obtenir des anesthésies
chirurgicales; il n’avait pas réussi et de ses lentalives il
concluail que I'injection épidurale ne pouvait pas donner l'anal-
gésic nécessaire & une opération; il pensait que les gaines
fibrcuses des trones nerveux meltaient ceux-ci & l'abri des
alteintes de l'anesthésique.

En réalité, les solulions anesthésiques employées Elaient
insullisanles. A ce moment, on ne disposail que de la ecocaine
ct on n'osail guére dépasser la dose de 0,08 cenligrammes.
L'apparition des anesthésiques synthétiques vint ouvrir de
nouvelles possibilités, mais c'est en Allemagne que la méthode
fut reprise, d’@bord par un gyndeologue, Stdckel (3%, puils
par des chirurgiens. Liwen (1), en 1910, monira que l'anes-
iésic épidurale sacrée réussit lorsquon emploic des doses
assez forles de novocaine (de 30 &4 50 cenligr.) 4 une con-
centralion convenable; il indiqua Putilité du bicarbonate de
soude associé i la uovacuinc'; il monira Uefficacité plus grande
des solutions prépardées an moment de Femploi. Brel, il donna
les régles préeises de Vanesthésic épidurale et eonelut gqu'elle
permetlail d’exéeuler nombre d'opérations sur l'anus et la
parlie inlérieure du rectum, le périnée, la vulve, le vagin et
le col de l'utérus, le scrotum et la verge,

La méthode prit bien vite en Allemagne une grande exlension,
mais on voulut obtenir davanlage, et I'on chercha, 4 la suite
de Schlimpert et Schneider (3%, 4 élendre le domaine de
I'anesthésie épidurale pour pouveir pratiquer de grandes opéra-
tions abdominales. On y parvint en augmentant les doses de
novocaine jusqu'i 80 centigrammes et méme 1 gramme, en
plagant les palients en position déelive et surtout en leur
administranl avant l'opération foree hypnotiques pour oblenir
ce quon appelait le sommeil erépuseulaire. On  pouvait
ainsi  pratiquer de grandes opérations abdominales. mais
malgré des  doses  considérables  ’hypnotiques, malgré

(1) Sicanw : Compies rendus de b Soeidid de Bislogie, 1901, p. 397,

() Canuges 3 Coppedes readug de o Soefdte de Biolagie, 1001, p. §32 et Thése, Paris,
100 T=11H2,

(h Srocken @ Jewtralbloir f. fignaskologie, 1N, ne |1,
(§) Lawex : Deutsehe Zeitsehrift o Chirurgie, 1911, T, CVII, p. 1.
(%) Scmmreenr el Scuxgmen : Minchener Med, Woehenseheift, 1900, n* 39, p, 2561,
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des  quanlités  imporlantes  de  novoeaine, anesthésie  ¢ait
souvenl  insulfisante el T'on  élail  conlrainl  pendanl  une
parlie de Fopéralion de recourir au chlorolorme ou & Uélher.
Bien plus. des aceidenls survinrenl quelgques-uns morlels, qui
lirenl passer Panesthésie épidurale pour une méthode dange-
reuse. Malgré loul eependant, elle élail Tort ulilisée en "Alle-
magne avanl la guerre el elle esl passée en Amérigque ol son
cmploi esl couranl, Flle a éé jusquiici peua appligquée en
France, Je lulilise pour ma parl depuis dix-huoil mois: elle
m'a rendu de réels serviees, elle ne ma donné aucun ennui;
aussi je erois ulile d'en faire micux connaitre el la lechnique
¢l les résullals,

Il faul, pour oblenir 'anesthésie épidurale saerée, injeeler
Lo solulion anesthésique dans le canal sacré, dans Pespace qui
esl compris entre Ia parlie inféricure du sae dural el les parois
pssenses  du o ocanal, qui contienl  du lissn  eellulo-graisseux
liche of quelques veines el qui est traverse par les nerls sacrés
¢l coceygicns.

On sail que le canal saeré est ouverl & sa parlie inléricure;
les lames non soudées de la dernicére vertebre saerée laissent
enlre elles un espace: Uliglas saerdé, en Torme de Voouvert
en bas el donl les branches se terminenl par des lubereules
assez aisémenl perceplibles sur le vivanl, L'hialus saeré esl
fermdé par une membrane fibreuse, résistanle, mais légtrement
dépressible: e'estl par eclle fonfanelle seerde que doil passer
Paiguille pour pénélrer dans le canal sacrdé.

l. -— La technigue

1l faul étudier dune parl la solulion anesthésique, daulre
part linjeetion épidurale.

1o La solution anesthésique. — L anesthésique le plus habi-
tuellement employeé est la novoeaine, (Cesl delle que nous nous
sommes servis presque loujours. 11 Faul user dune solulion
assez Torle, 1o concenlration a 2 po 100 parail la meilleure.
Cest celle qua indiguée Liwen qui ulilisail aussi des solu-
lions & 15 p, 100. Comme lui,.nous avons associ¢ & la novo-
caine le biearbonate de soude. Enfin il est important de se
servie de solulion préparée au momenl de Pemploi. L'anesthé-
siec est plus rapide el meilleure,

Nous procédons ainsi: nous faisons bouillir dans une eapsule
lrente cenlimétres cubes deau distillée. Au moment de 1ébul-

]
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lition, nous jelons dans Vean le conlenu dun paguel ainsi
composc:

Novoeaine . . . . . . . . 00cg
Bicarbonale de soude . . . . 1Heg =
Chlorure de sodiom . . . . 1) eg

Nous luissons 'ébullition eontinuer penduanl quelques secon-
des sculemenl. Une ébullition prolongée décomposerail Ia novo-
caine ol lranslormerail le bicarbonale de soude en carbonale
causlique,

Dans 1a solulion relroidic, nous laissons lomber 6 4 8 goulles
d'une selulion dadeénaline an millicme, (Cest une parlie de ce
mélange quil faul injecter dans le canal saciré,

2o Llinjection épidurale, —— 11 wesl pas lovjours Tacile de
senliv les poinls de repére. saillie des lubercules saerés, ef
enlre enx, dépressibilile de la fonlanelle saerde. On oy parvienl
en suivant de haal en bas Ia eréle saerdée: eoesl facile chez les
maigres, difficile chez les geas, au peinl que ehez cux. on est
quelgquelois obligé de renoncer 4 ce mode danesthésie el je
conscille aux débutants de choisir leurs sujels pour éviler des
déboires; Uexpérience permel ensuile de réussic dans des cas
ot on aurail, au débul. ¢chound,

Leatlitude habiluellement recommandde esl le décubilus laté-
rale gauche, jambes [1échies, genoux ramends conlre la poi-
trine. Dans celle alfilude, il faul savoir gque le sillon inler-
fessier ne correspond plus & la ligne médinne do o saerum:
il est dévie de 1 ou 2 cenlimélres vers le plan du Lik Cesl
au-dessus  de son prolongement quil faal chercher Uhialus
sacrd

Lawen recommande de Taire 1o ponclion en posilion assise
le trone penché en avanl,

Je erois que la posilion genu-peclorale est eelle quiil faul
préférer paree quelle permel de micox senliv les points de
repére el quelle donne celui qui est fourni par la ligne
médiane, par le prolongement du sillon inferfessier.,

1.a |mm-liuu est Taile avee une aiguille dacier de G 4 7 em.
assez rigide.

Cathelin en a minulicusement précisé la lechnique. Leaiguille
est enfonedée d abord perpendiculairement & la peau au niveau
de 1a fonlanelle sacrée, un pen au-dessus de la ligne qui jointl
les tubercules sacrds: elle perfore la membrane qui oblure
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Uhialus: puis le pavillon esl renverse en bas el Paigoille poussée
obliquement dans le eanal sacré. 5i clle bule conlre les parois,
on la relire, puis on l‘t'nl'm.u'v de nouvean en changeanl 1égire-
ment sa direclion. Elle doil pénélrer dans le canal saere de
140 em. On sassure gue rien ne coule par DLaigoille el on
peul alors praliquer Uinjeelion anesthésigue.

Il esl souvenl diflicile de savoir si Laigaille esl bicn dans le
sanal sacré; parfois elle glisse sur la face posiéricure du sa-
crum: les sensalions percues avee la poinle de Taisguille. la
direclior de celle-ci, oblique en hauat el en avanl dans le plan
médian, renseignenl dans une cerlaine mesure,

On injeele dans le eanal saeré de 15 4 20 ce. de la solulion
anesthésique. Je n'ai jamais dépassé 1a dose de 20 ee. e‘esl-i-
dire 40 cadligrommes de novoeaine; le plus souvent jinjeele de
J2 436 cenligrommes, 16 4 18 cenl. cubes.

Loesqgue Taigaille est en bonne place, Vinjeclion pénélre avee
Ly plus " grande facllité: ceer est forl mporTanl; si le pislon
de I seringue récisle, eesl que Laigoille est dans le périoste
du canal saere ou dans le Lissu fibreux de la faee postérieure
du sacrun.

Linjection [laite, le patient est plaeé en déeubilus  dorsal
du nus Gans la position de la lallle, mais il ne [aul pas le
metlre en posilion ¢levée do bassin, pour éviler la rop grande
diffusion du  liquide, Lanalgésie débule en général rapide-
menl, 3 a0 minules aperes injeclion: dabord o pourlour de
Fanus: elle gagne ensuite le périnée el les organes géniloux.
Elle est compléte en 12 4 15 minules, quelquefois un peu plus.
Elle @ atleinl son masimum lorsque le gland ou le elitoris
sonl devenus insensibles.

Le territoire anesthésié comprend anus el la partie basse du
reclum, Je périnde, Ia vulve, le vagin el le col de ulérus, —
le serolum el la verge (e leslicule el le cordon ne sonl pas
anestbdésics . enfing une bande plus ou moins large sur la
lace postéro-inlerne des membres inféricurs, Iin haut anes-
thésic remonle en général au bord supdéricur du pubis en
avanl, en arricre clle occupe la partic inféricure des fesses.
Dans tout ce lerritoire Fanesthésie est compléle el s'accompa-
gne de relachement museulaire, imporfant surtoul pour le
sphineter de 'anus.

L'anesthésic dure pendant environ une heure, souvenl davan-
lage. Elle permel done n'importe quelle opération sur la région
anesthésice,
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En juillel 1923, javais employé 31 fois Uanesthésie épidurale
i la novocaine.. Les opéralions exéeuldes comprenaient:

Des opérations sur Panus ol la partie inféricure du reclum;
1 dilatations anales pour lissure; 3 incisions d'ubeds juxla-
anal: I exeisions de lislules & Lanus; 8 ablations d hémorroides
a la Whilehead; 1 amputalion inlrasphinetéricnne du reclum
pour relrécissement.

Des opéralions sur Ia vulve, le vagin ¢t le périnde,

14 ablalions de végélalions vulvaires: 2 extirpations de kysle
de i glande de -Bartholin: 1 ablation  dépithélioma de la
vulve: 2 colporraphies; 10 périndéorraphics ou colpopérinéor —
raphic avee sulure des releveurs,

Ihes opdéralions sur Nulérus: 6 ablalions de polypes. 5 corel-
tages, 1T amputalion du col, 1 exticpalion du col (aprés hys-
Wreelomic sublolale; el périnéorraphic.

Des opéralions sur les organes génilaux de homme: 1 phi-
mosis, 1 extirpalion d'om kyste de Uépididyme dans ee cas
I'anesthésic avail ¢l¢ complélée par Uinjeelion de 2 emd de
solulion de novoeaine dans le cordon spermalique),

Depuis jai praligué avee suceds un cerlain nombre d opéra-
lions du méme genre: les résullals seronl publiés prochaine-
menl dans 1n thése de mon ¢live Charreaun,

11. Les résultats

Dans les 51 cas auxquels il est Tail allusion plus haual, il ¥
a cu 1 échees, loujours dus a ce que Vaiguille n'avail pas
péndcire dans le canal sacrdé el 3 anesthésies insuffisanles, [ une
paree gue I dose injeetée d'emblée avail é1¢ trop Taible, une
aulre paree que Popdération avail &6 commenedée {rop ol Ia
troisicme paree que Pacle opdéraloire dépassail les limiles du
lerriloire anesthésic.

Yans lous les aulres cas Panalgésie o ¢l¢ absolue el il sy
juinl un relichement musculaire qui donne pour les opéralions
sur 'onus une remarquable Tacilité,

Les maludes onl loujours présenlé pendanl 1 opéralion un
calme absolu; jai pu opérer dun phimosis par ce procéde
avee une dose moindre un enfanl de 7 ans,

Les suiles onl 61¢ ce quelles sonl aprés une anesthésie
locale ou régionale, Les senls incidenls observeés, el ils sonl
bicn minimes, onl ¢l¢ les suivanls: une malade présenta aussi-
oL apres Tinjeelion de o paleor. un dal nauséeux, un peu
dungoeisse précordiale. Une injeclion de caléine il cesser lous
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ces lroubles. Une aulre & la fin de Topérafion. présenta un peu
dlexeitalion: elle se mil & parler avee vivaeilé, & rire: cela
dura quelques minules. Bofin Tenlanl eilé plus haul eal & la
lin de la journdée un vomissementl '

Que Taul-il done penser des accidenls de Tanesthésie cpidu-
rale. aceidenls lels que ecertains auleurs Fonl pu considérer
comme une dangereuse méthode? L'étude des aceidentls mortels
quon o mis sur le comple de | anesthésie épidurale dépasserail
les limites de cel article: je Lai aile ailleurs (1. Quil me soil
permis de donner seulement iei les conelusions auxguelles je
suis arrive,

Jai rappelé déji que cerlains chirurgiens en Allemagne,
voulanl Clendre e domaine de Panesthésie épidurale. avaienl
cu recours a Uinjeclion de doses considérables de novocaine
(B cg. ol 1 ogr. précédée dingestion on dinjeclion d'hypno-
tiques varics (véronal 2 gr., morphine 2 cenligr., 610 de mil-
ligr. de scopolamine . I n'esl pas surprenant gquaprés  une
semblable necumulation de loxiques. on ail obseryé des malai-
ses, voire des aceidents el de [ail, lous les aceidenls graves
sonl survenus dans des eas oo Pon avail cherché Paneslhésie
haule. Aussi me parail-il sage, & Uheure acluelle, de borner
FACE au domaine dans lequel elle peul ére oblenue sans
danger par Pemploi de doses de novocaine gqui nexcédenl
jumais quaranle cenligrammes, sans adjonelion d’hypnotiques.

Les accidenls observés peuvenl relever cependanl de deux
aulres causes: 1a blessure du eul-de-sac dural - el la blessure
des veines.

Lorsqu'on s¢ serl daiguilles longues (aiguilles & ponclion
lombaire par ex. il faul se défier beaucoup paree quon peul
blesser le eul-de-sac dural gqui deseend & six cenlimélres envi-
ron de hiatus: certaines anomalies du sacrum (hauleur anor-
male de Uhialus: Tavorisenl cel accidenl, Lorsque le liguide
eéphalo-rachidien coule, on est prévenu, on peul relirer Tai-
guille: mais il pourrail arriver que malgré Tatleinle du eul-
de-sae dural. le liguide ne coule pas el que cependanl une
partic de Uinjeelion passe dans espace sous-arachnoidien. Aussi
esl-il sage de se servir daiguilles courtes (G347 em. el de ne pas
enfoncer & plus de 3 em. dans le eanal saeré. On concoil que
le passage méme partiel de la solulion de novoeaine dans le
liguide eéphalo-rachidien puisse avoir des conséquences graves
(puraplégies persislunles el méme mort .

(1) B lleting of Meanives ool Soeiete de Uhirurgee 3 1925, p. Hik,
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Un aulre accidenl moins imporlanl est Ia blessure des veines:
il arrive parfois que du sang s'éeoule par Paigaille, Cerlains
chirurgiens ont conscillé de renonecr en pareil cas 3 Uinjeclion
Clesty je erois, exeds de prodence: il sullit de changer un pea
la posilion de Faiguille: an besoin daspirer égdremend pour
élre bien stur qu’elle n'esl pas piquée dans une veine el si rien
ne vienl par le pavillon, on peol Tbire Uingeclion en loule
séeurileé, Mais i1 osl eerinin que des précaulions doivenl élre
prises pour dviter e passage de Lo solution anesthésigque dans
le sang: les mualaises observés quelguefois aussitol aprés Pin-
jeclion, paleuar, angoisse, sueuar, pelilesse du pouls paraissent
cn grande parlie atiribuables @ cel aceidenl, qui o peul-élre
meéme provoqué des roubles plus graves,

En résumd, fes accidenls donl on a chargé unesthésie épi-
durale seront Tueilemenl évilés: d une parl sioon se conlenle
de Tanesthésie busse, réalisée avee des doses de novoeaine
loujours inféiicures a 0,70 cenligranmmes, sans adjonclion d’hyp-
noligues, - daulre parl si V'on se garde soigneusement de la
blessure de da dure-miére el des veines.

Ainsi comprise, 'nnesthésie cpidurale nous parail aussi inef-
fensive quune auesihidsie régionale oedinnire pour Taguelle on
ulilise parfois de plus grandes quanlilés de novoeaine: de plus
clle esl sire ol eile permel dexéeuler un cerlain nombre
dopérations qui sans clie reléveraient de anesthésic géndrale
ou de Panesthésie rachidicnne. & mes yeux plus grave. Pour
toules ces raisons, UALL me parail une ressource précicuse;
elle mérite d'élre micux connue el plus emplovée qu'elle ne
Vesl auvjourd i dons nolre pays, ol elle esl née,

REVUE GENERALE

A PROPOS
DE QUELQUES ACQUISITIONS THERAPEUT! QUES RECENTES
DANS LES INFECTIONS MICROBIENNES
Par Noseny PTERRET

Ex-Chef de Clinique A' & Lo Pacullé

Aneiea Totes e des TApitanx de Paris
La thérapentique est & Uheore aetuelle Ia parlie de la science
médicale qui Svolue le plus rapidement, & une allure presque
kaléidoscapique ou, pour élre plus dans aclualilé, vérilable-
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ment cinémalographique. I ne se passe pas de jour qui ne
voie surgir quelgque pouveasu médicament, empirigue  parfois,
souvenl chimiquement défing, ce qui est le summum de la
seience pharmacologique appliquée & la thérapeulique, el que
nous devons aus progres de la ehimde construclive moderne,

Mais en dehors de ees acquisilions parfods considérables que
la Chimic a Iail réaliser o la hérapeuligue, en déterminant
quels sont les groupements moléeulaives responsables de telle
ou telle action physiologique propre. espril du médecin delee-
lique esl salisfail ear on voil encore des médicamenls empi-
rigues, donl Uaclion est évidente mais doul 1o nalure chimigue
esl loin d'élre encore précisée. On peal méme dice que la
nalure chimigue de 1o Weés grande majocilé des agenls théra-
peuliques de valeuwr ne peut dre fabriquée par le chimisle,
mais sceulement dans le ereusel de Vorsanisme animal.

En elfel la mdédicalion biologique esl en plein sueeds, soit
avee des malériaux vivanls: les vaceins sensibiliscs par exem-
ple oun fe sang lui-méne, soil avee des maolérinux morls,
conune les vaccins sléviles ou provenanl d'un animal spolié
pendanlt sn vie de ses hwmears  inlimes: séroms, soil d'un
animal saerifié dans le bul de velirer de ses organes mdémes
les extrails deslinés & remplacer les séeréiions délicienles ou
4 comballre celles lrop abondanles de Porganisme humain
malade.

nfin le régoe végélal a conlribuadé aussi A Uexlension de
Parsenal hérapeuligque, on oo va revenie an @rmoud  jour des
e simples , valmaives comme oil oo eécllement thérapeutiques
commie le strophanlus gealus, el chose eurieuse, silon sail que
ces exleails agissend le pilus souvenl en verlu d'un alealoide,
ou d'une glueoside. la formule chimique de eces ferniers est
loin d'élre le plus souvenl connue. Mais il viendra eroyons-nous
un lemps. ob, pour les planles, on arvivera & isoler les parlies
aclives ot surtoul & les Tabriguer de toules piéees. comme pour
la coeaine synlhétique, ou pour les exleails glandulaires, 'adré-
naline synthétigue,

&
L

Parmi lous les syndromes morbides donl souffre homine,
Vinfeetion, en raison de son [racas, des réactions quielle éveille
chez le malade, a ¢1¢ la plus éludide. el nous devons le dire,
avee succds,
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Il o'y a pas licn de sen dlonner, car la maladie aigud

suppose usque ad finen, une réactivité de Vorganisme malade
el par suile, pensons-nous, une sensibilité plus grande aux in-
terventions (hérapealiques. On ne peul aller jusqua prétendre
que lo maladie aigué esl plus Tacilemenl guérissable du Tail
méme quielle esl aigué, mais il semble bien que ce soienl les
momwenls on Porganisme esl le plus réceplil, aussi bien d'ail-
leurs aux loxines microbiennes quaux agenls hérapeatiques,
Les réaclions sonl plus vives el les (hérapies onl une aclion
sululaire, grice parfois, il faul bien le dire, & des doses plus
grandes ou plus concenlrées i la Tois dans le temps el dans le
maode dadministration, conditions plus  dilTicilemenl réalisces
dans les maladies ehroniques, que nous pourrons envisager un
aulre jour.

L

L

Les infeclions se divisenl [héoriquement du moins, en deux
calégories suivanl quelles sonl dorigine microbienne, ou d'ori-
gine pargsituire. Assurémenl la dislinetion est dans ecerlains
cas sublile, on eonnail des virus-mierobicns, mais & la limile
de la visibilité, presque des virus Tiltrants, el Fon sail aussi que
on a voulu démonlrer que cerlains spirochéles deviendraient,
morphologiquementl du moins, & cerlains siades de leur évolu-
tion, des granules 4 la limite de la visibililé.

A cOlé des microbes, des virus fillranls, viennenl les parasi-
tes wvérilables, mais ot sarréle Uinlfeelion proprement  dile,
capable de erdéer la seplicémie, s'opposanl i Uinfestalion?

On powrrail admettre gue le eritére est conslilué par le carac-
tére moncecllulaire, bien que Uinfeelion seplicémigue ne puisse
élre considérée comme un caraclére uniquemenl réserveé i nos
holes pathologiques monoccllulaires, le caractére infeelicux peul
étre accordé 4 cerlains parasiles sanguicoles, comme les lilaires
noclurnes, ou méme aun Schistosomum faponicum au premier
slade de Tinfestation, quand la seplicémie parasilaire iniliale,
dans la grande circulalion aprés la pénélralion a lravers la
peau, est In condition sine qua non de o migration hépatotacti-
que, toule larve ayanl pris le chemin lymphalique ¢lanl pres-
que fatalemenl voude a4 la phagoceyvlose dans les ganglions,

Mais, dira-l-on, celle distinelion dans la pathogénie des mala-
dies infeelicuses n'a quun rapporl loinlain avee les nouvelles
acquisilions thérapeuliques. " Nous pensons qu'il w'en esl pas
absolument ainsi.
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En effel. & toul prendre, on conslale un fail géndéral, sinon
absoln mais assez régulier, 4 savoir que les seplicémics ne sonl
pas loujours sensibles aux mdémes agenls (hérapeuliques sui-
vanl quiil s'agil de mierobes, de virus fillrants oun de parasiles
unicellulaires,

Dans les maludics microbicanes. loul cn exceplanl cerlai-
nes infeelions el non des moindres puisque nous faisons iei
allusion surtoul & la lubereulose, o Madrapeatiue biologiyuae
lienl le premicr rang dans 1o longue suile des progres réaliscs
apriés les Enseignements de Pasleor. Ceux-ci onl abouli & des
traitements, Ie plus souvenl speiliques, {des infeclions baelé-
riecnnes d'une parl. an moyen des corps mémes gque produil
Porganisme animal comme processus de défense: sérolldrapie
cl, d'aulre parl, au moyen des agenls cux-mémes responsables
de la maladie, mais convenablement modilics par des métho-
des préecises: vaceinolhérapic, ectle derniére méthode confinant
a celle ehére a HMahnemann.

Au conlraire les médicamenls ehimiques, galénigques, orgi-
nigues ou méme végélaux extraelils. nonl quune action en-
core sans aucune régularvité palenle dans les inleclions micro-
biennes; souvenl méme Paclion hérapeulique des  composdés
chimiques o él¢ déniée a cerlains d'enlre cux. en lanl que
propri¢lé spécilique, nous voulons dire lide i une construclion
chimique particuliére, pour Ualiribuer & un éal physigue éveil-
lant chez le malade railé des réaclions plus ou moins violen-
les mais salulaires. d'ordre général, anuphylactoide dirons-nous
ou colloidoclasigue.

Dans les maladies & vires fillrants, la sérolhérapie est i peu
pros impuissanle; on oblicnl bicn quelques fésullals, moyens
ou mdédioeres, raremenl solisfoisanls, muais aveunemenl com-
parables & Vadmirable brulalilé do sérum e Tlous  dans la
diphtérie,

Iei non plus, Narsenal chimiolhérapique ne parail pas eneore
avoir ¢¢ doté d'un médicament, au sens pharmacologique du
mol, agissanl d'une facon éleclive sur Vinfeclion & vicas Lilleanl,

De sorle que, vis-d-vis de cos derniers. le médecin ne posséde
ni d'un edlé les médicaments biologiques: sérums el vaeeins, ni
de Taulre les médicamenls chimiques néeessaires pour mener
4 bien Ia lulle contre la maladie.
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Est-ce & dire que ni 'one ni Paulre de ces allernalives ne
sera jumais réalisée, vous ne le pensons pas; en effel le virus
fillranl se rapproche des infeclions microbicnnes par les mdé-
hodes prophylascligques déjh, ce sont m®nie les vieus qui onl
donné naissanee 4 la vaccinolhérapie: rage, 2 la vaceinalion:
variole, mélhodes plus lardivemenl appliquées aux maladices
microbicnnes, en prophylaxie el en thérapeulique. Lo vaeei-
nalion jepndérienne esl peul-élee Ie premier pas Tail dans la
voie de Uoblention d'un sérum aolivarioleux. De nidme nous
verrons gue dans La rougeole, Ia séroprophylaxie el aussi la
sérothcérapic au moyen du strum de eonvalescenl ne sont plus
une wlopie, Fail carieuax, ici le sérum humain seul esl encore
cmployd, mais o maladie cxpérimentale ehez animal n'élant
plus du demaine des hypolhéses il esl vedisemblable que 1'on
verea dans un avenns pen Cloignd, le sérum antimorbilleux, limi-
tanl les rougeoles de Venfoanee, mais par un contre-coup déji
observe, on verrn des rougeoles d'ndulle en plus grand nombre.

Néanmoins, & Fheure acluelle, ni Jes Leaitements biologiques,
ni fes lraitements médicomenteus ne sonl enlidés dans la pé-
ricde d'efficacilé, reconnue sans conlesle. pour comballre les
infeclions & virus fillrants.

L ]
€ 8

Dans les maladivs parasilaires, monoeellulaires, il en est
loul aulrement, Tei & Uinverse des infections microbiennes. la
vaccinol hirapic est complélemenl inexistante, 1o sérolfiérapie
esl & [dlal despiranee, o séroprophylaxie wesl guiére plus
avancdée, Nun des meilleurs excmples on est & 'heure actuelle
Ia lentative Fuite par Noguehi au moyen Tu sérum de cobaye,
survivan! a4 la ficvee joone, permellanl la nenlralisalion du
leplospira ielerofdes en cerlaines comditions. La vaceinothé-
rapic wa pas ¢lé encore A nolre conmaissance, lenlée.

Mais. par conlre, combien [éconde en résulfals est la seirnee
chimiothérapique moderne dans les parasitoses unicelldlaires,
depuis les amibiases, le paludisme. jusgquaux spirochéloses, et
parmi elles la plus répandue de loules, la syphilis. En ce qui
concerne celle derniére, elle puarail suseeplible & I'action thé-
rapeutique de maintenant tanl de corps dillérents, el également
chimiquement définis, composés de Ll de mélanx el de mélal-
loides différents, que F'on en arvive & se demander s'il ne s'agit
pas lid d'une aclion générale ealalylique el non d'une aclion
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spécifique purement spirillophobe o corps primilil envisagé.

Clesl dans e domaine des maladies parasitaires que Ton a
réalise ces dernitres anndes les plos incouleshiblos Drogres,
récllement comparables duns eerloins cas anx plus beaux sue-
cés de Ia sérothérapie. On a réalisé 13 un progres scienlifique,
voulu par avance souvenl, salisfuizand mceme o besoin de pré-
cision de nolre sicele, el les médecins ont actuclicment enlre
les mains des corps définis, cinetement dosés el oeéparés,
deslinés & comballre des parasilismes exacloment pedeisés,

Ainsi done; sehémaliquement, maladies infeelicuses  miero-
biennes, voild le domaine de la biothérapie: sérums el vae-
cins, la chimiothérapic jouanl un role aceessoire, — maladies
infeelicuses A virus [illeants: domaiae de Vavenir, -~ maladies
infeclicuses & parnsites: domaine de I chimiotivérag
thérapie jovant un rdle aceess

Les trois grandes classes de malwlios lfeelienses comman-
denl done chiacune, saul les exceplions que nous avans clfleuw-
récs, el sehémaliquement, un genre de thérapeutique dislinel,
comme on pourra le conslaler plas Join, Au-dessus de ces
Ihérapeuliques parliculiires se placenl les agenls ou les mé-
hodes généraux de lrailement dont Uimportanee n'es! nulle-
ment & négliger, car ¢esl des moyens géndrans de irailement
que dépendent le plus souvenl, non ln lalie conlre Penvahis-
seur de lorganisme, mais le mainlien des forces ol de 'élat
géndcral du malade,

vyl bio-

MALAIES 'INI*'I:ZI‘.'I'I!*ZI'HF.H A MICROBES BT VIRUS FILTRANTS
LES AGENTS THERAPEUTIOUES BIOLOGIQUES

La maladie infeclicuse, ou pluldl son agenl eonsel, esl jusli-
ciable surloul de la biolhérapic par les sérums, dans le sens
le plus large du mot, el les vaceins, secessoirement des médi-
calions de la pharmacopée,

La sérothérapie a conlinué it élre ulilisée Iarga manu, comme
dans les anndes préeddenles, dans les infeelions miercbiennes,
mais saul en ce qui concerne le gonocoque. on a réalisé sur-
tout des nouveaulés lechnigues.

Stenmax a réalise, comme on sail, un sérum  miligonococei-
(que spéeiligue, Ce sérum présenle celle parlieularild que, 87l
esl bien lourni, ecomme immense majorilié des stérums, par
Panimal donneur classique. le cheval, celui-ei n'esl pas immu-
nisé av. moyen de cullures de gonocoques. mais au moyen de
pus blennorragigque.
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Celle méthode n'est pas sans soulever de mulliples queslions
de principes quil esl inléressanl de rappeler ici el qui licnnent,
d'une part a la nature du maléricl injeelé el d'aulre part & sa
Iore bacléricnne.

NATURE DU MATERIEL INJECTE. — 11 s'agil de pus, c'esl-i-
dire d'un mdélange en proporlions indégales, el varianl svivant
Page de la blennorragie du sujel fournisseur du pus, de mucus
des voies urinaires inféricures (de la proslale surloul: albu-
mines fumaines el déléments  figurds foneins, leacoeytes
plus ou meins dégénérés, globules de pus el globulines ' éela-
tement, sans compler presque  loujours une plus on moins
grande quanlilé ' hémalies.

Que l'on ne croie pas ces [ails sans imporlanee, On o sail
que Vune des plus grandes diflicullés opposées a0 la réalisation
d'un sérum anlicancéreux au moyen d'injeetions de brovals de
tumeurs caneéreuses esloque Panimal auguel on injeele ee malé-
riel dans le bul d'oblenir un sérum, fabrigue (ou ne fabrigue
pas  des anlicorps canceéreux, mais Tabrique, el ici presque b
coup sir, des anlicorps anli-organes, ou anli-organismes, ou anli-
cellulaires de animal cancérenx, el qui produisent la eylolyse
de ses cellules. KU de Fail il sagil odu méme processus, mis 4
profil pour oblenir un sérum hémolyligque spéeifigue.

Théoriquement, dans le cas qui nous oceupe. on doil done
oblenir & la suile d'injeclions de pus blennorragique au eheval,
un sérum andi- levcoeylaire umain el anli-albumines el globu-
lines humaines donl Femploi (hérapeulique chez homme peut,
w priori, ne pas ére exempl dinconvénients, la pralique jour-
nuli¢re pouvanl d'ailleurs  démonirer que ces  inconvénicnls
sonl peu imporlants,

Flore bactérienne? ITei le probléme est aulre. Toul méde-
cin sail quau boul de Torl pea de jours la blennorragic n'est
plus une maladiv puremenl gonococcique, mais que Turélhrile
pure primilive se conlamine secondairement de microbes divers.

Llinjeclion de pus blennorragique proecéde en fail du principe
acluel de Toblenlion d'un sérum polyvalenl, pour un sceul
microbe, mais de différenles souches ou espéces seeondaires au
débul el aussi pour plusicurs microbes enlicrement différents
comme dans la grippe ot Ton o ulilisé des mélanges de
stuphylocoques, de pneumocoques, de sleeplocogues el d'en-
térocoques en proporlions variables. Iei il s’agil d'un mélange,
4 coup sir puisque le malériel injeelé parail ¢élre du pus
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gonococcique  complel, avee les microbes dinfeelion  sceon-
daire, dans une proporlion qui est fonclion de celle ot Ton
lrouve les microbes dans le eas originel.

Celle polyvalenee esl, croyvons-nous, Pune des raisons qui
militenl en Favewr des bons résullals oblenus par le sérum de
Slerian, el qui seronl. espérons-le, confirmés par les expéri-
menlaleurs subségquents.

L de fail, Clere, Perrochawd onl oblenu quelques  suceds
par celle méthode  Bulletin de Ia Soci¢lé médicale des hopi-
lawx, janvier 1923, le sérum anligonococcique serail spéciale-
menl aclif dans les arthriles gonoeoceiques, suivanl 1o thése
inléressanle  d’Assemal (Parvis 1923 le lrailemenl consiste A
Faire lous les deux jours (aun lolal qualre’ une injeelion de 15
cenlimétres eubes de sérum.

Ce n'est pas le licn de disculer iei le mode daclion du
sérum, mais il est inléressanl de rappeler que les sucees de la
vaceinolhérapie, dans la blennorragic. sont surtoul bons dans
les fuxions articulaires el moindres dans les uréthrites. Peul-
élre les globules de pus injeclés conftreni-ils an sérum de
Slerian, donl on allend avee inlérél les résullals nouveanx, une
aclion propre, de méme que Fon pent se demander sile
sérum  Tourni par des inoculations de microbes, eullivés in
vira sur des albumines humaines. ne peul élre théoriquement
plus efficace que celui oblenu par inoculation de microbes
cullivés sur des albumines animales, comme ecelles qui for-
menl habituellement la base des bouillons de cullure?

Minel el Debains onl rapporlé ‘Assoe. frane. d"'Urologie. 1923
des résullals  ineerlaing de la sérolhérapic  gonococcique el
variables quanl & la vaccinothdérapic, Celle dernicre o ¢1¢
anléricurement  dudice par de nombreux auleurs, les résul-
Lals paraissenl ¢lere variables surtoul dans les uréthriles, nous
en oavons  déja paclé:; iloest probable quiici comme  dans
aulres infeclions il existe des condilions Favorables & Paelion
des vaecing el d'anlres non, comme cela est dailleurs classi-
que pour le staphyvlocogque, car on signale aussi bien des
résullals véritablement execllents & edlé daulres nuls ou A
pen pres: cesl souvent une queslion d'opportunilé dans le
lemps

A nelre connaissanee, il n'a pas encore ¢lé lenld dans o
blennorragic de réaliser la vaccinolhérapic locale, par des in-
Jeelions d'aulo- ou peul-élre micux, de slock vaecing gonococ-
ciques. dans le canal de Puréthre: peul-élre y a-t-il 1 une voie
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susceplible dapporler de nouveans résulluls, Limmunilé locale
esl voe nolion relalivement réeente el qui doil ¢lre mise &
prolil.

Enfn dans les ophlalmics blennorragiques, on aurail oblenu
de bons eésullals par des injeelions sous-conjonelivades  (un
cenlimdélre cube, de sérosild d'un vésicatoire. Ce o serail iei
un mode  daulohémolhiérapie dissocice, de sérolhérapie  sui-
vanl Modinos, on pourrail dire awssi d'aulolympholhérapic
(Robmier in Jeamdelize el Drelagne, La Médeeine, po 279; 1923

En ce qui concerne le widningocogne, ce demi-frére  du
gonceocue, comnie le méiloeoque esl eelui de Fagenl de Pavor-
tement Cpizoolique, nous reavoyons le lecleur, pour les délails
fechniguees de la sérolliceapic spéeiligque, au lumineux rapporl
de Dopler au vécenl Congres de Médecine de Bordeaux, [fin
seplembre dernicr. Parmi les nombreax poinls sur lesqguels
insisle e rapporicur nous en rappellerons surloul Irois, lics A
Yespice mierobivnne, i la réoclion analomopal ologique  mé-
ningée cloisonnant les espaces, enlin & la seplicémie.

Le nombre des esplees de méningocoques  augmenle  peu
i pew, el siles deux races primilives sonl loujours les plus
fréquentes, on signale des cas sporadiques dus & des Lypes
aberrants ol théoriquement, il 'y a pas de raison pour que
les races ne se mulliplienl pas 4 Vinfind. Prealiquenend, la
technique thérapeulique oplima est de réaliser Uinjeelion d'un
sérum aclil poiyvalent des Pabord, el de déleriner d'aprés
Iexsudal mdéninge de promicre ponelion, Pespéce, on méme
parfois les espices respoasables de Tinfeclion, an moyen de
Pagglulinalion, pour appliquer ensuile en loule eonnaissanee
de cause le sérum sleiclement spéeilique, larga manu.

En effet, le sérumm polyvilenl contient proporlionnellement
par unilé de volume une quanlitd moindree danticorps spéeifi-
ques que le monovalent, vis-d-vis d'une race donnée, c¢'esl 1a
une des raisons de Ueflieacité plus grande de ce  dernier,
surloul par suile de la limitalion foreée du volume que
on peul donner & une injection intrarachidienne,

Peul-¢lre aurons-nous plus lard {4 nous préoceuper un peu
moins de celle limilation, loesgque Von sera parveno i isoler —
comme Cecil el Larsen Ponl réalisé. en essai, pour le pneu-
mecoque — & extraire dun sérum. les subslanees (hérapeuli-
ques aclives, anlimicrobicnnes of anliloxiques, pour les incor-
porer & un vecteur liguide adéqual, en proportions aussi con-
cenlrées que on vowdra pour agir sous un volume injeclé
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réduil Ce sera peul-élre un progrés, ear Pon disposera de solu-
lions thérapeuliques aclives: eo sera peal-tlre une aillite, si le
sérum lui-méme, hélérogéne on non. est Pinlermddiaire indis-
pensable & la fixation des anlicorps sur les anligénes circulant
dans le sang ou les humeurs do analade, ou bien cncore sl
agit 4 la Tacon dune proléinollhiérapic géndérale, mainlenant
culrée dans la Whérapeulique elassique, ou bien enfin si le
sterem agit & la facon des sérums quelcongues comme ¢esl le
cis pour une part dans le charbon,

Dopter insiste aussi sur In difticulle du traitement des ménin-
giles cloisonnées, ef sur o ndéeessilé absolue dinjecler du
strum parloul, dans lous les lfoyvers, sans eraindre de réali-
ser e véritables irépanadions perineltand ensueile la poaciion
venlriculaire par exemple el Uinjeetion subséquente de sérum,

Le plus grand foyer diinfeclion est peut-¢lre iei le sang el
au méme Congres, Neller appuie de son aulorilé les conseils
impéralifs de Dopler de ne pas limiler la sérolhérapic & la
voie rachidienne, mais de comballee vigourcusemend I sepli-
cimic par ln sérothérapic géndrale,

Dans loule méningite & diplocoque, les injections de sérum
doivent élree loeales, ¢esl-f-dive méningdes, el générales, o esl-
d-dire sous-culinces, inlewmusculaires el méme inleaveineuses
quand eola est ndeessaire. Ce dernier mode est résemvd aux
cas graves ol oo début seulement: quand Vinjeclion inleavei-
neuse o permis de réaliser dans les homeurs uie conccealra-
lion sérigue sullisanle pows rendre la survie des méningoco-
ques  difficile, ou méme Impossible, "on aura svaulage a4 se
servir des deux autres modes dintroduclion. La voie inlra-
musculaire est presque aussi rapide que la vole inlraveinease;
en rigle géndérale elle nexpose pas aux aceidents colioidoclasi-
ques of, aulre avaniage, le sérum est libéré pea a pew, régalicre-
ment, dans le lorrenl cirealatoire, ne laissant pas & la seplieé-
mic loceasion de se réaliser i nouveau,

L'injection sous-culandée néecssile de plus forles doses, le
sérum esl moins régulifrement absorbé, plus lentement, el ce
derpier poinl est un avanlage quand o répélition des injee-
lions inlramuscnlaires devient iimpossible,

Le rapport de Dopler sur 1o sérolhérapic anlimcéningococei-
que ot exeellemment compléle pour les thérapeuliques adju-
vanles de In méningococcic, par le rapporl clair el procis de
Boidin, 'un des prolagonisles de la baclériollérapie duns les
mévingococcics, mélthode permetlanl d'oblenir des suecds sur-
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loul dans les Tormes lrainanles, en associalion parlfois avee
la pyolhérapie el la proléinothérapic,

On sail que Sanarelli o préconisé un mode d'inlroduclion
spleial  des  paceins: la voie pasale; les résullals en sonl
inléressanls  mais  jusquiici celle mélhode n'a pas encore,
croyons-nous, ¢lé ulilisée dans 1o méningile eérébrospinale
o, pourlant, la muguense nasale est le lien d'élection du début
de Tinfeelion méningococcigue,

En lerminanl, signalons une euricuse sérothérapie, auloséro-
thérapie sensibilisée, & vrai dire. Boucher ¢l ITuslin prélévent
le sang du malade, mellenl son sérum en conlael avee une cul-
lure de méningocogue, Tiltrenl Ie mélange el injeclent le sérum
ainsi preéparé. Legrand el Dulhoil onl expérimenté celle mé-
thode avee un cerlain sueeds dans la méningile eérébrospinale
Mevue des Seiences médieales de Lille, avreil 1923

Dans le méme ordre didées, d'Ocessitz el L, CoLne onl
réalisé des essais inléressanls d'immuonofhérapie mixie dans
75 ecas de pneumopalhies aigués (Bulleling el mémoires de la
Socidld mdédicale des Ilopitaux, Ier juin 1923 séanee du 11
mai 23. Il sagil en loceurcnce d'une séro-vaccinolhérapie;
avee les idées émises par Joussel au sujel de la lubereulose,
el que nous avons menlionnées, c¢esl iel, croyons-nous, une
des premicres fois que Fon lenle d'associer systémaliquement
In sérolhérapic & la vaccinolhérapie,

On sail depuis longlemps qu'an boul de peu de jours, si la
maladie n'a pas cddé aux premicres injeclions de sérum,
celui-ei devienl ineflicace, méme 4 haules doses, el parlois
nuisible.  Esl-ece 14 le Tail qu'aprés une injeclion  primilive
insulfisanle, Magenl microbien s'esl adaplé an sérom el résiste
a son aclion, ou bien le sérum a-l-il endormi Norganisme en une
confianee lrompeuse, anihilant en méme lemps les premiers
individus microbiens el les processus d'immunisalion aclive
de défense de Vorganisme, lequel n'est plus sollicilé par les
agenls infeclicux présenls dans les humeurs. ou bien encore,
i la suile de plusicurs injeclions, organisme du malade Fabri-
qque-1-il des anlicorps non pas seulement anli-infeclicux mais
bien aussi conlre le sérum thérapeulique lui-méme, & la facon
des réaclions expérimentales aboulissanl chez Tanimal 4 la
production des sérums hémolyliques? Aueune de ces hypo-
théses ne peal élre fearlée a priori,

Quoi qu'il en soil d'Oclsnilz o réalisé des expériences qui
pourraien! jeler un eerlain jour sur ces dilemmes. En effel
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cel auteur a employé dans 78 cas de pneumopathies aigués,
i parl les médieations classiques, concurremment la sérothé-
rapie et la vaceinothérapic.

On ne peul assimiler celle méthode aux injections de vaeeins
sensibilisés, comme dans ln méthode de Besredka enire aulres,
ni d'immunisation par un mélange de toxine -— anlitoxine clas-
sique -, mais bien in vivo d'une (hérapic analogue a celle.
des vaceins soumis préalablement in vifro A U'aclion de 'immun

sérum correspondant.
: (A suivre.)

SOCIETE DE THERAPEUTIQUE

" (Séance du 12 Décembre 1923)
Communications

I. — LES ERREURS D& LA METHODE PSYCHANALYTIQUE

M. J. Lauvmowsier considérant ln méthode psyehologique de Freud
o ¢ Psychanalyse s, en lant que méthode thérapeutique, expose Tes ‘in-
cerlitudes el les inconvénients de celle-vi,

Les denx procédés employés par Frewd pour melire an jour les
weomplexes refouléss devenus pathogines sonl:

a) L'interprétation des symboles oniriques ou symptomaliques ;

I) L'association des idées,

L'association des idées vient d'ailleurs toujours éclairer linterpré-
latlicn symbolique,

Les ccomplexes refoulés », chargés d'énergie psychigque, tendent sans
cesse & s¢ manifester & la conscience, mais il y a une garde: la Cen-
sure qui empéche cos manifestations. Si celle censure est affaiblie,
les <complexes refoulés» se fonl jour sous forme plus ou moins
symbolique comme dans le réve ou claire comme dans la réverie
dveillée ceci, du reste, grice i I'énergie, ' waffek», que comporte ces
complexes refoulés.

Ce travail conslitue le postulal sur lequel est fondée la valeur de
Passociation des idées spontanées ou provoquées,

Thécriquement pour que lexploration des associalions des idées
soil valable. il faut:

1, Que le palient se trouve dans des condilions telles que rien ne
puisse géner son introspection ;

2, Que le médecin influence le moins possible son patient, tout en
suivant ce qui peut déceler ses sentiments inlimes,

Or, pour réaliser le «premier pointz: le malade est seul avec son

3
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médecin, dans une piéce un pew sombre, en décubitus dorsal afin de
relicher parfailement ses muscles, et ce malade doil, dans un état
absolument passil, exprimer {outes les idées ob loutes les images
médme obscines qui se présentent & lui

Iei, en dehors de cerlains dangers de téte i téle, les inconvénients
i zignaler sont: |

1. des séances d'analyse de longue durée;

2. un baitement qui peut requérir des mois ¢l méme des années
taifois treis ans,.

Dol méthode lente, pénible el onéreuse,

En ce qu concernc le ¢second points: le médedin influence fata-
lement son malade, car celui-ci ne peul pas n'étre qu'un écounteur et
Freud, lui-méme, recommande qu'il guide son malade: il ne s'agit
done plus  d'assoviafions libres d'idées, mais bien d'associations
provoguies

D'auire part, le médecin «freudien» tente l'expérience psychana-
Iytique avee le désir ou l'espoir de vérifier les conceptions relatives
4 la «libidow, de {rouver ces complexes pervers qui sont toujours i
Porigine de la névrose et en définitive arrive 4 wune psychogénése
qu'il préconcevail, cette psychogénése ayant cependant beaucoup de
chance pour étre différente de celle qui est réellement interve-
nee dans la production de la maladie,

M. Lavmomier prouve d'ailleurs le bien-fondé de sa erilique:
d’'abord en donnant i titre d'exemple le fait que trois médecins, en
examinani sans idée précongue une jeune anxicuse, sont arrivés i des
résullats différents,

Si, de plus, I'on considére la posilion prise par le «psychanaliste»
pour qui «toute névrose a; i sa source, des tendances sexuelles re-
foulées» on conslalera que sa «préoccupalion» sera de mettre au
jour ces lendances et en dernitére analyse, on reconnaitra que les
complexes auxquels aboulissenl les associalions d'idées sont souvent
«imposées » par la direclion médicale,

Autre question : 'analyse peut conduire & plusicurs complexes diffé-
rents et cependant, il en est un gui a engagé le premier le conflit,
qui a enirainé les autres et c'esl juslement de la découverte de ce
complexe plus fort que dépend la guérison de la névrose, Freud a
fourni dans ce cas un eritérium: c'est «'émotion intense» gu'éprouve
le névropathe quand ce romplexe est ramené i su conscience,

L’émotion est en effet, un moyen, mais il ne faut pas oublier que
les névropathes sont des émolifs au premier chef ot alors, on peut se
trouver en présence d'émotions successives trés intenses: entre toutes
quelle sera la bonne? et Freud affirme que ce sera «l'intuition. qui
I'indiguera»: d'oli incertitude.

Enfin, & tous ces inconvénients ¢t ces incertiludes, M. Laumonier
signale de réels dangers: en effet, qu'on réfléchisse un instant & ce
que peut produire sur une jeune fille ou une jeune femme l'explora-
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tion de sa vie la plus secréle, la mise au jour de tendances perverses
qu'elle ignore et dont arbitrairement on 1'accuse,

Dans la discussion qui suit Pexposé de M, Laumonizr, MM. Bapon-
vEix el Augusle Mamie sont d'accord avec l'auteur, mais comme
lui, estiment qu'il serait ficheux que la France restil en dehors
du grand mouvement donné par la théorie de Freun,

. — UN NOUVEAU REACTIF GENERAL DES ALCALOIDES
LE REACTIF I0DOSTIBINIQUE
S0N ACTION SUR LES BASES ORGANIQUES AZOTEES

MM. Camre el Vier ont pu réaliser avec IAnfimoine, un réactif
analogue & celui de DraceENDORF pour le bismuth,

En agissanl sur les «solutions concentrées d'amines» leur réactif
précipite des siodostibinates cristallisés s,

Fn apissanl, an conlraire sur les «solutions étendues» d'alealoides
il précipite des «iodoslibinates amorphes s,

Il a formalion d'un précipité «jaune d'or» dans une solution
chlorhydrique d'une base organique azotée, & une dilution supéricure
a 1/2000,

Compogition du réactif :

Oxyde d'antimoine Sb3R, ... niianninn, Gign W 5 opr.
HGL paa 0% B3 L i i e g - T
Kl iiiiiieeieinnnns S e e A0 ve.

Eau distillée. . oouoevrariinsnrinnssssicssnmesensiass e S 100 e,

ll. — RECHERCHES DE PETITES QUANTITES D'ANTIMOINE
DANS LES LIQUIDES BIOLOGIQUES

MM, Canrre et E. Vier ewmploient pour la recherche de petites
quantités d'antimoine le réaclif en deux solutions ci-dessous:

Chlorhydrate de quinine, . .....oveiiiiiinnenua. | pr.
Al DI w6 W A 15 ce.
HOL pur. o .cviviviiisnnisnrisesuansanasinssns 2aaes  Nuelques pouties

It
7 e R R e R e AT R 0. 8. 15 co.

On mélange A el B & volumes égaux au moment de s'en servir,
Aulre formule, de conservalion indéfinie el en une seule solution:

.01 1, T SRS 1 gr.
< R
Eau dislillde . .....covvsissinsssssssinsnssansrisansnssra S0 G0
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Les anleurs préfoérent cependant la premiére formule double,

Lo précipilé qui donne ce réaclif avec l'antimoine esl ¢ jaune d'ors
sewle coulewr spéeifigue car, le réactif donne encore avee le Bi: un
précipilé rouge; avec le Hg: un préeipité blanc; avee le Fo: un pri-
cipilé rouille, d'ol 1a nécessité d'exclure tout instrument en fer dans
les manipulations et d'aveir des liquides biologiques exempls de
sang.

Teehnigue pour Uexamen des liguides biologiques :

100 ee. durine ou 10 ce. de liguide céphalo-rachidien (exempis
sang), t

a) Evaporalion & see, au B. AL dans capsules de quartz;

b) Incinération au four & moufle;

¢) Destruction des maliéres organigues par quelques goubles de
NOM fumanl sur la ecapsule chaude, évaporation i sec;

d) Cendres dissoules dans 3 ee, d'HCL au 1/5;

e) 2 ce. de liguide filtré plus 1 ce. de réaclif: Pantimoine révéle sa
présence par un précipité « jaune d'or».
Marcel Lanmmzr.

LES ORDONNANCES COMMENTEES

LE CARBONATE DH BISMUTH
Par . LEVEN

La formule a utiliser

Carbonate de bismuth, .. oo oo, 10 grammes
Gomme arabique . .oooae..., cererrarereas 20 grommes
Eau distillée stériliste .. ooooiiniiiaiians oo grammes

Technique de la préparation

Verser peu 4 peu le bismuth dans la solulion gommeuse, en
agilant, aprés I'addition de chaque nouvelle dose du sel, pour
que la suspension soil parfaile el durable.

L’eau sera siérilisée, la bouleille sera irés soigneusemenl
lavée, pour relarder la fermentation, souvent rapide, de la
solution gommeuse. Ce détail a surtoul son importance dans
les pays chauds.

Choixz du sel de bismuth .

.
L’emploi du carbonale de bismuth s'impose & l'exclusion du
sous-nitrate, hors les cas ou I'on peut utiliser le sous-nitrale
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(ancien Codex). L'acidit¢ du sous-nitrate’ (nouveau Codex) le
rend inutilisable,

La gomme arabique, qui permet la suspension du sel de
bismuth a, par elleeméme, une action évidenle sur I'hyperes-
thésie gastrigue.

Indications

Tous les troubles de la sensibililé du plexus solaire: dys-
pepsie douloureuse, quel que soit le chimisme gaslrique, dys-
pepsie simple ou accompagnée d'une lésion (uleus, cancer, ele).

I’aérophagie lide A la sinlophagic ou sans sinlophagie.

Les spasmes gastrigques el inleslinaux (d'ont son emploi dans
cerlaines formes de conslipalion’.

Doses

© Minima: 3 cuillerées & soupe par jour, une i chagque repas.
Moyennes: 5 cuillerées & soupe, une & chague repas. En plus
une a 10 heures el une a4 17 heures.
Maxima: 10 enillerées a soupe. Une cuillerée & soupe lou-
les les heures et demie de 7 ho 30 4 21 h.

L’intensilé des symptomes fournira les indications des doses.

Commeniaires

Les grosses doses de carbonale de bismuth (20 & 30 gr.)
prises en une fois, le malade se couchant alternalivement sur
le dos, le ventre et les edlés sonl d'un emploi classique,

Or, saul les cas de slénose pylorigue ou de spasmes qui
immobilisent le bismufh dans Uestomae, la durée de séjour
d'une forle dose n'est guére supéricure 4 la durée de séjour
t'une faible dose. Puis le pansemenl gasivique que T'on sup-
pose réalisé par les allitudes conseillées aun malade, aprés
ingestion du bismuth est loin d'élre démontré; enfin le "bis-
mulh est un médicament coilenx. Done, ecomme Temploi des
faibles doses, [frégquemment données, présenle les avanlages
suivanls: ¢conomie pour les services hospilaliers el les mulla-
des, plus longue durdée de séjour dans I'eslomae du médieament
donné de 3 4 10 fois par jour, action supéricure & celle de la
dose forte, une fois donnée, nous avons adoplé 1a formule,
préseniée au début de celle note.

Ajoutons que c'est une erreur, commise par un malade, il
y a de nombredses années, qui nous a conduil & expérimenler
les faibles doses, répélées souvenl dans les 21 heures.
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MALADIHEHS INFECTIEUSES ET PARASITAIRES

Rouzaud. — Contribution au traitement de la syphilis de 'adulte
en évolution par le protochlorure de mercure léger et dissociable, en
injections intramusculaires (Thése, Lyon 1928). — Ce médicament a
une action nette sur les accidents primaires et secondaires ; la réaction
de Wassermann est devenue négative dans plusieurs cas pour les-
quels lo traitement a été suffisamment prolongé, L'auteur fait des
injections intramusculaires de 5 & 10 ce., en employant 'huile d'olive
puré comme excipient; il n'a jumais consiaté d'antre réaclion qu'une
légére élévalion passagére de température.

Lortat-Jacob et Bethoux. — Les sels de bismuth dans les di-
verses manifestations de la syphilis (Prog. Mdéd., dée, 1928, no 49,
p. 657). — Le bismuth trouve de préférence son indication dans les cas
de syphilis anciennes, peu virulentes : syphilis terfiaires, gommes, ofe.
On lui préférera les arsénobenzénes lorsqu'on voudra agir plus rapi-
dement : syphilis primaire el secondaire, traitement des femmes encein-
tes syphilitiques, Le bismuth pourra étre cmployd dans les cas
d'intolérance vis-h-vis des arsénicaux, ou de résistance particulitre
du virug aux arsénobenzimes. )

Balzer. — Coniribution 4 I'¢lude des injeclions sous-cutanées
d'arsénobenziénes dans le traitement de la syphilis récente (Paris
Méd,, dée. 1928, no 48, p. 448). — La voie sous-cutanée ne met pas
compléfement & Tabri des accidents qui peuvent accompagner le
traitement"par les arsénobenzines, Il sera donc prudent de n'injecter
que la dose inoffensive de 10 & 20 egr, qu'on répétera de manidre
i alteindre en une semaine la dose massive: 60 cgr. pour l'adulte,
par exemple, On évitera le plus possible d'augmenter la dose fraction-
née, L'autenr donne la direction du traitement pour la femme, les
enfants, les nouveau-nés, et indique les résullats qu'on peut en at-
tendre,

. Milian. — Le calomel per os, & dose massive dans le traitement de
la syphilis (Paris Méd., déc. 1923, no 48, p. 463). — L'auteur pense
que l'inefficarité apparente du traitement mercuriel per os est due
en grande partic & l'insuffisance des doses ingérées quotidiennement,
Aussi il est parlisan des doses massives inlermillentes et indique
In méthode précise de troifement ainsi compris.

Fontoynont. — Traitement du paludisme (La Médecine, déc. 1928,
ne 3, p. 219). Traitement de I'accés aigu: I'auteur n'est pas partisan
des doses massives de quinine, La doge maxima sora de 1 gr. 50 par
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vingt-quatre heures; on donnera, en général, 1 gr, par voie intra-
museculaire de préférence, on conlinmant cetle dose jusqu'a améliora-
tion compléte de D'état général, Traitement préventif: il sera com-
meneé avanl l'arrivée dans une zone suspecte el continué longtemps
aprés le relowr dans une zone saine: on donnera, en ingestion,
O gr, 26 &4 0 gr. 50, dose quotidiennc sirictement régulitre,

Bloch. — ILo nouveau brailement des trichophylies el sa base
scientifique (La Médecine, nov. 1923, no 2, p. 125), — Les cas de tri-.
chophylie généralisée, avec lésions culanées, érythtmes, éruption sear-
laliniforme, s'accompagnent d'une immunisation contre une atteinte
ultérieure : une réinoculation ne donne qu'une réaction inflammatoire
localisée et fugace, Quand les spores sont localisées dans les cheveux
ou les ongles, sans réaclion générale de l'organisme, la guérison
est toujours imparfaite et I'immunilé ne se produil pas, En injectant
Hans l'organisme le produil spécifique des champignons, la tri-
chophytine, on stimule les forces immunisantes, L'auteur indique
avee délails les conditions de préparation et d'emploi de la tricho-
phytine qu'il a isolée,

Spillmann, — L'auto-hémothérapie dans la zona (La Médeoine,
nev, 1923, no 2, p. 180). — Les effels de cetle méthode de traitement
se manifeslent par la disparition rapide des lésions cutanées et la
cessation des phénoménes ‘douloureus, le plus souvent des la pre-
mitra pigire On préléve dans une seringue en verre b & 10 ce. de
sang, par ponclion veineuse, ot on l'injecte imunédiatement dans les
muscles fessiers L'injection est absolument indolore; elle s’accom-
pagne, dans quelques cas, de phénoménes géntéraux réactionnels
assez intenses: courbature, céphalée, arthralgies, ele...

Daniélopolu. — Traitement du rhumatisme polyarticulaive aigu
par les doses massives de salicylate (Prog. Méd., dée, 1923, ne 100,
p. 1045). — Le traitement appliqué dés les premiers jours de la mala-
die prévient les complications cardinques. L'association au salicyldie
d'une dose double de bicarbonale permel d'éviter les inconvénients de
co médicament dus i la pmductinn'd'uciduae. L doses, chez 'adulte,
seront de 18 gr, par jour, dans les formes movennes, el pourront
atteindre 26 &4 30 gr, dans les formes graves. Le salicylate sera
absorbé toutes les deux heures, lo jour, of toutes les quatre heures,
la nuil,

Richet et OCelice, — Stérothérapiec des gasiro-entériles infantiles
miguis non spécifiques (Prog. Méd., doc. 1923, no 97, p. 1015). — Les
auteurs utilisent du sérum polyvalent, administré & la fois par voie
buecale et par voie reclale: 20 ce, par la bouche, 20 cc. par le rec-
tum, Lia durée du traitement varie de 2 4 15 jours, suivant les
cas, La sérothérapic parait surtout officace dans les syndromes
chelériformes, enlérites dysentériformes, entérites aipuis; les enté-
rites chroniques, au contraire, semblent &chapper & l'aclion du sé-
rum,
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Sacguépée. — Traitement de la pnenmonie franche par les sérums
spicifiques (La Médecine, dée. 1928, ne 3, p. 187). — La sérothérapie
anti-pnenmococeique est particuliérement efficace dans la pnenmonie
franche, On pratiquera habituellement des injections intra-musculaires
o inlra-veineuses; les premitres peuvent suffire quand on applique
le traitementl au début de la maladie, Les doses varieront de 40 & 80 ce.
par injection intra-musculaive, ef de 30 & G0 ce, par injeclion intra-
veineuse, & répiéter guotidienncment, et méme deux fois par jour
dans les cas graves, La sérothérapie donne de bons résultats pour la
pneumonic du vieillard, comme pour celle de l'enfant, '

Carriére. — Trailement de la coqueluche (Monde Méd., sept. 1923,
no 631, p. 668). — Ddésirant réaliser avant toul une désinfeetion inten-
sive des voies respiralvires, Uauleur utilise le gomdénol et 1'éther
qui favorise absorplion de celui-ci; il expose {rés pomplétement
sa mélhode de Lrailement gqui, mise en euvre assez 104, Jui a permis
do juguler la coqueluche dés son débul, of méme de prévenir appari-
tion de la premitre quinte,

Porez. — Lo iraitement rationnel de la eogqueluche (Thise, Lille
1928, no 43). — Les injections quotidiennes d'huile goménolée a 20 =
forment la base de ce ilrnitement, Les doses sont de 3 & 20 ce. sui-
vanl l'age, auxquelles on ajoute 1 ce. d'éther avant 1 an, 2 ce. aprés
2 ans,

Rocoo Jemma. - - Considéralions sur le diagnostic et In thérapeu-
tiqua de la leishmaniose infantile (Le Pediatria, juin 1923, fasc, 12,
. XXXI). — L’auteur appelle de nouveau atlention sur la spécificité
do I'éméligue en injesfion intraveineuse dans la thérapeutiqgue de la
leishmaniose infantile, Alors que cerlains enfanls guérissent avec 4
i 8 injections seulement (0 gr. 16 & 0 gr. 30 d'émétique), il faut,
pour d'aufres, 40 4 50 injections (L & 2 gr. du médicament). Ce trai-
tement, qui abaisse la mortalité & 14 pour cent, présenie 'avanlage
de pouvoir &tre appliqué dans une consullation, car il ne nécessile
pas '’hospitalisation.

NUTRITION

Lortat-Jacoh. — L'iode modificateur de la nutrition dans le lym-
phatisme, la scrofule et Ia {uberculose ganglionnaire (Monde Méd.,
ocl, 1923, n* 633, p. 6G36), — L'iode n'agit pas directement sur le
bacills tuberculeux; il stimule la fonction lymphoide, au moyen de
défense de lorganisme. L'auleur expose les expériences qui lui onl per-
mis d'étudier cette médication. Tes doses Lo preserire varieront sui-
vant P'effel recherché : excitation de la fonclion lymphoide ou selérose
ganglionnaire donl les indications sont posées par auteur, La teinture
d'iode sera habilucllement employée; en cas d'intolérance gastrigue,
on aura recours aux injeclions sous-culanées d'huile iodée, La salution
ivdo-iodurée ne sera emplovée que dans Ies cas d'érythéme induréd de
Bazin ou de gourme bacillaire,
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P. Nobéeourt. — Deux observations d'enfanis diabétiques. Etnde
de la tolérance aux hydrates de carbone, Traitement par [insuline
(LProg. Méid., déc. 1923, ne 49, p. 641). — Deux enfanls diabéliques
ont élé soignés pendant plusieurs mois el observis, plus  parli-
culitreiment, au  double point de wvoe des modifications de la
glycosurie produifes par les changemenis de la ralion “hydrocar-
benée, puis par la médication insulinique, C'est d'abord une fillette
de douze ans, présentant, comme beancoup d'enfants diabétiques,
de Thypolrophie staturale et pondérale. Le second malade esl un
garcon de 15 ans ne présenlani pas d’hypotrophie, mais la dysirophic
des adolescents, avec un Wéveloppemert plberlaive régulier, Ces denx
enfanis élaient exempts d’hérddilé arthrilique, diabélique ou de na-
lure infeclicuse (tuberculose ou syphilis), Malgré un régime relative-
ment pauvre en hydrates de carbone, permettant une amélioration
de I'état général, ils ont présentd une tolérance hydrocarbonée qui est
allée en diminuant el est devenue pratiquement nulle, La comparaison;
'hydrales de carbone de nature différenie a moniré, pendant un
cerlain temps du moins, une tolérance meilleure pour le sucre de
canne, Il faul cependant remarquer que le miel emplové dans ces
recherches, mélange complexe o0 le glucose peut d'ailleurs prédo-
miner, ne saurail permettre aucune conclusion relative & l'utilisalion
du léyulose, L'insuline, qui a é&l¢ employée sous la forme d'extrait
alcoolique de pancréas, a diminué la glycosurie de fagon nolable
el augmenté la proportion des hydrates de carbone relenus par 'or-
ganisme, Quanl & l'acétonurie, elle a d'abord disparu, puis a reparu
chez le jeune garcon, malgré la conlinuation du  traitement, Fait
remarquable, la glyeémie s'est maintenue i un taux éevé (3 gr, 50-
3 gr. 90), d'od 'intervention possible d'un élément rénal, qui maintien-
drait & un cerlain taux la proportion du suere sanguin,

Gjorgjevic et Pavlovic. Le frailement interne de ichlyose
Dermat Wochenschr, juin 1928, ne 26, L LXXVI), —— Les auteurs se
sont proposé de modifier U'élal de lo surface culanée en provoguant
une sudation artificielle qui assouplirnit et adoucirait 1'épiderme, Ils
ont, dans ce but, essayé l'aclion de la pilocarpine, L'ingestion du
médicament, sous forme de pilules ou de poutles, ne szemble pas
irés efficace ; les piglres, au contraire, ont donné de bons résultats :
une injeclion quotidienne, 4 la dose de 1 egr, & 4 2 cgr., ot répé-
lée 6 & 7 fois, donne une amdélioralion de 1'é¢lat de la peaun qui
devient souple et élaslique, Le trailement interne sera complélé par
des badigeonnages & la glyeérine, qui entrefiendront humidité de
la surface culande,

Freund., — Trailement de la polyarthrite chronique progressive
primitive (Médiz. Klin., mai 1928, no 21, £ XIX). Le traitement le
plus efficace consisle dans les inhalations d'émanations de radium,
en séance quolidienne ou tri-hechdomadaire; dose progressive de 40
i 160 unités par litre d'air; séries de 30 & 50 inhalations, L'ingestion
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d'*manalions, les bains dans les stations radio-actives, peuvent étre
utilement associés aux inhalations, Los irradiations X des articulations
les plus alteintes seront préférées aux enveloppements d'ean radio-
aclive, Les sachels de sable radio-actif 4 I'uranium-pechblende,
ou au mésothorium peuvent encore étre ulilisés, IL'héliothérapie,
de méme que l'irradialion par les lampes de quarlz ou les bains
galvaniques peuvent remplacer, an besoin, les méthodes précéden-
tes ou trouver place dans les intervalles de leurs applications,

Les injections pmtéuuqucs injections de lait (ou de ses 1érwés}
de méme que la \ra.cmnol.hérapm, constituent un sccond groupe de
médications,

Iauleur recommande, en outre, les cures de sudation et le traite-
ment par la diathermie aprés les atiénualions du processus inflamma-
toire,

Legiardi-Laura. — Séimm anti-hypophysaire : traitement biologique
du diabdte (N. Y. Méd. Journ.,, mai 1923, no 10, CXVII}, — L'auteur
pense gqu'un certain nombre de diabéles sont dus a 'action du lobe
pestéricur de "hypophyse. Il utilise done, pour le traitement du dia-
béle, un sérum préparé en injectant au cheval de l'extrait du lpbe
pestérieur d’hypophyse,

L'emploi de sérun ainsi oblenn a amené dans plusicurs cas,
aprés quelques injections, la disparition de la glycosnrie el une
chute notable de la glycémie,

TISSUS ET HUMEURS DE L'ORGANISME.

Mino. — Hémolhérapie et crise hémoclasique (P. M., nov. 1923,
no 90, p. 940). — La technique courante de I’hémothérapie ne sau-
rait prévenir les altérations initiales du sang vers la coagulabilité,
Les substances qui donnent an sang les caractéres des protéines
hétérogénes peuvenl ainsi se former, lUinjection est suivie, de choc
hémeclasique, et I'hémothérapic cst alors comparable & la protéinoe-
thérapie, méme pour des sujels de groupes sanguins compatibles,
La diversité des résultals de I'hémothérapie pourrait ébre expliquée
par la variabilité de la fechnique employée, qui ne préviendrail pas
toujours les altérations sanguines,

CEUR ET CIRCULATION

P. L. Violle. — Comment faire boire les hyperlendus? L'épreuve
de la diurése fractionnée et le régime des boissons Au cours des
néphrites (. M., dée. 1923, no 100, p. 1048), — L'épreuve de la diu-
rése [ractionnée, telle que l'auteur la pratique, permel de détermi-
ner «la souplesse fonclionnelle» et la «capacité fonctionnelle » du rein,
Connaissant ces deux facteurs, on pourra établir un régime des
buissons exaclement proportionné & la capavité d'élimination du
rein el éviter ainsi les divers inconviénients de la rétention de liguide.
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Pallagse, — Traitement local des edémes par le drainage cutané
Les tubes de Southey (Prog. Méd., dée. 1923, no 49, p. 654). — L'au-
teur utilise un gseul tube sur la face antéro-externe de chaque jambe. I
laisse les tubes en place pendant deux & trois jours; ce traitement
améliore en parliculier la dyspnée des malades ef permet une
action plus efficace des médicaments diurétiques el toni-cardiaques,

Francis Bordet. — La Thérapeutique spécifique des cardiaques
(Bull. Méd., dée. 1928, no 54, p. 1506). — La défaillance du myocarde
constitue lo danger principal du traitement spéeifique appliqué 4 des
cardiagques. (Ju'elle se présente comme conséquence de l'acHon di-
recle du médicament sur le coour, ou encore comme contre-coup d'aun-
tres perlubations imputables & cette thérapeutique [choes, erises ni-
tritoides, accidents rénaux ou hépatiques), pen importe, le résultat est
identique. La premiére préoceupation du  thérapeute doil étre de
s'assurer de la valeur fonetionnelle du myoecarde, Les insuffisances
cardiagues noloires peuvent affecter lo tablean classique de l'asysto-
lie, Elles commandent alors l'abslention de toute médication spéceifi-
que. Moins acceniuées (dyspnée d'effort, crises angineuses, asthmes
cardiaques, wmdémes aigus, congestions viscérales, stases avee cya-
nose périphérique), elles demandent une thérapeutique dHiologique,
avec le concours des toni-cardiaques. 8'il s’agit de myocardes suspects
une grande prodence s'impose dans application du {raitement, 1l
semble indiqué de recourir an bismuth et au mercure, pour un
myocarde parliculitrement fragile ou lorsque Daclivité des proces-
sus syphilitiques n'exige pas une thérapeutique énergique. On choi-
sira ces deux agenis avec les iodares, pour assurer les trailements
Qenlretien ou de consolidation souvent prolongés que iéclament
des lésions d'allure chronique ou déja anciennes telles que sont fré-
quemment les aortites. En raison de leur efficacitt ou de leur into-
Itrance plus grande, les arsénicaux seront pluldt réservés aux syphi-
lis récentes ou de virulence particulitre, ou encore évoluant ches
des cardiaques dont le myocarde parait présenter une résistance suf-
fisanle Les injections intra-musculaires ou sous-cutanées sont mivux
tolérées que les injections intra-veinenses.Si la voie digestive seule
ilait peesible, on emploierait les nombreuses préparations mereurielles
classigues, Chez les cardiagques avee spécificité hépatique, la for-
mule de Milian donne de bons résultais:

Calomel & la vapeur, . 0 gr. 01
Sous nitrate de bismuth, 0 gr, 75

Pour un cachet; deux par jour.

Si enfin efle est mnl supportée sous une autre forme, la thﬁmpeuhquo
spécilique peul étre pratiquée i 'aide des suppositoires; ceux-ci pour-
raienl, en oulre, dtre ulilement inlercalés l]illl.h d'aulres priparations
telles que ies piglres:
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Onguent napolitain 0 gr.
Poudre de belladone

Chlorhydrate de cocaine
Beurre de cacao 4 gr.

I
{ aa 0 gr. 01

Pour un suppositoire; un tous fes deux jours,

La thérapeutique iodurée est un adjuvant précieux des autres
médieations; on ne l'emploiera pas, & haples doses, sans avoir
{ité la susceplibilité du malade,

Il ne faul d'ailleurs jamais instituer un traitement spécifique chez
les cardiagues sans avoir préalablement évalué leur degré de tolérance
par de petiles doses initiales lentement progressives.

En résumd, s'il s'agit de myocardes suspects, la préférence ddu
thérapeute ira aux arsénobenzénes, & condition que la surveillance
medieale pmsse &lre conlinuelle, Toutes précantions seront prises
pour éviter de dépasser la limite de tolérance (ne pas dépasser
0 gr. 75 en une seule fois). Pour des malades iue I'on ne peut
suivre de pris, on profirera les médications mercurielle ou bismu-
thique — celle-ci dlant presque foujours bien lolérée, Le traitement
sera facilement entretenn, avec surveillance ‘du cwur, du rein et de la
tension ariérielle, Les défaillances du coeur seront prévenues par de
petites doses de digitaline ou de strophantus,

Si le myocarde est modérément mais notoirement insuffisant, exeim-
ple aorlite avec insuffisance ventriculaire gauche, il est nécessaire
d’en améliorer le fonctionnement et de maintenir cotle amélioralion
par des cures de loni-cardiaques qui précéderont ot suivront les
traitemenls spécifiques, En l'absence de résultats bien nels, il vaul
micux s'abslenir de tout traitement spécifique, no recourir ‘en lout cas
quia des doses prudentes ou A dgs préparations peu nocives, comme
les supposiloires formulés plus haut. Si la cireulation saméliore, avee
rétablissement de la diurése, on peut entreprendre une aclion spévi-
fique efficace & I'nide d'injeclions inlra-musculaires de composés
bismuthiques insolubles. Bien que la voie intra-veineuse soit plutot
déconseillée, le eyanure de mercure, ainsi administré, a parfois donné
de bons résullals avec influence favorable sur le débil urinaire,

Tornai —- Linjeclion intra-nortique, procédé applicable aux cas
de danger de mort imminente (Med. Klin., juin 1923, ne 23, 1. XIX), —
Cette mélhode offre l'avanlage de permellre une action plus rapide
du médicament sur les centres nerveux, On peut employer des solu-
tions de ecaféine, de strophantine, de steyehnine ou de igitaline,
Liauteur indique avee précision la technique opératoire et l'instru-
mentation  Outee Pemplol quon en peut faire chez les agonisants,
celte opéralion trouve une indication dans les grandes hémorragies
el les intoxications aigufs, La saignée intra-norlique, prafiquée égas
lement par I'anteur, se recommanderait pour I'efficncité et la rapidité
de son aciion,
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Sansum, Blatherwick et Smith. — L'emploi des régimes alea-
lins dans le trailement des néphrites (Jowrn. Amer. Med. Ass,
aodt 1923, no G, t LXXXI)., — La prédominance d'aliments acides
dans un régime entraine une hyperacidité des urines, qui s’accom-
pagne d'une irritation du rein el pourrail oceasionner des lésions
vasculaires ultéricures, Les effels du régime basique ge manifestent
par I'abaissement de la tension artérielle, la diminution de I'albumine.
Les alimenis alealing & recommander sont les légumes el presque
tous les froils, sauf les prunes el pruncaux, La viande, le pain, les
@ufs doiven!, au contraire, étre classés parmi les aliments acides
a Gviler, |

On peal ajouler & un régime alecalin les alimenis nculres (beurre,
crime, ele,).

PHARMACOLOGIE ET THERAPEUTIQUE
EXPERIMENTALE

1. — Sommaires de divers périodiques

Archives internationales de Pharmacodynamie et de Thérapie, 1923,
Vol XXVIL fage. V-V Bornc: Sue fe systime nereewr awtonone, 1 Anlagonisme
de Paction stimudante du BaCl? avee Padrénaline, la piloearpine el Patropine
sur Vintestin grile isolé de la grenonille, — Buweinse : Comparadson du spasie
eavidiagite of du spasme dans e ehoe anaplygloctigee, — Tu, : Mode @ aelion de
Faconit. — Togeo : Contribotion expérimentale i Pétudedes corps lilants, —
Banmuenet Smiavskis @ Syneope adrenalino-chlovoformigue, —Toceo s Modifi-
eations structurales deséléments des fibrilles museoalaives sous Pinfluenee des
cardioloniques. — Rornas @ Recherches expérimentales sur Pergotnmine de
Pergol de seigle. — By el Sorsass @ Aetion de lo guinidine et des autres
alealvides du quinguina sur le musele steié, — Vol, 28, fase, FIL Havoenoy
Sur la conslitution du Bactériophage de d'Hérelle et sur le mécanisme de la
Iyse. — Toveo : Recherches chimigues ol pharmacologiques sure le principe
glycirrhizigue de la réglisse. — W, Bruwnose © Expériences avee la pilocar-

sinesavee Puranivm. Action du liguide de Ringersurleeear, — G Heymaxs:
‘achyeardie el lachypnée pendant Phyperthermie par le blen de méhylne.
— Niceowist ; Conbribution a Pétude pharmacologigue de Péméline, — Lese :
Mouvemenls inleslinaux normaux el action  péristallogine des purgalils
anthiragquinoniques.

Archiv fur experimentelle Pathologie und Therapie, 1. XCVIIL Avril-mai.
I. Joscmisoour el Mosuen @ Recherches mun]mn‘*aﬂ sur les effels des vam-
phres dextrogyre, Wevogyre el inactif. Be Mémoire. Recherches électrocar-
diographiques sur le cour isolé de grenouille, — 110 Hsii ¢l Warnaes :
Influenee de la température sur le travail du cour de grenouille. — 1L
Fuey : Action sur le muscle des poisons excitants. — 1V, Jacony : Becherches
sur la pangrine par le formol. — V. Moos @ Influence de la piloearpine,
de Patropine et de Padrénaline sur Pélimination aqueuse cutanéde. — VI,
Kuewrrz 1 Conteibution @ Pétude du métabolisme des animaux i sang ehaud
en survie. — VIL Hmscn et Riveeen : Recherches expérimentales sur la ques-
tion de 'enémie progressive consdeutive & la grossesse. — VI Jexprassik :
Méthode simple pour démontrer le pouveir de lixation du sérum de lapin pour
In pilocarpine. — IX, Gresacn @ Influence de Vantimoine, du potassium et
ducaleivm sur l'action vasculairve de la strophantine. — X, Groset Kocisaxs:
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Nouveau Mécanizme de potentialisation des mélanges de médicaments notam -
ment du mélange de novocaine et de sulfate de potassivm. — XL Becoen et
Jazssex 0 Action diurétigue de Puvée, — XL Scocay : Elimination urinaire dela
phénolsulfophtaléine apris injection intrveineuse de celle-ei, soit en solution
aquense ou chlorurée caleique, soit en solution dans le sérum el le sang
himogine défibring on apres absovption de narcotiques. — X1 Kioeen @ De
Paccontumanee & Parsenic. — XIV. Gooerra of Wasen: Helations entre la
constitution chimique el Paction de la étealydro-g-naphiylamine alieyelique

el de ses dévives, — XV, lsexscnan . Parclicipation de la glande thyroide a
la régulation thermique. — XV9 Hesse s Résistance du lapin & Patropine, —

XVIL Perweren @ Effels de la perte de la glande thyroide sor la régulation
thermigue du lapin, — XVIL Gessien 0 Action du pyramidon sur fe méta-
lolisme, — XIX. Stravss, Porescu-lsoresty el Ravoseay @ Sur la question de la
déginérescence praisseuse du parcnchyme. — XX, Stoser el Narnaxsos :
Comtribution a 'étude du maode daction de quelques dinvétiques, do point de
vie chimieo-colloidal, — XX1. Rosextoan et v. lI<‘J.|_|;|gx|tM-s|;_\-: Contribution
i 'étude de ln physiologie et de Inpathologie de la séerétion biliaive : Dosage
gquantitatil des acides biliaires dans la bile duodénale de Phomme. —
NXIL Kieg ¢ Becherches quantitatives sur Paction des homologues des hases
anuponinms quaternaives aliphatiques, — XX Noroen @ Elude quantitative
du sort de la nicoline dans Porganisme aprés usage du tabae.

ArchivfurexperimentellePathologieund Pharmakologie, 1. XCIX: fase.1-11.
Juillet 1925, — Paveorr et Souaziceo = Sur la fonction de la glande cocey-
givnne, L Aetion sur les propriétés bioehimiques du sang, 1 Action sur le
caur el les vaisseanx. — Tokavaxas @ Aetion cnmulative de la digitale chez
la grenouille. — Govvscosior @ Sur les caleuls biliaires idtradgdriques ol
enhiques. — Navsyx @ Colluido-morphologie des caleuls biliaires de 'homme.
= Prruix : Becherches sur les faclours qui influent sure la courbe du suere
sanguin chez les sujets normaux el diabétiques. - Lavesencen @ Echanges
entre le sang et les lissus sous Vaclion des dineéliques puriques, — Sene
arw : Traitement de Pintoxication plombique ehronique par les iodiques. —
Aranarsu el Wasaurn @ Eludes sur la destinée du ehloral dans organisme.
— Haspovsry : Sur action eardiaque du camphre. — Haxvovsey et Hevuxen :
Action des substances tannigues sur les eellules isolées.—Fase, -1V . Septem-
bre 1923, Faevso el Lavsexoen : Sur la dégradation de Palbumine dans le
foie el ses ruplium'l,a avee le systéme nerveux central. — Freosn et Reee ;
Recherches sur la thérapealique par les excitants non spéeifiques. Ve p. Sur
Pazote résiduaire du foie aprés traitement non spéeifique préalable. —
Rosexpens @ Recherches sur le suere sanguin, 1L Glyeémie et glycosurie clies
les rénaux el ses variations aprés apporl de suere par voie orale ou intra-
veineuse, — Koexwseewn @ Conservation du complément par dessiceation. —
Ewunortz : Action de la nicotine et des substances analogues sur ln séerétion
adrénalinique. — Fatnvien el Sixaen : Sur acewmulation de Pacide salicy-
lique dans les articulations malades, — Bokeken : Répartition de la quinine
apris introduction  per os. — Scuesk : Action de la narcose chloroformique
sur Porganisme. — Iway el Sissa @ Aelion des dérivés puriques sur
la  ecirenlation coronaire. — Lwscirz el Freexp @ Relations  entre
Paction bactéricide des homologues de la quinine et de Phydrocupréine el
leur action paralysante respiratoire chez les bacléries el dans les cellules
animales. — Krewirz @ Absorplion de alecol parle cowr des animaux i sang
chaud en survie. — Bornsen-Parzect : Modilications histologiques dans l'in-
toxication par la lf}'!ﬁiliﬂ. — Fascicule V-V1. Oclobre 1923, Noxxesonuen :
Reeherches sur le mélabolisme azolé intermédiaire. Role du foie dans Ia
formation d'urde, p. 261. — Gorrsenavk : W, 11 et IV, Role du foie dans le
métabolisme des acides aminés, p. 270 ot 300, — Gnar : Sur les relations
entre la constitution chimigue et le pouvoir anesthésique des éthers leucino-
ligues (oxyleucéine) N. aleoylés de lacide para-aminobenzoique,p. 315, —
Tecnenvewa el Riessen : Action du camphre sur le muscle, p. 346. — BeLik
el Sieny : Aclion marliale (Fe) de la rale el des organes érythropoiétiques,

. 365, — Hoeren et Henzeeeo @ Influence de la  protéinothérapie sur les
intoxications, p. 380,
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Biochimica e Terapia sperimentale. Vol. X. Fase. IN, 80 sept. 1923,
Baroosi 1 Influence de Pémétine sur Uactivité de quelques protoplasmas, —
Vaxgerrn @ Aelion thérapeotique el constitution ehimique, — Fage, X, 31 oet,
Barooxt @ Sur la syothiése de Vacide salicylurique dans quelques élats aor-
bides. — DParra : Etudes pharmacologiques el loxicologiques  des arséno-
benzols, —Fase. XL 30nov. Orrovexei et o' Aseu @ Sue la valeour comparative
de squelgues méthodes de préparation de vaecing bactériens, — Zasos @ Sur la
signitication de la réaction de Ule.

The Journal of Pharmacology and experimental Therapeutics, . XXII,
n* 1 Aont 1923, Hasueros Crawreons @ Influence du vague sur le rythime du

o, — Macor el Teaswarexy @ Action  de la lomiére zor Pétal des rats
«‘llll'l"s injections de sulfates de quinine et de quinidine. — Macnr : Analyse

pharmacodynamique des effels sur Peneéplale de Uatropine, PFlismalroping,
la seoplamine et les poisons voisins, — Buoas @ Flude  pharmacoligique
vompuralive vis-i-vis des parnmécies de six aleools (G & G isolément on i
Pétal div mélange. — Ne 2, Sept. 23, Broos el Graw : Standardisation des pré-
parations dergot, — Lease (G Goet W) Action érythiropoiétigue des extrails
tle moelle issense rouge ol de rate. — STiseerrz s Caractérisation hislolo-
wique de Piode, — Booroey ol Bowsrues @ Poisons el mélabolisme basal.
= Leake (G Dy Réactions leaeoeyiaires aux extraits de moelle psseasze ol
de rate. — Macnr @ Elat (Behaviour) des rats aprés injection de sels biliai-
res, urde, de créatine ol de eréatinine. — Macor @ Absorplion des drogues
par Pwil, Poreille, les denls el par Vesophage. — Ne 3 Octobree 235, Harengn
el Wess: Etudes sur le vomissement, — Useeminen et Eestes : Permiéa-

bilite des eapillaives sous Pinfluenee de diverses drogues,

Zeitschrift fur die gesammte experimentelle Medizin, t. XXXV, fase. 1111,
Seplembre 1923, Owxvserr @ Action des injections  intraveineuses de subs-
lanees lipoidigues sur In leweorytosg, p. 70, — Seoveze @ Action des diuré-
ligues sur les partics corticale et médullaire du rein, p. 95, — Rirren el
Scuexker, 0 Recherches expérimentales sur action du seplacrol. — Méthode
Wessai systématigue des anliseptiques, p. 1l — Axrrencory @ Action des poi-
sons sur les vaisseaux covenaires du eoour dsolé de Phomme, dans diverses
maladies, p. 236,

Comptes rendus des séances de la Société de Biologie. t. LXXXIX. Déc.
1023, Anuorxe et Derounr @ Infl. des poisons vngn-n:rmfmtlniqlms {atropine
et piloearpine) sur le choe expérimental du eobaye par Pinjection premiire,
intea-plenrale, de caséine (ler dée., p. 1088), — Ganneeox el SaxTeNmse :
Anesthésie parle chloralose et excitabilité du systéme nerveus organo-vémé-
tatif {ler dée,, p. 1100}, — Resaseen : Contribution a Pélude de Paction de la
dessiceation sur le virus rabigue 3 différence entre le viros fixe el le viros de
rue (Lor dée, p. 1082). — Brexcesass el Ferenoaon @ Recherches sur le mdea-
nisme de Paction de Uinsoline (1eedée., p. 1113).— Hovssay el Lews : Etode soar
les hyperglyeémies expérimentales, Méeanisme nerveux de Paction de la mor-
|Irhi|1|-. (1er dée., p. 1120). — Lews: Action de Pinsuline sur les rals prives
de surrénales [1 or dée., po 1118). — Masesra el Bussori: Action de quel-
fues subslanees glyeémiantes sur les effels de Pinsuline (1or dée., p. 1125). —
Mavniae el Gaviacy : Reeherches expérimentales sur action du benzine
(CR1E), du thorium X el d'wn sérum lencotoxique sur les globules blanes
(8 dée., p. 1163). — Hovenesarnt : Action hémolylique du blen de méthy-
lene cher le chien (8 dée., p, 1171, Soe, belpe). —Suosse, Gorrs el IxoLepnecnt
Note sur Paction du thorium X dans le diabéte (8 dée., p. 1182). — Hepox :
Artion de I'insuline sur les dehanges gazeux et la dépense de fond du chien
dépaneréalé (15 dée., p. 11948), — Lanocng, Daveras el Tacguer @ Inflluence
de Pinsuline sur le quotient respiratoire des llEIIlIBlllth:l:H (15 dée., p. 1221).
— Mamer et Henmaxs : Fixation de 'As. novarsénobenzolique sur le foie,
el néerose aignd provoquée du parenchyme hépatique (15 dée., p. 1223). —
Goszavez et Cannasco Fommevena : Sur Vaction physiologique de Pinsuline
(15 dée., p. 1237). — Pucpe : Effels do sulfate de quinidine sur le eour
énervé (15 dée., p. 1236).
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2. — Titres de mémoires divers

Homwarz : Un nouvel anesthisique géndéral (Laneel, 1923, G149, — Brows @ Expe-
rienees sur éthyline comme anesthésigue gendral (Can, med. Asa 1, 1023,
marsh. — Lvcknsnor of Capren @ Effets physiologiques de Péthylene (Amer,
Med, Assoe., 1925, L VL TGS — Me Dowarr: Nature de Paction de Uhislamine
WL Physiol., 1920, L LVIL p. 16y, — Coaseeen @ Recherchies sor la valeur duo

nitrobenzéne comme  parasiticide (1. Parasitology, 1917, L1V, 27} — Coaxo-
LEw s Action physiologique des vapeurs e nitrobenzéne sur les animaux
(Cornell Univ, Exp, Elal, Mem. 20, 5. — Gapneeox, Saxtesose of Toow-

past ¢ Parallélisme entre ln zensibilite an réflexe oenlo-cardingue el la sen-
sibilitéd aux actions loxiques (Compl. rend., 19220 1 CLXXV, [288), —
Benernn : De Pexistenee tlll'ﬁ poisons spéciliques (Zeil, pliysiol, Chem., 1922,
1o XXI 231, — Oanit 0 Action de I'mh't"nnlim- et de Pextrait surrénal sup
Pexeitabilité museulaive (Compl. rend, Soe. biol, 1023, LXXXYVII, 535,
— Bowex : lojection intra-eardiagque dadreéoaline (Laneet, 1023, 586).
= Sorant @ Aetion des extraits d'hypophyse sur la polyurie bulbaire [[:umln_
vomd, Boe. biol., 1923, LXXXVIL G59), — Ssern el Me Crosey @ Essai bio-
logique des exteaits pituitaives (Pub. Health, Bep. U S Pub. Health Ser-
viee, 1023, XXXVIL #03), — Ganxmn el Senvnsass @ Etode expérimentale
de Paction d'extenit d'hypophyse postéricure sur la séerdtion ureimaive (Rev,
neurol., 1922, XIN, G80). — Manise : Traitement préventil du goitre (Public
Health, Michel St Hd, Health, 1923, X1, 28, — Guaxr : Pharmacologie de
Paleaod dsopropylique (J. Lab. et Clin. méd., 1923, VI, 382). — MuaLx et
Marrin @ Avtion laxative de la levure de bore (Amer. J. Physiol., 1923,
LXIV, Th) Haszoek @ Pharmacologie do quelques  phényldiamines (1.
Indust. Hyg., 1921, IV, 3806, $48). — Levese et Ina I’ Rowr @ Lysolécithines
el Lysocéphalines (. Biol, Chem., 19238, LX, T43). — Neensaann: Eleetro-
nareose (Areh, Klin. Ghir,, 1922, CXXI, 100}, — Voeeres, Swirn, Dren ol
Toossox ¢ Pénéteation de PArsenie dans le liguide céphalo-rachidien et
application an traitement des infections  prolozoaires du syslme nerveux
central (Pub. Health Rep., U. 5. Pub. Heal®  Service, 1923, XXXV,
fody, — Broom el Crank : Nouvelle méthode de mesure de ln teneur en
ergotine des préparations d'ergot (1. Physiol., 1923, LV, xux). — Roses
Recherche sur Paction de Pextrait thyroidien (Biochem. Zeit., 1923, CXXXV,
Ki) — Kiewsow @ Glande thyroide et anaphylaxie. Influence de la plande
thyrotde sur le choe anaphylactigue (Compt. rend. Soc. biol., 1923, LXXX VI,
N8, 8iG). — To : De Pinfluence de différents médicaments sur laction mus-
culaire de la vératrine, — Agasarse: Mise au poink des propriétés pharma-
cologiques de quelques eomposés  bismutbés (Acla Sehol. Med. Kioto, 1021,
IV, 205). — Arasvarse @ Pharmacologie de la phloroglucine (Acta Sehol.
~ Med, i::iulu. 1921, 1V, §63), — Navamacur @ Action pharmacol 'il:l]lll’ de la
rottlevine de la partie  principale du kamala (Act. Schol. Med, Kioto,
121, 1V, 307), — Tauna : Action pharmacologique de In koussoloxine (Acla
Sehol. Med. Kioto, 1922, 1V, 303), — Loewe: Sur les élhylamines eyeliques
des chaines latérales. Action pharmacologique de quelques nouvelles com-
binaisons de In pyrogallol-éthylamine (8kand. Arch. Physiol., 1923, XLIII,
205). — Nowrmaxs : Pharmacologie du systéme nerveux végélatif (Wie-
ner Areh. fLoinnere Med., 1923, V, 583). — Twvexear : L'lode et les lodiques
(Monde médical, oet. 23, 1. XXXIIL p. 608), — Léun: L'action de GO? sur
les bronehes el les vaisseaux du ]I:nIIl:lnII isolé du chat (Klinische Worehensehr.,
L, dée. 1923). — Breven @ Influenee de Ja léeithine sur les intoxica-
lioms (Plligers Arch. [, d. ges. Physiol.. XCIX, p. 57, 1923).

b Le Gérant : G, DOIN.

Std Gle d'lmp. et 'Ed., rue Casselle, 17, Paris, — 5. — 2-24,
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SYPHILIS DEMI-ARSENORESISTANTES : «Eg,.

UTILITE DES ASSOCIATIONS ET ALTERNANCEFS

-

] :
MEDICAMENTEUSES DANS LE TRAITH.ENT:‘E; LT --q)

DES SYPHILITIQUES [
par H. GoucERror ;
Prafesseur agrége, Médeein des lopitooy

Sous le nom de syphilis demi-arsénorésisiantes nous dési-
gnons depuis plusieurs années les syphilis qui ne guérissent
(ue lentemenl ou incomplétement par les arsenicaux, celle
lenteur contrastant avee la rapide guérison habituelle de la plu-
parl des syphilis par les arsénobenzénes.

Ces syphilis demi-arsénorésislantes ont en pralique médicale
la plus grande importance. Nous voudrions insister sur leur
Iréquence et sur les moyens de remédier 4 cette action incom-
pléte ou trop lente des arsenicaux.

Nous voudrions insister sur leur fréquence et sur les moyens
d3 remédier A celle action incompléle ou trop lente des arse-
nicaux.

. — Linégalité daction des trailements antisyphili-
ligues a depuis longtemps frappé tous les observateurs. Au
lemps du seul mercure, on voyail plus encore que mainlenant
le coniraste fréquent entre les syphilis bénignes guéris-
sant par quelques pilules de proloiodure et ces syphilis dé-
saslreuses résistant 4 tous les sels, méme au cyanure et aun
calomel avec ou sans iodure et soufre associés. Depuis les
arsénobenzénes, les syphilis résistant au iraitement sont moins
fréquentes et, dans l'enthousiasme des premiéres semaines
du 606, on crut méme qu'il n'y aurait plus de syphilis rebelles
4 nos cures thérapeutiques; il fullul, hélas, déchanter: lous
les médecins ont observé des syphilis résistant a4 l'arsenic ou
récidivant presque aussitol aprés la fin des cures arsenicales
et I'on ne s’élonne plus de voir des inégalités de résistance aux
cures arsenicales les plus puissantes. Celle inégalités daction
est d’'autant plus frappante que souvent elle s'observe chez

1
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les malades conlaminés par un méme virus syphilitique (mari
et femme, amanl el mailresse, Iréres el soeurs hérédosyphili-
tiques).

En voici deux excemples enlre beaucoup:

— Un jeune homme a élé contaminé par sa maitresse: la
syphilis de T'un el de laulre parait obéir facilement au 914,
Ce malade se marie, néglige son (railement pendant la guerre,
a une récidive, conlamine sa femme el une nouvelle maitresse;
chez sa femme la syphilis ne sera que lentement influencée
par les arsénobenzénes alors ¢ue chez sa maitresse le (raile-
ment a son action habituelle. Pour ciler des chiffres, chez les
J non-arsénordésistantls les accidenls cliniques gudrirent (ris
vite suivanl la régle en 12 jours aprés 0,15, 030, 0,.05; la réae-
lion de BW devinl négalive dis la fin de la 1re cure de 014;
an eonlraire, chez la femme 1égitime demi-arsénorésistanle,
les plaques mugueuses ne se cicatrisérent quapres 0,15, 0415,
0,60, 0,75 de 914, la réscéole élail encore visible apris 00, ce
qui est anormal, la séroréaction de BW resia encore forle-
ment posilive aprés deux eures tolalisanl 6,30 et 600 de 914,
clle ne commenca a4 salfaiblir quaprés deonx cures de DBis-
muth (euralues) el une lroisitme cure de 592-132 (Eparséno)
associé A du eyanure de Hg (novargyre)

— Dans une famille, le pére aorlique, la mére atteinle de pré-
labés Iruslre (abolition des reflexes achilléens, Argyl-Roberl-
son, douleurs vives aulrefois, vagues aujourdhui), ont &lé
peu ou pas soignés par lingestion de mercure, pendant lrois
ans avanl ou au débul du mariage, leur BV est négatif méme
apris réactivelion; malgré un railement trop court el trop
faible, la syphilis parail done éteinte el ful parliculiérement
sensible & un trailement insuffisant. Ils ont eu neul grossesses:

La premicére grossesse o donné une fausse couche de trois
mois.

La denxiéme a donné un enfanl vivanl, dgé de 18 ans, sans
lroubles viscéraux ni oculaires ne présenlant que quelques
dystrophics denfinires: denls mordillées & la pince, mais le
BW esl demi-positif; 1915115 an BW eclassique H' au W Des-
mouliére; 115 115 1% au W Heeht perfectionné par Ronehése,
le traitement n'agit que irés lentement: H 1P HP — H3 —HY 15 |13
aprés une cure de 6,20 de 914; H* NN — 14 — HE 118 1% aprés
une 2e cure de 6,70 de 914;  HEIT IO — 015 — H¥ 117 H? apres
deux cures de bismuth; H* HT HY — 1% — 107 U7 0T aprés une
de cure de G50 de 9L HE 17— 07 — 18 118 117 enfin, apris
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deux ans de cures lrimeslrielles allerndées de bismuth ¢l de
mereure.

Les 3¢ el 4¢ grossesses aboulirent & des fausses couches de
4 el 6 mois,

La 5 a donné unc filletle vivante, dgée de 11 ans, alleinle
de kératile, son BW est forlement positil 11 1o 1o - Ho— 1o
Ilo He, Le eyanure associé an 914 a gudéri trés vite les Iésions el
le BW est devenn négatif aprés deux cures.

La 6° grossesse donna un enfant prématuré i 3 mois qui
meurut en quelgues jours.

Les 70 el 8 grossesses mirent au monde des enfanls qui
moururent l'un & 8 mois de convulsions, l'autre & un an de
méningile. .

La 9 grossesse o donné un enfanl de 5 ans qu parait
indemne. son BW esl négalif!l

Celle observation esl une nouvelle exeeplion 4 la-loi de la
polyléthalité décroisante. Quelle inégalité dans le virus (en
tlehors de tout trailement) entremélant avoriement et enfants
vivanls, syphilis arsénorésistantes et syphilis arsénosensible!

I1 faul bien connaitre ces [ails car ils comportent une grande
dilficult¢ et nécessitent des cures plurimédicamentleuses.

Quelles sonl les causes de ces inégalités d'actions thérapeu-
liques? 11 est important de les chercher pour essayer de les
combattre.

Tantot il sagil de virus spéciaux ou mieux spécialisés:
cest ainsi que dans les cas de syphilis conjugales que nous
avons publiés avee Géray (1), le mari donna 4 sa femme une
syphilis qui cut In méme évolulion: d'abord sensible & I'ar-
senie, ce virus devint arsénorésislant el arsénorécidivant.

Tanlot et plus souvent linégalité d’'aclion thérapeutique est
due au lerrain des malades; les observations résumées ci-dessus
prouvent en effel quun méme virus donne ici des syphilis
arsénosensibles, 14 arsénorésistantes. .

11. — Celle inégalité de résistance thérapeutique varte heurcuse-
mend avee les médicaments (1), Ce ful un riomphe du 606 que
de gulrir des syphilis hydrargyro-résistanles et, ce ful le
plus grand intérél de la découverte de la Bismuthothérapic
par Suzerac et Levaditi que de cicalriser des syphilides arsé-
norésistanles. Un malade de L. Fournier et Guéniot avait

{11 tinengnor el Giray @ Syphilis arsénorésistante conjugale guérie par e hismuth,
Pavis Médical, 3 mars 1925, n* 0, p. 200,
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regu suns sueces en qualre ans plus de 700 injeclions d'ar-
senic el de mercure, il a guéri aprés quatre injections de
tartrobismuthale (lrépol). Les deux conjoinls syphilitiques que
nous avons suivis avee Géray voyaienl leurs lésions appa-
railre a4 la fin de cures de 914, elles onl guéri par quelques
pigares de curalues, ete. Le jeune homme que nous avons
longuement éludié avee P. lbernet el Vilenski (1) vit son
chancre induré apparailre et sa réaclion de BW devenir
posilive & la fin de sa cure prophylactique de 914, alors
quil a recu déjd brois doses de 090 et qu'il lotalisail pros
de 7 gr. de 914; dans lous ces cas le virus arsénorésistant
a ¢été bismuthosensible.

Inversement on sail qu'il exisle des syphilis bismulhorésis-
tenles: Lorlal-Jacob el Roberli onl cilé 4 la Soc. Méd. des
hépilaux, le 20 octobre 1922, le cas dune syphililique secon-
daire soignéc A doses inlensives par Uhydroxyde de Bis-
mulh: au cours méme du lrailement, aprés 7 injeclions lola-
lisanl 1,20 de Bismulh mélal en 20 jours, apparurent des
plagues mugueuses riches en iréponémes et le 914 cicalrisa
rapidement ces lésions.

U faul done selforcer de modilier le lerrain des malades
en corrigeant tous les troubles viscéraux el surloul en asso-
ciant aux médicaments les plus puissants As, Bi, Hg, des modifi-
calewrs du terrain: iodure el iode, soufre el sullurcux.

Mais celte modification du terrain élant le plus souvenl
difficile 4 oblenir, il faul surtoul varier les aclions Ihérapeu-
liques dés que l'on a constalé par exemple 1'échee de 1'action
de larsemic; il faul user du Bismuth ou du mercure, il faul
sefforcer de prévenir la créalion de ces virus résislanls en
varianl les aclions anlisepliques, en allernanl les cures
de As, Bi, llg, méme lorsque le virus ne parail pas au début
arsénorésistant.

L. = Ii existe lous les degrés de résislance hérapealique. Hndre
les syphilis rapidemen! curables par les arsenicaux ef les
syphilis complétement rebelles & Uarsenic (que nous appelons
arsénorésistanles compléles), on observe loule la yumme des
syphilis de moins en moins sensibles @ Uarsenie, en un mot
de plus en plus arsénordsistantes; au milieu de la série se

(1) Govoenor el Fenser @ Syphili= primaires retardées, éehees des traitements pro-
phylaetiques trop courls, Suwenal des Pealiciens, 20 déeembre 1024, oo 52, e B350,
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classent les syphilis demi-arsénorésistantes et I'on concoit qu’il
y ait foules les inlensilés de demi-arsénorésislances.

Pour la clarté et en raison de leur plus grande fréquence et
importance pralique, nous ne parlerons que des arsénorésis-
tantes, mais il faut se souvenir que les mémes faits s'obser-
vent avec le mercure et le bismuth.

r.es syphilis arsénorésistantes on arséniréeidivantes complétes
(ou intenses) ne peuvenl ¢chapper méme au malade ou au
médeein non averti. car le fait est brulal: tel malade pendant
sa cure de 94 wvoil des plagues mugueuses récidiver, tel
sujet mis au trailement prophylactique voit son chancre ap-
paraiire et son BW devenir positif 4 la fin d’'une cure de
7 gr. de 914 (2), tel malade cicalrisé par le 914 a, quelques
jours aprés la fin de sa cure, une récidive de syphilides qui
guérit par le 914 el réapparait aprés la fin de eette nouvelle
cure!

Mais les syphilides demi-arsénorésislantes passent trop sou-
vent inapercues, en effet l'arsenic agil, mais lentement, in-
compldtement: eeffe action frompe malade ef médecing presque
toujours on sacharne & conlinuer Uarsenic qui commenece &
agir et T'on s'élonmne de son peu d’action, mais T'on persévire
dans cette mauvaise voie parce qu'il y a eu début d'action.
Or, on perd un temps précicux si I'on n’associe pas a I'arsenic
manifeslement insuffisant d'autres antisyphilitiques el surtout
le Bismuth; on esl alors heurcusement surpris de la rapide
guérison en quelques jours de ces lésions jusque-ld rebelles
aAUX arsenicaux.

On voit toule Fimportance pratique de savoir reconnaitre
et traiter les syphilis demi-arsénorésistanles si Iréquentes, nous
en citerons des exemples dans les principales ealégories de Ia
pralicue courante.

Syphiliscutandéo-muguenses demi-arsénorésistantes

Ces fails sonl si [réguenlts lorsque lallention est attirée sur
cux que nous nous bornerons 4 en ciler deux exemples aux
deux extrémilés de la gamme demi-arsénordésistante,

Dés le premier cas, la demi-arsénorésistance est légére,
i peine marquée quoique netle; dans le deuxiéme cas. la
demi-arsénorésistance s'affirme intense.

Demi-arsénorésisltance légire: André J., figé de 23 ans, vient
consulter ke 23 octobre 1923, I1 a depuis le 23 octobre 1923,
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sur le gland et 4 la face inlerne du prépuce 5 pelites lesions
de la grosscur d’une lentille, arrondies, rouge vif, érosions en-
tourées d’'unc aréole plus claires (plagques mugqueuses érosives).
Deux & trois jours apris, Ion constate trois plaques muqueunses
papuleuses du gland; on ne déeouvre aucun aulre accident.

Sa femme, & la méme époque, présente une éruplion de
roséole généralisée avec Wassermann,

Le maladc est mis aw lrailemenl arsenical classique ol
recoil les injeclions suivanles de novarsénobenzol:

0,15
X el

(1l

M el

0,75 E u,au
23 .\Tn'.‘.t.‘m Nov.

0,75H I 0,
i Now. ‘!!‘I Now.

0,45 | 0,60
Ai l]i'l.| 2 Nowv.

Jusquii la dose de 0,60 de novar, on ne nole que irés pen
de changemenl au niveau des plaques muqueuses; la régression
est presque insensible alors que d’habitude aprés 0,30 la cica-
trisalion des plagues muqueuses est complite.

On décide alors d'associer 4 l'arsenic la bismulholhérapic
et & parlir du 2 novembre, le palient recoit simullanément
une injeclion veineuse de 060 de 914 el une injeclion inlra-
musculaire de 2 ce. de bismulh (curalues), et dans intervalle
une autre injeclion de bismuth.

Or, le lendemain méme de la premicre pigire de bismulh,
donce le 3 novembre, les Iésions pilissent lacilemenl el com-
meneent & se eicatriser. Dés 1a deuxiéme piglire de Bismuth, le
6 novembre, clles onl disparn lotalement.

11 esl done cerluin que chez ce malade larsenie nagissant
que trés lenlement el incomplétement, le bismuth, au conlraire,
par un constrate frappant a cicatrisé les plagues en quelques
jours.

Demu-arsénorésistunce intense. - - No 21270 0 M., dgé de
31 ans, voit vers le 10 aodl 1923 apparailre un pelil chancre
induré du filet saccompagnant «'adénopathic inguinale double,
non douloureuse. Vingl jours aprés lapparilion de eel acei-
dent le malade inquiet va consulter un mdédecin qui fait faire
un Bordel-Vassermann, le 9 seplembre: ce BW est négalif (11#)7

Ayanl ainsi lemporisé sans recevoir aucun traitement, le
patient présente vers la mi-septembre une roséole localisée a
Iy poitrine. Un nouvean Bordet-Wassermann praligué dans le
méme laboratoire fin seplembre est positif total (1e),

Le malade recoil du 20 septembre au 11 oelobre, six injee-
tions de 2 ece. d’'Eparseno deux fois par semaine,
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Or. dés la troisiéme pigire, apparaissent des syphilides
papulcuses  psoriasilormes, papulo-croiilcuses et ulcéreuses
exlrémemenl nombreuses, géndéralisées, siégeant partout sur
le trone, sur la face, au cuir chevelu, respectant les membres.
(Aucun autre aceidenl nest 4 signaler). Celle syphilis  est
donz « Kparsenorésistante »,

Le malade se présenle a4 Ia consullalion du soir de St-An-
loine couverl de papules syphilitiques indiscutables, le BW
esl posilif: e, on commence aussilét les injections veineuses
de 014,

{10 B e 111 I 0,50

1 Ot Il'i el

H EL"- | 0, G | 0,75 | 0,40 ' U0 | O,

12 Ol ”r Ol 206 Oct, |’ Nov. (i Nov.[13 Nov. 2T Nov.

Le 23 oclobre 1923, les lésions papuleuses ont a peine di-
minudé, '

Le 2 novembre 1923, aprés 1 gr. 80 de novar injeclé, les 1é-
sions commencenl sculemenl i régresser. Le 13 novembre,
elles sonl légéremenl affaissées mais encore en activité lors-
que le malade a reeu 12 ce. d'Eparseno (correspondant a
3 gr. de 914) ét 340 de Novar, soit au lotal 6,40 de 914 om
d’éuivalentl.

I'on commence alors un firaitement bismuthé associé au
014 injections musculaires de 2 ece. de Curalues, les 13, 16,
20, 23, 27 novembre, ete, au tolal 14 injections bismuthi-
ques du 13 novembre au 15 janvier. Doés la premidre injection
de Curalues les progrds jusque-ld 4 peine marqués s‘accusent
nolables. En trois injections, donc en quelques jours, les
syphilides disparaissent. Le BW, ecn janvier, est devenu H®
au W elassique, H® au W Desmoulitre (Peyre), le résullat
est done trés heurcux et le Curalues a agi non seulement
sur les lésions, mais sur la séroréaclion.

Ln résumd, il s’agil d'un malade dont les lésions — lmn de di-
minuer an début d'un traitemenl par les injecltions d'Eparseno
= onl npeffement augmenté, malgré un trailement arsenical
inlensii.

Le 914 ayant ét¢ 4 son lour mis en oeuvre, on n'a pas
oblenu les résultats habituels. Ni Daffaiblissement nolable,
m la disparilion des lésions n'onl élé remarqués aprés avoir
injeeté au malade 6 gr. 30 de novar ou d'équivalent.

Ce nesl qua partir do jour ot lon a inslitué le traitement
bismulhique, que l'on a constalé la régression netle des c¢lé-
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menls morbides puis, trés rapidement, leur disparition el bien
tot la séroréaction négalive.

Il est & remarquer que le malade éparsénorésistant puis
o« demi-?4 résistant a présenlé le 5 décembre un  débul
d’érythrodermie arsenicale (pointill¢ rouge sur érylhéme diffus,
et rés léger prurit) qui resla bénigne.

-
L

Byphilis viscérales demi-arsénorésistantes

Dans les syphilis viscérales on nole les mémes fails, moins
frappants en apparence, parce qu’on ne wvoil pas les lésions
mais nels dés que Pon esl prévenu.

Il n'est pas rare que des syphilitiques récents, traités par
les arsénobenzénes, gudrissent de tous leurs symptOmes sauf
une céphalée persistante. Malgré 1a répélition des cures arse-
nicales el mercurielles, la céphalée ne disparait pas quoi-
qu'elle satténue leniement el pourlanl le BW s'éleint pro-
gressivement. Chez trois de ces malades la Bismuthothérapie
en 12, 20. 18 jours a amené la disparition de la céphalée. Chez
I'un d’eux la ponclion lombaire révélait, en période de eéphalée,
avant les injections de Bismuth, unc lymphocytose de 30 élé-
ments par mme. ol une albuminose de 0.60; aprés deux cures
de Bismuth, on ne complail plus quun lymphocyle et demi par
mme et 0.30 dalbumine. !

11 est fréquent de suivre des labéliaques dont Ies crises doulou-
reuses persistent malgré les cures arsenicales (nous ne pailons
pas des douleurs qui s'exaspérent lors des premiéres pi-
qbres arsenicales, I'arsenic, en effet, congestionne souvent les
racines posléricures el les nerfs scléreux, réveillant ou augmen-
tant les douleurs. Le Bismuth donne souvenl une sédation
que n'avail pas procurée l'arsenic et une amélioration générale
nolable, je I'ai observé notamment chez un tabétique qui pour-
tant avait suivi des cures arsenicales presque sans arrét pendant
deux ans. N

Un de mes malades, syphililiqgue méconnu, souffrait daor-
tite avee crises angineuses: le BW étail positif: He; lrois sé-
ries de douze injections de evanure et deux séries de 914 A des
doses de 0,15 & 0.75 totalisant 4,50 et 525 amentrent une séda-
tion notable mais Incomplite,le BW restail & Ho: dés les pre-
miéres injections de Bismuth (vers la quatriéme), les douleurs
rétrosternales, les sensations d'angoisse « étouffante - disparu-
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rent powr ne plus reparaitre el le BYW aprés une deuxiéme
série de curalues élail devenu négatif,

On voit que, dans lous ces cas, I'arsenic avec ou sans mer-
cure, avail manifestement agi, mais ne donnait qu'une guérison
lente ou incompléle des acecidenls, alors que le ‘Bismuth tris
rapidemeni les faisail disparailre. L& encorc il v avait done
demi-arsénorésistance.

*
w &

Béroréactions arsénorésistantes

Il est fréquent d’observer, aprés guérison compléte des acci-
dents cutanéomugqueux visibles, des séroréactions qui restent po-
silives malgré des séries répélées d'arsenic el de mercure. Cest
an point que ecerlains auleurs onl soutenu que Parsénothérapie
eréait ou « entretenait - une séroréaction positive. Entre la séro-
réaclion. aui resle loujours posilive lolale Ho, et la réaction,
qui disparail rapidement sous 'influence des cures arsenicales,
il existe tous les inlermédiaires en parliculier des séroréactions
qui ne s'atlénuent que trés lentement. Ce sont des séroréactions
demi-arsénorésistantes. lintre beaucoup je citermn le eas sui-
vant:

Un jeunc homme est traité a la fin de la période du chancre
par le 914 (et 0,45, il voil apparailre néanmoins quelques laches
te roséole et le BW est posilif total He. Apris la troisidme in-
jection de 0.60 cc. de 914 les accidents sonl cicalrisés ou éteints
it l'exceplion des ganglions qui ne disparaissent qu'd la fin de
la série aprés 6,60 de 914 (030 & 090. La régression des acei-
dents s’est faite dans les délais habituels; or le BW reste posi-
lif (=Hpo). Aprés trois semaines de repos sculement, deuxidme
cure de 914 de 6,60 bien tolérée; le BW esl encore positif total:
He, Aprés 3 semaines de repos, lroisime cure arsenicale 7,50
de 914, le BW est encore posilif presque tolal H? H?*. 11 y a
done demi-arsénorésistance; une cure de 12 injections hi-
hebdomadaires de 2 ce. de curalues est instituée et & la fin
de cette cure de 6 semaines la séroréaction est devenue complé-
tement négalive == IT8 Tl y a done coniraste enlre T'action nulle
puis trés lente et incompléte de Irois forles cures de 914 et la
rapidit¢ d'action du Bismuth. En vingt-quatre semaines d-ar-
sénothérapie la réaction de Ho est descendue & peine & M3 12,
en six semaines de Bismuthothérapie elle a gagné de 11% 4 HF,
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Syphilis gravidigne demi-arsénorésistante

[.es mémes faits doivenl s’observer dans les syphilis « gra-
vidiques ¢ ¢l nous résumerons le eas suivanl:

Une jeune femme de 34 ans, hérédosyphilitique frustre et
contuminée par le mariage 4 21 ans, a une série 'de D lfausses
couches en 1909, 1910, 1911 1912 de 4, 3, 5, 6 mois malgré
le trailement mercuriel qui parait d’ailleurs avoir été peu
inlense (séries de Benzoale de llg écourtées par les douleurs
loceles). In 1913 le BW est posilil, le 914 esl commeneé: nou-
velle fausse couche de 6 mois. Pendant 1a guerre de nouvelles
cures de 911 sont faileg, trés irrégulieres: fausse couche de
5 mois en 1916. En 1918, deux cures séricuses de 525 el 6 gr.
de 914 sonl failes: une grossesse avec enfant 4 terme, mais
I'enfant meurl le troisitme jour. 'En janvier 1919, lorsque nous
la voyons, le BW esl encore posilil Ilo, deux eares de 914 sonl
refaites & 6 gr. puis du cyanure, puis une troisitme cure arse-
nicale de 525 le BW Treste 4 He el une grossesse a encore une
issue malhcureuse & 8 mois en 1921, I'enfanl esl vivanl mais
meurt au quinzitme jour malgré la couveuse.

La malade se décourage el nous ne la revoyons quen fin de jan-
vier 1923, une grossesse commencanl, le BW est encore po-
sitil I1o; les derniéres i‘&glus tlatenl du débul de décembre 1922;
In malade ne veul plus d’arsenie, nous faisons des séries de
12 injeclions bihebdomadaires de 2 ce. de curalues avee des
arréts de trois semaines entre les cures. Aprds la deuxiéme
cure le BW est presque négatif 11 an W classique, H? au
Desmouliére, H7 au Heeht Ronchése; il est négatif A la fin de
la grossesse, LI®7.117 NI%7  L-enfant vient 3 terme pesant
3.150 gr., el a survéeu

Il nous parait done que le 914 el le eyanure avaient eu une
action manifestement insuffisanle et sur les geslulions et sur
Ie «BW: au contraire le Bismulh a donné un enlant vivant et Ia
preuve qu'il ne sagit pas d'un hasard, eest que seul le Bis-
muth a négativé la réaction.

De telles observalions doivent élre exceptionnelles, 1arsenic
est dans la grande majorilé des cas plus aclif que le Bismulh
ct mous restons partisans de l'arsenic dans le traitcment des
syphilitiques enceintes, mais il faul rappeler que, lorsque ar-
senic esl insuffisanl, ee doil élre une syphilis demi-arséno-
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résistanle, il faut essayer le Bismuth qui dans le cas ci-dessus
nous n donné un sueedés remarquable.
#'u-
Syphilis préchancreuses demi-arsénorésistantes

La méme demi-arsénorésistance se renconlre dans les irai-
tements prophylactiques, On se souvient quon appelle ainsi les
Irailemenls commencdés avanl l'apparition du chancre pour
essayer laborlion de Ia syphilis non encore déelarée. Avee
P. WFernel, nous venons de publier toute une série d’échecs de
trailemenls prophylacliques trop lardils, ou lrop courls, ou
lrep Iaibles (Journal des Proficiens, ne 52, 29 décembre 1923

Li encore il vy a toutes les transilions entre les arsénordsislan-
ces compléles et les demi-arsénorésislonees; nous eilerons
(rabord un ecas darsénorésislance compléle pour bien [faire
comprendre 'importance de ces faits.

Notre malade 977 (suivi avee MM. Fernel et Vilenski) dont
le trailement a été trop tardil, mais inlense, a va le 28 janvier
1923, deux mois aprés la cieatrisalion des chancres mous
rapidement guéris, son chanere apparaitre sous la eicalrise d'un
de ces chancres mous, alors que le malade élait en plein traite-
ment arsenieal, avail reeu quatre doses de 0,90 de 914les 16, 23,
30 janvier, 6 février et totalisail 7 gr. 35 de 914. Le chanere
quil nous montre le 6 février est nain papuleux, ovalaire, de
4 mm.. il esl relardé, survenanl deux mois aprés I'inoeulalion, il
aura une évolution courte: apparu le 20 janvier, atleignant son
maximum vers le 6 février, il régresse rapidement le 9 évrier
ct est guéri le 20 février sans nouvelle piglire; mais les gan-
glions de l'aine restent gros el le BW reste positif, notamment
dilué¢ dix fois, le sérum donne cncore posilif total Ile avec
le Desmouli¢re. Le traitement arsenical a done une ac-
tion pmsgu'il a retardé Uapparilion du chanere donnanl un
chanere tardif, petit, d'évolution ceourtée; mais le 911 a eu
une action insuffisante puisqu'il n'a pas enrayé cetle syphi-
lis non encore déclarée, alors quhabituellement de Lel-
les doses guérissent les accidents syphilitiques déelarés. On
peut donc dire arsénorésistance compléte. Mis au Bismuth le
BW ne seel atlénué que lentement (bismulhorésistance par-
tielle) mais il estl incontestable que ee virus est plus sensible
an Bismuth qu'd I'arsenic el on a limpression que, traité par
le Bismulk dés le début en méme temps que par arsenie, le
malade n'aurait pas en de chanere.
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Dans d'antres cas l'arsenic agit micux quoigque incompléte-
ment, ce sont les demi-arsénorésislances: - chancre retardé, —
chancre pelil, -~ chancre sans adénite, --- B'W positif sans
chancre. Chez ces malades larsenie agil par conséquent plus
que chez le malade 977, mais insuffisamment, etla preuave qu’il
y a un facteur de demi-arsénorésistance est que BW de tels
malades est peu ou pas influeneé par l'arsenic alors qu'il est
rapidement négativé par le Bismuth.

&
® #
Ttilité des associations et alternances médicamentenses
dans le traitement des syphilitigues

De ces observations la pratique doil tirer des conclusions:

Entre les syphilis habiluelles arsénosensibles et les syphilis
arsénoréeidivantes ou  arsénorésistantes complétes exception-
nelles, s’échelonnent des syphilis plus ou moins arsénoré-
sislanfes: I'arsenic les influence alors qu'il est inactif dans les S,
arsénorésislantes complites; mais ecelle action est insuffisante:
ce sont des syphilis demi-arsénorésistantes.

Les accidents cutanés ou muqueus, les lésions viscérales, ner-
veuses (céphalée, méningile, tabts) ecardio-aortiques, ecte. sat-
ténuent, mais la guérison resle incompléte.

L.es réactions sérologiques sont peu influencées et avee une
lenteur désespérante par des cures répélées de 911
. Les grossesses sallongenl mais donnenl encore des accou-
chements prématurds, des morts rapides de l'enfanl, malgré
des cures intenses de 914.

Le traitement prophylaclique arsenical n‘empéche pas 1'éclo-
sion de la syphilis, etc.

On observe done ces demi-arsénorésistances dans  toules
les circonstances.

Ces demi-arsénorésistances depuis que nous les recherchons
systtmatiquement nous paraissent assez Iréquentes alors que
les arsénorésistances complides sonl exeeptionnelles. Les virus
syphililiques commencent-ils & s’habituer aux arsenicaux ct
va-l-on voir apparaitre ces demi-arsénorésistances de plus en
plus fréquentes?

Le plus souvent, et heureusemenl. ces virus arsénorésistants
ou demi-arsénorésistants sont sensibles an Bismuth, et c’est
12 le plus grand service que nous a rendu la découverte si
remarquable de la Bismuthothérapie par Sazerac el Leva-
diti. 1 en résulie des sanctions thérapeutiques capitales:
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lo Toutes les fois qu'une syphilis ne parait pas éire rapide-
meni influencée cliniquement ou sérologiquement par l'arséno-
thérapie, il faul penser aux demi-arsénorésistances, allier &
larsenic le Bismuih ou, cessanl l'arsenie, faire du Bismuth
seul associé au mercure, & liodure, ete. I1 ne laul plus
comme aulrelois s’enléler dans une seule médicalion: salurer
par cxemple un malade d’arsénobenzol. Celle allernance s'im-
pose lors des syphilis rebelles ou lenles a4 guérir el dans les
séroréuclions peu sensibles aux ecures ou irréductlibles.

lle Méme dans les syphilis arsénosensibles, mieux vaul ne
pas faire une médicalion unique: arsenic seul par exemple,
car peut-élre contribue-t-on ainsi & créer des arsénorésislances.

On doil, si possible, allerner dés le début les cures d arsenie,
de Bismuth, de mercure.

Les anciens auleurs allachaient grande importance & lasso-
ciglion des iodures el des composés soulrés aux lrailements
mercuriels. Des travaux récenls laissenl supposer que ces médi-
caments agissenl en modifianl '« allergie syphililique ». Mal-
gré la puissance de nos nouveaux médicaments, il ne faut pas
les abandonner, et Richet a montré l'ulilité de varier les para-
silicides afin d'éviter I'accoutumance.

lle Toutes les fois qu'il importe doblenir un traitement
d'intensilé maxima, par exemple dans les trailements pro-
phylactiques, dans Paitaque d'une syphilis primaire, d'une sy-
philis rebelle, il faul associer dans la méme cure arsenic et
Bismuth (ce quon ne fail pas assez aujourd’hui) (1), ou arse-
nic et mercure, ce que l'on faisait beaucoup il ¥y u quelques
années el avet jusle raison, en associant 606 ou
914 el cyanure ou calomel (2. L-associalion Bismuth et
mercure, (quoigque moins puissanfe que l'association arsenic-
Bismuth, peul rendre des services chez des malades suppor-
lant mal les arsenics ou salurés d'arsénobenzéne. Parfois
méme, nous avons associé arsenie, bismuth, mercure, iodure (3)
avece lolérance parfaite el aclivilé inconlestable mais il est
évidgnt que ces associalions ne sonl possibles que si la tolé-

(1) Par exemple 914 ou sulfarsenol veineux lous les § i 6 jours, of dans Pintervalle
injection muscolaire fessitre de 2 ce. de bismuth (euralues).

{2) Par exemple 914 ou sullarsénol veineux tous les 4 & 8 jours ef cyanure tous les
deux jours (soul le jour de Uinjeclion arsénicale) ou une injection de ealomel entre
les injeclions arsénicales.

(4) Par exemple 014 ou sullarsénel veineux lous les 3 & U jours. dan2 lintervalle
injections musculaire de 2 ce, de bismuth (caralues) frictions de ealomel (on supposi-
loire) el ingestion diodure (vu absorption rectale diodure).
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rance est suffisante. 11 ne faut pas, sous prétexte d-associer
deux médicalions, donner des doses insuffisanles du plus
puissant des deux médicamenls; par exemple, lors de l'allague
d'un chancre par larsenic el le Bismuth, si la lolérance im-
parfaile ne permel pas de dépasser 0,45 ou 0,60 de 914 on
de sulfarsénol, il faul voir si ee délaut de lolérance est dii
dlassocialion  des deux médicaments, el si; en  supprimant le Bis-
mulh, le malade supporte les doses voulues d'arsenie, on conli-
nuera la cure avee larsenic seul (1)

En résumd¢ nous croyons i la verlu des associalions et des
allernances des mdédicalions antisyphililiques afin d'éviter 1'ac-
coullumance des virus o tels médicaments el vainere les virus
devenus résislanls. Clesl en raison de ces Tails qu'il est ulile
d'avoir encore daulres anlisyphilitiques: vanadium, uranate
d'ammoniaque, oxyde de zine, et qu’il faut chercher des
médicalions nouvelles.

LE TRAITEMENT PROPHYLAOTIQUE
DE L'HEREDO-SYPHILIS

Parv Hexm VIGNES

Avvouchenr des Hopitaux de Paris
I

Toute femme en é&tat de gestation gui a des accidents ou des
antécédents syphilitigues doit é&tre traitée pendant le cours
de sa gestation ct Lrailée de lacon inlensive, sans demi-mesure.
La gestalion n'esl pas une contre-indication au lrailement, ni
méme l'albuminurie gravidique (eelle-ci imposant ecependant
I'exclusion de certains médicaments, telle peul-étre Ihuile grise,
cl la prudence dans U'emploi de certanins aulres, lels les arsé-
nobenzénes .

Il faul soigner les femmes & antéedédents syphilitiques, méme
si elles ont un Wassermann négaiif. On se rappellera que la
conlagion reste plus longtemps possible par voie placentaire
que par les voies banales.

Ce traitement entrepris pendant la geslation west d'ailleurs
quun pis-aller, et 'on doil se rappeler gque pour bien faire...
«tout syphilitique, avant de procréer, quelles que scient 1'an-

(1) Au eontraire, si la toléranee oest pas améliorde poe In suppressien do bismuth,
sl Do malade ne peal deépasser ume dose faible darsenobenzene, il _\'u,;inll‘-ri"t i n-pn-mlm
o continuer Passoeiation arsenic-bismuth, ear le bismuth compensera la dose insuffl-
sante d'arsenic.
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cienneté et la forme de la syphilis, doit suivre un traitement
actif, On lrailera le mari el la femme si I'on a des raisons
de les croire infectés tous les deux. On f{railera le mari scul,
si seul il est infecté.

Il convient, ici, de se rappeler ce qu'enscignail Founnign:
« Une femme saine avorte plusieurs fois de suile sans cause
« appréciable. On s'inquiéle, on cherehie le pourquoi de ces
« fausses couches singuliéres et 'on n'en trouve d'aulre expli-
« cation plausible que la syphilis du mari. On traile le mari,
¢« el unc ou plusicurs grossesses nouvélles se produisent et
« amifent A terme des enfanls sains et bien portants. = (1)
Cerles, en pareil cas, nous pensons qu'il aul trailer la mére
¢galement, an cours de la geslalion. Mais de lels fails démon-
lrent bien limportance du iraitemenl paternel el, comme le
dit CouveLairg, la néeessité d'un trailement familial intégral (2).

Toute femme qui procrée du fait d'un syphilitigue, enseignait
IFounNign, go'elle présente ou non des accidents, doit étre traitée
pendant le cours de sa gestation; telle esl, du moins la prali-
que qui est la plus habituellement suivie el qui représenle le
maximum de séeurilé. Cependant, un syphiligraphe ¢minenl,
Carne (3), s'esl élevé conlre ce modus faeiendi. D'aprés lui,
¢lant donnd:

1o que, sous linfluence du-traitement inlensif, les aceidenls
sccondaires n'apparaissenl pas ou sont réduils &4 une durée
de quelques jours,

20 que la syphilis conceplionnelle n'exisle pas et que la
femme contracle celle infeclion par les procédés habiluels el
non point par lintermédiaire du feelus el du placenla,

il Wy a pas lien de soigner systémaliquement la femme dun
syphililigue qui devienl enceinte. Pour lui, la nécessilé du
traitement systémalique de la femune enceinle jusquici wad-
mise découlail d'une parl, de la longue durdée des accidenls con-
lagicux dans les syphilis soignées par les procédés anciens e,
d'autre part, de la théorie de la syphilis conceplionnelle. Au-
jourd’hui, au contraire, il Taul, par les examens cliniques et
biologiques, savoir si celle femme esl elle-méme syphililique et

(1) L'héredité syphilitique, Bolletin médival, 1880, p 819,

12) Corveane, pour realiser le traitement de la fumille syphilitique apres avorle-
menton morlinelite,n eree un dispensaite ant-syphilituque dans son serviee méme, ¢lang
dunnee la = repugnanees de Do plapart des jeunes meresd'nllerse fwire soigner dans « le
services el hopilaux spevialises » Un sait les beaux résaltats gqu'il o oblenus et les
nombreuses nitations que sen exemple o sugeiteos i Paris of aillenrs,

(0 dnn de deemeal. et syphil., 1921, n® 1, ope 2L
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ne la soigner que dans ee cas. Si on ne lrouve rien en dehors
de la syphilis du proeréaleur, il convient de laisser évoluer la
geslation sans lrailement. Si, au conlraire, la clinique et 'exa-
men sérologique laissent persister un doule, il Taul instituer un
traitemenl vigourcux et prolongé. Mais, enire ces deux allerna-
tives, il ne doil pas y avoir place pour une médieation ano-
dine.

Il va de soi que, dans ces cas ol la syphilis palernelle esl
seule connue, il faut, pour ne pas ftraiter la mére, que la
syphilis paternelle ait été vigourcusement combatlue el que
le Wassermann parternel soit siremenl négalif. On conséille,
de plus, de le rechercher chez la mére par la mélhode de
réactivation.

IARSENIC est un médicament sir dans son action et don-
nant peu d'accident chez la femme enceinte. De ce [ait, il est
Irés employé et il y a lieu, conlrairemenl & ce que cerlains
accovcheurs enseignaient, de 'employer 4 forie dose. On arri-
vera progressivement 4 ces fortes doses (un cgr. de salvarsan
par kilog ou un cgr. et demi de néosalvarsan), en ayant soin
te ne passer & une dose supérieure gue si la précédente n'a
pas donné d’accident, et en ayant soin, d'aulre part, de ne
pas faire de repos trop long entre les séries. _

Voici, pour exemple, ce gque conscille Marcel Pinanp en ce
qui concerne le salvarsan (mulliplier par 1,5 gl s'agit de
néosalvarsan):

I L I i ey i ™ e
semaine  =emaine  semaine  semdaine  semaine  semaine  semaine  semaine

Bgr 0 Oge.20 0ge.30 Ogr b 0ge50 0ge.60 0ge.60 0 ge. G0
21 jours de repos.

U200 Oge. 30 Oge s Oge.s0 Oge 60 Gge 600 0ge G0 0 gr. 60
e 30 Ogre 40 Opge i Oge 60 Oge G Oge G0 0 ge G0 0 g GO

A cetle méthode des forles doses, il faul opposer la pra-
tique des doses moyennes, lelle que la préconisent certains
auleurs, dont Nicoras.

Cerlaines statistiques déjd anciennes permetlaient de voir
I'excellence du traitement arsenical.

page 66 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=66

THERAPEUTIQUE GENERALE 1ia

Statiztivues Nombre de ens Enfants Enfants
de aves sans murls vivanis
uecidenls accident

JeaxseLae (1) 16 2 1
-— s ] 2
HAUVAGE il ] B
Fasne ol Bovener (§) Iy i i
Lisenaxn (4) 14 1 18
Giantr (2) | | i) 4
Meven (3) BT i M

Trés démonstralive & ce poinl de vue eslt parmi les stasli-
lisques modernes celle du  dispensaire anlisyphililique eréc
par Covverame 4 la clinique Baudeloceque. Par exemple, on
1921, on trouve:

Enfants Enfant=
morts vivanls
21 femnes beaitées correctement avanl ol
pendant ln geslation, i |
20 femmes traitées correclement pendant
la gestalion. 2 )
b femmes non Irailées, 20 BE]

La statislique de G. Duvion el Ch. Lavient (5) & St-Etienne
{année 1922 el premier trimestre 1923) recueillie dans un dis-
pensaire, calqué sur eelui de Ia elinique Baudelocque, est ¢ga-
lement intéressante. Celte slalistique porle sur 55 cas (lraite-
ment exelusil aux novarsénobenzénes .

Avorlement= Enfanis Enfants
mails vivinls
2 pestalions aprés un trailement
vorrect. l 2 )
I gestalions  anlérieures  chez
les mitmes femmes, h a2 |

(1) Jeasseime : Du traitement par le Salvarsan des fenanes syphilitigues en élal de
gestation, dan. de Gyn, eof d'Gbst,, jonvier 1023,

(2) Garrtor @ La syphilis de Penfunt el son raitement par le salvarsan. Adeel, de medd,
des Enfants, dieembre 190135,

() Aetion du sslvarsan adminiztee o la mire, ele, Zeits ,I"N'r Gel, paed iygu.,
tom, LXXVIL, ne © (1005).

(§).X1 Congpres e la Soe. Gihgt, e Fraseee, 1012,

8 Laipe Medieale, 19023, po 551 Vaoir les dermier résaltals de Devos o Lanrert in
Cocigr-Thaser, Lo collaboration de Pacemiehear el do syphiligraphe dans la ulle
contre lo mortinalité dorigine syphilitique, Plhese de Lyon 14921,

)
-
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Voici encore les résullats de Jonn Wirrmipce WiLLisass (1)
observés dans des conditions assex analogues, mais au deld
de 1'Océan:

96 femmes Lraitées onl 113 gesialions: quinze de ces ges-
lalions s¢ lerminenl avant lerme, soil 9 avorlemeids et 6
accouchements prématurés (enfanls nés morls ou morls pré-
cocement), Le rdle joué par la syphilis dans ces 15 inlerrup-
lions prématurées n'a pu clre ¢abli de fagon stwe; il est
cependant permis de-supposer que la syphilis n'esl pas in-
lervenue dans lous les cas,

Restent 98 enfants. Quatre sonl morts pendant le lravail
(& 'sulopsie, pas de sligmales de syphilis ; gqualre aulres sont
nés morts ou sont morls précocement avee des signes de
syphilis congénitale,

Beslenl 90 enfanls, donl on a pu suivee 81: 71 sont
vivanls, bien porlanls, sans signe de syphilis, avee un Was-
sermann négatif; 5 sonl vivants, bien porlanls, mais le Was-
sermann n'a pas ELé fail; 4 sonl morls (3 poeumonies el 1
gastro-entérite ,

Il ¥ a nun certain doute sur le mode par lequel les arséno-
benzénes agissent sur la syphilis congénitale. Nous somines
habilués & les considérer comme agissanl directement sur
le parasite de lu syphilis.

Or, pour Meven 2% le salvarsan ne franchil pas le pla-
centa, el son aclion liendrail: I 4 ee qu'il amdéliorerait
I'état de la mére; 2 & ce quil rendrail le placenla moins
perméables aux loxines syphilitiques. UNpEnrnicL el Avartnupa,
dans un mémoire toul récenl, conslatent qu'aprés un lraile-
ment par les arsénobenzénes. on relrouve Ileés pen dParsenic
dans les lissus foeloux, mais beaucoup dans le placenta, Ils
pensenl que aclion spiroehélicide a licu dans le placenta.

On s'est demandé si, au cas d'une certaine susceptibilité
de l'organisme aux arsénobenzédnes, l'emploi de ces produits
ne pourrait pas déterminer un avortement. Cc reproche a
¢lé formulé dés les premiers essais de la salvarsanothérapie,
Mais dos 1911, swr 32 cas, LeMeELaxp (3 signalail n’avoir pas
cu d'avorlement. < Le reproche davorlement, disail Garvrior

(11 doms Winrmmee Wiaaans @ Inflnence of trealment of syphilitie pregnant women
on ineidenee of congenital =yphiliz (Influenee du teaitement des femmes enecinles
syphilitiques sur Vincidence de lo syphilis congenitale), Belletin of the Johnhsophing
Hospital, nuv. WZL, p. sl

(2) Zeftsehirift fir Gebwreishilfe and Gyaakologie, 3Slullgart, LXXVII, e 1.

(9] J. Lemerase @ Le Salvarsan en obslétrique hsicivigne, 101, aveil, o= §, p. §§1.
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¢ en 1913, nesl pas fondé; aucun atileur n'a vo cel accident
« 's¢ produire en série: toutefois, on peul dire que, si une
¢ injeetion de salvarsan esl faile proche du lerme de la
« grossesse, il esl possible que, du fail de cette injection, 1'ac-
couchement se lrouve avancé de quelques jours., » E. MEYER,
sur 43 cas publiés en 1915 n'a jamais eu ni mélrorragie, ni
avoriement.

Ce sujel a él¢ fludié réeemument i la suile d'une communi-
calion de MM. Posmaner ¢t Bexoir qui concluaient de cer-
laines recherches cliniques et cxpérimentales que les arséno-
benzénes pouvaient avoir une aclion aborlive. A ce propos,
Goveenrot, qui o observé des fails analogues, indigua qu'd secs
yeux, Pavorlemenl n'élail pas le fait d'une inloxication banale,
comme le disail Poaangr, mais d'une erise nitriloide. Gou-
cEnor, d'ailleurs, n'est pas opposé a Uemploi des arsénobenze-
nes chez les femmes en étal de gestation, mais il eroit préféra-
ble de les uliliser par une auire voie que la voie veineuse.

Celle théorie n’a pas ¢élé admise par Mareel Pmvanop (1)
Pour cel auteur, 'analyse des observalions ot 'avortement
est survenu au cours de trailements arsenicaux montre que le
lrailement a élé la plupart du temps pew aclif el gquien
réalité c'est la syphilis insuffisamment traitée qui est la cou-
pable. Chez les animaux, la lapine n'avorle qWavee des doses
qui correspondent & des injeclions de 15 gr. de 911 chez
la femme PPar contre, I'auleur cile des stalistiques qui démon-
irent que les résulluts des geslulions sonl drautanl meilleurs
que la femme a recu un nombre plus grand dinjeclions d'ar-
stnobenzéne & grosses doses. Cossy. Rexavn onl soulenu
une opinion analogue,

Le probléme resle enlier el il suffit d'une scule observa-
lion oli se soient produils des troubles toxiques et consécuti-
vemenl un avoriemenl, pour que la réalilé du lail resle ac-
quise. Il n'en esl pas moins \-m'i que ces fails restenl infini-
ment rares ef, praliqguement, ndégligeables. sous réserve de
prévenir la femme de cel inconvénienl possible, comme le con-
seille Govceror.

MERCURE
Certaing auteurs emploient encore wvolontiers lc Mcereure qui

semble pourtant une médication insuffisante si nous nous en
rapportons aux données publiées antéricurcment.

1) Bulletin e o Seeicté medicale des fipitenr, stance du 235 mai 1923,
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Tannizr s'exprimait ainsi sur l'efficacité de ce lraitement:

Le mercure et liodure de polassium peuvenl &lre vraiment

clficaces. » (2). Relenons ces mots « peuvent élre = Ils
donnent I'impression d'une médication autrement infidéle que
celle quiont employée les Couvelaire, les Dujol, les W. Wil-
linms,

A la réserve de Tansier, opposons lopinion de Foursien.

Avee du mercure et du lemps, toul médecin peut faire d'un

sujel syphilitique, sauf exceplions parliculiéres el rares, un

mart el un pére non dangereux. » Nous voici en pleine con-
fiance hérapeantique (1)

Mais celle confiance n'esl poinl parlagée de lous el le rap-
porl de Savvace au XVe Congrés de la Sociélé Obstdtricale
de France (1912) conlient les chiffres suivants, concernantl les
femmes enceinles avee accidents en aclivilé el soignés par
le mercure ou Passocialion mercure-iodure.

Nombre suivie apniv
lotal Enfanls Morts Ia premidee
Stalisliues ) e Temimes nis morls ricoces seaine

Mxann, . i 4] 8 0
Ciampeenien oe Rises, (it &1 ] 1
Ihnssann, 7 B} 14 13
Porocsn, 25 12 N H
27 134 il A7

Au conlraire, si les femmes ne présentenl pas d'accidents,
les résultals sont meilleurs el les stalisliques conibinées de
Pixanp  pr Cuamperier DE Rises ¢ét pe Porockr donnenl
pour 291 geslations: 39 morts in ulero ou précoces, 31 cn-
fants vivanls avec accidents el 221 enfanls semblanl sains.

Il est cependanl possible que les cas colligés par Sivvace
n'aient pas ét¢ traités avee la méme rigueur que les cas les
plus récents irailés par larsenie dans les dispensaires antisy-
philitiques  des  malernilés el les cas anciens ftrailés par
Fovnnien dans sa clienléle. Peut-éire, un traitement mercuriel
rigoureux et prolongé (Foumsier parle de linfluence du
lemps) peut-il faire merveille; pourtant, il semble bien que le
lraitement par les arsénobenzénes soit plus conslant dans
ses effels.

[0 Treride, Qe 11, 1880,

(2) On peat employer comme merearinux, soil Phuile grise, soit Ihuile grise @ For-
genl @arqueritoll, soit les infeetions de sels solubles jbijodure, 1,2 ou 3 cgre, par jour,
sl Fingestion de divers mereuriels,
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L'association de mercure et d'arsenic serait plus favorable
encore gue l'usage du seul arsenic. C'esl ainsi que mon mailre
Miuian emploie T'huile grise dans Linlervalle des séries de
novarsénobenzol.

Pour R. A, Barrmorvew (10, Passocialion du mercure et du
salvarsan serail plus efficace que Paclion du seul salvarsan
pour avoir un enfanl vivanl. L. R, pE Broys (20 esl du
méme avis.

L'action des sels de BISMLUTII semble, & peu de chose prbs,

‘aussi puissante gue celle des arsénobemzénes si J'cn crois les

observalions de divers auleurs et les quelques fails que jai
pu voir moi-méme,

Je dois & la vérilé de signaler deux observations de LonTat-
Jacon el Birnovx (3) qui vont &4 lenconire de celle opinion
cl que je reproduis in exfenso:

« Nous n'avons trailé que deux femmes syphilitiques en état
de geslalion,

Dans l'observalion la plus Lypique il s'agissait 'une pri-
mipare présentanl une gomme pharyngée avee réaclion de
B.-W. posilive, eclle élail en éfat de geslalion au cours du
5¢ mois avee enfanl vivanl. Celle femme arséno-intolérante
(vomissemenls) ful traitée de suite par 12 injeclions intra-
musculaires de protoxyde de Bi. aprés un repos de 6 semaines,
7 nouvelles injeclions furent praliquées, la réaclion de B.-W,
se maintienl posilive ¢t la mére accouche a4 terme d'un enfant
morl cb macérd,

Dans un 2e¢ cas, le trailement ful appliqué au débul de la
conceplion, dés la cessalion des régles; il s’agissail d'une
syphilis sans signes cliniques avee B.-W. fortement positif.
On fit successivemenl 3 séries de 12 injeclions de proloxyde
de Bi séparées par un intervalle de quelques jours & la fin
de la deuxitme série le B.-W. ful parliellement posilif, mais
i la 3e série il devinl forlement posilif, nous fimes olors du
novarsénobenzol.

En face de pareils résultals nous ne nous erfimes pas aulo-
ris¢ i conlinuer la thérapeutique bismuthée comme mode de
prophylaxie pré-nalale; ultérieurement toules les femmes syphi-
litiques et femmes de syphililiques en élat de gestation [urent
soignées pir le novarsénobenzol. »

(1) donen, of the Amer, Med, Azs., 2 février 1018,

(2) Seethiern med, Jowen., janvier 1917,

) Lo Lontar-Jacon el Louis Bersovx Les sels de bismuth dans les diverses manifesta-
lions de la 3}'plli|iﬂ. I AT, Progees miedfeal, 5§ décembre 19K,
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Quel que soit le traitement employé, il importe qu'il soit
intense. Voyez les chilfres de Fovrrxisr (mercure’;

Murtinalile

paer erdild padernelle par beredine mixte
Treaitemenl  nul. 1T LR Rt o
- ol it 8 v
HHOYE, a1 " A i
preeslom i, A »

La stalistique de  CovvELame arsénobenzéne: que nous
avons cilée loul a Theure particllement donne la méme im-
pression si nous la considérons mainlenanl dans son ensem-
ble.

Enfeanl= Enlanls
vivonis s
21 femmes feailées avanl el preniland
la gestation. ] 1
29 Temmes Teailées pendanl
la gestalion. 27 i
M Temmes insulfisamment (eailées, MK ]
I femmes Deies insallsannnend e [es, " ]
B3 femmes non Trailoes, B3 20

Il importe de socigner le nourrisson né de parents syphili-
tigues ow, loul au moins, de le surveiller de Facon irés allen-
tive en vue d'wn trailement éventuel. Je nwinsislerai pas ici
sur les mérites respeclifs de Uarsenie (sullarsénol, du mercure
(frictions, powdre grise, injeclions de biiodure, laclale de mer-
cure, calomel suivant la méthode de Brecuamax, ele..) ou du
bismulh, lequel m'a donné d'excellents résultals dans des eas
observés avee Garnior d Lariboisitre,

Il convient, enfin, de soigner longtemps ces enfants, tant par
un traitement spécifique gue par les moyens hygiéniques. l.cur
avenir ¢oigné esl, en principe, mauvais. Rappelez-vous les
chilfres d'liuLens: & Copenhague, de 1863 & 1912, 15567 enfants
sonl hospilalisés pour hérédo-syphilis; or, 33 p. 100 succom-
benl.

Le remide pour ees c¢hélils esl dans une hygitne approprice.
Yest oece gquiavail vu Werasper, de Stockholm, diés 1870, 11
compril qu'il 0’y avait rien 2 attendre des soins posthospila-
liers donnés dans les familles el que les enfants, vivanl chez
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des parenls peu allenlifs, risquaienl fort de suceoniber toul en
¢lant un danger pour leur enlourage. 11 se mit alors en quéte,
récolla un peu d'argenl, el, en déeembre 1900, ouvril un pre-
mier home pour cing enfanls qu'il avait I'intention de soigner
jusqu’dt qualorze ans; deux ou trois ans plus tard, il avail
quatorze enflanls qui se développérent magnifiquement.

Acluellemenl, ce pelit asile s'esl agrandi; il peut loger une
soixanlaine d'enfanls el en recevoir 12 4 15 par an pour les
garder 3 ou 4 ans. Les résullals sonl excellents; de 1910 a
1912, il y cul 69 admissions avec 8 morls, dont une par
diphiérie,

REVUE GENERALE

A PROPOS
DE QUELQUES ACQUISITIONS THERAPEUTIQUES RECENTES
DANS LES INFECTIONS MICROBIENNES

Par Ropeny PIERRET
Ex-Chel de Climeque A' & la Faculle
Ancien Interne des Hapitaux de Paris

(Suite) (1)

La meilleure wrme de combal vis-A-vis du bacille diphlérique
esl encore le sérum de Roux, el aucun progrés marquant n'a été
signalé récemment dans son emploi. La sérolhérapie antlidiphlé-
rique a méme failli Faire un pas en arriére avee la sérolhéra-
pie non sous-culanée (en ingestion el aussi par voies duodénale
ou reclale) donl heurensement Carnol el Blamoulier (Sociélé
mdédieale des Iopilaux, mai 1923, puis Lereboullet, Lesnd,
Comby, Aviragnel (Ibidem) onl monleé Uinanilé; mais on peul
craindre que les premiers essais de sérolhérapie par inges-
lion naienl eu des suites ficheuses. Nous avons vu que les
doses de sérum anlidiphiérique montraienl encore récemment
la méme lendanee & se maintenir ¢levées, suivant la mélhode
préconisée aussi en Danemark par Madsen.

De ece que les technigques d'oblenlion ou d'adminisiralion
n'‘onl pas donné lieu depuis quelques mois & des publicalions
relentissantes, i1 s’en laul de beaucoup que le mon le savant
croje le sérum de Roux arrivé 4 son apogdée. A I'heure actuelle
les recherches tendent & préparer un sérum non pas seulement

—_—

(1) Nair Bulletin de thevapentigue de janvier, p, 22,

page 73 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=73

GEITH

72 BULLETIN GEXERAL DE THERAPEUTIQUE

ou surlout anlitoxique et aceessoirement antimierobien, comme
le sérum acluel, mais bien qui posséderait ces deux qualilés
an supréme degré. Signalons enfin que I'Office international
('Hygiéne publique a adopté une unilé inlernalionale pour le
sérum anlidiphtérique,

La vaccinothérapie anlidiphlérique est pour ainsi dire inem-
ployée, mais on a ¢ludié 1a possibililé de la prophylaxie aclive
an méme lilre ¢ue la prophylaxie anlivariolique. Dans la
diphlérie on pealt oblenir une pareille immunilé par des injee-
lions de loxine diphlérique en léger exeds. dans un mélange
avee de Panliloxine: signalons qu'un mélange semblable peut
élre nenire pour lorganisme humain el an eonlraire rester
légérement anliloxique pour le cobayve; on ne peut d'ailleurs
lirer de ee fail aueune conclusion quant au degré d'immunité
de homme en général (W. Bicher, Centlralblatt far Baklerio-
logie, 1022.

En ce qui concerne la fuberenlose, nous avons altiré Iallen-
lion plus haut sur 'exeeplion que parail faire ecelle infeclion
au poinl de vue de sa sensibilité aux vaceins el sérums, mais
ce pourrail m'élre gquune apparence. Dans cerlaines formes
pures, d'infection seplicémique primitive tuberculeuse, Ia séro-
Ihérapic avee le sérum de Joussel a permis i son auleur de
réaliser des suceds. Il semble que ce soil 1d un fait nalurel,
mais dans Pimmense majorilé des eas. la luberenlose esl une
maladie chronique ou subchronique, 4 rechules; on peul pres-
que toujours considérer la phlisic comme une récidive locale,
pulmonaire, d'une atfeinle préalable, seplicémique parfois, mais
surtout lymphatique. La sérothérapie des maladies chroniques
n'est pas celle qui donne jusquici les plus beaux résullats.
Quoi d'élonnant & ce quelle réussisse peu dans la phiisic.

Dufour a moniré, dans des expériences dont on n'a pas
encore liré toules les conséquences. que dans certaines maladies
chronigues, la gudrison ne pouvait élre oblenue que par une
sorte d'hypervaceinalion ou de surinfeelion. ou méme par
une réapparition de la maladie aigué. En ce qui concerne la
tuberculose, Jousset a clairemenl exposé ses idées sur la
méthode pasteurienne, el 'optimisme avee lequel il la consi-
dire, dans la Presse médicale (p. 211-243; 1923) et dans le
Bullelin de Vlnslitul Pasteur.

Les infections gangrencuses ne sont pas des syndromes
i'origine microbienne univoque, c'est ce qui a amené Weinberg
(Journal mdédieal francais' 4 réaliser un sérum mixle ol les
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divers microbes responsables onl conslitué anligéne dans des
proportions délermindes, anfiperfringens 40 %, antivibrio 30 oo,
anfiacdemativns 20 o, aniihistolylicas 10 o%; d'ailleurs, Wein-
berg, dont on connail la compélence dans celle spécialité micro-
bienne, a réalisé un mélange des divers sérums anligangrenenx
spéeifliques. Les lecleurs que celle queslion inléresse lrouve-
ronl une mise aun poinl compléle de Ia queslion dans le
LML Joe, edl s signalons au poinl de vue thérapeutique que ce
sérum a donndé de bons résullals dans nombre de eas. il agil
par ses anlicorps spécifiques pour une parlic. non spéeifiques
pour une aulre. Cela explique peul-élre linconslance des rdé-
sultats signalés par Chevassu, les suceds au conlraire publiés
par De Berne-Lagarde el Flandin 4 la Sociélé d'Urologie
cavril 1923 .

La sérothérapic ol la vaceinothérapie anligangréncuse Tont
partic des [hérapeuliques, obligatoires, chirurgicales dans nom-
bre de cas  Almrolh Wrigth, A, Parker Hilchins, Congrés de
Lomdres, 1923 0 Les chirurgicens onl méme &G jusqud préco-
niser les vaccinalions prévenlives, comme Lambert d'une part,
Gernez de aulre, qui utilisenl en parliculier la vaceination
par I'enlérocoque, le pneumocoque el le baeillus pylori, pour
seomellre & abri des complicalions  pulmonaires el inlec-
lieuses postopdéraloires dans les inlervenlions . sur 'eslomac.

Dans le 'méme ordre didées. Voron, Michon ol Sédaillian
‘Lyon chirurgical, avril 1923 ulilisenl des slock-vaceins com-
plexes (slreplocoques, slaphylocoques, enlérocoques, colibacil-
les el gonocoques dans 1o ficere pucrpérale, ou encore des
aulo-vaccins slreplocoeciques. & parlic des lochies, aux doses
de 250 millions & 1 milliard de germes.

infin Vamtohémothérapie  post-opérafoire o aussi ¢l¢é em-
ployée, de méme que par Merklen et Hirschberg (Sociélé
mdédicale des Iopitaux, juillet 1923) dans les pyodermites ct
les furonculoses (3 4 10 eme. de sang en 1 4 2 injeclions),
avee Ravaul. Lebeuf, Dumollard Jibidem), Billaud {Journal
des Scienees mdédieales de Lille, juin 1923, Nicolas, Galé et
Dupasquier ‘La Médeeine, p. 117, 1923) qui emploienl six &
vingl injeclions inlramusculaires de 10 centimélres cubes, lous
les 3 ou 4 jours.

La wvacecinolhérapic a donné, enlbre les mains de Baldenweck,
des sucets dans cerlains eas d'ozéne, dans la rhino-pharyogile
purulente et Volorrhée purulente, de méme qu'a Portmann de
Bordeaux ¢l Jaceod de Lyon,
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La vaccinalion. qui est une thérapeutique préventive. comple
de nouveaux ¢l beaux sueees par le vacecin anlicoquelucheux
de Nicolle Hers el Auriechio, 11 Policlinico, janvier 1923 .
Conire Uinfection cogquelucheuse  elle-méme, Lesné el Pelil
(Soci¢lé médicale des Hapilaux de Paris, mars 1923 onl en
recours @ des injeclions de sérum de convalescent aux doses
de 10 4 20 cenlimdlres cubes a plosicnrs reprises. Fail curicus,
celle sérolhdérapic homologue n’a pas daction sur les quinles,
mais sculement sur les eomplications pulmonaires, en parlicu-
lier 1n bronchopneumonie, fail allribuable peul-Glre & des anli-
corps, conlre les micrpbes d'infection secondaire, el non conlre
le bacille de Bordet-Gengou.

Bangue el Senez onl expdérimenté le vaccin (hérapeulique
anlimélifococeique  (Comilé  mdédical  des  Bouches-du-Rhone,
mai 1923 qu'ils ont préparé d la suile de exlension séricuse
de la fievre de Malle 4 ee moment sur le litloral méditerra-
néen. '

Conseil el Cuénod onl préeconisé la vaccinalion conlre la
conjonclivite @ baecille e Weeks. Modinos le vacein 4 Pro-
teus X 19 conlre le fyphus exanthémalique, K. Okuda vaccine
contre le [élanos an moven de loxine soumise a4 Taclion
maodilicalrice de iode suivant la lechnique de Vallée el Bazv.

La wvaccination anlityphoidigue. est sans conlesle une des
méthodes de  prophylaxie collective les plus  elficaces que
Fon ail employeé, surtoul dans les colleetiviltés el pendant la
guerre, pour luller, avee suceés conlre les épidémices de ficvres
lyphoide el paralyphoides. Cependanl, méme pendant la guerre,
cerlains savanls, comme Rathery, onl élevé la voix pour signa-
ler que Timmunisalion n'étail pas absolumenl cerlaine el que
les sujels vaccinés contre UEberth el les para ne sonl pas
lonjours & Lubri de Ia maladie. Fail curicux, les vaceinds
qui conlraclent la fievre typhoide, ne fonl pas des formes
spécinlement bénignes el méme présenlenl an conlraire unc
atteinle sévére. de sorle que la [ébricule des immunisés? ne
peul pas ére considérée comme une régle (Rathery, Journal
de Physiologie el de Pathologie générale, anndes 1919, 1920
el 1921, D’nilleurs. ni dans Tesprit de Ralhery, ni dans le
notre, ecelle constalalion n'infirme la valeur des vaceinations
en sfric comme mesure prophylactique générale.

Y a-l-l 14 wn fail d'immunité générale, sans immunité intes-
tinale, locale, ou bien limmunité n'est-clle que de courle
durée, lels sont les problémes que posenl eces constalations,
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vl cela d'aulant plus qu'elles viennenl de recevoir une sorle
de confirmation & la suite des travaux d'Héberl ¢l Bloch
(Revue d'Hygitne el de Police sanilaire, novembre 1922) por-
tanl sur 2311 hémoceullures [yphigues posilives, dont 20 o6
onl ét¢ conslalées chez des vaccinés complélement anti T. A B
La eourle durée de I'immunité parail bien pouveir élre ineri-
minée, du moeins en parlie. puisque parmi eces 20 eo, il ¥
cul 122 figvres {yphiques chez des vaceindés depuis moins d'un
fn.

Liimmunisalion per os n'a done pas dil, ¢royvons-nous, son
dernier mol el son suceds n'estl peul-élre quune queslion de
technique, celle quemploie Zlalogorow (Vralch, déeembre 1922
pour la vaccinalion anlicholérique est peol-élre aussi Ja mé-
thode d'avenir pour la fiévre lyphoide. Quoi qu'il en soil, cel
aulenr préconise Pingeslion buceale, aprés purgation, en dehors
de linjeclion sous-culanée de vacein, el rapporle de bons
résullats dans la prophylaxie wanlicholérigue par ec mayen.

Dans le bubon chanerelleux, Nicolas, Galé, Dupasquier et
Lebeul onl employé Pautohémolhérapie (loce citulo) de méme
que dans la lvmphogranulomalose inguinale,

MALADES DITES A VIRUS FILTRANTS

Dans les maladies dites @ virus fillrants, nous ne parlerons
pas du fyphuas exanthéimatique, signalé & propos de la vacei-
nothérapie & Proteus X 18, bien que nous soyions lein de
prendre parli pour ce dernier, ou méme pour les Rickelsine
Prowazeki; d'ailleurs le (yvphus, en raison de la diminutlion
des épidémies, méme en Russie, esl moins ¢ludié depuis quel-
que temps, saul par Pécole de Niecolle de Tunis el eelle des
américains dans la fiégvre des Monfagnes rocheuses,

Dans la poliomydlite, 1n sérolhérapie est encore i la période
dlessai. les  sérums sonl dans  eerlains  cas  (Rosenow) des
sérums  simplement  antistreploeocciques: il esl vral que le
streplocoque  d'origine provienl du eervean ou méme de la
moelle d'un poliomydélilique ou de singes inoeulés avee du
systéme nerveux de malades morts de la maladie. Signalons
néanmoins les résullals Tavorables publiés par Elienne {de
Naney) ‘Hevue médicale de PEsl, mai 1923 el ecux de Neus-
laedler qui injeele dans leg veines, une & deux fois, de 20 4 30
cenlimélres cubes de sérum de cheval anlipoliomyéliligque (New
York medieal Journal, mars 1923, Celle derniére pratique
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wexclul pas la possibilité d'une acltion purement protéinothdé-
rapigue.

Dans la rougeole, il a ¢lé publié de nombreux travaux sur Ia
sétrolhérapic d’homme & homme au moyen de sang ou de
sérum de convaleseenl. On lrouvera eclle question hien exposée
dans la thése de Vassal (Taris 1923 el par Mdéry, Gaslinel el
Joannon (Presse médieale, p. 135; 1923, Ravina (Sociélé médi-
cale des Ilopilaux, février 19231 Ch. Nicolle et Consecil (Aea-
démie des Scieneces, Ier juillet 1923) Bonnal el Roberl Bocea
enlre aulres.

Nicolle el Conseil econseillent de prélever le sérum de con-
valescenl, s'il s'agil de prophylaxic en milieu conlaminé, vers
le 7¢ ou & jour de lapyrexie {enlre le Gc el le 10°), on peul
conserver le sérum & la glacitre trés longlemps (un ou deux
ans),

On peual employer ce sérum dans an bul thérapeulique, mais
il agil surloul bien comme moyen prophylactique. Dans ce
s on injecte dix ecentimétres cubes de sérum immun, puis
2t heures aprés un eme de sang de rougeoleux: celle séro-
vaccinalion procure une immunilé d'une durée plus longue
(ue la séroprophylaxic scule, laquelle & la dose de 2 43 cme.
sous-culanés ou intramusculaires procure au nourrisson ou i
Penfanl (de moins de deux ans) une immunité au maximum
de cing 4 six jours; dans le eas ou le conlage serail vieux
de plus longlemps il y aurait avanlage & doubler les doses de
s¢rovaceinalion.

Dans la searlatine Daniel a ulilisé le sang de convalescent
dans les eas graves aux doses de 10 & 20 cme (el méme
A0 eme. chez Uadulle; el anrail oblenu ainsi des résullals
encourageants.

Dans la paceine on a oblenu en France aussi bien qu'en
Amérique de bons résullals avee un vacecin en cullure pure;
on lrouvera de celle queslion une remargquable élude de
L. Camus & propos du cenlenaire de Jenner 4 'Académic de
Médeeine,

On sail que Noguchi a réalisé Uinoculation lesticulaire de la
vaceine, se débarrassant des microbes d'infeclion secondaire.
Levadili ¢l Nicolau (Annales de I'Institul Pasleur, Sociélé de
Palhologic comparée el Académie de Médecine) ont publié un
grand nombre de mémoires des plus intéressants sur la neuro-
secine el ses rapports avee la dermo-vaccine,

Ici nous sommes en pleine discussion des immunilés loeales
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ou inversemenl de 'acclimalalion des agenls inlecticux & cer-
lains tissus, soil suivanl leurs caraclérisliques vilales, soil sui-
vanl une origine embryonnaire commune des lissus.

Pour la vaeccine, il exislerail une immunilé eroisée, dermo-
vaceine vis-i-vis de la neuro-vaccine, el l'on ne devreait plus
cenvisager Iimmunilé générale comme unce enlilé  résultanl
d'une alleinle préeédente, dont Ia loealisalion serail pour ains:
dire indifférente, mais bien comme la résullanie de la lolalité
des immunités locales. Une pareille conceplion suppose une
alleinle de tous les lissus, de lous les organes avanl d'oblenir
une immunilé lolale; elle ne laisse pas d'¢lre troublanle bien
quappuyée de solides arguments, le facteur humoral deve-
nant pour Levadili el Nicolan toul. a fail seccondaire. En
somm# ces auleurs ont réalisé pour la vaceine une conceplion
voisine de celle qui est propre & 'un d'eux sur les différenles
aces dermo- ou neurotropes du spirochéte syphililique.

Ohtawara (The japanese medical World, junvier 1923) nous
donne une opinion éclectique, satisfaisanl peul-élre mieux l'es-
prit simpliste de cerlains thérapeules journalicrs; pour cel
auleur immunité n'est pas uniquement cutande (épithéliale), ni
humorale, mais bhien en réalité histogéne, c'esl-ii-dire propre i
la cellule, conceplion qui se rapproche scnsiblement de celle
de Levadili el Nicolau, mais un peu plus générale 4 nolre
sens, I n'y a de 14 qu'un pas pour considérer que le
primum movens de immunilé, qu'elle soit lissulaire, humorale,
ou cellulaire, pourrait élre ramenée, indireclement, au leuco-
cyle, vérilable faclotum, lequel m'est plus seulemenl le phago-
cyle, mais encore le grand producleur des anficorps, anti-
loxines, et ferments anti-infectieux, rdle récemment exposé d'une
facon suggeslive par Noél Fiessinger (Les ferments leucoey-
laires, Paris 1923).

Mais, dans une aulre maladie, le cancer, Levadili et Nicolau
ont donné la preuve d'une belle facullé de généralisalion en
appliquant les propriélés épithéliotropes, au sens embryolo-
gique du mot, de la vaecine a la thérapeulique anlicancé-
reuse. Le virus de Therpés, aulre cclodermose neurotrope,
s'associe dans le greffon carcinomateux avec les germes vacci-
naux resfanls de la lumeur mére, ou produil leur exallation,
si bien que le earcinome ctde la place & une culture pure de
yvaceine,

La thérapeutique du eancer a déji donné de si nombreux
mécomples, qu'il ne faul encore fonder qu'un espoir sur ces
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résultats, si plein d'enscignements quiils soient: ils se rappro-
chent de eceux publiés aulrefois, oa le slreplocoque érysipéla-
feux aurait mis fin & une lumeur cancéreuse; mais ici il ne
s'agit pas d'une tumeur primilive, mais d'une greffe, dont les
réactions sont souvent bien différentes de celles de la méme
fumeur sur 'héite primitif. '

Il faul d'ailleurs dire, que, & 'heure acluelle o la produc-
lion expérimenlale du cancer esl possible par de simples
moyens (irrilalion chronique, le caraclére infeeticux ne sub-
sisle que par Ia possibilité de la greffe. Mais dans le cancer
on a ulilisé aussi, comme dans nombre d'autres maladies, 'au-
lohémothérapie. Les résullals en sont forl curiewx, car enlre
les mains de Moulier et Hachet, expérimentateurs exereés
(Presse mdédicale, p. 709; 1923, l'aulohémothérapie n'arréle pas
I'évolution tumorale, mais semble luller conire la eachexie,
car celle-ci avgmente brusquement dés que l'on cesse les in-
jeclions de sang. Qu'y a-t-il & la base de celle constalalion?
le sang veeleur de loxines cancéreuses du sujel lui-méme
réalise-1-il une vaceinalion anlitoxique? le probléme serail de
loules facons bien intéressanl a4 résoudre si ces résullals se
confirment,

Nous lerminerons celle éude des médiealions biologiques
dans les maladies infeclicuses el & virus fillranls par quelques
mols sur le baclériophage. Cel élément liguré, suivant d'Hérelle,
(qui ne serail quun mylhe, suivant Bordet, au sens d'élément
vivant, joue un role considérable dons les processus de défense
de Yorganisme, et les lravaux suseilés par les observalions
princeps de d'Hérelle sonl en nombre considérable.

Pourlant ce n'est que derniérement que 'on a ulilisé des
dissolulions ou des suspensions de baclériophages, volonlaire-
ment, comme agenl thérapeulique aclil de certaines infeclions.

Appelmans en 1922 o publi¢ le résullal de ses expériences
dans cerlaines infeclions 4 slaphylocogques (Archiv far Phar-
makedynamie), dans les colites lyphigques et dans les coliba-
cilluries Progrés médical, février 1922; Bullelin médical, mars
1920; Sociélé de Pathologic comparée, 1923; Bullelin de la
Société médicale des IHopitaux, 1923) Iauduroy el Arsimoles,
Beekerich. Philibert ¢t d'aulres encore ont utilisé avee suc-
cés le baelériophage. I1 va sans dire que ecelte thérapeuligue
en esk encore & ses premiers essais, mais dés mainlenant elle
mérite d'¢lre tenlée dans cerlaines infections chroniques ot les
anticorps el anlitoxines naturels paraissent faire défaut,
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Peul-élre dans les colibacilluries, le baclériophuge per os
agil-il simplement sur les colibacilles inlestinaux, qui ne sont
ainsi plus soumis 4 la résorplion par les tunigques inteslinales,
suivan! le processus ¢ludic il y a quelques années par Charles
Richer T1ils, el qui commande souvenl ln présence des coli-
bacilles dans T'urine, ¢t les rechules des infections rénales,

Nous étudierons en temps ¢l lieu les agenls hérapeuliques
non biologiques ulilisés dans les maoladies infeclicuses, mais
par ce qui précede, Ton veil dés maintenant, que les divers
modes de biothérapie sont de plus en phlus largemenl mis en
pratigue, que leur diversilé croit de jour en jour; gque les
sérums  fendent & devenir polyvalenls loujours davanlage,
comme les vaccins, que ces derniers sonl utilisés concur-
remment avee ces derniers in vilro el in vive cl que le bae-
lériophage cnlre en scéne,

Cela n'esl pas encore assez, Uavenir nous apprendra quels
sont les médicaments, les corps chimiques adjuvanls ou au
conlraire nuisibles a l'oaction des agenls biolhérapiques. Dernby
el Walbum onl monlré en parliculier que les mélaux lourds,
comme le coball et le manganése, aclivaienl la produclion des
anlicorps diphlériques chez le cheval donneur, Duprez que
Viodure de polassium esl anliallergique dans la tuberculose
expérimentale du cobaye et Swifl que le salievlate de soude
limile la production des antlicorps.

On voil done que les deus thérapeuliques galéniques et bio-
logiques, aulrefois simplement paralléles, tendant & se pé-
nélrer mutuellement, réagissenl réciproquement pour le bien..
ou le mal du patient; la thérapeulique journaliére se compligque
de plus en plus par cerlains eolés, mais les progres de la poly-
valenee nous procureront peul-élre un Jour dexlréme simpli-
cilé ol les sérums el les vaccins ne seront plus spéeifiques,
univoques mais bien panvalenls, si 'on nous permel ce néolo-
gisme, applicables dans loules les infeclions, simples on mul-
tiples.

Ce sera, pour le thérapeule sculement, la fin de la pelite
Tour de Babel bactériologique, oit les races cl les cspiéces
microbiecnnes semblenl se mulliplier tous les jours & I'infini,
au gré des agenls extéricurs ou des lissus qui en sonl les
holes, avee une rapidité donl Darwin n'eut aveune idée mais
que Che Richel a mis & prolit pour le simple bacille laclique.

Ce jour de simplicilé n'est pas cncore venu; acluellement
la thérapeulique est encore commandée par un diagnoslic
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pathogénique el éliologique précis. sans compler Ia pure el
saine Clinique, comportant 'emploi judicieux des agends biolo-
gigques, des médicaments pour Arailer liomme malade, cn
lenanl comple non pas sealemenl des diverses réaclions des
deux premiers facteurs sur ce dernier, mais bien de chaecun

des trois sur les deux aulres.
(.1 suivre).

Seanee du B Janvier 192

SOCIETE DE THERAPEUTIQUE

. — DE L'ACTION STIMULANTE DU BROMURE
DE MESOTHORIUM SUR CERTAINS AGENTS
THERAPEUTIQUES

MM. Hvucer et Devrarer

Il résulie des recherches de ces derniéres anndes gque lbs éGmana
tions radio-aclives paraissent avoir une action Glective sur le sys-
leme neuro-végétadif, i

MM. Hucer et Devater ont pu vérifier celle-ci en une premiére séric
de recherches entreprises avee le Uromure de Mésothorium  seul
mis dans un excipient gras, pour traiter les ulcires et cozémas dys-
trephiques d'origine variqueuse. Onze cas onl élé guiéris sans repos
ihérapeutique en 3 semaines environ, bien que remonfant 4 plu-
sieurs mois ou anndes,

lls ont surtoul essayé l'action favorisante de ce sel sur les mdé-
dicoments du systétme veineux el des organes {0 =eceélion inlerne,
Associé & lergoline et 4 liodure, le Bromure de Mésothorium g
congidérablement amdélioré en 156 jours, 7 cas de scelérose pén-
hlébitique dent Paspeet violacd des téguments. la chaleur, le pon-
{lement, linduration ont & peu prés disparu,

Mis en ovules ave: le tanin de Dextrail de nover ot appliqué en
topique vaginal, il a interrompu avec wune rapidité  surprenanle
(b & 8 jours) les douleurs et les pertes blandhes de 10 femmes
alleinles de métrite ancienne sans déformation de 'ulérus,

Vingt-trois fois, associé 4 des extraits polyglandulaires ot & des
extrails de planies (hamamelis, ele...) pris par voie buecale il a fail
disparailre les troubles circulaloires de Ia ménopause ¢t Ja Dysmé-
norrhée,

Enfin, les auteurs ont en la curiosité de lessaver en injections
sous-tulanées assovites i des injeclions de vacein: antigonoesceique
dans 6 cas d'wréthrite blennorragique chronique : chagque fois 1'éeou-
lemient o é1¢ tari en deux & quatre semaines,

Lo Bromure de Mésothorivm mdrite done une place fngpontante dans
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la hérapeutique, non seulemeal par loiméme, mais associc a d'au-
tres médicaments dont il venforee Paction el dont il permet Vem-
Moi & dose moilié moindre,

II. — DYSPNEE, EUFNEE ET STATIQUE GASTRIQUE
M, G, Leves divise les gastrodnlestinaux on deax groupes:

12 Ceux qui respivend bien par le veltvement e Valdomen

20 Ceux qui respirent difficiloment par ce miéme relévenent de
Pahdumen,

Le Jer Groupe ost constitué par des sujels & estomae, dilalg,
allengé, plose, alune,

Le 20 fraupe est constitué par Jdes netdales & Fabdomen distendu par
Fadrophagic el 'adrocolic,

Celle constatalion de Peupnée ou de Ja dvspnée entraine la Théra-
peuligue suivanle savoir:

Pour le ler Groupe, la néeessité de porter une coinfure afin de
pouvair relever Pestomae  (loul aubte moyven offectuant le relévement
gaslrique peal élre considéré comme moyea  thérapeulique);

Pour le 2¢ Groupe, il suffira de diminuer Ia leasion gazeuse abdo-
minale — (el en particulier par la provocation d'une expiralion
buecale prolongée maxima, suivie d'une inspiration spontande anto-
malique ; on pourrd facililer la maneovree par In compression du
ereux Gpigastrique aves le poing),

Au point de vue de la physiologie, lo premicr groupe de malades
qui s lrouve en eupnée par relovement gastrigque, est Jdans un éat
de dyspnée habiluelle gui s'explique: 1o par un réflexe da a Ihyper-
eslhésic solaire; 2o par un abaissement do diaphragme (insuffisance
diaphragmatique).

Ancontraive, la ddyspnée par compression aldominale du second
greupe g'explique par ce fail, gue la tension gazeuse abdominale
relevanl eslemae celui-ei prend une position oblique {tendant de plus
en plus vers Phorizonlale & mesure gque la pression abdominale s'élive,
d'ot géne quand on comprime davantage 'abdomen,

A la osuite de la communication de AL Leven une discussion s'esi
cuverte : :

10 AL Rosexraan a rappelé gquiil {it en 1908 la premitre description
de o linsuffisance diaphragmatigue » ;

20 M. Leven eslime gque le sujel normal rétracte Uépigasive a
Uinspiralion e que Tépigastre e souléve au conlraire i erpiration.

Peur lui, les lypes respiratoires maseuling ¢l mining ne sonl
pas aussi (ranchés que la physiologie enscigne  habituellement,

3o M, Lesyg n'est pas de Tavis de M. Leven au sujet des types
respiratoires masculing et féminins. En élwliant avee I, Binet le

3
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mode  d'expansion  thoracique du nourrisson bien  portand, il a
observé que chez le gavcon, il v a respiralion du type aldominal
alors que chez la [fillette, il v a respiration du tvpe costal supérieur.

Ill. — TRANFUSION SANGUINE DANS TROIS CAS
DE METREORRHAGIE GRAVE

M. Grorces Rosextoar o praligué li lransfusion  sanguine chez
3 malades opérées, deux ('urgence pour grossesse  inlra-ulérine, la
teoisitme pour mélrorrhagic par fibrome. La guérison a &6 ablenue,
La Aransfusion selon sa  technigque, a compris une injection de
200 ee, de sang cilralé el de 3 4 600 de sérum glucose, 11 insisle
sur le choix de la veine, le controle de la mise en place (du trocart
canuly par une injeclion d'essai de sérum, comme sur ln nécessilé
de classer médecins ou infirmiers selon leur groupe sanguin pour
ne pas se frouver pris an dépourva,

IV, — PEUT-ON OPERER APRES LE RADIUM

par M. Oprerr

Communication & la Sociélé de Thérapeutique le 12 décembre 1923,

Micux vaudrail dire doiton opérer apris le radinm? L'autear
conclut de la fagon suivanle:

Lorsqu'il s'agil de malades opérables, 'hysiérectomie postradiuns
ihérapique met Uorgane & Pabri d'une récidive sur place: elle ne
garanfit ni contre la repullulation ganglionunaire, ni contre la cellulile
pelvienne mélastatigue, L'acle opératoire posteuriethérapique ozt en
général plus difficultueux, il n'est jamais impossible dans les deux
mois qui suivenl Uirradiation,

Certains cas inopérables deviennent opérables aprés curielhérapie
el lenlent le chirurgien. Les difficultés opératoires rendenl impos-
sibles  l'exérése  compléte el exposent i Ia réeidive rapide par
easaimage,

Paul Petit Dulaillis enléve largement les cancers vulvaires préce-

demment irradiés, en méme lemps que les adénopathies inguinocru-
rales, presque loujours de régle dans ees néoplasmes. Cel auleur
a oblenmn quelques survies toul & fail remarquables avee celle mé-
thade, .
Dans les cancers élendus du sein, avee adénopathies axillaires,
In question duo radium ne se pose pas. Il faul opérer, Lirradintion
est favorable aux pelils novaux squirrheux bien limités, & évolution
lente, & tendance peu envahissanle, L'exériése post-curiethérapique,
dans ces cas bien choisis, sera suivie de suceds,

Chez 'homme, les flols néoplasiques des livres ou de la langue,
anléricurement  ireadics  par punclure, peuvenl étre enlevés apris
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climination radionéerolique, Cetle exérése n'a qu'un but esthétique,
Il ne semble pas que le: récidives panglionnaires ou les adénopathies
cofncidanl avee 'évolulion néoplasique primitive de la langue ou
des lévres bénélicient de l'exérése postcuriethérapique. Les colliers
de eir: radifére fortement chargés paraissenl constituer le (railemend
il choix,

L'irradiation prostatique ne peul que comcider avee un  acte
vpéraloire, L'opération ullérieure est exclue & ecaunse de la diffusion
el de Penvahissement néoplasiques,

Dans les deux sexes, les cancers digesfifs relévent du chirurgion,
Ues néoplasmes onl été peu irradiés direclement el avece des 1ésul-
lals frop inconstants pour pouveir parler de méthode thérapeutique,
Ilirradiation par de grosses quantités de radium & distance (rés
lillrdes, est encore & 1'¢lude.

L'ablation d'un noyau ano-rectal bien limilé apris radiumpunc-
lure domne des résullals encourageanis, sans toutefois meltre &
labri des récidives,

Lour les cancers élendus du rectum, lopération esl impossible
aprés irradiation ;. 'abdomino-périnéale peul élre indiquée dans cer-
lains cas, aprés irradialion de noyaux limités du reclum ou du
eilon  recto-sigmoide,

¥, — CHIRURGIE ET RADIOTHERAFIE

M. Scumrrr pense que le radium et les rayons X suffisent dans
ncmhbre de cas el il apporle quelques exemples. Mais comme deux
garanlies valent micux qu'une, il estime que, si lopération apris
irrudialion ne £'impose pas, elle n'est cependdant pas  formellement
contre-indiguée, bien  qu'elle ait Uinconvénient d'immobiliser asses
lomglemps le malade el de lui faire couriv quelques risques non
négligeables,

Il est toujours bon de doubler ses chances de suceés el de partager
les responsabilités, surtoul, dans une affection aussi grave et aussi
rebielle ; of manvais de fourniv des armes conbre les partisans d'une
thérapeuligue aultre gue la sienne,

Il faut se méfier des slatistiques qui, en général, ne sonl pas
domparables, si l'on ne tent pas comple des morls opératoires, on les
améliore, un pew arbitrairement, en  éliminant les malades dont
Iétat général est mauvais et dont la tumeur avaneée est d'une
extirpation difficile.

Les récidives, les métastases, les «coups de fouel: se produisent
augsi bien, peul dtre plus [réquemment chez les opérés que chez
les irradiés,

Pour les expliquer, il est plus prudent el plus conforme & la
vérilé, dincriminer le terrain que le fraitement el méme que le
Gicrme, Celui-ci ne peut se développer que dans un milien qui
lui est favorable.
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ailleurs, en admeltant, qu'on puisse, un jour, e rendre mailre
de lous les cancers aujourd’hui histologiquemeal connus, il esl fort
probable, que d'autres apparaileont, confre lesquels on sera sinon
désarmd, du moins momentanément impuissand,

V], — PYRETOTHERAPIE ASSOCIEE AU BISMUTH
DANS LE TRAITEMENT DE LA PARALYSIE GENERALE

MAM. A, Marie et V. Korex aprés les expérionces de Wagner
(de Vienne), de Pilez qui trailérent Ta paralysie générale en se servanl
goil du virus malarique soil de tuberculine comme mordant pour
I'aclion  plug marquée des arsénobenzols cher lears malades ont
pensé f employer  différents  produits  lewcofébrigines  (tuberculine,
lait siérilisé, lovure, léeilhine, efe..) assceiés an bismuoth, Les aaleurs
avanl conslaléd  quelques  améliorations  confinuent lenrs éludes ac-
tuelles et espirent donner d'iei quelgque femps des conclusions génd-
rales de celle méthode,

Mareel Lagameg,

ANALYSES

MALADIES INFECTIEUSES ET PARASITAIRES

Debré et Joannon. -— Le sérum de convaleseenl de rougesle ;
ses  proprictés el son ulilisation  pratique  (Jowrwe.  méd. francais,
cel. 1925, ne 10, (, XII, p. 422), — L'efficacilé du sérum varie sui-

vanl 2 momenl de Uinjection ; on peul oblenir une prévenhon absolue,
pour une injection précoce; plus lardivement, on n'obliendra qu'une
allépwilion de alfection; au début de linvasion, il se produoira
seulemenl une suppression locale de Uéruption morbilleuse  autour
du point d'injection. La maladie une fois déclarée, Telficacité du
trailement est incerlaine, les auteurs Gludient en différents  cha-
pitres: I SBérovaccination, Ia Séroprévention absolue, la Séroatle-
nualion, les Phénomiénes d'inhibition locale, la Sérothérapie, la Tech-
nigue du fraitement, les Echees de la prophylaxie, enfin les Ser-
vices remdus par la prophylaxie,

Godlewski. — Lo sérum palernel : observalions cliniques el épi-
démiologiques de ses effels immunisants dans la rougeole (Jowrn,
méd, frangais, ocl, 1923, L XII, ne 10, p. 481). — L'ulilisation du
sérum palernel offre des avanlages tels que paranlies sanitaires,
acueplation facile du trailement par la famille. Les effets du frai-
lement, étudiés au cours de deux épidémies [amiliales, sont les sui-
vanls: diminulion du calarrhe oculo-nasal el de la toux; Dbénignité
des signes généraux, absence de complications, Par une seule in-
jection prévenlive, on obtint l'immunisation absolue de quatre en-
fants sur sepl.
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Zadoc-Kahn et Dalsace, —- 1'n cas de rongeale allénud par 1in-
jection préventive de o sémm de convalescenl (fve, mdd, franeaise,
oel-nov, 14923, ne 5, po 5260

Debré, Joannon et Mlle Benoist. - - La sévoprophylaxie de la
coquelnehe (Jowrw, wed, franeais, ocl, 1925, ne 100 L XL pe M —
Les sérum est préleve & la quakeicme somaine de oo maladie, dpogue
pendant laguelle il esl eés riche en sensibilisatriee ;. on ulilise
un wdlange de sérums, conserve pendant plusicurs jours @ la gla-
vidre, cooqui permet d'éviter les ereenrs dues 3 une siphilis wdeon-
e, Les auteurs conseillent les doses de 8 e, andessous de b ans,
B0 e de B0 10 ans, 6 8 B eel apris 10 ans Suivand Le o moment
do I péricde Cineubation of Uinlervention ful Taile, les rosullals
peuvent ére: séroprévention abwolue, séroatfénuation, ou inellicacilé
cemplide, Celte méthede trouve son indication  privecipale dans les
criwhes, les pouponnieres, les salles d'opération menoedes de Tin-
vasion e la cogqueluche,

Tixier. — La prephylaxie e In rovgesle par les injeelions de
sérom on de sang de convalescenl (Ree, aéd, francaise, celenov, 1928,
ne b, p. 2 I
lien, permel d'eviter évolution de b maladie dans des proporlions de
e 1005 dans leo premier seplennaive el pour de nombroeux eas
dans I deuxicme, cn oblient une alténuation sensible des pli-
noménes morhides, L'awlenr précise Les indieations, Ta lechnigoe of les
rézullals du beaitement,. Lo grande efficacilé ol Uinne euilé absolue (e
coelle méthode en reconmumdent Pemploi el In vulgarisation,

Marinesco et State Draganescu. -— L'influence novive du nda-
salvirgan sur les sujels alleinls de syphilis el de malavia { Boll.
Aead. Méd., 18 (lée, 1928, 1 XC, po 398),

Gougerot. - - Lo leailemenl  goncral des  fuberculoses  culandées,
chimiothérapic, ele. (Ree. de fechn. mdd,, jany, 1924, ne 25, p. 381), -
I me sulfil pas e se borner i une médication loeale ; il est indispen-
sablo de Passocier & wne (hérapeulique générale, Les méthodes e
fraitemient sontl divisées  par Paufeur en sepl groupes  principanx
quil  éludie suecessivement:  hvgicne  générale,  cures mddicamen-
teuses, cure hvdrominérale,  vaceinothéraple, sérums, corps  immue
nisanls de Spengler, chimiothérapie antiluberculease.  Llaulear  étu-
die, pour elagque médication, =es indications, sa lechnigque, ses réesul-
luls, Les meillewrs effels serent oblenus par un choix judicieux, qui
dépendra du lempérament, des réactions du malade et e la va-
vicle clinigque de Taffection qu'il présente,

Givoux. — Trailement du rhumalisme arlieulaire aiga (Pratique
thérapeulique) (Rer. méd. franeaise, octonov, 1928, ne 5, p. 8529,

E. Bodin. — [Pustule maligne treaitée par le sérom anlicharbon-
neux (Soe. francaise de dermat. of de syphiligr, 18 déc, 1928), —
On aipjecté O oo de sérum répartis en 4 doses  quotidiennes

Ol == L'injectivn, pratiquée immédinlement apres la conlan
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de 10 ce, On v oa joinl brois injeclions d'eau phéniguée, & 2 p, 100,
a la base de la pusiule,

A. Fuchs. — Analyse de l'intoxication par la gunanidine chez les
mammiféres, Encéphalite expérimentale. llv mém. (drch. [. exp.
LPath. w. Phavae, 1 XCVIL p. 79-85, 1023). — La guanidine pro-
voque chex le chal une cneéphalite typique (encéphalo-méningomyélile),
identique au poinl de voe symptomalologique el hystologique avee
Veneéphalite  infecticuse  de Phomme,  L'hypolhése  d'apris  laguelle
Iinloxication  guanidinigque  serail  idenlique & In  (étanie doil éfre
abandonnée.

P. Freud. — Empéchement de la réaction inflammatoire consé-
cutive & l'injection intramusculaire d'arsénobenszol. (Arch. [. vap.
LPall. w. Pharm., . XCVIL, p, 5d-G0, 1928). — L'addilion des
cofloides, lels que lo gomme arabigque, préserve les arsénobenzols contre
Faction précipitanle o décomposante  quiexcercenl les anesthésigues
locanx gqu'on a coulwme dajouter aux solufions de 914, On  peut
alors faire des injeclions inframuseulaires sans provogquer de réac-
tion inflammatoire, L'action clinique de ces injections intramuscu-
laires esl au moins équivalente & celle des injeclions intraveineuses,

NUTRITION

Louvste, Thibaut et Barbier. — L'autohémothérapic dans les
dermealoses (Jowrw, méd. franceis, ocl. 1923, 4. XII, ne 10, p. 415). —
Les travaux  maodernes  ont alliré Pattention  sur importance  des
phénomienes de gensibilisation el de désengibilisalion dans les aflec-
fions culandées, I semble que aulohémothérapie et 1aulo-sérothé-
rapie adent une aclion analogue 4 celle des substances désensibili-
sanles; c¢'eal, en effel, pour les dermaloses ratachées aux phéno-
ménes de  sensibilisation que les résultats les plus inféressants ont
¢l oblenus. Les auleurs passenl en revue les essais Lhérapeuliques
ans les dilférenles dermaloses, s en donnent Tes résultads, indigquent
la lechmique duo traitement, ses incidents ef accidenls of son mode
daction. s concluent en rappelant la nécessilé de trailer concurrem-
ment le lerrain, les (roubles do sysléme endocrino-sympathique, et
Uinsuffisanee hépalique  éventuelle.

M. Labbé. — Traitement de I'Uleére simple de PEstomac (e, ef
Laboral,, 200 dée, 1028, no 12, p, 263). — Le régime réalisera la mise
an repes de Peslomae ; on le complétera par lemploi des modificaleurs
de o muguense  gastrique @ sous-nitrale de bismuth, mélange  de
poudres  alealines, pansement & la pélogastrine, lavages  destomae
avee Je nilrate d'argent & 1 p. 4,000, On peul utiliser, comme analgési-
ques, la belladene el Patropine, enfin les applications de compresses
chiawles sur 'abdomen.

Lereboullet. — Le diagnostic el le trmitement de 'oczéma chez

page 88 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=88

GEITH

ANALYSLS BT

le nourrisgon (Reve. de fechin. méd., janv, 1924, ne 25, p. 577) —
La thérapeulique doit étre locale el générale. Loealement, Ianleur re-
commande 'emploi de différentes piles ou pommades dont il donne
la formule La thérapeuligue géndrale réglera Palimentalion de la
nourrice el de Penfant, on peul preserive Uhyposulfite de sounde,
des pelites doses de calomel, une polion agissant sur I'élat nerveux
e T'enfanl, Les injections de peplone, de Iail, de soufre colloidal,
la mdédication opothérapique, ont donné quelques résultals. Les cures
dallitude onl élé emplovées avee suceés dans cerlains eczémas par-
livulitrement lenaces,

TISSUS ET HUMEURS DE L'ORGANISME

Paillard. — Travaux réeents sur auto-hémothérapie (Jowrn. miéd.
frangais, ocl, 1923, ne 10, . XIL po 437). — L'auleur fail une revue
rapide des ulilisations de celle méthode dans différenles alfeclions;
il étudie  ensuite la question « ventouse el aulo-hémothérapies ;
© l'nuto-hémolhérapie  provogque-elle un  chor  hémoclasique? »;
il présenle enfin une hypothése pour Uinterprétation de 'action de
Pauto-hémothérapie,

P. Emile Weil. —- ['ne mise au poinl de la lransfusion du sang
(Journ, méd. francais, oct, 1928, 1, XIL, ne 10, p. 405). — Grice & la
technique actuelle, la transfusion est sans gravité pour le donneur
¢l revient & une simple saignée, Technique : Le sang est recueilli dans
une eapsule stérilisée qui contient du citrate de soude & 1/10 (une
ampoule de 10 e, pour 100 4 300 ce, de sang, deux ampoules pour
00 4 600 ee,), On stabilise le sang, & 'air libre, avee un agitateur;
on le reprend dans une seringue de 100 ce. eb injecle  lénlé-
menl, Passanl rapidement sur les aceidents {els gque {ransmission
dinfeetions, accidenls mdécaniques, PVauteur déeril plus longuement
les aceidonts dincompatibilité sanguine, el donne les moyens de les
prévenir par 'élude des sangs. Le sang transfusé peul agie par ses
proprieiés  physiques, coagulantes, anlitoxiques, antibaciériennes, el
probablement  opothérapigques, "ot les nombrenses indicalions  chi-
rurgicales ot médicales de la transfusion donl avleur fait un exposdé
complel,

R. Pierret. -— DPhysiclogie thérapeutique des gramdes hémorragies,
Sérmm artificiel gommé ou non ou transfusion ? Confroverse anglo-
américaine (Kevue) (Bivlogie méd., nov, 1928, no 8, 1, X1, p. 847).

Pierre Delbet, Beauvy et Ménégaux. — Vacvinothérapie des para-
diénites (Bull. Aead. Méd, G nov. 23, p. 286, — Des masses gan-
glionnaires maliles prélevées, furent soumises & un traflement ana-
logue & celui des moelles rabiques; les injections furent faites dans
le tigsu cellulaire ou dans les muscles; on utilisait, pour chagque ma-
lade, sa propre pulpe, Le nombre d'injeclions élail de 3 & 4, suivanl
la guantité de pulpe fraiche prélevée, qui variait de 40 & G0 gr.,
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thaqua injections élant faile & deux jours dintervalle, Le trailement
fut appliqué & 3 walales. Les injections onl &6 suivies, dans tous les
cas, d'une réaction theemique plus on moeins rapide. Les coffets lo-
canx se seul manifestés par des picolements, une sensation de plé-
nitwde eb de fension, Les ganelions alleinds sélroeédiren! dans un
lemps  (ris court: les plaies opératoires eurend une  cicatrisnlion
apide of complite,

Normet. -- Lo Iraitewent de Dandémic par les injeclions inlrie
veineuses e cilrale de soude (Boll, dead. Méd., 27 dée, 1928, ne 44,
LoXG, po 6240 -« On injecte en deux fuis, dans les veines du pli
dic coude, & cing mimtes d'intervalle, une solulion de cifrate de soude
i B0 pe 1000, 4 la dose de 2 oegre de cileale par kilogrimme,. Les
feclions sonl répelées lons les Tt jours. on arféle le trailement
apris In gigicme injection. Le nombree des @lobules augmente rapide-
menl pendant e trailement ; chagque injeétion danl copentlant suivie
'une phase de diminution ; apres la cessalion du lraitement la courbe
regle ri'*nlllif'l'l.-llqnllL ascondanle,  Seules,  les  anémies  vrades, @
"exelusion des ehloroses, relivent de ce eailement, Lanteur, espéiant
agiv gur ces lernieres, a ajowle iosaosolution de eitrate, du larteate
ferrico-polassique ol en oo &hwlit les effels sor 1o chien et e laping
IL semble, Capris les résullats oblenns, que ee trailement doive ofre
dun prand  secours dans  les  ancmies pernicieuses,

J. Camus, Piketty et Gournay. -~ Eifvls une ventilation éner-
gique des pommons par Vappareil Jean Canuos-Pikelly dans Vinloxica-
lion oxvearbonde (Bull. dead. MAd, 8 janv, 1924, ne 2, 1 XCL p. 20).
== Los expériences [ailes soroles chiens oumivent gque Lo ventilation
aclive des peumons améne une dimination rapide des gaz toxiques
el dbe Pether, apres son” emploi comme anesthésique,

Lutembacher. - [njeclicns nbea jugulaires  ovabaine (% .,
O janv, 1924, ne 2, p 17 - Celle mélhode peal rendre des ser-
vices, en parlienlier lorsque los oddiémes oul envahi les membres,
vemdant  impossible Pinjeelion aux lieuxs 'élection habituels,  On
ehodsil de préférence ln jugolaire gauche el on pousse Pinjeetion
i eold eophaligue e T veine,

CEUR ET CIRCULATION

Mabille. - - La (hérapeutique des &als variguens (feeo oe feclin,
méd., janv, 1924, ne 25, p. d88L -— Il fmporte dabord de déecler
el de traiter le lrouble originel : hérédosyphilis,  insulfisance  en-
deerinienne, ele., ete, La twrapeutique générale o une importance
capitale dans  le teaitement; elle aura pour bul, par un  régime
alimentaire bien compris et par des  mélicalions  appropriées, de
faciliter 1o retour du sang veineux vers leocoqur, de lutler contre
Fhvperviseositd sanguine, of de réveiller la vitalité des parois vas-
culaires. OUn complétera le traitement général par des exerviees, des
marches, du massage, de Phyvdeothérapie,
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Lorenz et Lovenhart, Bleckwenn et Hodges. — L'emploi thé-
paentigue de la leyparsamide dang lno syphilis  nervouse  (Jowre.
dwers Medo Jlee, mni 1923, p0 20, [ LANX L —- Le composé en ques-
tien et le sel de sodivm de Pacide s Xephénylglyeineamide-p-
arsinggue, Trois grannmes lissous doans 100 co, Cogn slériliste sont
injectés dans les veines. La méme injeclion est répétée tous les
huil jowrs pemdant hoil semaines, Le salievlate de omereore, & ln dose
de 0 gr, G, esl injecté dans le musels trois jours avanl chague in-
jeelion du composé pecédent, Apris un repos de § & 8 semaines, lo
trailement esl repeld une fois ou méme denx, Dans la paralysie géné-
rale, les troubles mentaux ont complétement disparu, avee retour des
sujels & la vie normale,

Lo tryparsamide peul donner lien i odes aceidends ovolaives ; aussi

les auleurs considorent-ils les Iésions de la rétine comme nne contre-
indicalion, '

Sieard. - A propos du beailement de lnoosyphilis nerveose
clionique par Jes  novardtnicans (Lo Médeeine, nov, 1923, no 2,
L8R - = Les peliles deses, sous-eutandes on intra-veinenses, convien-
viennenl  anx  syphilis pervewses, i condition gque la dose
globaly  soit suffisante.  Cette méthode  doit  étre appliquée
surioud  clwy les syphilitiques nerveux chronigques, & ménin-
gite ancienne, Dang les labes, le deaitement par les arsénicanx sera
compléle par une série d'injections de bismuth, puis de eyanure, en-
fin par une enre & Piodoure de polassion, Dans Lo paralysie générale,
les arsénivaux dennent parfois des ranissions assez  longues, rarve-
menl des gudrisons définilives, Le trailemenl exelusil aux novarsini-
caux  parail surlout efficace dans les eas de maladies  nerveuses
spasmoliques,

Bimon. - Ezsai e railement e o syphilis par un nouveau
compost  arsenival (le dérivé formvlé de Pacide  méla-aminopara-
cxy-phénylarsinique) (Bell, Méd, nov, 1928, ne 49, po 18365). -~ Les
thservalions  présenlées dans eel article montrenl action du mé-
dicament sur les manifestations culandées muguenses de la syphilis,
Liawleur o oblenn, dans plusicars cas. une amélioration des réaclions
strologiues Les essais sonl encore (rop récents pour permetbhie de
conelure dune facon définilive ; pour e méme raison, la posologic du
wdicsment, pris par injeclion, n'est pas encore exactement déter-
L, '

Rosenow. -— La sérolhérapie spieifique  de Venecéphalite  épidi-
mique (Jorra. lde. Méd, Ass, juin 1928, ne 22, 1 LXXX). — Les
avieplomes el les lésions spécifiques de Peneéphalite [ethargique ont
pu étre reproduits & Paide d'un strepeocogue isolé  aprés  préde.
vement dens la cavilé bueco-pharyngienne, Des lapins et des chevaux,
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immunisés i Padde d'injeclions de doses eroissanles de ce inderobe,
ont donné un stewm capable de proléger des lapins el des souriz
conlre inoculation de ce streplocoque, Chez 'homme, ce sérung
put  amdliorer I'élal dun  eedlain nontbre de malades; dang 17
pour 100 des cas, le sérum Tul impuissant & enraver Ia malidiie,

Lévy-Solal et Tzanck, - Nouvelles recherches cxpérimeniales
sur Ia pathogénie el la ihérapeutigue de Péclanpsiec puerpérale :
Phénvméne de choe; areél par la pilocarpine (Prog. Méd., aoil 19235,
ne ol g, G680 - Les auteurs examinent les diverses théories invoquées
en favewr de la pathogénie de éclampsie; ils pensent que les fails
e Jes vérifient pas tonjours; 'anatomie pathologique, en particulier,
monlre souvenl Uintégrilé des organes ineriminés : foie, rein,.pglandes
i secrélion inlerne, ete.. Leurs recherches expérimentales leur ont
permis de meltre en évidence, dans le sérum  des  celunpliques,
ideux éléments d'action différente : Pun, toxique banal n'explique pas
la erise éelamplique ; Paolre, convulsivant, analogue aux anligines
serail la cause des erises, Les auleurs onl pensé que la sensibililé
des sujels pourrail proveniv de 'étal du tonus vagosympathique,
Ns ont éludie 'effel de diverses substances pouvant agir sur celui-ei:
adiénaline, alrepine, ésérine ¢l pilocarpine, Le chlorhydreale de pilo-
carpine seul s'est montré efficace chez le cobaye, 4 la fois contre les
criscs anaphylacliques et contre les erises éclampliques,

A lu suile de ces expériences les auleurs, firent une injection de
S milligr. de pilocarpine & une malade, qui au 7° mois de la gesla-
fion avail présenté 9@ crises éclampliques, Cofte dose areéla innnd-
diatemenl les aceidents; on la renouvela 3 fois dans les vingl-qualre
heures,

Potter. — La (hérapeutique endocrinienne dans I débilité men-
tale (Kudoer., janv, 1928, ne 1, VI — De nembreax débiles men-
laux présenten! des (roubles endoeriniens, qui permetlent de les répar-
tir, suivan! le masimum de déficience, en trols groupes: groupes
thymo-lvimphatigue, hypothyrotdien el dvshypophysaire, Les malades
ihu premier groupe furent traités par de ln thyroide et de hypo-
physe, ceux du second recurent de la thyrofde, de Vielure el de
Ihvpophyse ; les premiers présenlérent souvent des aceidents d'into-
lerance : eéphalée, nausées, syoeopes; les seconds, par conbre, sup-
porlérent tris bien le teailemend, Celui-ci, pour ces denx premiers
groupes, =¢ monlra assez eflicare, donnant, chez plusicurs  sujets,
une amélioralion du développement physique et du psyehisme, Les
malades de la 8¢ calégorie, teaités par Phypophyse, supportérent (ris
mal ecelle médication, qui, d'ailleurs, ne parul point avoeir daclion
nette sur les troubles quiils présentaient,
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1. — Sommaires de divers pérviodigques

Archiv. f. exp. Pathol. u. Pharmak., . . v~ 1. Ocl. 1923, Frosnens :
Action de Pexteail hypophysaire sur la fonetion eénale, 1237, — Kewz el
Acnexpacn o Sur Paelion des bases ammaoninme acveliques homolognes sar
In respiration, p. G1-76.

Zeitschr. f. d. ges. experim. Med., . XXXV Kewwawzerr @ Sur les
transformations de Padeéoaline dans les lissuz, po 35 — N @ Sor la
diurise par les sels d'urane, po W3 — Heenr ef Xonew @ Xetion des diuréli-
ques zous des conditions alimentaires  conslandes, p.o 287, — SgopopesmoFy ©
Sur Paclion des proléines sur les vaisseanx el le coeur, po 250, — Karesass
of Kong @ Becherehes expérimentales sue Paction phaemaeologique de er-
golamine, po dH — Huieen el Rixoes,  Elade comparde sue Panesthésie par
le ehloroforme of e dichloréthylone et lear influenee sur le wétabolisme des
proféides. Essnis sur le rat, p. 524,

Bulletin des Sciences Pharmacologiques. 1. XXX, n 11 (nov. 192,
Ressien ¢ Fssai de mesure de Panesthesie 1|||'r|1Il|iIL- sur les lerminaizons ner-
veuses (cornde, mugquense linguale) par les anesthésiques locoux, Compa-
raigon des pouveirs anesthésigues (p, 580 ot oo 12, po GG, — Sosmserer
Sur quelques  médicaments ehimigques nonveanx (Revoe, p, 60, — X0 12
(dée, 123, Tievesear @ Sur la standacdisation: biologique des préparations
d'ergol de seigle (po GU0), n* 10 foet. 1923), Tassiey @ Teehnigque nouvelle
concernant la détection de Poxyde de carbone dans Palmosphire of la pro-
teetion contre ce gaz (p. 508, — Sommeler @ Sure le baitement de la syphilis
par les sels de bismuth (Revae, po 555).

Comptes rendus de la Sociéte de Biologie, 1. LXXXIX, n= 37 (22 dée, 1923).
Cogrms : A propos de Padsorplion du salieylote de soude par e sérom
sanguin (p. 1250), — Gotovasors @ De Paction de la bile prise par In bouehe
sur la réceplivité vis-i-vis des vibrions cliolériques injectés dans les veines
(p- 1263). — Nwovar 2 Aetion de la eholestérine =or le virus eneéphalilique
{p- 1279). — Oz ve Ausema ef Basey pe Fraon @ Sar Panesthésie des
grenouilles (p. 1268), = Pwewner et Deoor @ Recherelies sore Paction anti-
anaphylactipue de Pean de Saint-Amand (Source Vauban) (p. 1281), —
Anvorsa, Laxoenos Minacy of Tieawo @ Aetion expérimentale anti-choe d'nne
ean mincérale naturelle sulfureuse (Luchon) ip. 1206), — NicLorx @ Action de
Poxyde de carbone sur les poissons, el eapacité vespiratoire do sang de ces
anfmaux (p. BEZE). — Nwworx s Considérations générales surintoxicalion oxy-
carbonique et la quantité minima d"oxygine nécessaire dans le sang pour
assurer la vies lenr intértd thérapeutique (p. B8 — Ko @ Transfusion du
sang dans Uanémie perniciense (p. BUGG).  Laxosoere @ Sure Phy perglyedmie
apris Vingestion de Padeénaline (p. B2y, — Nrzeser el Cossa s Llaclion de
quelques antipyrétiques sur la respivation des lissos (p. 1106). — Nitzesere of
Poreser-Isorestt : Llinsuline ef le suere protéidique du sang (p. 103, 1 X,
ot (I8 janv. 102, Besey, Bomeny el Kovisgy @ Soeve protéidique el
insuline (p. 36). G, Lanocne, Daveras of Tacgeer @ Influence de Pinsuline
sur le quationt respivaloire des diahéligues (p. 8), — Poseiast @ De Paclion
des sels de lerres rares sur Pélimination de Pacide orvique (p. 2). — Sokonorr @
Lo principed’on séram anticancéreox (p. 5. — No2(25 janv, 1925), Sogonokr
ol Weekewski : Lymphoeytose el curiethéeapie dostumenrs malignes (p. G0,
— Awasnoemaken 2 Bioradioactivité et loi de Pentropie (p. 68). — Covsy @ Les
variations  ballhmotropiques  du ewvur de grenonille  sous Pinfluence  du
ehlorhydrate de covaine {I}. 114). Zusz el La Banne : Abaissement de la
tension =uperlicielle du plasma apris Pinjeclion intraveineoase délectrargol
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(p. I8N — Fexz et Ly Ihmn: < Netion de Ia Choline o de ses dérivis dans
ln l*ma;.rululum du =ang (po 121). — Backsas @ Aelion de la vérateine sor

Pinlestin et I ulérus el sar I° |m|m||n|m~. aeel dganl, des fong polassinm ot
ealeinm{p. 128 — Baocsyas 0 De Paction de quelques dévives de In santhine
aur le H\l‘wli'llll‘ wervenx  ilonome |:'|1 I’:J — SanesTwos o FTels de
spueliques dovivis santhiques sue les nerls ol Iln musenlature vaseulaire de la
grenouille (p. Bil).

Journal of Pharmacology and experimental Therapeutics, . XX11. w°
dévembre BEEL Yoxxeg el Maeor @ |’|L\.-||1h|"u' ob pharmacologie du ||'J-
gonum vesicn poA20 — G0 F o G0 Gony el o Etude UL -
tive de Tnconeentention du soere sangain dans In veine hépatique, ol doans
Fartire de la veine morale sous Finfluence de Finsuline, p. 355, — Meeken
el FPeawen s Toxicile compaece dea poveeaine (néocaine, procaine) el Papo-
thésine, Eifets ade Finjection intraveineuse po 350 — Goaseieen, Auress l’l.
Prextiss @ Aelion ades dodores sue le métabolisme azold, po M0 — Lesks
Action hématopoiétigue des poudres de rate ol de moelle osseuse illl'lﬁ
Ihomime, p. §01,

Klinische Wochenschrift ; janvier 1925, Kuant: @ Sur la théorie de Paction
antizepliguedu sublimé, p. 70, — Mogseswerrs el Foeeso @ Mode Caction du
20065 Baver dans Pinlection l'\|H'III1It'II|[llI'EI frypanesomes chez b souris, po5k
— Ogaworo . Sur e lien action des poisons sympalhinues el p.uus'.lium-
thigues dans le muosele sleie, e 200 — Sreeeneny @ Becherehe du 2053 Bnyer
dans T strom, Povine o les fissus, e 155, — Semekn s Les poisong el les

licaments au point de voe de I chimie, po B — Keavan el Tosmesig :

Aetion de Parsenie sure le métabolisme, po 111

The Phlli%:lpine Journ. of Science, 1. XX1L %5, nov. 1025 Leaen, Hwsmwort
el dsu s Treaitement du Wénin g par le Weleachlororee de caerbone (p, $85-514).
- Savesow b Lo Dale adjuvant de a erdosole dans le traitement de la
I'I]I't'-

The Amer. Journ. of. Physiol. 1. LXVIL 1, 1= dée. 1923, Fisun ¢ L Prépa-
radion le: Pinsuline, 1L Absorption de Vinsaline pae Vinstesting e vagin ol
le serotume W Exerttion de Pisoline par fes reinsip. 57-T0. = Asowy :
Upe substanee analogue & Vinsuline dang e oeein, Taoiale o les museles du
sapielelte, {p. T7-82 .

The Journ. of Amer. Chem. Seciety. 1. XLV, n* 12, décembre 23, Howanp
el Staernt @ Aetion antiseptique des ....|.. daniline avee £oGl2, — GLoven :
Sur Pavtoxydation du ehlimiforme,

2. — Tilres de Mémoires divers

Lavzxen, Bewsoee, Soncacen @ Elude soe Paction diveélique ches Phomme des
vorps puriques, de NaCll o do Novasurvol, Zeifselre, 0 Kline Mediz., XU,
Fasee. IV, 1925, — Tompaes @ Aetion des insulflations sous-candes doxygine
sur la  elealvisalion des !II:‘lil"‘.‘l. Advehieia i Sefenze f;l'ufﬂyllst'fu' f.\'r”dr,-i}',
t. Vodéeembee 23 — Gosway @ Influene e e cliltrﬁlh[m-s sur Pexerdliom
du suere. The dowen. of Physiol 0 LVI, 2 003, 235280, 28 dée, 1920, —
Me: Diowenn, 2 Aetion de Pale uurrm.u lat |Ilt'lllillinlh J'wu'm':fuus af the Phigsiol.

Soc., 17 nov, 028, — Tex Care : Efets de Vexeitalion du symplatique sur le
eenr de grenouille apris avélyleholing ou pilocarpine. dvehives néeel. e
Physiol de Chomme el des animawe V1L 5TE — B Bewacs Soe b signili-

cation  pharmacologigue des associalions médicamenleuses, Ergeln, d. inn.
Med. v Kindeeheilk., 10 XX po 556, exte. Kline Woel, 1 janvier 1021

P 3.
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Encyclopédie frangaise d'Urclogie publice sous la direction de
M. Pousson, professeur i la Faculté de Médecine de Bordeanx,
correspondant de "Académie de Médecine, ef de M. Desnog, membre
de 'Académie de Médecine, Paris, Doin, 6 volumes inHe jésus,
formant 6.620 pages avee 2,200 figures ot 44 planches en couleurs
Lora texte. — 300 franes, .

Cel ouvrage est, sans contredil, un des plus importanls gque la

librairie francaize ail publi¢ depuis les deux dernitéres anndées, impor-
fanee quil doit & la valeur svientifique des arlicles gqu'il contient
el dont la composilion du Comilé de Rédaction éail un sir gavant, de
méme gquti Ia eoneeplion géuéf'nlc e Pouveage, mais aussi aux soins
maléricls de In publicalion ef au nombre ainsi qu'a la guantité des
illuslrations qui guident le lecleur & chaque page.

Ce penre d'ouvrage a 016 décrié el cela a ¢l¢ parfois a jusle litre
parce gque le plan de ceclaines Encyclopédies n'a pas été bien congu,
el elles ont pu sembler ne former qu'une compilation el une. sorle
d'assemblage d'arlicles dont  quelques ung se contredisent. (Mest &
dviter ceb échee que se sont allachés les directeurs de 1'Encyelopédie
frangaise d'Urologie, MM. P'ousson el Desnos. Il ont en la bonne
forfune de réunir autour d'eux les représentants les plus éminents
de I'Urologie frangaise, tant médicale que chirurgicale, ol ils ont
aliribué i chacun d'eux le ou les sujets pour lesquels leur compé-
tenee avail déji &té éprouvée, réalisant ainsi Vaxiome anglais «the
right man on the right places Il leur a été facile dis lors d'oblenir

‘de leurs collaboraleurs que toul en meftaal en lumidre leurs décou-

verles et leurs opinions personnelles, ils reslassenl en conlael avee
chacun de ceux qui avaient A traiter un sujel connexe; de la sorle
leurs travaux ne se sont pas écartés d'un corps de doclrine homogéne,

Cette doctrine, on I'a deviné, c'est celle du grand homme qui est
resté notre maitre & lous, c'est celle de Guyon, Tous les auteurs,
qu'ils en aienl conscience ou non, sont ses éléves, mais 1'Encyelo-
pédie, congue aprés la relraite el an momenl duo déclin de 'ensei-
gnement  personnel du maitre, ferminée aprés  sa mort, devail
refléler les modifications déja profondes gque ses élives, mémes les
plus chers el les plus [idéles v avaieal déja apporiées. Une telle
évolution devail fatalement se produire au milieu des travaux de
labcratoire plus que de clinique qui se sont manifestés de {outes
parls, en France et & I'élranger; mais ils ne sauraicnt porler atleinte
i ln clinique qui resplendit entitre avec Guyon,
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Un voil done  que la qualification  de  francaise esl  justement
appliqués & cel ouvrage qui ne mérite pas moins celui d'Encyelo-
pédie, car chagqueb rlicle embrasse toutes les parties d'une guestion
el sans larir ses aspeets, La recherche en est telle que chacun
peul trouver & sy instruire ; le savant en étudiant Particle dans son en-
semble; Ie pralicien peuat laisser de colé les discussions  théorigues
el dectrinales el o'y prendre gque ce qui touche immédiatement au
dingnostic el aux soins des malades, Enfin Véléve choisira les ma-
titres néeessaires i son instruction suivant le degré o il doit la
pousser. L'ouveage est done indispensable i fous ceux gqui s'adon-
nent & Parl de guérir

Il esl impossible  de donner une analyse  détaillée d'un ou-
vrage de ce genre el nous devons nous bormer & une énumdéra-
lion  des  principaux  arlicles.

En téte du Ier volume, conslituant une sorle de [frontispice de
l'ouvrage, nous trouvons une fhistoire de I'Urologie par M. E. Des-
nos, travail de bénédictin, d'une rare érudition, commencanl &
Pige prélislovique de 'Egypte, résumant les théories el les [aits,
cb enricibi d'un grand nombre de figwes, documents authenliques
presgque lous  inddits empruntés a0 diverses collections et en par-
tieulier & celle de 'auteur.

Aprés un exposé elair et méthodique de Tenefomic  comparée
due & M. Pellegrin, Vanafowmie normale du vein, éerile par M. Pa-
pin, en mel en Jumitre aussi ben ln topographie, que les décou-
verles les plus récentes de Phistologie. Dire que la physiologic a
cté confiée & M, Ambard c'est montrer quel intérél sattache 4 Ia
lecture de cet arlicle.

Lfanalomice des aulres parties de Uappareil urinaire (vessie, prostate,
arefre) onl el déerites par MM, Rieffel, P Descomps et Aubaref ;
foutes ces deseriplions anatomigques sont accompagnées d'admirables
figures en noir el en couleurs.

Une élude sur la foricité des wrines de MM, Achard of [ais-
seur mel au point avee une grande vigueur, des gquestions  pers
péluellement conlroversées, mais ¢'est de cel article qu'il faudra
déscrmais partie pour de nouvelles recherches.

Enfin I'tlude de Vasepsie et des anesthésiques en chirargie urinaire
est due i MM, Janet el Erlzbischoff,

Les 20 el #¢ volumes sont consacrés i la pathologie rénale,
MM. Pastean el Ambard onl donné une éfude des fonetions rénales
puestion  également controversées, mais qui aprés lexposé ef la
ligeussion des diverses mélhodes (examen, apparail comme ayant
fait un pas considérable avee la nouvelle conceplion . d"Ambard,

Lo cathétévisme des uwretéres puis Uexamen miersscopique viennent
cempléter expost des ressouries qui soffrent pour Uexamen de
appareil urinaire supéricur

L'¢tude des alfeclions rénales en parliculier, commence par celle
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des néphrites médicales au lrailement chivargical desquelles le profes-
seur Pouszon o altaché son nom; les indications opératoires aussi
bien que Ia technique senl diseut{es avee méthode el sans varti pris,
Il en esl de méme des wéphrites eliivargiodes, des pyélites ol des
pyonéphroses anxquelles M. Michon a apporté le poids de son aulo-
rité. Cel arlicle esl complété par celui que M. Chevassu a consaerd
aux affeclions rénales conséeutives i Ia grossesse el aux affeclions
utérines.  Eofin apres un travail aride el dépincux sur affection
caleuleuse de MM, Pousson et Carles viennent treis mémoires 'une
inporlance eapitale ol magistralement exposeés: la [ithinse sdnale par
M. Leguen, In fuberenlose rénale par M. Rafin el les fumenrs du rein
par AL Tuffier, Puis  viensenl Ulydronéphrose par M. Bazv, les
ancmalies rénales dues @ M. Papin qui s'est en plus chargé avee
M. Morel d'un lravail de recherches el “d'expérimentation sur la
physiclogie des opérations rénales. Ce 8¢ volume se termine par la
fechnigue des opérations pratiquées sur le rein o M, Hartmann expose
surlout ses idées personnelles.

M. Jeanbrau a presque i lui o seul accompli la fiche considérable
e fairo Uhistoire de la pethologic ehirurgicale wrétérale, sujel d'ac-
tualité of toul é&tait & erder, il v a peu de-lemps encore : articles
oft 'autenr a montré autant d'érudition dans les descriplions des
lésions gque dlingéniosilé opératoire dans celle de la technigque chi-
rurgicile,

Le do volume, consacré @ la pessie, commence par Verploralion
eiwicale ol M, Paslean a montré une fois de plus sa compélence
Jarticulicre aussi bien qu'il fera preuve des qualités de chirargion expé-
rimentd dans la deseription de la technique des opérations  vésicales
il fin du méme volume, Trois arlicles dominent ce volume: o'est
la description des eystifes par M. Heilz-Doyver oi auleur expose ses
conceplions  particulitres  sur infeclion el Pévolution des 1ésioms
vesicales ; les ealewls, par MM, Desnos el Minel, el les wéoplosines
de Ja vessie, oi M. Verhoogen a apporlé les [ruils de son immense
crudition, Nous ne pouvons passer sous silence les fistules de la
vessio que M. Forgue a décriles avee la précision eof la elarté qu'il
apporle & loules choses, ni les eystoctles par M. Pousson, ni les
mallormalions vésicales par MM, Estor et Viallelon.

Aux maladies de 'urelre est consacré le 5 volume, M. Noguds
n accepté Ia tiche ingrate de déerire les moyens dexploration,
ido méme que ln question encore obscure des aedtrites elironigies el
de lenr traitement. Puis vient Darticle eapital du volume, la description
des rétricissements de Unrdlre el de lears complications & lagquelle
M. Eseat ooapporté la vaste documentation de son expérience per-
sunnelle ef de -son autorité; cet arlicle semble devoir fixer la gues-
lion pour loglemps. Le resle du volume esl oceupé par 1'élude des
corps elrangers de Puriétre par M, Oraison, la tuberculose par M. Erlz.
bischoff, les néophasmes par M. lmbert et enfin les vices de déve-
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loppement sujel auguel MM, Novédosseraml el Gavel éaient propaces
par leurs fravanx andéricurs. Enfin MM, Minel, Noguis el Genouville
se sont partagé la deseription des Techniques opéraloires,

Lues maladies de la prostate vecapent le 60 volume; parni elles la
dezcription de Uliypertrophic ol e son Arailemenl o permis Q
M. Marion de faire briller ses  qualités  de clinicien, d'anatomo-
pithologiste el de chirurgien. La question vienl & son heure, ear il
semble bien que les modifications & Ja thérapeutique toul an moins,
ne peavent étre que de détails et la deseription de M. Marion meéri-
terail, Te nom de définilive si ce mot éail permis en langage mdédical,
A edlé de eel article il faut meltre de pair celui de M. Paschel sur
le eancer de la proslate, wavree Pérudition d'un chirurgiea  anssi
hardi que ecirconspect. Enfin M. Oraison s'est chargé des prostatiles
el M Nicaise des parasites de celle glande, '

La 2e partie de ce volume et consacrée aux affections dordpe
médical. 11 suffit de citer les noms des autears des arlicles pour
gsignaler Vimporlance. L'awerie est o doe &0 MM, Léon Bemard ol
Paraf ; 'azolémie ol la. ehdorarémie & MM. Acharl el Leblancs; la
phosphaturic i MM, Teissier el Roubier, albwminurie of In glyeosirie
a MAM. Castaigne, Pailland et Binel. Enfin le dernier volume se ter-
mine par une élude aussi apprefondie gque savante remplie de vues
personnelles el originales & laquelle M. le professeur Hogge, de
Liége, n consacrd les qualre anndées de siquestration  anxquelles
P'ont condamné Teccupation allemande de la Delgique.

Le Gérant : G, DOIN,
Std Gle d'lmp. et A'Ed., rue Casselte, 17, Paris, — 5, — 324,
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SUR UN MODE DE TITRATION DE L'INSULINE
par MM. A. Deserez, H. Bienny of F. Rarueay

La question de U'Insuline reste a U'ordre du jour, alors que
Uutilité de cette substance n’est pas contestable dans certains
cas, sa posologie préte encore a discussion. Les auteurs cana-
diens, a la suite de lewr découverte de U'lnsuline, ont proposé,
comme mesure de son activité, ce qu'ils ont dénommé a« I'unité-
lapin». Depuis cetle époque, bien que de multiples objections
se sotent manifestées contre ce mode de titrage, on l'a conservé
pour ladministration du médicament ches 'homme. Au cours
de nos recherches, il ¥y a un an environ, frappés déja des
inconvénients que pouvait présenter celte méthode de titration,
nous avions proposé de substituer @ cette unité dite physiolo-
gique une évaluation pondérale, comme étant plus simple et
plus exacte. Nos travaux ultérieurs sont venus renforcer encore
notre premiére conception. Nous allons erposer les différents
arguments, puisés dans nos propres expériences, qui militent
en faveur du dosage pondéral.

Comme test d’activilé d'une insuline, les physiologisies de
Toronlo ont proposé V'unilé-lapin ainsi définie: Ia quantité de
substance nécessaire pour abaisser 40 gr. 015 %, dans les
4 heures qui suivent linjeclion, la glyeémic du lapin de 2 kg,
maintenu i jeun depuis 24 heures. Telle est Vunité physiologi-
gque. L'unité dite clinique, proposée par cerlains auteurs améri-
cains, est le tiers de la précédente. Le lapin est done 'animal
réactif; la glycémie est déterminée sur le sang veineux. L'ae-
livilé d'une insuline esl évaludée par la baisse de la glycémie
jusqu'aux taux indiqué; les convulsions apparaissent & partir
de ce moment.

Cetle méthode de tifration est loin d'élre rigoureuse, de 'avis
méme de ses auteurs, de Mae Leod, Dale el Burn; de plus, cer-
taines insulines, aclives chez le lapin, ne le seraient pas chez
I'homme.

Nous étudions, depuis plus d'un an, les proprié¢iés physiolo-
giques de linsuline. Celle dont nous nous servons a ¢té obie-

1
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nue sous forme de poudre blanche (1), exemple de matiéres
grasses el de sels. Pour sa préparalion, nous avons utilisé
en les modifiant, les techniques de Collip, d'une part, de
Doisy, Micha¢l Somogyi et Shaffer, d'aulre part. Nous avons
¢galement préparé le picrale d'insuline (Dudley).

Pour I'élude de la glyeémie, nous avons choisi le chien, le
lapin présenlanl, sous de nombreuses influences, des dilléren-
ces marquées dans le faux du suere sanguin. Le chien est un
animal résistant, qui peut recevoir successivement des doses
minimes ou importanles d’insuline el qui se préle plus aisé-
ment & des prélévements de sang artériel. Les recherches
de Claude Bernard nous onl appris que ce dernier sang pré-
sente, au point de vue glyeémique, une constance de composi-
lion qui muangque aux divers sungs veineux,

Des recherches systémaliques, portanl sur le plasma arlé-
riel, nous onl donné les résullals suivanls:

1v Chez un mdéme animal, des doses quintuples ou décu-
ples ne produisenl pas des effets proportionnels:

Chien de 10 ks Glyedmie initiale en gr.  Glyetmic 2 b, apris Finjection
e 100D de plasma en gr. pe 1,000 de plasma
0 gr. 1 dinsuline 1 gr. 28 0 e, TO
0 gr. 05 d'insuline { gr. 23 (e, G5
Chien de 13 kg 200
0 e, 05 dinsuline I gr. 28 0 pgr.
(e, D0 dMinsuline 1 g 43 1 e UH

20 Une méme dose d'insuline, provenant d'un méme lol de
pancréas, produit, chez des animaux de poids voisins, des effels
différents:

Nede la prip. Ihise Glyedmie en ge, p, 1,000 gr. de plasma
Chiens I*oids d'insuline injectée avanl I'injection 2 h, apr;_
K. tir, Gr, Gr.
Foooo9,200 L 0,05 1,13 0,10
G 5,200 I':. 0,15 i ,:‘l:{ 0,50
6,300 T 0,005 1,28 0,85
K '?,EIIII |xll ",H”:‘n 1,08 0,45

o Des doses simples ou lriples n'aménent pas, chez des
animaux de méme poids, des baisses de la glycémie en rapport
avec I'élévalion du taux de la dose injeclée:

1) Desonez, Bieany ot Ratoeny, Bufll, de PAcad. de Méd., 47 avril 1923 : Paris Meédi-
cal. Sepl, 1923 : G R dead. des Sciences, Juin el Oel. 1021 : C. R. Soe. Biofogie,
Tuillet 1923 = Bull. Soe. Med. des Hép., 23 Dée. 1925, Bull. de Vdead, de Med,,
25 mars 1924,
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Ne de la prep. dose  Glyeémie en gr. p. 100 gr, de plasma
Ghiens Poids du picrale injeelée nvoni Uinjeelion 2 h. apris
K. fir. (ir. Gr.
A 14 Ne 2 0,01 1,28 N 1)
1 14 N+ 2 0,02 1,33 (3,535
M 13 Ne 2 0,13 1,44 0, &

dv Chez des animaux de poids diftérents, de [aibles doses
d'une méme insuline, peuvenl délerminer parfois une baisse de
glycémie plus forte que celle correspondant i des doses beau-
coup plus élevées, tout en tenant compte des différences
de poids des animaux:

hi Tz Glyecmie Gilyecmic

Chivns Poids  d'insuline  injectées initiale 2 h. apris Eeart
k. fir. Gr. Gir, Gr.

It 7 10 1, 0,03 1,33 1,55 0,78
G 1 o 1, i, 1,23 0,65 i, h8
Vie. T i 1, 0, 005 1,08 0,5 0,43
Vi, 13 200 L {h, (K 1,28 (1 11 0,93
Al 12 8in | 0,10 1,2 0,85 ([

Nous avons répété les mémes expériences cn comparant les
effets de l'insuline canadienne (ilétine) et ceux de notre poudre,
d'une part, d'autre part, I'acltion de doses croissanles d'ilétine
chez le méme animal. :

Nous avons pu nous rendre compte quune méme solution
d'ilétine produisait, 4 doses égales, des actions différentes chez
des animaux de poids voisins:

GChirn Puoids Doz injmll'ri.' Gl}'l!l:‘[l‘liﬁ initiaale Glyeemie 2 h. apres
A 10k 500 10 unités | gr. 23 0 gr. 50
B 12 k. 800 10 unibés I v, B8 0 gr. 35

Chez un méme animal, des doses croissantes d'une méme
ilétine ne donnent pas lieu & des effets proportionnels:

Chien G, poids 12 kg, 800,

Dose injeclie Glyedmie avanl Glyeémie 2 h, aprés Erarl
1 unilds I pr. 38 0 ge. 35 1 gr. 03
16 unilés Togr. 23 0 e, 25 0 gr. 98

Le test physiologique est done loin de nous indigquer I'aclivité
réelle du produit. Chaque animal réagit i sa facon et nous
avons, en ouire, constaté un mode de réaclion individuelle chez
les diabétiques. Nos recherches, & ce sujet, nous ont montré
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quil y a, sans doule possible, inlérél a élever ln guantité d'in-
suline & un cerlain laux el qu'il existe une dose oplima pour
chaque sujel, dose qu'il est nécessaire datteindre et inutile
de dépasser.

noce qui concerne le mode de dosage proposé par quelques
auleurs amdéricains, visanl 4 établic un rapport entre les unités
d'insuline el 1a quanlité d’hydrates de carbone assimilée, nos
recherches nous conduisent a4 la méme conclusion que Sherrill:
il n'y a pas d'éehelle constanle du dosage de Vinsuline par
rapport & Passimilation d'une quantilé donnée d'hydrates de
carbone. Le rapport enire des grammes de glucose assimilé et
le nombre des unilés dinsuline employée varic largement,
non sculement avee les dilférents malades, mais encore avec
le méme malade, .

Une auire objeclion & Padoption de unilé dinsuline (basée

aar le o seul effel hypoglveémisanl) réside dans aclion par-

fajs disproportionnée qu'elle exerce chez le diabélique d’une

“Cpart, sur la glyeémie el la glycosurie, d'aulre parl sur l'exerd-

4 I;?n des ¢ corps aeéloniques, - ainsi que nous Favons constaté
;_T_',‘l‘} usicurs Tois, en accord avee MM, Widal, Abrami, A, Weill

© el Lawdal, L'exerélion des  corps acélonigques » peul subir elle-
méme une dissocialion, car nous avons vu parfois les corps
céloniques baisser, alors que Pacide g-oxybulyrique restait a
un laux relalivement élevé.

Allen a proposé¢ d'utiliser le chien dépanercéalé; il caleule le
poids de glucose qu'une quanlilé d'insuline aide 4 métaboliser
chez cel animal soumis & un régime hydrocarboné lixe. 1Vapriés
Mac Leod, celle fagon dopérer donne des goranlies nouvelles,
mais elle esl inupplicable dans la praligue courante. Nous
avons, nous aussi, ulilisé le chien dépaneréalé pour des es-
suis de laboraloire. Toulelois, la difficullé de Topération, de
méme que la conservalion de lanimal, semblent bien, en effel,
exclure ce mode dPessai de la pralique ordinaire.

L’ensemble de lous ces faits nous parait autoriser les con-
clusions suivanles:

10 I esl néeessaire de ne faire usage que dinsuline aussi
pure que possible. Celle qui est oblenue, sous Ia forme de pou-
dre puriliée el stérile, nous semble ¢élre la forme de choix. Elle
doit ¢lre préférée aux solutions dinsuline additionnées d’anti-
sepliques divers, et, & plus forte raison, aux simples extraits
pancréaliques. Elle offre Pavantage de pouvoir étre rigoureuse-
ment pesée; comme elle se conserve bien, l'emploi des antisep-
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liques sc trouve d¢vilé; elle peut étre injectée sans danger,
aprés dissolution au moment du besoin, dans un liguide iso-
tonique et d'un Py voisin de celui du sang. D’une parl. les
caracléres physiques de cette poudre, d'aulre part, le poids
minime de subslance qui doil produire un effel physiologique
délerminé, conslituent déja des garanties de purelé. De plus,
celle forme se préle bien au contrdle chimique.

20 Nous proposons d’abandonner I'évaluation de 'aclivilé
en unilés el d’administrer Uinsuline en poids, comme les au-
lres médieaments. Toulefois, cetle substance devra répondre &
certains caracléres de pureidé el d'activité physiologique. Comme
critére de celle aclivilé, nous proposons lessai suivanl:

La poudre dinsuline, injeclée 4 2 chiens de 10 4 12 kg, a
jeun depuis 21 heures, devra, i la dose de 0 gr. 005 par kg.
d'animal, délerminer dans les deux heures conséeulives, une
baisse de Ia glyeémie arlérielle (sang prélevé i Uarlére on au
ceeur), comprise dans une marge de 40 4 50 po 100, Ceei, bien
enlendu, en dehors du contréle chimique. Cetle méthode des-
sai présente I'avantage d’homologuer la posologic de Uinsuline
d celle des autres médicamenls.

isl-il besoin d'ajouler que Uévaluation en unilés de la valeur
du médicament, offre cet aulre inconvénient de permetlre de
présenter des solutions, ou méme des poudres, qui, encorc
qu'elles répondent & Dessai physiologique, peuvent renfermer
des substances parasiles, capables, surloul aprés un long usage,
de donner liew & des accidents?

De nombreux essais nous onl monlré quune insuline puri-
fiée, présentanl une action lelle que nous venons de la délinir,
peul étre injectée i 'homme & dose ¢élevée sans inconvénient
(Yesl ainsi qu'il nous a ¢éLé possible, apres des injeclions répé-
tées de 0 gr. 10 de poudre, de sorlic un diabélique du coma,
malade aujourd’hui rétabli au poinl de ne plus ¢liminer
gquune faible gquanlité de corps céloniques el d'acide célogéne.
Ce malade, au moment du coma, ¢liminait 3 gr. 20 de corps
céloniques et 20 gr. d'acide g-oxybufyrique. Le lendemain du
trailement, les corps céloniques élaient tombds & 1 gr. 80 el
Pacide cétogéne & 3 gr, 30.

Comme contre-parlie, toute insuline qui ne présenterait pas
Paetivité minima définie plus haul deveail élre rejetée; il nous
parailrait indispensable que les Inbricanls indigquent la dose
d'insuline qui, en poids, salisferail & Uessai pratigué comme
nous le demandons.
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Nous ajoulerons que si Fon peut oblenir des insulines d’acti-
vilé supérieure 4 celle que lixe notre proposilion d'essai —
nous en avons d'ailleurs obtenu — nous eslimons cependant
quil peul suffire d'exiger ce minimum d’aclivilé,

L’épreuve que nous proposons ne saurait constituer qu’un
test d’activité: on ne peut, en aucune maniére, inférer quun
méme poids d'insuline produira, chez le diabétique, le méme
elfet que chez le chien. Dans un cas, on opére sur le chien
normal & jeun; dans d’aulres eas, on opire sur des diubéliques,
présentanl des troubles du métabolisme d'intensités diverses et
soumis & des régimes qui différent par leur composition et leur
richesse en ealories. Ne sail-on pas déji qu'il existe une moda-
lité d’aclion différente de Vinsuline chez le chien normal el
chez le chien dépaneréaté?

Il ne faut jamais perdre de vue que la t.lom. oplima d'insu-
line est 4 déterminer, pour chaque malade, par des examens
appropriés du sang ct de 'orine.

OHIMIOTHERAPIE DE LA CHOREE DE SYDENHAM

Par L. BABONNEIX

Médeein de la Charite

Le traitement de la chorée fait appel & des médieations de
divers ordres. De toutes, les plus imporlanles sonl les mdédiea-
tions chimiques. Elles onl singuliérement l:!\'(}llléiiit‘,]]lliﬂ le temps
olt Sydenham les limitait 4 D'administration de julep céphali-
que, additionné d’huile de corne de cerf (1), de préparalions
opiacées (2), et & Iapplicalion quotidienne, sur les pieds, d’'em-
plitre de gomme caragne, Elles ¢évoluent encore. On peut
toutefois, 4 'heure actluelle, les répartir en denx groupes prin-
cipaux.

(1) Prenez cau de rue, quatre onees ; ean cpileptique de Laugios, et eau de bryone
composee, de chacune une onee; sirop de piveine, =i gros; méler pour un julep
dont le malode prendree quatre eoillerées le =oir, avanl de se coucher, el y verser
VIIL gouttes desprit de corne de cerf,

(2) Eou de eerises noires, trois onees § can epileplique de Laugius, une onee ; thé-
rinque, un serapule ; laudaoum liquide, VIII goutles; mélez,
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I. — MEDICATIONS DE PREMIER PLAN
Ce sonl: l'arsenic ct ses dérivés; Uantipyrine; U'émélique.
A. — PREPARATIONS ARSENICALES

Conscillées, deés 1911, par Alexander, puis par Romberg,
Reese, Guersant, ct, surtout, par Aran, elles sont aujourdhui
trés en faveur. Les plus employdées sonl:

1o L'acide arsénicux, sous forme de solution agqueuse (liqueur
de Boudin) ou associé 4 un corps gras (beurre arsenical du
Prof. Weill, de Lyon}

2o Les composés organo-mélalligues.

le De tous les composés arsénicaux, le plus employé, c'est
la ligueur de Boudin qui, expérimentée pour la premidre fois
par Siredey, a ¢ mise 4 la mode par MM. Comby et Marfan
el leurs éléves (Cougnot, del Pozo). Clest une solution aqueuse
d’'acide arsénieux au millitme: un gramme de la solution con-
ticnt done un milligramme de substance aclive.

On peut I'administrer dans du lait ou dans un julep gom-
meux de 120 ce. Pour Aran, elle devrait élre absorbée au mo-
ment des repas; M. G, Brouardel a, en effet, prouvé expérimen-
lalement que Parsenie, ingéré en méme temps que les aliments,
perd de sa toxieité. 11 n'est pas délendu, non plus, de adminis-
lrer en plusieurs fois dans la journée ct de faire prendre 4 Uen-
fanl, immdédialement aprés, un peu de lail (Comby).

Quant aux doses & donner, clles varient selon les auteurs.
Pour M. Comby, a parlir de huil ans, on commencera par
10 grammes, le premicr jour (un eentigramme d'acide arsé-
nicux), et on augmentera de 5 grammes par jour, jusqu'a 30,
A ce moment, dans la pluparlt des eas, ¢<se produisent & la
fois des signes d'intolérance et une sédation parfaile des mou-
vements choréiques. On descend alors parallélement @'échelle
quon avail gravie, et la maladie est & pen prés terminée lors-
quon est revenu a 10 grammes (del Pozo). Au-dessous de huit
ans, diminuer les doses de moilié, mais, ici encore. augmenter
In dose initiale jusqu'a Uapparition des vomissements: « tout
le seerel de la réussile consiste & ¢lever rapidement les doses
jusqu'a ccmmencemenl d'intoxication: (Comby). Pour gqu'elles
soient supportées, il est indispensable de metlre les malades
au lil, av moins quinze jours, de leur imposer le régime lacté
exclusif, et, §'il est possible, de les isoler (Comby).

Cetle méthode est assurément efficace (Bériel). Mais est-elle
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sans danger? Cesl ce donl nous ne sommes pas enlitrement
persuadd, .

Méme lorsqu’on applique & la letlre les preseriplions préec-
dentes, il esl presque constanl de voir survenir des acecidents
liés a l'intoxicalion warsenicale: troubles digeslils, de beaucoup
les plus Iréguents (Gaudeauw); élal saburral avee anorexie, gas-
tralgie, nausées, vomissemenls (Weilly, diarrhée Tétide (id),
glyecosurie alimenlaire, congestion du foie (Lesbroussard, Lévi);
nerveux (Lesbroussard); céphalées; fourmillements, prurit, né-
vralgies, paralysies; - - néphrile aigué (del Pozoy, avee oligurie et
albuminurie, pouvant (Weill) aboutir 4 'urémie convulsive; —
manifestalions cutandes; éruplions diverses: érylhémes, avec,
quelquefois méme (Reillon), érythromdélalgic; papules d'urti-
caire; herpés, zona (Bokai), mélanodermie généralisée (Wyss)
ou, plus souvenl localisée, muqueuse, portant d’habitude sur la
mugqueuse bueeale (Weill) d'ott le plyalisme, les phénoménes
de gingivite, la conjonclive (Bokai, Dilliol) et la pituilaire.
Lanémie, gu’explique 'aclion hémolysanle de Parsenie, a éLé
[réguemment nolée (Weilll, La fidgvree (del Pozo, Semple) est
plus rare,

Ces accidenls acquitrenl parfois une extréme gravilé el peu-
venl méme se lerminer par la mort (Pilliol,. Aussi concoit-on
que M. Weill el ses éléves (Lévi, Pilliol) aient crn devoir com-
plétement renoncer 4 1a liqueur de Boudin. Toulefois, elle pré-
sente de lels avantages: maniabilité, absence d'odeur, faeililés
de dosage, el jouil de telles propriétés curalives que beaucoup
(Marfun, Renaul, Cougnol) conlinuent & l'employer, mais a
doses beaucoup plus Taibles que celles indigquées par M. Comby.
Voici Ia technique que nous avens nous-méme, avec le Prof.
Hulinel, adoplée depuis longlemps:

Nous ne donnons la liqueur de Boudin que chez des enfants
dgés de plus de huit ans, ¢l encore, aprés nous élre assurd
qu'ils ne présentent aveun trouble digeslif, aveune lare rénale
pouvanl conlre-indiquer 'emploi de la médicalion arsenicale,
Nous commencons par 3 4 4 grammes pro die, et nous aug-
mentons d'un gramme tous les jours ou méme lous les deux
jours. Nous ne dépassons jamais 15 grammes. Pendant toute
ln durée du traitement, les enfanls sont alilés, el soumis au
régime lacto-végélarien. Dés que nous constatons de Panorexie,
nous baissons rapidement les doses, ou méme nous suspendons
la médication pendant un jour on deux, el nous purgeons
légirement les mualades,
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20 Beurre arsenical (méthode du professeur Weill, de Lyon (1),
qui a inspiré, sur ce sujel, les théses de M. L. Lévy et de
Filliot). L’arsenic, associé aux corps gras, esl retardé dans son
absorplion, qui ne se [ail que dans intesting au lieu de se faire
dans Testomac, comme pour la liqueur de Bouding il passe
d'abord dans la voie lymphatique au lien d’étre versé brutale-
ment dans le torrent circulatoire, si bien qu'au tolal, sa toxi-
cilé esl singulicrement diminude,

C’est & la suite des travaux de Chapuis et de Delpeuch que
le professeur Weill cul l'idée d'employer ce remdéde dans le
Lraitement de la chorée.

Voici comment il prépard le beurre arsenical:

a) « On premd une quantité connue d'acide arsénicux, celle qui sera
donnde dans e cours du braitement, soib dix-huil cenligrammes, on la
mélange i 20 fois son poids de ehlorure de sodium, soit 3 gr. 60, ce qui
donne un mélange d'un poids Lotal ded gr, 78

Avide arsénicux, . .... dix-hoil cenligrammes — e TN
Chlorure de sodivm, . L, .. ... O I o] ‘ =n&

Ce mélange l]ll“.lil"lri'. beis intime, el parfailement unilorme.

h) Chagque jour, on pése une dose régulitrement eroissante au mélanfe,

soil :

Le fer Jour. O e 105 du mélange,  soib 00 gr 005 d'aeide arstnicux

Lo 2me Jour, O gr 210 — — U g 010 _— —_
Le 3=e Jour, O gr 33 = — ) gr 015 - —
Le dme Jour, O e 420 — — b g 020 —_ —
Lee e Jour, O gr 525 —_ — e 0125 —_— —_
Le ime Joure, 00 gr 030 — — U pgr 030 — —_

puis on redescend, suivant la méme échelle, Jusqu'i O gr. 15
milligrammes,

¢) Chacune de ces quantités du mélange est briturde dans les10 grammes
de beurre frais, chagque jour, avant de g'en servir,

Ainsi prépard, le beurre arsenieal est donné sur du pain,
sous forme de larlines, el accepté par les enfants avee la plus
grande faeilité. On donne la lartine au cours ou & la fin du
repas.

Ses avantages sonl nombreux: 1¢) La médicalion est parfai-
lement tolérée; 20) Elle passe complélemen! inapercue du ma-
lade qui w'esiy, en aucune fagon, soumis & un régime spécial.
Pas de précautions & prendre comme avee la liqueur de Bou-

(1) Nous empruptons la pluplart des éléments de cette deseription a Particle de
M. Purol.
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din; 3o) M. Weill a toujours observé une excitation notable de
Pappélil ehez ses pelits malades; aussi augmentent-ils de poids
(de 1 kilo & 3 kil. 500). Du poinl de vue pratique, celte médica-
tion semble donc excellente,

Quant aux résultats thérapeuliques, les voici tels qu'ils sont
exposés dans Ia thése d’Armand Pilliot, qui porte sur un grand
nombre de cas.

L'amclioration se produit vers le dixidme ou le douziéme
jour du traitement, el la gonérison est compléle vers le vingt-
cinquitme. Sur 48 cas, on n'a relevé que 3 insucets complels:
4 cas d'éruplion ct quelques lroubles insignifiants {els qu'un
léger disque d’albumine dans les urines.

En somume, dit M. Porol, excellent reméde conlre les formes
moyennes de la chorée. Le seul reproche quon pourrait lui
faire, c’esl la précision minuticuse néeessaire 4 sa préparation;
fucile & I'hopital, elle peut devenir presque impossible dans
certains cas de clientéle.

Le Prof. Weill, de Lyon, n'admet pas celle objection. 11 sou-
tient que rien n’est plus facile gque de préparer le beurre
arsenical, et donne & son sujet, les conseils suivants:

a) Ne pas administrer le médicament a jeun;

b) Employer de l'acide arsénicux pur;

¢} Donner, comme dose de beurre, de 5 4 10 gr. & laquelle on
ajoutera, pour commencer, cing milligr. d'acide arsénieux;
augmenter la dose de principe actif tous les deux jours on tous
les jours jusqu'a concurrence d'une dose maxima de guarante
milligr.; rétrograder de cing milligr. tous les deux jours ou
lous les jours et arriver ainsi 4 0 gr. aprés avoeir fait con-
sommer environ 300 milligr. d'acide arsénieux;

d) Supprimer, si 'on veul, le chlorure de sodium, étant donné
gu'on peut parfaitemenl préparer 'acide arsénicux seul. L'im-
portunt, ¢’est de bien le mélanger au beurre, chose facile, au
moment ot on étale ee beurre sur le pain.

On peul parcourir le eycle du lraitement en quinze jours, si
Ton augmente la dose de jour en jour.

¢) Dans les eas tenaces, mainlenir la dose maxima pendant
plusicurs jours, et bien avoir présente a esprit ecelte donnée,
vérifiée aussi par M. de Vaugiraud et par M. Doyon, qu'avee
le beurre arsenical, 'accumulalion n'est pas & eraindre.

f) La méthode peul réussir quand Parsénobenzol a échoud
(Mouriquand, Martin el Régnier).

3o Composés orguno-mélalligues. — a) Le cacodylale de
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soude a ¢lé pour la premiére fois appliqué au Lraitement de
In chorée par M. Garand, puis ¢tudié par de nombreux au-
leurs. On a parfois essay¢ de lintroduire dans I'économie par
la voie gastrigue, mais celle maniére de faire expose les pa-
lients & des accidenis d'inlolérance. Aussi ne doil-on jamais y
recourir.,

Pour uliliser le cacodylate de soude par la wvoie hypo-
dermique, préparez une solulion contenanl 2, 3, 5 grammes de
cacodylate dans 100 grammes d'ean distillée suivant que T'on
veut injecter, par seringue de Pravaz, 2, 3 ou 5 cenligrammes.
Quant aux doscs quolidiennes, ce sont les suivantes:

Jusqua dix ans.........., vesusinsaaceess  Auatre  cenligrammes
De dix & quinee ans. .. e iienea . SIX —
Au-dessus de quinge ans ... .. oenniie... " liuil —

Ce traitemenl, qui offre le grand avanlage de pouvoir faire
absorber aux malades, sans irriter leur tube digestif, des doses
colossales d’arsenic (Gaulier), est contre-indiqué lorsqu'existent
des lésions hépatiques ou rénales. Ses résultals sont encore
discutés. La méthode ne met pas plus que les autres médiea-
lions arsenicales & I'abri des accidents: éruplions (Iorot), pa-
ralysies (Lannois).

by Le méthylarsinale de soude {ou arrhénal) offre, sur le
précédent, Pavantage de pouvoeir étre indifféremment adminis-
iré per os ou par voie sous-culanée.

M. Weill (de Lyon), le donne i la dose de trois centigrammes
par jour, avec progression bigquotidienne de un cenligramme
jusqu'd concurrence de dix centigrammes puis il redescend la
méme échelle. Dans 7 eas, il aurait eu 7 guérisons rapides; le
médicament réussit méme dans les cas de chorée récidivante.

¢) Arsénobenzols. — L'emploi, dans la chorée, du salvarsan,
date de 1910, C'est 4 celte épogue que von Bokay (de Buda-
pesl) guéril en un mois, par une injection sous-cutanée de
vingt centigrammes de 606, une récidive de chorée grave, sur-
venue chez une fillette de huit ans. Aucun accident, dit M. Ta-
lent, sauf une nécrose cutanée au lieu de l'injection. Mémes
bons résultats thérapeutiques, méme nécrose cutanée, dans
les trois cas de Hainés de Budapest. Mayerhofer, dans unc
chorée ayant résisté, depuis trois ans, a4 tous les trailements,
injecte d'abord 0,25, puis, au bout d'un meois, 50 cgr.; comme
dans les cas précédents, guérison rapide, mais nécrose locale.

page 109 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=109

GEITH

108 BULLETIN GENERAL DE TUERAPEUTIQUE

Benno-Ilahn recourl & la voic intra-veineuse el ulilise des

doses de (,10 & 0,30 egr. 11 obtient, dans trois eas, la guérison
en trois & gualre semaines, avec augmentation du poids des ma-
lades: un scul incident, l'aggravalion passagére des mouve-
ments choréiques immédiatemenl aprés linjection.
Salinger recourl, avee suceés, au 606 chez une pelite hérédo-
syphililique atteinte de chorée. La dose élait de 0,10 en injec-
tion inlra-veineuse. Méme effel chez les malades de Snamelz
el Pawlow,

En France, MM. Weill, Mouriquand el Gayel trailent, par
les injeclions rectales de salvarsan, une filletle de 13 ans, cn-
lrée A I'hopilal pour réeidive de chorde, grave, rcbhelle. Apris
adminisiration de doses progressives (5, 10, 20 egr.) amdlioration
sensible de la chorée et de I'étal général. Malheureusement,
cette amélioration ne se maintint pas: au conlraire, les mou-
vements  choréiques onl paru redoubler & chagque nouvelle
injeclion.

MM. Dufour el Loir, par conlre, améliorenl grandement, avee
deux injeclions inlra-veincuses de salvarsan, un tremblement
chordéiforme loealisé survenu chez une jeune [ille, donl la réac-
lion de Wassermunn étail posilive pour le sang.

MM. IMierre Marie et Ch. Chatelin font a4 'Académic de
Médeeine (décembre 1912) une communication délablissant que,
dans 25 cas de chorée banale survenue chez des enfants, ils
onl obtenu une disparition rapide des mouvemenls anormaux
apris 3 ou 4 injections intra-veineuses de 606 (doses de 20 A
25 cgr., les injections délant répétées chaque semaine). Lo gué-
rison esl survenue trés régulitrement au bout de trois & quatre
semmaines de lraitement. En méme lemps, on a toujours noté
une remarquable amélioration de Iétat général. Pour eux, les
injeclions de salvarsan doivenl élre considérées comme le trai-
tement de choix pour la chorée de Sydenham,

Depuis, emploi des arsénobenzols s’est généralisé et il n'est
guére de médecin d'enfant qui n’y ail eu recours.

Modes d'administration el doses. — Pour introduire le médi-
camenl dans I'économie, on a successivemenl utilisé:

1o La voie sous-culanée, qui, exposant i la nécrose, doil étre
abandonndée;

20 La poie infre-muscualuire, douloureuse, el, par suile, inap-
plicable chez Venfant;

Jo La voie infra-rectale (Weill, Leuriaux, Nobécourl et Le-
muire);
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dv La voie inlra-veineuse, la plus usilée, el qui, aprés avoir
employé le 606, s'adresse exclusivement, anjourd’hui, au 914.

Le salvarsan, auquel o en recours M. Talent, & des doses
de 0,20 4 030, n’a donné lieu i avcun accident ficheux. Une
fois seulement, éruption scarlatiniforme passagére.

Pour le néo-salvarsan, le méme auteur injeete 0,30 pour com-
mencer, ¢l, ensuile, 045, Ces doses nous paraissenl lrop forles.
Micux vaut les abaisser a 0,00 ou 0,10, selon Tige, ct espacer
les injeclions tous les six jours.

Passons mainlenanl aux réswlfals. Pen onl é16 aussi diseutés,

Il y a les enthousiastes, qui mellent les arsénobenzols au-
dessus de toul « Les effels du salvarsan dans la chorée, éerit
M. Talenl, se sont monirés trés remarquables et conslants.
Quelle que soil Tinlensité de Pagitalion molriee, qu'il s'agisse
d'une premieére alleinte ou de récidive, avee ou sans complica-
lion, on conslale souvent, dés Ia premiére injeclion, au plus
lard aprés 1a deuxieme, une diminution remarquable des mou-
vemenls chordiques. Lo guérison ne se fait pas allendre plus
d'un mois. Souvent méme, le malade est guéri an bout de 15
ou 20 jours.

It encore: « On observe (sous Uinfluence du salvarsan) un
relévementl rapide et durable de 'élat général? Les malades
angmentent de poids, ils recommenceronl i s’alimenter. « s re-
prennent de appétit, ne vomissent plus, leur nulrition se fail
micux. Lewurs facies perd cet expression d'abattement, de soul-
france qui est le propre des chorées intenses; ils se sentent plus
vils, les forees reviennent, leur teint devient frais el rose. s

Enfin, et surtoul, le salvarsan est « plus actif que ses prédé-
cesseurs. 11 o réussi dans des cas rebelles 4 toule thérapeu-
lique. Avee lui; les insucets sonl rares, les accidents observés,
irés bénins.

Il y a les liddes. Nombre d’auteurs, et non des moindres
(Prol. Nobécourt, de Paris, Prof. Weill, de Lyon, Apert, Lesné)
ne lui accordent aucune vertu spéciale, et aiment mieux, aprés
essai loyal, en revenir & lacide arsénieux.

Il ¥ a les adversaires, qui adressent aux arsénobenzols une
série de reproches:

1o Leur action est irés passagire, lorsqu'on les injecte par
le rectum, ce gquexplique le faible pouvoir absorbant, pour ce
prinecipe, de la muqueuse rectale (Weill, Morel et Mouriquand);

20 Les injections sous-cutancées déterminent fatalement de la
néerose locale;

page 111 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=111

GEITH

1o BULLETIN GEXFRAL DE THERAPEUTIOUE

do Les injections intra-veineuses ne sont pas toujours faciles a
effectucr chez 'enfant; elles exposenl le patient aux méfaits du
choe colloidoclasique;

de Par voie intra-veincuse, les arsénobenzols ne paraissent pas
plus aclifs que la ligueur de Boudin per os; ils agissent peul-
¢lre moins vite qu'elle (Apert et Valleryv-Radoly;

S0 Ils peuvent échouer, alors méme que la chorée évolue sur
un lerrain préparé par Phérédité spécifique, et quiultérieure-
ment, le beurre arsenical suffif, & lui seul, & amener la guéri-
son. (Mouriquand).

Danger cerlain. Efficacité douteuse. Voild done le bilan des
arstnobenzols. Aussi comprend-on qu'a la Sociélé de Pédialrie
(1920), la plupart des auleurs aient déclaré lenr prélérer I'acide
arsénicux.

BB. — ANTIPYRINE

Lantipyrine a été essayde, pour la premiére fois, par Wol-
Imar (de Miinich), et Legroux, en 1897, mais c'est surtout
M. Comby qui en a généralisé l'emploi. On Padminisire par
voie gastrique cn polion ou en cachets:

Polions (Comby)

Anbipyrine. oo R — cevinrenses 10 grummes
Sleop elmple o oo s vy vnnsannsonissasnsan s iy A 100 _
Aleonlat de menthe ... .. e T e L T e L i —_
AnLpyrine. .ooveiannas R dR e R s AR ‘ 1 grammes
Extrait de roglisse. . .oooeiierieiiiirsnneioreriissinseneaf 4t

Glyelring. ...ocvnvivrramsrarerrsnrirsinssarssasarseesnennsl Al 16

Eau distillée (8 poUr. ..o eercinsecrsnannissrassnsrans e L5y

Chaque enillerée i soupe de ces deux potions contient | gramme de
médicament.
Cachels (Hutinel)

ADUDYIIG. s - vevvniiiiaviavasinnis P A G ar R 16 grammes
Bicarbonote de soude. . ..isesrnerornnassssrmsassssassrsnns i —

M. pour 20 eachels. Chaque cachet contient 0,80 d antipyrine
¢l 20 cenligrammes de bicarbonate de soude.

Pour réussir avee Vantipyrine, donnez-la 2 doses ¢levées.
Chez les enfanls de huit ans el au-dessus, commencez par
2 prammes pro die; les jours suivanis, porlez la dose 4 3 et
4 grammes. Dés que I'on constate une amélioration, baissez et
conlinuez T'usage du médicamenlt jusqu'd compléle guérison.
L'antipyrine est contre-indiquée en cas de troubles digestifs,
de Iésions rénales ou lorsqu'il existe de lidiosyndrasie pour
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elle. Les accidenls d'intoxication qu'elle produit: vomissements,
anorexie, pileur (Weill), albuminurie, oligurie, éruplions, bour-
donnements d'oreilles, cte. sont d'ailleurs légers et peu dura-
bles. i f

Quant & ses effels, ils sonl si favorables que, d’aprés Hu-
brecht, elle peut étre prescrile dans toules les chorées, méme
el surlout dans les formes graves. Tel n'est pas nolre avis.
Nous pensons que, si clle conslitue, par excellence, le médi-
cament des chorées légires, elle échoue dans les cas graves, qui
sonl jusliciables de 1’arsenic et du tartre slibié.

C. — Emttioue

Gillelle a imaginé une méthode qui consiste i administrer
aux malades, en trois séries de {rois jours chacune, des doses
progessivement croissanles de larlre slibié. 11 arrivail ainsi,
le dernier jour de la dernitre série, 4 donner un gramme
d’émétique. A ces doses, que personne n'oserait plus prescrire
aujourd’hui, Cadel de Gassicourt a substitu¢ les suivanles, que
I'on devra encore diminuer de moilié:

Dans la premidre série, on donnera:

Le premier JoUr ..coveieirians P i e T vingl eenligrammes
L dpoxilme Jour. ...coceiinoncnsssasnaacisasiass vesess.  vVingt-cimg o —
Lo trodibmi: JOtR. i coivviis e vavianinmnesind v beiesssi trenle s

Si, & la fin de la série, on constate une amélioralion réelle,
s'arrfler et altendre; si, au contraire, on n'a obtenu aucun
résuliat, instituer; au bout de lrois jours, une seconde série:

Lo premier Jour. ..o, oiiieinieiiiiisisissesraieaies oa  lenle centigrammes
Lo second JOUr......ccocvnvinsincicisnsorararnias LT trenle-cing —
Le troisieme jour.,....... PO |11, 1.1 ! I

Au bout de trois jours, si besoin, nouvelle série:

Lo premier Joure..o.eiseeiiaisiraresssrisnsnasseaas  (uarante cenligrammes
L& second Jour ......oociiiniiiiaias iiissssassssose.  quaranbeging —
Le troisitme Jour.. ....eveverearsisvasesnnssareaanie  tinguante —

Luénnec ajoulait, 4 la polion conlenant I'émétique, un peu
('opium, Cette addition n'est pas indispensable, et 'on peut
se conlenier de preserire le larlre stibié dans un julep gom-
meux de 120 grammes A donner, par cuillerées i dessert,
'heure en heure. Il esl indispensable, pendant toute la durée
de la médication, de surveiller allenlivement I'enfant,de s’assu-
rer que son pouls ne fléchit pas trop, de noter Papparilion des
troubles digestifs qui caractérisent le choléra stibié,

Ainsi employ¢, I'émétique donne les meilleurs résullats, Mais
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son aclion esl si violente, sa loxicilé si grande que 'on ne peut
pas Padministrer indistinetemenl dans toules les chorées. La
méthode de Gillelle ne sera jamais qu'une méthode d’exception:
il faut savoir la réserver aux cas graves, ol il est nécessaire
d'agir vite et énergiquement.

1. — MEDICATIONS DE SECOND PLAN

Ce sont: le chloral (Joffroy); le bromure de polassium (Cadel
de Gassicourl); Uepium (Troussean); le salicylafe de sowde
(Dreseh); la sfryehnine (Trousscau, André Collin); le brom-
hgdrate de scopolamine (Babinski). La mdédicalion mercurielle
a parfois donné de bons résullats (Milian).

Enflin, il sera bon, & la convalescenee, de preserire les

~reconsliluants  habituels: fer, manganése, quinquina, huile de

foic de morue, préparations ealciques et iodotannigques. La
plupart des choréiques ne sont-ils pas des sujels débililés el
fragiles (Barbicr)?

&

ek |

Gomment, en praligque, uliliser la chimiolhérapic?

Schématiquement, lrois cas (ITutinel et Babonneix:

a) Dans les chorées Ifgéres, on pourrait, a la rigueur, s’absle-
nir de toute thérapeutique. Le mieux est de s'adresser 4 'anli-
pyrine, qui esl trés suffisamment efficace pour ces cas, et dont
l'emploi, si lube digestif et rein sonl intacts, et s'il n'existe pas
d'idiosyncrasie, n'offre aucun danger.

b) Dans les chorées de moyenne infensilé, on prescrirn sys-
témaliquement la liqueur de Boudin., Mais ici «il imporle au
plus haut poinl d’observer que la liqueur de Boudin étant
extrémement toxique, il ne faut I'administrer que si I'on peut
suivre atlentivement les malades, ct si I'on est sir que leur
entourage saura interrompre la médieation an premier signe
d’empoisonnement. Pour toules ces raisons, le lrailement de
la chorée par la liqueur de Boudin nous parail devoir étre
réservé & T'hopital. En ville on aura recours & Parrhénal,
moins aclif, mais aussi moins dangereux, ou méme, i la ri-
gucur, i I'arséniate de soude. » (Hutinel et Babonneix).

¢) Dans les chorées sépéres, qui semblent devoir évoluer avee
rapidilé wvers ln mort, on disait jadis: un seul (raitement:
I'émétique, donné comme nous l'avons dit Il est indispensable,
en cffet, de le donner & trés hautes doses. Trousseau rappelle
4 ce sujet I'aphorisme connu de Sydenham: < La dose du re-
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méde doit élre mesurée et répélée proportionnellement a 1in-
lensité des symptomes. Une dose sulfisanle pour ealmer un
sympltéme faible ne le sera plus assez pour ealmer un symp-
lime violent, el celle qui, dans eerlains cas, mellrail 1a vie do
malade en danger, 'arrachera, dans un aulre, & une mort cer-
laine. » On sait, d’ailleurs, que l'organisme supporte des doses
d'aulant plus élevées d'un médicament qu'il est dévié, par la
maladie, dans un sens opposé & 'aclion du mdédicament. Celle
loi, formulée par Gubler, explique les succiés qu'ont donnds,
dans certains cas désespérés, des médicaments actifs donnés A
doses colossales.

Aujourd’hui, on rattache & l'encéphalite léthargique la plu-
part des chorées sévires. Il faut done les trailer par I'adminis-
tralion inira-veineuse, ou, si ce n'est pas possible, bueeale,
d’hexaméthyléne-téiramine, el par les abeés de fixation, pro-
duits par les injeclions sous-cutanées d'essence de térébenthine
(Netler), toul en reconnaissant, avec M. Comby, que celte mé-
thode est loin d'étre inoffensive.

Lorsqu'un des remédes que nous venons d'indiquer détermine
des phénoménes d'inloxication, il ne faut plus s'adresser A lui,
méme aprés une interruption de quelques jours. L'organisme
est, en quelque sorte, anaphylactisé contre ec médicament
(Hulinel), et s'obsliner a vouloir l'administrer quand méme,
c'esl s'exposer sans profit & des accidenls sérieux.

Telles sonl les lignes générales du traitement.

Les ecomplicalions eardiaques seront combattues par les ap-
plications de glace sur la région précordiale el 'administration
de salicylate. Dans les cas de chorée avee rhumalisme eéré-
bral, aucune mdédication chimique, mais, sculement, des bains
froids. En ce qui concerne les chorées paralyfiques, il esl inté-
ressant de remarquer que arsenie, (ui, expérimentalement,
produil des paralysies est eapable de gudrir les paralysies
choréiques (Albarel). Aussi Ollive considére-t-il le Lraitement
arsenical comme le plus propre a guérir les chorées molles.
A Yarsenic, on pourra d'ailleurs adjoindre les loniques: quin-
quina, caféine, ergot de seigle, et, surtout, noix vomique et
sirychnine. En cas de troubles mentaux, étudiez d’aberd le ter-
rain (Séglas). Lorsque tous les symptémes de la confusion
mentale hallucinatoire traduisent un état toxi-infecticux eéré-
bral et spinal, abslenez-vous de calmanls {rop énergique.
(A. Collin}.

1]
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REVUE GENERALE

LES AGENTS THERAPEUTIQUES CHIMIQUES
ET L'OPOTHERAPIE (1)

Yar e Roberl Pienner
Ancien Chef de Glinique 4 la Facolté de Médeeine
Ancien Interne des Hopitaux de Paris.

Les apents thérapeutiques chimiques forment, 4 I'heure ac-
tuclle, une armée de produits dans laquelle il est difficile
d'apercevoir les vérilables combattants ou artisans de la vie-
toire,

El pourtant la chimiothérapie ne date pas de trés loin et
parmi les meilleurs exemples de construction pharmacodyna-
mique on cilera toujours la sfovaine de Fourneau el les arséno-
benzénes d’Ehrlich. Mais depuis, le nombre des médicaments
préparés par les chimisles s'esl aecru, en nombre proportion-
nel i celui de ces derniers, el le débul de ee sicele a élé I'ocea-
sion de plus d'un de leurs triomphes, actuellement nous en
sommes arrivés plutdt 4 la période des suceds. Le fait est di
non pas & la valeur moindre des produits journcllement enfan-
tés, mais & ce que, souvenl en méme lemps, de nombreux corps
synihétiques sonl réalisés dont les aclions thérapeutiques sont
trés proches les unes des autres. Leur différence d'activilé
n'est parfois fonction que de la dose, elle-méme tributaire de
la proportion du radical aelif, et celte dose n'est que iellement
peu inférieure ou supéricure pour chaque produit & la dose
efficace de produil voisin, que la différence n'interdit aucune-
ment la possibilité de l'administration sous la lforme pharma-
ceulique usuelle de T'un d'entre eux au détriment de laulre.

Une autre raison du mangue d’'un agent thérapeulique nou-
veau s'imposant comme bien supérieur i tous les précédents
est gque la thérapeutique chimique a une tendance manifeste &
devenir spécifique. Bouchard, il y a ecinquanie ans, disait:
e la thérapeulique sera pathogénique ou ne sera pas-. Pour
qui a connu la puissance de généralisalion de Bouchard,
« pathogénie » signifiait tout, depuis T'agent infecticux jusqu'au
ferrain, Uindividu, sans en exeepter les influences cosmiques.

Le principal progrés de la thérapeulique actuelle tient cer-

(1) Suite el in des arlicles parus dans les numéros precedents du Balletin de Thera-
preutiyee, 1924,
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tainement 4 ee qu'elle a une tendance de plus en plus patho-
génique, se manifestanl sur P'agenl infeclicux surtoul, sur le
lerrain certainement, mais pas encore, toul au moins & notre
naissance, sur les influences cosmiques externes, bien que
beaucoup de nos conseils diélétiques, d'hygitne générale. de
climatothérapie, de cures thermales, aboulissenl en derniére
analyse & faire changer le malade de milicu cosmique.

Il ne faut pas croire que la thérapeutique symplomatique
ail dil son dernier mol el il n'en est pas de meilleure preuve
que la floraison des agenls somniféres donl nolre malitre
médicale est inondée. D’ailleurs il n'est pas prouvé, que tel
Monsicur Jourdain, certains hypnotiques n’agissenl pas, tout
au moins pour une petite part, i Iinstar de la nalure clle-
méme el que le thérapeute fasse de la thérapeulique pathogé-
nique sans le savoir.

On sait que bien des hypnoliques onl un radical urée dans
leur formule chimique et il y a bien longtemps que I'on sail
aussi que l'urée posséde un pouvoir certain sur le systime
nerveux, varianl suivant les doses. On a attribué le mécanisme
du sommeil 4 I'élévation du taux de l'urée dans le sang et
analogie, d'ailleurs ¢loignée du mode thérapeutique el du
mode usuel, naturel, du sommeil est inléressanle & conslaler.

Bigwood nous apprend que le mode d’aclion du gardenal
esl voisin de celui du farfrate borico-pofassique. Le premier
esl un hypnotique du systéme nerveux certain, le dernier abou-
lit indirectement au méme résultat, et pourtant quel fossé
entre les composilions chimiques de ces deux corps. utilisés
tous deux dans un méme syndrome névropathique:; il v a
plus puisque les deux corps aboulissenl & une modification
identique de cerlaines propriétés humorales.

Peut-étre, par un détour, loin d'élre exceptionnel d’ailleurs,
la thérapeulique de 1'épilepsie nous aura-t-clle mis sur la voie
de nouvelles élapes dans la connaissance de sa pathogénic.

"l‘

Comment étudier les agents thérapeutiques chimiques? Clest
Ii une question moins simple qu'il ne parait. En effel. si
Ton suppose le diagnostic connu, on peut envisager pour lelle
maladie, tel syndrome, tel sympiome, un ensemble de connais-
sances nouvelles dans leur traitement; on dira par exemple:
acquisitions nouvelles dans le traitement de la scarlatine, de la
lipre, de 'insomnie ou de la syphilis.

-
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Mais nous n'en sommes pas encore ni au slade ol un médi-
cament esl spécialiste d'une maladie, ni 4 cclui ot loules les
maladies se lraitent par un méme médicament.

La scarlatine ne posséde, en dehors du sérum de convales-
cenl aucune hérapeulique spécifique; les nouveaunx médica-
ments étudiés & ce propos ne puiseront done leur intérét que
dans 'utilisation antipyrélique, anli-infecticuse ou excitante; de
méme pour la syphilis ses nouveaux médicamenls sont loin
d’étre limilés au seul spirochéle de Schaudinn, le stovarsol par
exemple s’adresse aussi bien et peut-élre méme mieux au pian,
4 l'amibiase el aux flagelloses infestinales qu'a la syphilis.

Il s'ensuit que le meilleur mode d’élude des médicaments
nouveaux csl celui qui les étudie eux-mémes en particulier,
aboulissanl au résultat un peu paradoxal que ce n'esl pas la
maladic qui méne aux médicamenls, mais le médicamenl ui
méne aux maladies.

On peul considérer que la pharmacopée moderne procide
de lrois sorles de radicaux: minéraux, végétaux el organiques,
seuls ou associés en proportions diverses. Pour la commodité
nous adopterons autanl que possible un ordre suivi.

On emploic les sels de plusieurs métaux, en particulier, pour
la syphilis, le bismuth. Drouet, Cl. Simon et Duhol, Gougerot
ont préecisé le posologie du bismuth. Celui-ei parail lenir
la deuxiéme place dans I'échelle des préparations anlisyphili-
liques: aprés l'arsenie, avant le mercure.

Il est assez curieux de se revoir plongé A propos du bismuth
dans les discussions mémorables & propos des sels solubles et
insolubles, discussions qui, pour le mercure élaienl un grand
cheval de’ bataille des générations qui ont précédé avénement
de l'arsenic. On peut d'une fagon générale dire que loules les
préparalions de bismuth sonl employées el que leur aclivilé
est proporlionnelle & leur leneur en mélal. I1 n'en est pas
toujours de méme de leur loxieilé. Le farirobismuihale el
Piodolbismuthate sont parmi les sels les plus ulilisés, & raison
de 0 gr. 25 de mélal par semaine, pour le lrailemenl d’enlre-
lien par exemple, aprés blanchiment aux sels d'arsenie,

Cela nous méne tout naturcllement & parler de ce dernier
que l'on associe au bismuth, comme on avait associé¢ le mer-
cure i l'arsenic, en injections allernantes ou simullandes.

L'arsenic a donné naissance & de nouveaux produils comme
Vacide woedlylaminooxyphén ylarsénique et son sel de soude
(stovarsol de Fourneau). Ce produit a ¢été expérimenté dans
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BISMUTHOIDO

Bismuth colloidal & grains fins, solution agqueuse
Procddd spdeial pux Laboratoires ROBIIV

Injections sous-cutanées, intra-musculaires ou intra-veineuses

Immédiatement abnorhnbla — Facollament injeotable

COMPLETEMENT IINDOLORE

1 ampoule de 2 omo. tnun lan 2 uu 8 Jours.

; Ldbc1.1tmn 250 RDBII\T
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GOUTTES de GLYCEROPHOSFHATES ALCALINS
{(dléments principaux des tissus nerveux)

NEVROSTHENINE 3
F=l FREYSSINGE

WEURASTHENIE, CONVALESCENCES

SURMENAGE, EPUISEMENT NERVEUX

des Artérioscleraux, Diabdtigues, Dyspeptigues, Entéritiques,eln
v b xx g B oh, rapas, 8 Ruo ABEL,FARIS.

DESINFECTION _ CHLORAMINE
INTESTINALE — FREYSSINGE

143 pilules & chaguerepus. — 6, Rue Abel, PARIS,

I, L. DElan, 31.741
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des tenlatives de prophylaxie de la syphilis, avec des résul-
lals encourageanls, mais qui demandent & étre conlirmés par
les cliniciens.

Ce méme médicament a élé utilisé avec succés par Tanon el
Janrol, Besnier et Clapier, Baczmann, soil préventivement
conlre le pian, soil pour son ftrailement, celui de la syphilis
cl des wuleéres phagédéniques. Ce médicament, i ingérer, esl
d’'une application plus facile en Afrique que les injections intra-
veincuses, celles-ei pouvanl élre réservées aux cas prononeds.

Sous la méme forme de sfovarsol on a ulilisé l'arsenie,
comme aussi sous forme de novarsénebenzol, dans la dysen-
teric amibienne, la lambliose ct les spirilloses inlestinales
(Marchoux) el les frypanosomiases.

Signalons qu'un autre métal, le zine, a ¢é ulilisé par N.
Grier. de Buenos-Aires (Congrés de Dermatologic de Stras-
bourg, 1923) sous forme de valérianale, conlre la syphilis,
de salieylate, d'iodure aux doses de 0 gr. 20 en moyenne, ou
méme d'oxyde, ce dernier en injections inlramusculaires 2 la
dose de 0 gr. 15. Les avaniages de celte médicalion sonl moin-
dres que ceux des antisyphililiques préeédemment connus.

Le chlorure de caleium o été utilisé en deux circonslan-
ces disparales: la réfenlion d’wrine et 1'hémopiysie, en injee-
lions intraveineuses. Dans 1a rétention d'urine d'origine médul-
laire, Schwarlz, & Vienne, injecle 10 em® d'une solution
10 oo, Les résullats sont variables, parfois surprenanls, par-
fois nuls; il est en toul cas un fail, c'est que si la premiére
injeclion esl restée sans effel, il est inutile d'en lenter une
seconde, Peut-étre faut-il attribuer ces résultats & I'action to-
nique et vasculaire du ewlcium ou sur le systéme nerveux lui-
méme,

Dans I'émoptysie les injections intraveineuses de solulion
a5 o, ou méme A 50 o (Bertier, 5 cm® & 4 reprises; onl une
aclion hémostatique. Mais le choe tardil observé par Bertier
démontre que cette thérapeutique n’est pas sans inconvénient.
Il est probable qu'elle agit comme vaso-moleur, mais aussi
en provoquanl un déséquilibre caleo-sodique dont 'exeds esl
dangereux.

Le calcium. sous forme de bromure a ¢é1¢ préconisé conlre
la dysménorrhée el la mélrorragie de la jeune fille. I1 nous
semble que eclte thérapeutique des injeclions intraveineuses
(Mandl, de Budapest), doit élre réservée aux cas d'urgence.
Le méme sel est employé dans I'épilepsie en associalion avee
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le gardenal. A la lumiére des lravaux belges (Bigwood) sur le
v on comprend gu'une telle association puisse porler scs
fruils,

Le mercure suil pas & pas les acquisilions thérapeutiques du
novarsénobenzol; on sait que celui-ci a élé ulilisé avee grand
avanlage dans linfection puerpuérale; Kichm a associé le
sublimé au sel arsenical, il utilise unc solution a 0 gr. 30 de
novarsénobenzol dans 5 em® d'eau, auquel il ajoute 2 em? de
solution de sublimé au centiéme, le précipité verdilre dispa-
raitrait par agitation et le tout serait injecté dans les veines
au moyen dune aiguille fine. Ce procédé ne parait pas,
théoriquement, exempt de dangers, il aurait donné de bons
réusllals, mais semble-t-il non supdérieurs aux résullals, pu-
bliés en I‘rance, obtenus avec le novarsénobenzol seul (thises
de Joanny el de Touchard, Paris 1923). Dans 'encéphalile
le mercure, en frictions, est préconisé par Billigheimer, mais
les résultals ne suscitent pas l'enthousiasme.

Le cacodylale de sonde 4 haule dose parail moins employé
maintenant d'une fagon intensive; il reste des travaux des pré-
cédentes années que la posologie de ce médicament, dont I'éli-
mination esl trés rapide, peut étre porlée & de plus hautes
doses. En Amérique Capps TI'ulilise aux doses journalitres de
0 gr. 25, inlraveineux, dans U'endocardife maligne prolongée,
jusqu'at ee qu'apparaisse 'haleine allinede, la mortalité serait
abaissée 4 25 o,

La médication alealine commence & ¢tre micux connue grice
aux lravaux sur le Py On s'est apercu que l'alealinisation
interne des humeurs n'était pas sans inconvénient, et l'on
tend & employer, dés qu'un premier résultat (chez les dyspep-
liques) esl oblenu par les alealins & leur substiluer les phos-
phales  tri-mélallique ou nealre, de caleinm (PO4V2Ce* chez
les comnslipés et de magnésium (PO!EMg? chez les relichdés,

Dans le méme grdre d'idées le phosphale d'ammoniague,
en solution isolonique de 18 grammes®/ ,de phosphate diacide
POMIENITY avee un excipienl sucré, a4 la dose de un lilre
de cette solution par jour au début. puis 500 cm® au bout de
quelques jours, a été utilis¢é par Wenckebach dans la (éfanie.
Il est probable que le sel agit par modilication du Py, si im-
portanl dans tous les syndromes d'excitabilités musculaires
« explosives

En effet, par un curieux retour des choses, Bigwood a montré
que le larirale borico-pofassique et le gardenal avaient lous
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deux sur le Py une action analogue, le gardenal trés rapide-
ment, le tarfrate plus lentement et que tant que 'alealose
n'aura pas €ét¢ compensée par l'aclion acidosanle des agents
Lhérapeuliques, I'épileplique le eonvulsif, sera sujet aux crises
comitiales.

Le gardenal agit dircctement sur le I’; sans toucher i la
réserve alcaline, tandis que le {urfrafe borico-polassique pos-
séde un pouvoir sccondaire par influence sur la réserve alca-
line qu'elle déprime,

La quinidine a ¢ét¢ largemenl expérimentée dans les syndro-
mes circulatoires.

Dans le goitre exophtalmique, Kleinschmidl, conscille le
bromhydrale de quinine i la dose de 0,50 & 0,75 par jour en
2 ou 3 fois; les résultats sur la {achycardie sont classiques
mais il est aussi intéressant de noler que 'échec de la qui-
nine est d'un ficheux pronoslic au point de vue opératoire,

D'ailleurs les résullats sont meilleurs encore avec le sulfale
de gquinidine. Lian el Barrieu l'ont utilisé dans les {achycar-
dies puaroxystiques et Mlle Taback dans le goilre exophlal-
mique, ainsi que nous-méme A4 La Bourboule (obs. inéd,) chez
une femme du pays, oit le goilre est & 1'état subendémique.

La fréquence du pouls diminue rapidement, et cela d'au-
lant plus que la fachyecardic étail davantage accentude, mais il
est absolument indispensable de s'assurer au préalable que
le myocarde esl encore résislant et, si cela est nécessaire, il
faut administrer la digitale ou un de ses succédands, pres-
crire le repos absolu ef une alimentation de digestibilité facile.

Cela confirme l'opinion de Gallavardin, de Frey, qui utili-
sent la quinidine pour comballre les troubles du rythme, mais
seulemenl, comme c'est maintenant classique, aprés rétablis-
sement d'un tonus myocardique suffisanl. Wybauw préco-
nise les hautes doses de quinidine, 1 gr. 20 & 1,60 pour les
cures, succédanl i la premiére ot lon tite la susceptibilité
du malade au moyen de doses de 0,00. Les cures doivent étre
espacées d'un mois au moins et durer chacune 3 4 1 jours.
On peut employer aussi la quinidine ensuite 4 doses d'entre-
tien, rédnites de moitié, en association avec la digitule cha-
cune trois jours par semaine, avec une période d'un jour de
repos intercalaire entre chaque série,

Signalons que Buschke préconise les injections de gquinine-
urithane dans les wleéres phagédéniques graves, i conlinuer
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méme plusieurs jours aprés cessalion des phénomdénes géné-
I,

Mais, pour en revenir & la quinidine en cardiopathie, no-
tons qu'elle a été employdée avee d'autres toni-cardiaques que
la digitale, par exemple la scille, pour la période de prépara-
tion antequinidique. La scille parait élre un succédané de
valeur, & la dose de 0,90 par jour, en lrois fois; on peut utili-
ser au licu de poudre de scille, son glueoside la scillaréne
(Stoli el Suter), de méme que pour louabaine, il s'agit de
pallier 4 'sceumulation digitalique.

Parmi les toniques cardiagques et nerveux, nous citerons aussi
Ia caféine, sur lulilité de laguelle, en rachianesthésie, Jon-
nesco cf Desplas, ont encore alliré l'allenlion en associalion
avec la stovaine; ces auleurs atlribuenl lirrégularité des ré-
sultals signalés par Guibal, au fait que ce dernier emploie la
novocaine el non la slovaine. Jonneseo, pour éviter les réfen-
tions d'urine des poneclions el injeclions basses emploic des
solutions caféinées moins concenirées qu'au début; Ia solution
pour injeclions basses, de un cme?, esl dosée 4 25 % de caféine
pure, 35 9o de benzoale de soude el 424 8 oo de stovaine
suivanl les conditions opératoires et I'état général du malade;
puur les injeclions hautes la concenlration esl deux fois plus
faible, mais la quantité tolale de produitl injecté est la méme
(2 eme. d'excipient; sauf que la concentration en slovaine ne
dépasse jamais 6 9.

Sicard el Forestier onl moniré que les huiles {odées jounient
un role triple: antialgique, modificateur des séreuses, el explo-
raleur des cavilés spécialement bronchiques. Par des injeclions
intrapulmonaires ou plutét bronchiques, T'huile jodée permet
des constatalions radiologiques inléressantes, liode s'élimine
du poumon Urés rapidement (lipodiérése de Roger el Binet), {an-
dis que les aulres voies I'éliminalion se  prolonge davan-
tage ef d'une facon variable, suivanl que I'administration a élé
infraveincuse, musculaire ou sous-cutanée (Ralhery et Carlier).

L'iode compie une indication nouvelle ou plulit renouvelée
avee le paludisme, mais seulement sur les formes sexuées, sem-
ble-t-il el encore d'une fagon toute relative et peu explicable.
Il ne s'agil pas d'un pouvoir parasiticide vis a vis du plasmode
malarique. Roubachkine., David, ont employé liode surtout
dans les formes quino-résistanies, soil seul, soil assoecié 4 la
quinine clle-méme. Celte derniére parait retrouver de cette
fagon unc actlivilé nouvelle. On peut utiliser I'iode soit en injec-
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fion intramuseulaire d'huile iodée & 2 oo avee 20 o de salol,
dix cenlimétres cubes par injeclion; soil en ingestion de li-
queur iodo-iodurée 4 2 oo d'iode, 5 9w d'iodure, & la dose de
soixanie goultes par jour en deux fois. Enfin suivant Roubach-
kine, on peul associer les deux mdédicalions soit en ingestion
de cinquante goulles, deux fois par jour, d'un mdélange & par-
ties égales de solulions alcooliques d’iode & 5 ®o el de chlor-
hydrate de quinine 4 10 9% — les injeclions sousculanées se
font au moyen d'un mélange de 10 9% d'une solulion hydrique
d'iode & 2%, d'andipyrine & 35 % avee une solulion de chior-
hydrate de quinine 4 10 9. L'injeclion doit étre faile apris
avoir Liédi le ligquide el I'auteur ne parail pas avoir eu d’'ennuis
en ulilisant la voie striclement souscutanée el non intramuseu-
laire. Ajoulons que cette méthode esl surtout ulile dans le
puludisme rebelle el grave,

Comme suceédané de la guinine on a de nouveau attiré I'al-
lention sur un aulre alealoide du gquinguina la einchonine
(Sir Leonard Rogers, Fletcher, Traers, ele) ¢galement dans
les formes rebelles 4 la quinine el aux mémes doses. Fail
intéressant, les injections intramusculaires de cinchonine se-
raient aussi rapidement efficaces que les injections intraveineu-
ses de quinine d’apriés Rogers. A premiére vue le Iait parait
demander confirmalion, car on sail que ces deux voies d'in-
troduction sonl en général assez prés 'une de l'aulre el, dans
le paludisme, la différenee de rapidité d’action de deux subs-
tanees aussi voisines que la quinine el la einchonine dans les
aceds graves parail des plus difficiles a apprécier, surloul si
on admel en plus une valeur plus grande, thérapeulique, de
la cinchonine; il faul toule Vaulorité qui s'attache au nom de
Rogers pour aceepler une affirmation de ce genre en l'absence
de critére expérimental clinique.

Le fer revienl &4 la mode de plus en plus. L. Tixier, dans son
excellent livre sur les anémies (Flammarion éditeur) en préeise
le mode d'aclion dans ee syndrome, ainsi que la posologie, sur-
tout sous forme de protoxalate. En France on ulilise aussi les
sources ferrugineuses, en particulier celles de Renlaigue, de
Bussang ou d'Orezza; mais & 'étranger on emploie le fer ré-
duit, mais & haules doses, c'est-A-dire jusqu'd 1 gr. 50 par jour
en trois fois. D’ailleurs on peut preserire des doses doubles
sans inconvénient ef, fail intéressanl, sans observer la moindre
constipation (Lindberg et Lichtenslein, Fubini, Barkan, Meul-
enpracht. Les quantités d’hémoglobine régénérées sont rapide-
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ment doubles ef méme triples du laux initial et ces résultats
sont obtenus en un temps deux & lrois fois moindre que par
les traitcments antianémiques usuels,

Le thymol a été préconisé par Hamzah, dans la Iépre, & la
dose de 0 gr. 40 en solution huileuse a 10 op, administrée en
injections intramuseulaires tous les quatre jours. Le traite-
ment qui ne parait pas dénué d'inlérét est long (8 mois et
plus). Signalons ici en passant les bons résultats oblenus aussi
dans la lépre par les éthers d'huile de Chaulmoogra et I'Epar-
seno.

La formine a ¢té conscillée 4 nouveaun par Netter et Pie, et
d'autres encore, en injeclions intraveineuses dans encéphalile
¢pidémigue, ou méme en ingestion (Netter). On a préconisé en
Russie les injections intrarachidiennes, mais il nous semble que
cetle voie procéde d'une illusion anatomique, ce serait la thé-
rapeulique de la banlicue pour soigner la capitale. En effet,
Pencéphalite n’a été nulle part considérée, tout au moins i
notre connaissance, comme une affection méningée, mais bien
du systtme nerveux cenftral (sans oublier linfection générale
pour cela) qu'il est plus facile d’alleindre par la voie sanguine
que rachidienne.

Le mercure, sous forme de friction, a été employé comme
nous l'avons vu, en {Irictions dans Vencéphalile léthargique
de méme sous forme de salicylate, mais ici I'ion H salicylique
joue certainemenl un rile comme pour le salicylate de sowde,
Ce dernier a ¢élé brés éludié au point de vue de son action
pharmaco-dynamique, (hérapeutique, son mode de diffusion
dans l'organisme, par I'école américaine, mais celte élude n'a
pas encore donné de résultats définitifs; I'emploi thérapeutique
reste inattaqué, mais le mode d’action n'est pas encore éelairei.

Le salicylale de soude a été préconisé par Carnol et Blamou-
tier dans l'encéphalite, il Taut employer une solulion 4 4 % cn
injections inlraveineuses & la dose de 4 gr. 50 par jour el méme
plus (50 grammes en 8 jours); les résullals paraissent lrés en-
courageanis, méme dans les formes graves.

Il n'est d'ailleurs pas impossible que le salicylale de soude
ne se rapproche ici de I'hevamélhyléne-tétramine au point de
vue pharmacodynamigque.

L'acide salicylique (sel de soude tend de plus en plus & de-
venir un agent anli-infeelieux, aussi bien qu'antirhumatismal;
aussi nous semble-t-il que diminue la valeur de I'épreuve diag-
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nostique classique de la médication salicylée entre rlunmalismes
vrais el les psendo-rhiumalismes infeclicuy.

Le salicylale a donné aussi des résultats favorables, cnlre les
mains de Derrieu et Camatte (d'Alger) dans le {yphus exanté-
maligue; la seule conlre-indication est lu myocardile.

Il est aussi curieux de conslaler que le salicglate se spéeialise
non plus seulement pour le traitemenl des rhumalismes mais
bien des maladies i virus fillrants plutil que des maladies mi-
crobiennes; ¢'est une distinetion que nous avons déjd mention-
née ici-méme dans un numéro précédent du Bulletin de Théra-
peutique, .

OPOTHERAPIE

Les médications opothérapiques onl accenlué leur vogue.
Sans parler de U'insuline, ¢qui a fait l'objet, dans le ne 1 de
ce Bulletin (nouvelle série 1924), d'une ¢étude de Rathery, trés
documentée et & laquelle nous renvoyons le lecteur, les exlraits
glandulaires sont de plus en plus employés, i telle enseigne
quen France il a ét¢ jugé ulile de fonder un journal dendocri-
nologie (Doin éditeur), pendant de celui qui a vu le jour il y
& quelques années aux Etats-Unis?

Mais on peut dire, que sauf exception, les indications de cette
médication ne se sont pas étendues,

Pourtant le pancréas parait devenir de plus en plus, avee le
foie, Vorgane présidant aux fonctions de nutrition, et 1'opo-
thérapie pancréalique, déji triomphante avee U'insuline dans le
diabéfe, protolype des maladies par ralenlissement de la nutri-
tion, ou arthritiques, ou dont le métabolisme basal est déficient,
parait devoir élre utilisée aussi dans le traitement de Ueczéma
séborrhfique, lequel est un syndrome arthrilique assez fréquent
surlout chez le nourrisson.

Et de fail chez le nourrisson intolérant aux graisscs, Pedro
Rueda, sur une trentaine de cas n'eut que deux insucets au
passif de l'opothérapie paneréatique, il s'agissait 14 d'eczéma
spécifique. La posologie consiste 4 adminisirer lrois fois par
jour 0 gr. 20 de poudre de pancréas see, de pore, parfois un
gramme par jour en quatre fois dans les cas rebelles. Le Lrai-
tement procure un bénélice cerlain en quelques jours mais
doit élre continué 3 ou 4 semaines el repris en eas de récidive,
Rueda pense quil s’agit dans ces cas de séborrhée eczémalisée
par suite d'une intolérance aux graisses ou cncore d'une lrop
grande richesse du lait en eréme,
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Spécifions ici que l'opothérapie pancréalique n'est pas une
panacée universelle pour tous les cas d'eczéma du nourrisson,
clle est en parliculier inopérante dans la dermatife cafolialrice
et les eezémas infecticnx ou par irritation aux orifices.

Nous cilerons encore les acquisilions duns le domaine des
dysménorritées lesquelles ne sonl pas encore d'ailleurs exacle-
ment définies. A parl les extraifs d'ovaire, anclivanl ou [reinanl
la menstruation suivant leur mode de préparalion, on a ulilisé
par un curicux retour des choses I'extrail orchiligue (Zenope
de Conslantinople) pour activer la menslruation, aux doses de
0 gr. 25 trois fois par jour. Un fait qui laisse i penser que
celle méthode ne doil pas étre dénuée dactivilé esl que 'auntleur
précise que la grossesse, les inflammations ovariennes el méme
Vhyprotension ariérielle, sonl des conlre-indications 4 I'opothé-
rapie orchitique. D'ailleurs les résultals quoique parfois d'ap-
parence indubilable, ne sonl pas réguliers, comme il fallail sy
allendre, toul elinicien sachant depuis longlemps que la dys-
ménorrhée est souvent davanlage symplomatologique d'un ¢étal
ou d'une affection morbide d'ordre plus général ou loeal que
d'une déficience puremenl ovarienne.

L’inertic ovarienne (Leprifice, thése de Paris) esl comballue
par Yextrail hypophysaire mais ee n'est pas une pralique sans

.danger pendant le travail, moins pendant la délivrance; c'est

en somme une confirmation de l'opinion contraire de Pouliot
el Truchard. I1 est done dangereux, croyons-nous, de vulgari-
ser l'emploi de l'extrail d’hypophyse, saul dans des eas toul
i fait spéeiaux el sous la surveillance constante de 'aceoucheur,
prél & inlervenir en cas de rupture utérine possible.

L'extrail hypophysaire esl encore trés employé dans les
hémoplysies, mais Berlier de Grasse, attire l'atiention sur le
danger des injections iniraveincuses qui exposenl & des acei-
denls de choc graves el impossibles a4 prévoir. Cest d'ailleurs
i ces phénoménes de choe graves que Hannes allribue action
thérapeutique de T'opothérapie hypophysaire en injeclion, thée-
rie qui ne parait pas applicable 4 tous les cas.

A propos de l'adrénaline, on posstde une excellenle ¢élude de
Launoy sur ses propriétés toxiques el cardio-vasculaires el
leurs conslantes. L'aclion des adrénalines sur la glycémie a
¢l¢ cludiée par llédon, Bierry, Rathery et Mlle Levina, ces trois
derniers auleurs s’étanl plus particuliérement oecupé des iso-
méres différents par leur pouvoir rotatoire.

A Tinverse de l'ndministration d'adrénaline nous signalerons
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laprés Cheinisse, :en Presse médieale o) le lravail de v, A,
Oppel sur la surrénalectomie unilatérale dans les gangrénes
des jeunes sujels, lorsque Varférioselérose et Varlérite obli-
féranfe ne semblenl pas élre en jen. Il est curicux de constaler
que dans ces cas de gangrénes, sans ligne de démarcation,
Oppel ne semble pas s'élre préoccupé de la glycosurie et en-
core moins de la glycémie.

Signalons en passanl que Van Nypelseer (de Bruxelles), qui
a ulilisé avee suecés la sanfonine dans les gangrénes diabé-
ligues (4 la dose de 0 gr.15 4 030 par jour en trois fois), con-
seille auw conlraire de ne jamais recourir au bistouri, lequel
est un pis-aller, dans les sphacéles, sans avoir procédé au
préalable 4 un examen soigneux des urines. Cet examen est
indispensable avant de procéder A une intervention pour gan-
grine d'origine indélerminde.

Nous serons d'autant plus 4 I'nise pour abonder dans ce
sens que loul le monde sail que la glyedmie peut ére el esl
méme loujours inlermitiente an début. Nous avons vu 4 La
Bourboule (Obs. inéd) un homme de 38 ans, venu pour
ceezéma» el alleint en réalité de gangréne diabélique phlyeté-
nulaire, en placards disséminés, remontanl jusqu'dt la racine
des deux enisses. Cel homme n'avail jumais é¢ reconnu dia-
bétique (il avail peu de suere, pas d'ancélone) au boul de deux
jours sous linfluence du traitement lhermal par ingestion et
bains, le glucose disparut complétement ¢t en 4 jours les
phlyclénes élaienl séches.

Il n'en esl pas moins vrai que si Oppel procéde & la surré-
naleclomie contre un spasme hypothétique artéricl, origine de
la gangréne, donl Cheinisse fait fort bien la critique, il aurait
¢lé intéressanl de connailre I'élimination du suere, el le taux
de la glycémic. L'opération donl les résullals sont encore
disculables pourrait avoir aussi une influence, d'ailleurs loule
théorique, sur la glycémie.

Pour ecn lerminer avec lopothérapie nous signalerons les
expériences inléressanles de Carnot & propos de Iinfluence
aceélératrice des exirails embryjonnaires sur la croissance des
lélards el des rats, ainsi que celle des exirails d'organes, en
particulier du corps thyroide lequel comme il a éé déja vu
en Amérique esl indispensable dans certaines conditions expé-
rimenlales, & la facon d’une vitamine.

On peul done assimiler, & eerlains poinls de vue, les exirails
opothérapiques aux vitamines et plus généralement encore aux
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fermenis: certains métaux, sous certaines formes physiques,
agissenl 4 la fagon de catalyseurs, ou de fixaleurs inslables
comme le fer de I'hémoglobine, et I'on en vienl 4 penser que
nombre de réactions intimes de la vie organique peuvenl élre
assimilées 4 un complexe hémolylique & la fagon de Bordet
ot l'organisme secrail le globule-antigéne, le fermenl cataly-
seur, le complément, enfin agenl extérieur nulritif, au sens le
plus large duo mot, 'anticorps. I1 s'ensuivrail que les agenis
thérapeuliques posséderaient, d’une facon purement hypolhé-
lique d'ailleurs, soit la caractérisligue complément: ferrugineux
dans I'anémie, opolhérapie, par exemple, ele, ou bien la carae-
téristicque anticorps, subslanee aclive par elle-méme: séram
thérapeutique, arsenie, quinine par excmple.

11 s’ensuivrait, spéculalivement, que certaines thérapeutiques
ne seraient vraimenl efficientes que si elles sont 4 la fois com-
plément el sensibilisalriee, soil par association de radicaux chi-
miques possédanl chacun I'une ou I'aulre de ces earactéristi-
ques, soil par suile d'un élal physique parliculier unissanl les
deux proprié¢lés sur un méme radical chimique.

On voit done combien loin la pharmaco-dynamic entraine
le thérapeute el si nous savons mainlenanl que certains corps
ou cerlains radieanx possédent une affinilé pour tel ou el or-
gane, ou contre tel ou tel agent morbide, il n'en ést pas moins
vrai que l'avenir scul nous en apprendra la raison profonde,
qui satisfera le médecin a la fois désireux de trailer convena-
blemenl un syndrome pathologique et curieux de connaitre I'in-
timité du mode dynamique de P'agent thérapeulique qu'il a
employé.

SOCIETE DE THERAPEUTIQUE

Séance du 13 Féveier 1824

. — LE DIETHYLDIPROPENYLBARBITURATEH
DE DIETHYLAMINE DANS L'INSOMNIE DES ALIENHS

MM, A, Margie et V. Kouen viennent déclarer que le Diéthyldipro-
pénylbarbifurate de diéthylamine ou somniféne offre sur le dial, le lu-
minal et le véronal, appartenant & la méme série, I'avantage d'élre
plus soluble dans l'ean, de posséder un pouvoir hypnotique supé-
rieur toul en élanl moins toxique, Etant utilisable aussi bien par la
voie buccale, que par les voies rectale, sous-cutanée, intra-muscu-
laire ou intra-veineuse il peut étre employé facilement dons l'insomnie
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des aliénés; celbe application vient d'élre faile par les aufeurs avec
des résullats forl safisfaisants, Ils ont présenté toute une série de
ccorbes d'insomnie se rapportant & de nombreux malades, les doses
du produit variant entre 30 el 90 gouties per os,

- Dans cerfains cas oi le somniféne navail pas pu faire fléchir
la courbe d'insomnic & lui seul, les auleurs réussirenl dans des temps
variables & lutter contre l'insomnie en ajoutant un quarl de milli-
gramme de scopolamine, avant o prise de 80 goulles du dit produit,

M. Twrrexeau eslime importanl que dans les travaux sur les hypno-
tigues el sur les produils thérapeutiques en général on apporle
teujours des indications exactes sur la nature et la dose des produils
ntilisés,

M. Dupois pE Saujon n'a pas toujours oblenu avec le produit des
résullats auss1 heureux, en particulier chez les insamniaqucé anxieux.
De plus, le produit sous-cutané lui a parn difficilement supporté et
douloureux.,

A, Vincuor confirme les dires de M, Dubois de Saujon,

ll, - NOUVELLE PREPARATION IODEE EN INJECTIONS
MODIFICATRICES DANS LES ABCES FROIDS

M. Jean Mricmavx présente une méthode de traitement des abeés
froids expérimeniée depuis plus de trois ans dans son service. La
nouveauté de la méthode réside dans I'application dun produit
icdé nouveau qui se lrouve étre une suspension d'iode dans une solu-
tien gommeuse contenant 0,00166 d'iode par cm?,

La technique consiste en une ponelion de l'abeds froid avec un
trocart anssi petit que possible et dans la vidange aussi complide
que possible du dit abets el par une injeclion consécutive avec le
méme trocart e la solution proposée (la quantitd est évidemment
variable avee la capacité de la poche &4 soigner mais on ne devra
jamais injecter la solulion sous tension),

On ne note awvcune réaction locale immdédiate ou iardive, mais, le
lendemain matin on {rouve une peau au devant de I'abets de teinte
rouge violacée, un peu chaude, trés adhérente et ceci sans douleur (il
faut connaitre celte réaction qui au premier abord semble pen rassu-
rante mais qui dans le traitement est normale). Aucune fistulation ne
se produit, Trés régulitrement en trois ou quatre jours, la pean rede-
vient rosée, trés souple, les cicalrices de ponclion disparaissent ol tout
renlre dans l'ordre dans 5 &4 6 jowrs, 8'l y avail auparavant une
fistule par laquelle s'écoulait du pus on peut constater dis le sur-
lendemain  qu'il ne s'écoule qu'un liquide gommeux {ransparent,
L'auleur a employé cette méthode dans les abets froids cervicaunx,
ganglionnaires, dans les abeés compliqués de tumeurs blanches (coude,
genou, coup de pied); enfin, il cite 5 cas d'abeds froids thoraciques
dont trois élaient en rapport avec de T'ostéite costale,
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lll. — TRANSFUSION SANGUINE ET TEMPORANEE;
LA CANULE LONGUE DE TRACHEOFISTULISATION

M., Georges HOSENTHAL :

1° donne les trois axiomes suivants : .

a) le sang qui peul supporter tous les sérums est du groupe IV;

b) toul sérum qui peul supporter tous les sangs est du groupe I;

¢) le groupe II est beancoup plus nombreux gque le groupe III,
avec ces trois axiomes ont peut sélectionner dans un hopital ou dans
une maison de santé, les sujets des groupes I, II, III, IV et surlout
ceux du groupe IV donneur universel.

22 M, G, RosenTHAL présenfe une canule longue de trachéofistulisa-
tion dont l'orifice inférieur arrive au niveau de la Dbifurcalion {ira-
chéale, 1l peut ainsi diminuer la réaction trachéale et injecter i volonté
T'nn ou I'antre poumon,

IV. — UN OAS D'EPITHELIOMA TESTICULAIRE GENERALISE
A L'ABDOMEN, — GUERISON PAR LA RADIOTHERAPIE

MM, I Emile Wri, Darsois et PorLer rapportent 1'observation
d'un homme de 21 ans, atteint d'une tumeur maligne du testicule,
généralisée a4 la cavite abdominale, ¢qui avait déterminé un profond
étal eacheclique, La rate énorme et de grosses tumeurs panglion-
naires comprimaient la weine cave inférieure (medéme des jambes
et du dos, circulation collatérale ventrale et dorsale),

La radiothérapie, poursuivie i doses répélées et faibles, comme
g'il s'agissait d'une leucémie, amena une guérison compléte en l'es-
pace de quatre mois; disparition de la tumeunr testiculaire des métas-
{ases abdominales, de la cachexie, reprise du poids, Ces faits viennent
s'ajouter & ceux de Béclére, de Proust et d'autres auteurs el montrent
lextréme radiosensibilité des tumeurs malignes du {esticule,

V.= INTOXICATION AIGUE VOLONTAIRE PAR INGHSTION
DE 24 GR. DE VERONAL, HIPLOPIE, GUERISON

MM, André Tarmeu el Simon Cames viennent d'aveir l'occasion
de voir I'évolution d'un coma véronalique qui dura 5 jours 1/2, Ils
ont constalé une ophtalmoplegie externe nucléaire dans les jours
qui ont suivis, analogue en lous poinls i celles des intoxicalions
par le plomb, I'aleool et l'oxvde de carbone,

L'examen neurc-psychiatique des sujets qui tentent de se suicider
par le véronal montre que l'on a affaire & des psychopathes (mélan-
coliques, anxieux), Ces considérations peuvent élre utilisées dans
Tétude médico-légale de l'empoisonnement par le véronal,

M, PoucrET déclare que la dose de 24 gr. de véronal élant une dose
furmidable pouvait faire prévoir l'issue non falale de I'intoxication, En
cifet, il se produit une véritable inhibition de I'absorption, de {telle
sorte que c¢'est seulement une dose relativement faible de la subsfance
lexique qui produit ces effets,
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M, CuaLLaMmeL rapporie un cas d'absorption de 5 gr. 50 de véronal,
14 encore il n'y cut pas d'issue falale si ce n'est qu'un sommeil pro-
fund qui persisia pendant deux jours,

Marcel LarmMER,

Néanee du 12 Mavs 192§

I, — ESSAI DE VACOINOTHERAPIE INTRA-RACHIDIENNE DES
SEQUELLES DE L'ENCHPHALITE HEPIDEMIQUE AVEC DU
VIRUS FIZE D'ENCEPHALITIOUE.

MM, Auguste Marie et Poiscroux présentent une note i la Sociélé
dans laquelle ils signalent l'exislence d'un virus encéphalilique fixe
(scuche C), existence qui vient d'éfre signalée dans la séance du
11 mars & I"Académie de Médecine, L'inoculation de ce virus dans
lo liquide géphalo-rachidien des anciens encéphaliliques semble de-
voir donner de grandes espérances,

Il ressort des faits cliniques que celte innoculation esl sans danger,

Elle a permis d'obtenir des améliorations notables des {roubles
postencéphalitiques dans quatre des six cas qui ont 66 soumis
au traitement pendant un temps suffisant, I1 est probable que cette
méthode donnerait des résultats meillewrs encore au début de 'eneé-
phalite. Peul-étre méme pourrait-clle
d’épidémie sévire, i

Ces belles recherches sont dues en particulier & MM, Levadili, Har-
vier et Nicolan,

étre, prophylactique en temps

I. — A PROPOS DE L'EMPLOI DES HYPNOTIQUES
CHEZ LES « NERVEUX »

M, It. Dusots pE Savjox estime que chez les insomniaques nerveusx,
les hypnotiques, sanf dans les cas aigus doivent étre ulilisés avec
ménagement, Leur emploi aura surtoul pour but de faciliter la rééduo-
calion du sommeil naturel, 3i Uinsomnie parait rebelle il v a lieu
d'utiliser concurremment tous les moyens de la combatire: physio-
thérapie bien conduite, séjour et repos 4 la campagne, régime
de vie of régime alimentaire appropriés, ele. En étudiant Paction d'un
cerfain nombre d'hypnotiques, T'auteur a remarqué que le Buthyl-
éthyl-malonylurée ou soneryl calmait dune facon particuliére I'in-
somnie d'origine anxicuse,

lll, — TRAITEMENT DE L'ARTHRITE BLENNORRHAGIQUE
PAR L'APPLICATION DU RADIUM

MM, A, Covon el Gacey présentent un ecertain nombre d’ohserva-

tions de rhumatisme blennorrhagiques améliorés rapidement et guéris
dans un temps trés courl par le radium,

Veici les conclusions au sujet des cing cas traités dans lesquels
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l'amélioration ful trés rapide, la disparition de la douleur presque ins-
tantanée permeltant une mobilisation précoce,

1*» En observant diverses précautions lefficacilé du traitement
parait certaine,

20 Il faul recommander 'emploi du radium dés le début de l'ar-
thrite, aussitol que les palliatifs habituels se scront montrés insuf-
fisants, car sur l'ankylose fibreuse une fois constiluée les radiafions
w'auront plus d'action,

1V. — LA VALEUR BIOLOGIQUE DE L’ANALYSE
DU SUC GASTRIQUE

M, L. Lemarre dans une étude fort intéressanle et détaillée denne
bn « modus faciendi» spécial et relativement simple de l'analyse du
suc gastrique permettant aux cliniciens d'aveir une idée netle:

1¢ de la motricité musculaire de 'eslomac,

2e de 1'action du systéme nerveux central et sympathique,

8e do la qualité de I'osmose et de lirrigalion vasculaire,

40 de T'état du systéme glandulaire,

V. — BUR LE SORT DU SOUFRE DES PASTILLES BOUFREES
ROLE HYGIENIQUE DE CES PASTILLES

M. J. pe Rey ParLuape a pris lui méme pendant 20 jours des pas-
lilles soufrées officinales, & raison de une chaque deux jours (chague
pastille contienl 10 ecentigrammes de soufre), Voici de l'avis de
Pauleur ce qo'est devénu le 1 gramme de soufre absorbé pendant ces
vingl jours: 1° une partic A eslimgde & O gr. 80 a &lé expulsée avec
les matiéres fécales; 20 une partie B évaluée 4 10 cenligr, est passée
i l'élal 11*S et a produit un effet antizepfigue; une fraction a) s'esl
¢liminée par les émonctoires naturelles ; 'autre fraction b) s'est oxydée
el est sorlie avee les urines; enfin, une partie ¢) d'un poids de 0,10
g'est incorporée au protoplagsma pour former une réserve de soufre
qui sert & l'organisme pour maintenir le taux physiologique du « phi-
lothion »,

La conclusion est que l'homme ne sachanl pas s'il est en défi-
cience de soufre l'usage modéré des pastilles soufrées doit otre
cengidéré comme un aliment hygiénique capable de combler le déficit
du soufre s'il existe,

Vl.— RECHERCHES SUR LES PROPRIETES THERAPEUTIQUES
DES CATALYSEURS TISSULAIRES

M. F. Maigron vient exposer qu'en dehors de 1'action des hormones
el hormazones des produits opothérapiques, il semble quil y ait
d'aulres principes actifs: ce sont les catalyseurs nombreux renfermés
dans le protoplasme des organes, '

Avant appliqué la méthode ulilisée par A, Lebedeff pour l'extrac-
tion de la zymase alcooligue par simple macération de la levume
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desséchée, on a fail une extraclion des catalyseurs {issulaires [ioie,
ceeur, rein, poumon, thyroide, ete..). Les produits obtenus sont des
poudres,

L'expérience faile pendant 4 ans chez le chien el chez 1'homme
a moniré Taction ibhérapeutique réelle el élective sur les crganes
correspondanis, Ces diastases lissulaires se donnent & la dose de un
milligramme par 24 heures; sans action sur les sujels sains d'une
part ef n'agissanl pas plus qua la dose thérapeulique quand on en
donne des doses massives il semble bien qu'on doive conclure 4 une
véritable action calalylique,

M. Kopaczewskr fail toute une série d'observations sur la com-
munication de M, Maignon au sujetl des prinecipes théoriques qui y sont
expesés, critiqguant en parliculier le terme de « calalyseur fissulaires
qui ne lui parait pas exacl,

M, Mascre tout en recommandant lintérét des fails dénomcés fait
remarquer que Ja discussion ne pourra se faire ulilement que lorsque
seront eonnues dang leurs détails les expériences sur lesquelles repo-
senl les considéralions physico-chimigques de 'auleur,

M, Maewox répond que 'explication qui consiste & aitribuer 1'ac-
livité des poudres 4 des catalyseurs est évidemment une hypothése
dont il lui esl impossible de fournir une démonstration directe, mais
qu'il convient de remarquer gque c'est la seule hypoihiése & I'heure
acluelle qui leur permetle d'expliquer les [aits observis.

Marcel LapMMEer,

ANALYSES

QUELQUES ETUDES CLINIQUES SUR LA MEDICATION
ARSENICALE ORGANIQUE

par M. le Dr R. CuLTy

{(Thi=e do Lyon, Décembre 1923)

M. Culty exposc les résultals oblenus dans les services de
MM. Nicolas, Bériel, Devie, Roubier, Moutot et Junquel, avee
P'acide propénylarsinique (arsylénc), qui dérive de l'acide arsé-
nique par remplacement d'un radieal alcoolique par un radi-
cal propénylique.

Des expériences effeetuées sous la direction de ‘M. Roch sur
la toxicité de ce nouveau corps, son acélion sur la résistance
globulaire, el son acltion {rypanocide, il résulle qu'il est pen
toxique el ne erée d'accoutumance ni de lorganisme, donl il
w'influcnee pas la résislance globulaire, ni des pagsasiles quon
e vdil pas devenir arsénorésistants; sans I'aclion brutale
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de l'acide arsénicux, ce corps préscenle Pavanlage de permelire
unc mdédication intensive el conlinue.

M. Cully, envisageant 'emploi des peliles doses et surtout
des hautes doses d’arsenie, s'est borné¢ i I'élude du trailement
arsenical par l'acide propénylarsinique dans [rois classes dral-
fections: les anémies, principalement celles qui se renconfrent
chez le pré-tuberculeux et le tuberculeux avérd, les alfeclions
parasilaires et certaines dermaloses. La sclérose cn plaques
et le psoriasis sont l'objel dobservations qu metlent en Iu-
mitre l'action favorable de ce corps adminislré 4 haules
doses, el d'ot l'auleur eonclut que ce composé organique de
l'arsenic, donné par voie buecale, par voie hypodermique ou
intramusculaire, ne provoque pas de phénoménes d'intolérance
et parait bien supporlé, méme lors de (railemenis intensifs
ou de longue durée.

MALADIES INFECTIEUSES HT PARASITAIRES

Traitement des adénites tuberculenses. E. Sorrel. (Bull. Méd.,
favr, 1924, ne 7, p. 189), — L'auteur précise les indications du trai-
tement pour les différentes formes d'adénopathies, qui seront justi
viables les unes de Uextirpalion, les aulres de la radiothérapie, ou de
la ponction, Quel que soit le mode d'inlervention choisi, il sera indis-
pensable de le compléter par la cure hélio-marine prolongée.

L'ocléo-thorax, A. Bernou, (Vie wéd., janv. 1924, no 4, p, 149). —
Ce traitement a élé utilisé avee sucels dans les cas do fistule pleuro-
pulinonaire; il en facilite la cicatrisation el permel d'éviter les acei-
denls mécaniques dus aux pnenmothorax spontanés & soupape; il
trouve encore son indication dans le cas de pneumos parliels, en sup-
primant les  injections d'air répélées, rapidement  traumitisantes,
Comme désinfeetant de la plévre, 1'oléo-thorax est surtoul efficace
dans les cas de pleurésies séro-fibrincuses réeidivantes, Liinjection
dQ’huile sera massive, les pelites doses (B0 ou 100 em?®) ne donne-
raient aucun résultal. Dans les pleurésies purulentes  bacillaires,
an n'inferviendra qu'aprés la phase aigud, Pour les pleurésies bacil-
laires infectées, les indications el les résullals de la méthode ne
sont pas encorc fixés avec précision. Dans les pleurésies purulentes
aiguts non bacillaires, 'oléo-thorax a permis de relavder 'empyime
et par snite de le réaliser dans de meilleures conditions,

Ether benzyleinnamique (ligueur de Jacobson) et lupus tubercu-
leux. A. Lavrand. (Journ. Sem. méd, de Lille, fév, 1924, no 5, p. 69). —
Le traitemenl consiste en injections hypodermiques pratiquées en
sérics séparées par un intervalle de repus, Chagque séric comporte
12 injections dont les doses croissantes voni de 0 em?® 5, 0 em® 7 4
1 em?®, L'amélioration locale est rapide; elle se manifeste par la ré-
grression de Dinfiltration, la diminution de la suppuration, l'aspect
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romge vil des uleéralions gui se cicalrisenl progressivement. Les
lupomes s'aplatissent el pilissent; les ganglions régressent el pew
vent méme disparaitre,

Résultats socianx de trente ans de prophylaxie antituber-
culense dans une station climatigue frangaise. Lalesque. (Bull.
Acad. Méd,, fév. 1924, ne 87t XCI, p. 284).

La tuberculose pulmonaire est-elle une contre-indication @
emploi de l'insuline? (Mouvement thérapeulique). Cheinisse I'. M.
février 1924, ne 12, p, 126).

Traitement du paludisme par ¢ la lutte auto-défensive » J, J.
Manoukhine, (Iic Med,, fev, 1924, ne 7, p. 269). — L'auleur déerit
une méthode personnelle de {raitement qui pourrait dailleurs gap-
pliquer & toutes les malwdies infecticuses. Elle esl basée sur élude
des phénoménes naturels de la défense lencoeytaire. La rale infer-
vienl dans loules Jes phases de la lutte aulo-défensive, il s’agissait
done dhoblenir 'aclivalion arlificielle de Ia cellule splénigque, L'au-
teur o pu délerminer la dose précise de rayons X qui puisse per-
metire d'obtenir cel effet stimulant, On répélera les séances d'irra-
diglion & des intervalles variables suivanl les eas & {raiter. L'auteur
indique avee précision la technigue du teaitement, qui permel d'obie-
nir la chute de la tempéralure en 8 & 10 séance: en moyenne, Les
lésions chronigues de la rate sonl un obstacle aun {raitement gqu'elles
penvent méme rendre complétement inefficace, Celte mélhode rond
des serviceg particulicrement apprécice dans les eas d'idiosynerasie du
malade vig-ii-vis de Ia (uinine,

Essais de vaccinations et de vaccinothérapie par la voie buccale
contre la dysemterie bacillaire, A, Gauthier, (Bull. Adrad. Méd,
janv, 1924, ne 8, t. XCI, p. 72). — Les vaccins ulilisés contienment
8 millions de corps microbiens morts par ce.; ils furent administrés a
la dose de 1 co, pour les adultes, 1/4 el 1/2 e, pour les enfants, renou-
velée pendant 3 jours conscéeulifs. Les résullats colleclifs observis,
arrét des épidémies, absence de contagion aux groupes d'individus
sains  vaccinés, efe, permettent de penser que l'immunité peut
élre oblenue par voie digeslive,

Lo vaccinothérapie, appliqguée en temps utile, améne lo dispari.
tion des symplomes fonetionnels; elle améliore I'état  général et
abrége I'evolution, Lo dysenderie aigui el la dysenierie chronigue ba-
cillaire etdent, en général, au traitement, Les résultals sembleny
moing constants dang Pentérite chronique, et l'entérite des nourris-
sons. Le traltement est ineflicace dans la diarrhée verle ou la dysen-
terie amibienne, Il est par contre trés aclif dans de nombreux cas de
diarrhécs et entérites pour lesquels lexamen bactériologique des
selles st négatif,

page 139 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=139

GEITH

134 BULLETIN GENERAL DE THERAPEUTIQUE

Traitemeni pratique de l'orchi-épididymite gonococcique (noles
thérapeutiques, Melconian, (Vie méd., fév, 1924, no 5, p. 201)

Thérapeutique spécifigne des infections staphylococciques, A,
Mauté, (P. M., fév. 1924, no 14, p. 148). —¢ Le traitement comporte
deux parties bien distinetes: 1° une phase curative, pendant la périnde
aigud, qui se prolongera jusqu'i l'arrét complet de linfection; 2e
une phase prévenlive, qui aura pour but d'éviter les récidives, L'au-
leur wutilise, pour le traitement curatif, des solutions bactériennes
scdiques en injeclions intraveineuses, Ces solulions présentent, sur
le vacein habituellement employé, I'avantage d'une action plus rapide;
elles permetlent d'éviter la sensibilisation fréquente que provoque
le vaccin utilisé ecomme agent curatif, Aprés la disparition des
phénoménes aigus, on réalise le traitoment curatif par les auto-vaceins
L'auleur emploie des émulsions microbiennes & 1500 millions de mi-
crobes par cme,

NUTRITION

Les mouveaux traitements du diabdte, F. Rathery, (La médecine,
fév, 1924, ne 5 bis, supplément). — Dans cette monographie trés

cempléle, Panteur rappelle les principes directeurs du traitement;
il expose les différents modes d'action de la cure el le traitement
pralique du diabéle, simple ou consomplif, Le mémoire se fermine
par une étude trés documentée de l'insuline el de son action, par-
ticulitrement en ce gqui concerne les complications du diabéle con-
scmptif,

L'insuline dans le traitement du diabdte, Marcel Labbé, (Bull.
Aecad. Méd., fév 1924, n° 6, p. 183). — L'insuline agit sur le mé-
{abclisme des hydrates de carbone des albumines et des praisses,
De zon action sur les graisses découle sa grande efficacité dans {ous
les cas d'acidose et de coma diabétique. L'insuline peut avoir son uti-
lité, & titre préventif, dans toules les circonstances qui favorisent I'ap-
parition du coma chez un diabétique, telles que maladies infecticuses
oy interventions chirurgicales, L'inguline devra toujours étre com-
binée avec la diétélique qui, & elle seule, peut donner des résultals im-
pertants, Le régime agil sur la glyeémie el la glycosurie; linsuline
combat 'acidose avee plus d'efficacité,

L'inguline est-elle plus importante gue le régime pour le diabé-
tique? H, Gray. (The Roston med. and Surg. journ., 24 janv. 1924, p,
131), — On ne saurait attacher {rop d'imporlance i la mesure
exacte des aliments faisanl partie du régime des diabétiques, 80 p.
cent d'entre eux se mainfiennent en bon élal sans faire emploi
d'insuline & condition de suivre strictement leur régime; linsuline
d'ailleurs ne le supprime pas, L'auteur présente une balance porlalive
d'un emploi facile, qui permel au diabélique de peser ses alimenls
avec une précision suffisante,
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La thérapeutique du cancer et l'opothérapie. Lacapite, (1'ie
méd,, janv, 1924, ne 4, p. 147). — L'intervention chirorgicale, le
traitement par le radiun ou les rayons X, doivent ére complétés
par l'opothérapie. Certaines glandes a4 scerélion interne s'opposent
au développement du cancer: le thymus, qui augmente la lymphoeyiose
el diminue la quantité disponible de chaux néeessaire aux cellules
cancéronses, la thyroide qui stimule Paction du thymus, Les glan-
des sexuelles interviendront en contribuant & rétablic 1'équilibre
général de 'organisme, L'auteur donne plusieurs formules et rappelle
en particulier, le traitement conseillé par Laemmer,

A propos du traitement médical du cancer de l'estomac, T.
Ramond, (Vie méd,, fév. 1024, no 7, p. 267). — On a signalé dans
l'estemae, deg lambeaux de muqueuse ayani tous les caractéres de
la muqueuse intestinale, Ils sont parfois congénitaux, mais se Jdévelop-
pent également aprés la naissance, en particulier sous l'influence
d'une gastrite chronique, Doués d'une grande vilalité, ces ilots
peuvent étre l'origine d'une végétation cancéreuse ultérieure, On
voit done le role préventif imporlant du traitement de toute gastrite,
Le cancer une fois déclaré, il sera nécessaire de seconder les pro-
cessus naturels de défense tendant & la destruction des cellules néo-
plasiques, On pourra employer, dans ce buf, les sérums cytolytiques,
i condilion qu'ils soient spécifiques du mnéoplasme envisagé, La
radiothérapie n'agira que par des rayons trés pénétrants, d'une grande
puissance destructive, Les trailemenis opothérapiques n'ont pas en-
core fait leurs preuves,

L'eczéms des nourrissons, Bervérien. (Vie méd, fév. 1924, n° G,
p. 287). — Le trailement général comporte, oufre le régime alimentaire
de la nourrice et de l'enfant, des injeclions de lait, pour remédier a
'anaphylaxie, un traitement opothérapique (corps thyroide, pancréas),
des injections d'ean de mer qui permettraient de réduire 1'alimentation,

Le traitemenl local se fail par les moyens habitnels, L'anieur
reccmmande d'éviler: 1o les bains répétés; 20 l'wsage des savons al-
calins,

Les dangers des restrictions alimentaires excessives chez le
nourrisson malade, G. Schreiber. (Monde méd., janv. 1924, ne 639,
p. 48).

GLANDESE A SECRETION INTERNE

Les modalités de l'action opothérapique, Hallion, (Monde méd.,
fév, 1924, no 640, p. 65), — Les extraits d'organes agissent suivant
différentes modalités. Ils peuvent avoir une action substitutive, tel
Pexirait thyroidien dans les cas de myxmdéme, lls excitent la secré-
tion des glandes corregspondantes ; celfe action homostimulatrice est
assez nettement démontrée par de nombreux faits expérimentaunx,
L'action symptomatique des extraits permet de les utiliser dans de
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nembreux cas pour lesquels leur glande d'origine n'est pas atteinte,
Ainsi l'adrénaline, dans les cas d’hypotension consécutive i une
hémorragie abondante. 11 faul encore signaler les aclions homologues,
les actions hétérologues et de régulation, Enfin, il cst un mode d'ac-
tien irdés particulier qui permel 4 cerlains extrails de sensibiliser 1'or-
ganisme i linfluence du produit de secrétion d'autres glandes,

Quand et comment faut-il prescrire 1'opothérapie surrénale?
P. Pruavost. (Monde méd., fov. 1924, no 640, p. 102). — On ne pourra
fixer avee précision les indications de I'opothérapie surrénale que
lersquion connaitra tous les produits renfermés dans Dextrait total,
Les bons effets de celte médication dans linsuffisance surrénale
aigut ou chronique, ne permettent pas de conelure i la spécificité du
traitement opothérapique; il se montre, en effel, tris efficace dans
les myasthénies, alors que l'adrénaline resle inopérante, L'adréna-
line (opothérapie partielle), agil surtoul a4 titre symptomalique, On
ulilise son action hyperiensive el vasomotrice, son aclion excitatrice
de la secrélion gaslrique el Dbiliaire, son pouveir myotonique sur le
le fube digestif, ete., Les contre-indications découlent de eces pro-
priétés; on s'abstiendra de recouriv & l'opothérapie surrénale chez
les hyperlendus, les artério-sclérenx, efe...

L'opothérapie ovarienne J. Laumoner, (Monde méd., {év, 1924,
ne 640, p, 118), — Les effels expérimentaux el eliniques de opothé-
rapic ovarienne sont trés inconstants, et il est difficile de fixer ac-
tuellement avee précision son action spécifique. L'auieur rappelle
les symptomes lidés anx troubles de la fonclion ovarienne, et .les
principales affections qui relévent de celie cause. 1l esl souventl utile
d’'agsocier 1'opoihérapie thyroidienne au traitement ovarien, On em-
pleiera de préférence les extraits tolaux d'ovaire, administrés par la
voie buccale,

L’opothérapie hypophysaire et ses applications en Thérapeu-
tigne médicale, P. Lereboullet. (Monde wméd., fév. 1924, ne 640,
p. 69). — L'auteur rappelle diverses préparations d'hypophyse et
expose les propriétés el Daction des différents extrails, Aprés avoir
décrit les procédés d'utilisalion du médicament, par ingestion, par
voie sous-culanée ou intra-veineuse, il fail un exposé détaillé des
principales affections médicales relevant de D'opothérapie hypo-
physaire, Celle médicalion peat rendre de grands services an mé-
decin qui saura I'ufiliser d'une maniére opportune et suffisamment
persévérante,

Les traitements opothérapiques et l'éthyrothérapie humorale
des syndrémes basedowiens, P. SBainton. (Monde widd., fév. 1924,
ne G40, p, 90). — On, a appliqué au traitement du syndrome de Base-
dow de nombreux extraits glandulaires, lls ne peuvent étre efficaces
que dans le cas ol la déficience réelle de la glande qu'ils représentent
contribue & provoquer I'apparition des troubles basedowiens, Clest
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ainsi que l'extrail d'ovaire peul aveir une véritable valour curative,
Llextrait des paralhyroides a été employé avec suceds dans un cas
d'association de (6tanie ot de Basedow. Léthyrothérapie, répondant o
la théorie de I'hyperthyroidisme, peut aveir une action sur les goitres
vaseulaires; dans les goifres basedowifics, elle amdéliore le Dbase-
dewisme, Tous ces trailements sont naturellement insuffisants lorsque
le syndrome reconnail pour cause un kyste, un adénome, un cancer,
ou tout aulre affection justiciable d'un traitement chirurgical ou radio-
thérapique,

CEUR ET CIRCULATION

Les acquisitions thérapeutiques de l'année 1923 en pathologie
cardio-vasculaire, Lian et Barrieu. (Hev. mdd. franpatse, déc. 1923,
ne G, p. 867).

Traitement de Vaortite syphilitigue (Pratique thérapeulique).
L. Giroux, (Rev. méd. francasse, déc. 1923, ne 6, p. 351). .

Un cas de guérison d'endocardite infectieuse subaigué; auto-
wvaccin Fontanel, Devic et Durand. (Lyon mdéd, janv., 1924, ne 3,
., CXXXIII, p. 65).

SYSTEME NERVEUX

Traitement associé médico-chirurgical dans la syphilis céré-
brale et la paralysie générale (Conférence), H. Dufour. (Bull. méd.,
janv, 1924, ne 2, p, 39). — La Craniotomie semble étre un auxiliaire
précieux du traitement bismuthé; dans plusicurs cas, clle amenait
une décompression qui pouvait expliguer son action; pour deux
malades copendant qui ne présentaient pas d'’hypertension, la cranio-
temie ful efficace et semble avoir agi en provoguant une sensibilisation
locale de l'organisme,

Iodure, mercure, arsenic, benzol, bismuth. Faut-il traiter la para-
syphilis nerveuse? M. Bloch, (La Médecine, fév. 1924, n® b, p. B87).
Lo choix du traitement et la méthode i suivre ne peuvent étre fixés
par des lois générales, mais doivent étre déterminés avee précision
pour chaque cas parliculier, Le traitement le plus actif cst surfout
préventil et doil étre mis en ceuvre & la moindre anomalie du liquide
céphalo-rachidien, |

Sur deux cas de méningo-myélite syphylitigue et leur traitement
H, Grenet (Rev. méd. francaise, déc. 1923, n° 6, p. 345).

Thérapeutigue de V'arriération mentale, Courbon. (La AMidecine,
fév, 1924, no 5, p. 890). — Le trailement doit étre: 1° médico-
chirurgical, trailant les anomalies qui soni des causes possibles
d'arriération ; 2o pédagogique, s'attachant surtout & développer l'atten-
tion par un enseignement concret et amusant, La thérapeulique sociale
s'efforcera de développer les sujets normalement constitués, mais
pacés dans des conditions pen favorables & leur développement.
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GYNECOLOGIE ET OESTETRIQUE

Les médicaments gui modifient la contraction utérine Vignes.
(" M., janv, 18924, n® 7, p. 70). — Les nombreuses divergences dans
les résullals présenlés par les auteurs qui ont étudié cette question
proviennent des caractires dissemblables des utérus sur lesquels
en g pgi, Un examen clinique méthodique doit done précéder I'indica-
tion thérapentique et le choix duo médicament, Les médicaments
qui peuvent maodifier la contraclion wutérine sont les oeytociques
proprement dils et les anesthésiques, Parmi les premiers, 'extrail
hypophysaire agit directement sur la fibre musculaire lisse, cn la
rendant plus sensible aux excitants, il renforce la contractililé utérine,
prevoque des contractions régulidres et énergiques et accélére lo
travail ; cetle action, en s'exagérant, peut amener soit une rapidité
alarmante dans la progression du travail qui se fermine par des lé-
sions parfois graves des voies génitales, soit une contracture généra-
lisée de 'utérus, avee arrét du travail et méme, dans les cas graves,
la mort de Penfant, Le sulfale de quinine agit surtout en combattant
la contracture dans les cas ol celle-ci met obstacle 4 la progression
du travail, 5i la contraction esl simplement insuffisante, la quinine
arréle le bravail,

Lo mode d'action et les indieations de la pilocarpine sont encore &
préciser, Les anesthésiques ont une indicalion principale : les anomalies
par excis de la contractilité, On ne les emploiera, pour soulager la
douleur, qu'apris s'élre soigneusement assuré de la bhonne contractilité
ulérine, i

Inductior du trawvail par la guinine et la pituitrine J. Browne.
(Edinburgh-Obsf-Soc., 12 déc, 1928, in Edinb, med, Journ., f6v. 1924,
vol, XXXI, n* 2), — Cette méthode présente l'avantage de provoquer
l'accouchemment sans courir les risques indvitables d'infeclion que
présentent les moyens mécaniques (bougies, ballons) habituellement
mis en «uvre, La pituitrine n'a pas donné licu aux accidents qu'on lui
imputs habituellement; on a seulement observé deux cas de contrac-
tion télanique de l'utérus, qui entraina pour I'mn d'eux la mort de
lenfant malgré l'administration du chloroforme, L’hémorragie post
partun observée pour un cas ne semble pas atiribuable & la pituitrine,
elle ful d'ailleurs sans gravité,

Le traitement des métrites chroniques par le rayonnement
total du radium, Lacapdre, (Bull. méd., fév. 1924, n° 6, p. 162). —
On a fait des applications de gels de radium, en uiilisant des crayons
fusibles & 3%, qui, introduits dans l'utérus, assuraient un contact in-
lerne suffisamiment prolongé du radium avec la muqueuse, Au
boul de quelques heures, il se produil une augmentation considérable
des secrélions; |'Gcoulement muco-purulent devient irés abondant,
puis cesse au bout de 3 4 4 jours, aprés des modifications cytologiques
inléressantes  L'introduction dans le vagin d'un ovule chargé de sel de
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radium compléte heurcusement le traitement en agissanl sur les
secrélions vaginales, La méme méthode permet de guérir des aartholi-
niles anciennes, lorsqu'elles sont largement ouverles, les chaneres
simples, el, d'une manitre générale, toutes les uleérations chroniques,

SUJETS DIVERS

Anesthésie par 1'éthyléne Papin et Ambard PP I, février 1924,
ne 13, p. 133). — L'appareil & inhalation est analogue & celui qu'on
ufilise pour anesthésic au proloxyde d'azote, On remplit d'abord
I'appareil avee I'éthyléne uniquement, puis, le sommeil élant oblenu,
on v ajoule la quantité d'oxygéne nécessaire pour éviter la cyanose,
On obtient, en pénéral, 'analgésic an houl de cing & dix minutes.
La résolution musculaire n'est compléte qu'aprés quinze & vingt
minutes, Les suites sont simples; les vomissements méme ne sont
que raremenl observés,

Un cas d'anesthésie générale par injection intra-veinense do
chloral citraté, Papin et Leuret. (Journ. méd,, Bordeaux, janv. 1924,
ne 2, p. 89). — Une dose de 5 gr. 50 de chloral a suffi & enbretenip
pendant 2 heures, une anesthésie parfaite permettant d'opérer, dans
de frés bonnes conditions, une sténose du pylore due & un néo-
Plasme gasirique trés élendu,

De la rachianesthésie et de ses complications, 8. Sophoteroff
(Paris méd., janv. 1924, ne 2, p. 49).

L'hélicthérapie artificielle, Delherm et Mme Grunspan. (Gaz.
nop,, janv, 1924, ne 9, p, 146).

Becherches sgur l'influence des relations solaires ultra-violettes
ot infra-rouges sur le taux des globules blancs et la formule
hémoleucocytaire, P. Ramain. (Monipellicr méd., janv. 1924, ne 1,
p. 1.

Bur quelques modifications susceptibles d'étre apportées an
traitement antirabique P. Remlinger. (Full. Adcad. Méd., fév. 1924,
ne G, p, 199),

Quelques indications de la saignée, Duplant, (Lyon wméd., fév,
1924, ne 8, t, CXXXIII, p. 229), — L'auteur présente quelques observa-
tions qui meltent en évidence les heureux effels d'une saignée
abcndante dans plusieurs cas d'infoxication d'origines diverses: uré-
mie comaleuse brusque, délirium tremens, inloxicatlion par les cham-
pignonz amanites, :

Les injections intra-veineuses, Trotot. (V'ic méd., fév. 1924, ne G,
p. 289),

Technigue des injections intra-veineuses Sédillot. (Vie wméd.,
janv, 1924, 20 2, p, 67).

Des pansements anti-microbiens dans la pratigue humaine, Mlle
Bass, Boupault et Brouwet, (P. 1M, janv. 1924, no 5, p. 48). — Des
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vaceing spéeifiques furent appliqués directemenf au niveau de la partic
alteinle, par pansement, instillalion ou injections intradermiques,
On a pu obtenir ainsi une cicalrsation rapide dans nombreux cas de
fistules rebelles, de suppuration {enace, ete,

Action préventive et curative des chocs protéigues et anaphylac-
tiques dans le tétanos expérimental Arloing et Thévenot. (Bull.
Acad. Méd., Tév, 1924, no 8, 1, XCI, p, 251).

Obstructions nasales et névroses respiratoires, Leur traitement
par la dilataion naso-pharyngienne G. Gautier. (Bull. Acad. Mid.,
fév, 1924, no 6, t. XCI, p. 209).

Cheinisse, La tuberculinothérapie dans I'asthme bronchigue
vement thérapeutique), P, A, janv. 1924, no 4, p. 87).

Le scillaréne; sa valenr thérapeutigue (pralique médicale),
Barjou, (Glaz. hop., janv, 1924, no 5, p. 74).

Lo guinidine (actualité mdédicale), Lévy Darras. (Vie méd., fév,
1924, no b, p, 194),

Chimiothérapie et spécialités pharmacentigues, (Mouvement théra-
peulique), Cheinisse. (1. M., janv. 1924, ne 8 p. 83).

Le sérum anti-diphtérique dans les affections oculaires. Ben
p. 183}, — Le sérum anti-diphlérique esl une des meilleures formes
d'albumine étrangére dont on puisse disposer actuellement. C'est &
ce titre que l'auteur I'a utilisé dans de nombreux cas d'infection ocu-
laire; les résultats quiil a oblenus l'ont convaincu de son efficacité
pour tous les cas d'infection pneumococcique ou staphylococcique des
milieux réfrigents de "ol Lorsquion connaitra mieux le mode d’action
des albumines étrangtres, le traitement des alfections aigués de D'l
comprendra corlainement, oulre le traitement local, I'usage immédiat
de la protéinothérapie,

L'agent actif dans les injections de lait, Otto Barkan et R, P.
Nelson, (Journ. of the Amer. Med. Ass, janv, 1924, vol. 82, no 8,
p. 180). — Lorsqu'on ufilise, pour des injections, un lail stérilisé i
10000 bactéries par ce, on n'oblient pas un bon résultat clinigque;
les malades ne présentent pas d'ailleurs de réaclion fébrile marguée
Un lait qui renferme un plus grand nombre de bactéries se montre, au
centraire, trés actif, Ces constalations onl incité les awteurs & faire
des expériences dont voici les conclusions: la réaction consécutive
i 1'injection. est due aux bacléries mortes et i des subslances solubles
comprenant : 1o des protéines bactériennes, provenant de la désinlégra-
tion des bactéries; 2¢ probablement aussi, des produits de décompos-
tion des protéoses du lail sous linfluence des bacléries, Les bactéries
propres du lait sont, pour ces aufeurs, complétemant inactives,
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1.— Sommaires de divers périodiques

Amer J. Physiol. LXVI, nov. 1923, Croven, Avex et Roor: Etude du lapin
comme animal d'épreuve pour déterminer Vaelivilé des préparations d'insu-
line. — Sxvpem, Weles el Cueiey @ Contributions & nos connaissances du
controle autonome de la fonelion hépalique. 1. L'action des drogues auto-
nomomimétiques et de Vexeitation do vague sur le débit liquidien et le débit
du suere des veines sus hipatiques de la tortue d'eau donee. — Uspeninin el
Pack : L'influence de divers diuréliques sur la coneentration du sang.

Archiv fir experimentelle Pathologie und Pharmacologie, 1. G : fasc, L-I1.
Novembre 1023, — 1. Fromuenz @ Action de Pextrail hypophysaire sur le fone-
tionnement du rein, p. 1-38. 11 Seeo @ Recherches eliniques sur la viseosité
gpévifique du sérum sanguin, p, 38-50. 1. Scogoxesaxs @ Sur le comporte-
ment de la quinoléine dans 'organisme, p. H1-60. IV, Kicz el Acnexpacn :
Action des bases ammonium quaternaires homologues de la série grasse sur
la respiration, p, §1-76. V. Kndmse: Sur les lipases du sérum el des orga-
nes ¢t leur sensibilité vis-h-vis de la quinine, p. 77-04. — V1. Bavn : Reeher-
ches sur le péristaltisme de intestin grite, p 95111, — VIL Srempens @ Aclion
sensibilisante de la cocaine, de la noveeaine et de Palypine sur Uadrénaline
el sur l'adrénalone, p. L12-110. Fascicule HI-IV. Décembre 1923, — VII-XI.
Hevsxen : Recherches sur la formation de la méthémoglobine., 11°-Y0, mém.
p. 117-161. — XII. Negwoaano : Dosage de Pargent dissous & "élal moléculaire
en présence d'argent colloidal. Contribution a la constitution du néosalvar-
san argenlique, p. 162-189, X1, Wiesaxo et Seooes : Sur la relation entre
la largeur des la(u illes et la tension de acide carbonique dans le =ang,
o 190-216. — X1V, Hana : Contributions & la pharmacologie des terres rares.
* mém. Sur le cérium, p. 217253, — XV. Rewerx @ Sur le comportement
de Ia titramine dans le mélabolisme des animaux & sang chaud, p, 25§-250,
Fascicule V-VI. Janvier 1924, — XVI. — Haxpovsey et Masakn : Hecherches
ihysico-chimiques sur Paclion pharmacologique du lanin, p. 257-272, —

VIL Haxpoyvsiy, Dy Bos-Raymoxo el Stz - Action des exeitalions chimi-
ques sur les protozoaires, mesurée & leur vitesse, p. 273-287. — XVIIL Hax-
poveky el Zoonanias : Action de quelques substanees sur Uexeitabilité du nerf
sviatique de la grenouille, po 288-203, — XIX. Orvxerr: Sur Pétal des reins
pendant le jeane, p, 208-306. — XX. Simws : Aclion de diverses subslanees
surles troubles cardiaques, p. 307-315. — XXL Guare et Scuenen @ Contribu-
lion & 'étude du tonus mugenlaire. 11* mém., p. H6-421. — XXI. Seroes-
niid el Hosaxy : Leucocylose narcolique, p, 322-334. — XXIIL Becker: Action
des Alealoides sur les acridides, p. 335-318. — XXIV. Urressmas @ Recher-
ches sur l'accontumance ef la désaccoutumance, notamment dans le cas du
morphinisme, p, 340-352. — XXV. Hivrzesaxs @ Etude microscopique des
organes i séerébion interne chez les rals nourris aver mamque de vilamine,
A, pe 253-260. — XXVI, Scuesessgy @ Hecherches sur Paction cardiaque et
vasculaire de petites doses de digilaline & i:&jeotiun intraveineuse, p, 367-378.
— XVVI, Reicu : Influence du sulfate de magnésium sur le sphinetére
cholédoque, p. 379-38§.

Bulletin des sciences Sharmnmlupique:, L. XXI, n® 1 (Janvier 192§).Action
phnrmncud‘;nnmi ue du principe insecticide des fleurs de pyréthre (réponse
i la nole de M. Juillet). J. Cugvavien.p, 27). — Action loxique du prin-
vipe inseclicide des fleurs de pyréthre. J. Cugvavien el E. Dastoxy (p. 30).
— Nos ronnaissances actuelles sur Vinsuline. I Pexav et Swwxer (p, 39).
— No 2 (féve. 192§), Eséne et ses dérivés. Max et Michel Povosovskrip. i3
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el no 3, p, 138). — Sur divers modes de préparation des solulions de novo-
caine-adrénaline. — 11, Mazor, (p. #8). — Sérums el antiséroms préciptants.
H. Douris el J. Ricannoxt [in. 95 et n" 3 (mars 1928). — Sur un nouvel hypno -
lique, Vacide n-butyléthylbarbiturique ou n-butyléthylmalonylurée. M. Tue-
rENEAD et F, Lavynaun (p. 124).

Comptes rendus des séances de la Société de Biologie, t. XC, nv3 (1 fiv.
1924). — Mavniac et Aveenmin : Do Putilité de Uinsuline en médecine expi-
rimentale el en chirurgic (p. 213), — Awvonrys, Laxeenox el Ricann : Action
des préparations de souffre colloidal dans les phénoménes d'anaphylaxic
expérimentale (p. 221). — Gavmwn @ Glyeosurie par la eaféine chez la gre-
nouille {p. 229). — Giestr et Rigrn : Action de P'insuline sur la composilion du
lait (p. 252), — Macesta of Hasorr: Action de quelques substances sur les
ollels Il}'lmglyrémi,uniﬂ de Uinsuling (p. 249). = Sonoeces @ Mode de pripara-
tion de Minsuline {p. 254). — Sonpewe : Action de Pinsuline sur les effels physio-
logiques de la phloridzine (p. 251). — No & (8 Févr. 1924). Léeie el Paptionien :
Action de Dinsuline sur le syndrome basedowien (p. 260). — Hemvivcen:
IIme nouvelle méthode de traitement antirabique. Les moelles ;;]!,'.;;érinégs
fraiches p. 272). — Pacneeo @ Kasai expérimentaux sur aclion des colloides
sur immunild, hnmunitd naturelle(p. 2098),— Avvova el Wasxen : Sur le mode
d'action de I'insuline (p. 308). — Lesko et Knvzaxowssi @ Sur la resorltion
dans la vessic urinaire normale (p. 307). — N° 5 (15 Tévre. 1924, Caaus et
Govnxay : Action diuréitique des bases puriques (p. 335).— Lacassaoxe ol Lat-
ris : Répartition du polenium (injecté sous In peau) dans lorganisme des rals
porteurs de grelfes canedreuses (p. 352). — Marrox : Influence de insuline sur
les ¢ebanges respiratoires el la 1c:|1|‘:|':ml-uru du iﬂllliu ip. 361). — Nuovoxs,
Boveraent el Sierexs ¢ Influence de Pinsuling sur la déperdition calorifique
cher le lapin (p. 365). — Zusz: Action de Vergolamine sur la pupille ches le
chal et chez le chien (p. 379).

Journal of Pharmacology and expérimental Therapeutics, 1. XXII, no-
vembre 1923, — Lamsox, Ganoxen, ele. Pharmacologie el toxicilé du tétra-
chlorure de carbone,

Bulletin de la Société de Pharmacie de Bordeaux, . LXI, w® 4, 1923,
P, REaxien el Becoer @ Néeessité des essais physiclogiques pour controler la
valeur des médicaments, p. 268, — Esvéve @ Sur un cas dintoxieation par
Pacetanilide, p. 276

Klinische ‘ochenschrift, 1. 1. Février 1924, — Lescuke : Recherches
expérimentales el cliniques avee Phéxélone, eélone goluble analogue au cam,
phre, p. 222, — Baouskn @ Anlisepsie }lmzfumla dans le trailement des plaics,
(I, 257). — Laveesencen : Théorie de 'action de Vinsuline, (p. 208), ioe-
unaset : Influence de la tyroxine sur la diurése, {(p. 279). — lsserurz @ Ae-
tion de Vinsuline sur la formation du suere dans le foie de grenouille
(p- 280). — Hueenr @ Manifestations toxiques au cours de 'emploi thérapeu-
tuque de la scopolamines (p. 280). Dexeien : Traitement des affections arli-
culaires avee le soulre précipité ou eollotdal, fp. 316). Gravka : Intoxiealion
massive aigiie avee le bromure de sodivm (p, 31%9). — Lokwi : Transmission
humorale de action nerveuse cardiaque, (p. 328, — Cowazo : Mécanisme
d'action de l'insuline, (p. 323). — Scuxasen, Kasanxows @ Trypafllavine
comme sensibilisant des streplocoques, — (p. 340). — Jessxen @ Critiques sur
la thérapeutique bismuthique de la syphilis, {p. 360), — Mars 1924, —
Gineven @ Traitement de seléroses mulliples par le Wétrophan, (p. §02),— Hes-
ueL: Influence de la eoncentration en ions 11 sur Pinloxieation guanidique du
musele isolé de la grenouille, ip. 407). — Lagueen : Sur les unités insuli-
niennes. (p. 440), — Brreen el Bavn : Aetion des solutions hyperloninques de
glucose sur le cour de grenouille, (p. 451). — Coksen ;. Traitement des hel-
minthiases, (p. 458 — Mesoen, Witrnessreas el Worsrexsrey: @ Sar Uappli-
calion linguale de insuline (p. 470). — Gassock @ Racine de primevére
comme expectorant el divrélique, (p. 478, — Levy @ Sur un nouveau traite-

* menl spéctfique par le bismuth aclivé par le enivre.
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J. Rieux. — Hématologie clinigue: in-8¢ de 761 p. 16 figures dans le
texte et 16 planches en coulenrs hors lexte, Paris. 0, Doin, 1924,

Heurcux les éludiants d'avjourdhuil Alors que, de notre femps, il
n'existait auveun firaité élémentaire d’Hématologie, ils ont & leur
disposilion des livres excellents, éerils par des spécialistes et qui leur
permettent d’acquérir dans le minimum de femps toules les données
relatives 4 la vie normale el pathologique de ce tissus, Il v a quelques
mois, nous annongions dans ln Gazetfe des Hdépitawr, 1'apparition
de deux livres de M, Jolly, Aujourd'hui nous avons 'honneur et le
Maisir de présenter aux lecteurs du Bulletin de Thérapeutique 1'Héma-
tulogie clinique du Prof, Rieux,

Tache bien ardue, au premier abonl que de chercher & faire, d'une
science en pleine évolution, un (ableau ressemblant, ef, en méme
tomps bien vivant! L'antour veutil entrer dans irop de détails? 1l
se perd, el avee Ini, il perd le lecteur, Ventil schématiser & ou-
irance ? 11 déforme les édits, substitue an dessin, une sorte de carica-
ture, si bien que lorsque l'infortuné lecteur est mis pour la premiére
fois en présence d'une préparation, il n'en reconnait aucun élément,
Vienl-il & s'appesantir sur la morphologie, les dialogistes leur cherchent
querelle, Faitdl porter la compression sur la {echnigue, les débutants
pretestent, Essaie-i-] de reproduire, sans y rien changer certaines clas-
sificalions récentes, il risque de s'embrouiller dans les 96 variétés de
leurs concepls qui ont 6&lé déerétés, et de confondre les genres,
Cherche-t-il & multiplier les planches en couleur ? L'Editeur lui objecte
In durée du temps...

I’éditeur en général, oui, Mais non M, G, Doin. Celui-ci a le sens du
modernid 11 a le godt de 1'éditionalité, 1l sait qu'une chose bonne gagne
i étre belle, et, galamment, il a oetroyé & M Ilieux seize planches
en couleur, parfaitement venues, et qu'il suffit de contempler sem-
ble-t-il tant elles sont claires, pour servir I'Hématologie fout entidére

Pour publicr un traité de ce genre, un éditeur libéral est chose né-
cessaire mais non suffisante, Il faul aussi un auteur. Et un auteur
qui posséde deux qualités primordiales: savoir el savoir assigner, Il
doit connaitre & fond T'un des sujels les plus controversés el des plus
complexes; il doit aussi dtre nanti de qualités didactiques sans
lesquelles il n'est point d'enscignement profitable,

Ce sonl ces deux qualités maitresses qui caractérisont le livre de
M. Rieux, et qui donnent & sa leclure tant d'intérél. L'anteur a I'habi-
tude de parler & des éléves; il n'ignore pas & quelles difficullés ils se
heprtent ; il sail que pour des débutants, il n'est point de petit détail,
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Il procéds du simple au composé, du particulier an général, du conecret
i T'abstrait Il a la méthode, il en est imprégné; en hémalologie plus
que partoul ailleurs, ne convientdl pas de dissocier, de différencier, de
fixer? A chaque page, il se propose d'étre utile & la fois & 'é¢indiant et
auw médecin soucicux de se fenir an courant, & cel éternel étudiand,
i co vieil apprenti qui sait qu'il ne sait pas, et que toujours il Iui
reste i apprendre,

Six parties dans cet ouveage bien composé et of de larges avenues
sont ménagées pour laisser circuler l'air et la lumidre. La premidre
concerne la feeinique Je}efrm'v instrumentlalion, examen du sang en
général, des hématies ; des leucocytes ) des globules; du sang total ; de
la coagulation et du caillot; du sérum; des organes hémalopoiétiques,

La seconde est consacrée i Uhématologic physiologigue composite, do
physiologie générale du sang, hématopoidse ; globules rouges ; globules
Blanes; globules, sérums, sang total; organes hématopodtiques,

Dans le troisibme se trouvenl exposés les constatations relatives 4
Vhématologie pathologique, Gtudites d'une manitre analylique.

La synthiése de U'hématologic pathologigue: leucémies et pseudo-
leucémies, érythrémie, anémie, étals hémorragipares, occupe la qua-
tritme

Létude bactériologigue el parasitologiqie du sang fail V'objel de la
cinquitme, el traite notamment du paludisme, de la leishmaniose, de la
trypanosomose, b

Dans la sixitme, se trouvent condensées toutes ]es données que
devra connaitre le médecin pour la fransfusion du sang,

Telle esl, précisément exposée, l'ordonnance de ce beau livre qui doit
avoir sa place aussi bien sur la table du laboratoire que sur le rayon
de la bibliothéque, Le travaillenr n'y trouvera-til pas tous les
renseignements théoriques et pratiques qui lui sont nécessaires?
Quelle que soit la question qui l'iniéresse: hémoconies, viscosité
sanguine, globulose, recherche de la réaction de fixation lympho-
granulomaloses, éﬂsmﬂphﬂﬁs ete, il n'aura qu'i feuilleter la {able des
malidres pour voir s'avancer en ordre de bataille tous les documents
désirés. Ne pourra-til en cherchant les indications techniques qui lui
sont données, devenir en peu de temps, un hématologiste de valeur
et se consacrer, i son tour, sur celte ¢mer élernellement mouvante
« qui dirige tous les tissus, normaux et altérés de lﬂrgamsme et
¢ fail leur unité biologique ?»

L., BasonnEIx,

Le Gérant : G, DOIN.
St Gle d'lmp, et I'Ed., rue Cassette, 17, Pariz, — 5. — §-24.
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LA DIATHERMIRE
S0N MODE D'EMPLOI ET SES INDICATIONS DANS
CHRTAINES AFFECTIONS DE L'ABDOMEN
PPar les

D Louis Decuery el M., Gruxseax pe Buaxcas

Chel Chef-Adjoint
du Lahoratoire d'Electro-Radiologie de la Pitié

La diathermic est le seul moyen thérapeulique que nous
possédions actuellemenl qui soil eapable d'échaufler & vo-
lonié n’importe quelle portion du corps humain. i

Cel cffet est oblenu, grice & la propriété calorifique des cou-
rants de haule fréquence, propriété déjd complélement Gludide
par d'Arsonval en 1892 Zeyneck a, dans un (ravail paru en
1899, altribué la sensation de chaleur ressentie & U'extrémité des
doigls, au cours de cerlaines expériences, a 1'effel Joule et & la
production de chaleur profonde; en effet les eouranls de
haule fréquence, en applicalions bipolaires, rencontrent dans
lIa porlion du corps qu'ils sonl appelés & traverser el, qui jouc
le rile d'un conducteur d’éleetricité, la résistance des tissus.

I’énergic ¢leelrique employée & vainere eelte résistance améne
I'échauffement du conducleur; cet échanffement se produil
conformément & la loi de Joule, c'est-d-dire, qu'il est propor-
lionnel au carré de lintensité, proportionnel & la résistance
du conducleur, proportionnel & la durée du passage du courant.

I1 est done néeessaire pour que la productlion de T'effet Joule
soil suffisante et puisse élever-la température des tissus de 2 —
3 degrés, de disposer d'un apparcillage pouvant fonclionner
assez longlemps avec régularilé el susceplible de débiler une
intensilé asscz éleviée,

Poinl n'est besoin de posséder des appareils consommant
40 ampéres el pouvant fournir des inlensités de 5 — 6 ampéres;
il est impossible d'élever la température d'une portion du corps
humain au dessus de 41° et I'intensité ulilisée ne peut dépasser
sans danger 2.000 — 2500 milliampéres.

Le bon fonctionnement d'un appareil consommant 15 — 20
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ampires dépend en grande partie du réglage de l'éelateur, 11
est indispensable que I'élincelle soit réguliétre el courte et
puisse inslantanément et & volonlé étre modifiée. 11 exisle dif-
férents modéles d’apparcils aussi bien 4 I'étranger qu'en France;
les uns avee éclateur 4 l'air libre, les aulres avec éelaleur en
vase clos purgé d’air par le gaz ou I'élther; les premiers sont
peut-éire d’'un maniement plus simple, mais la produclion de
I'élincelle & Tair libre est extrémement bruyanle et les lames de
cuivre trés facilement cnerassées exigenl un neltoyage fré-
quent; les seconds sont relativement silencieux et d'un entlreticn
plus facile. Le dernier modéle de la maison Gaiffe, Gallot et
Pilon nous a donné enliére salisfaclion.
***

L’emploi de la chaleur en médecine cst une des acquisitions
les plus aneiennes de la thérapeutique. Elle a élé adminisirée
sous forme de bains chauds et méme de bains de soleil.

Les applicalions d’air chaud, de bnins de vapeur, les com-
presses éleetriques, les bains de lumitres sonl des mélhodes plus
récentes d’utilisation de la chaleur. Mais loules ces moda-
lités de la thermothérapie n'exercent une aclion que sur la
lempérature de la peau. Nous ne connaissions jusqu'ici qu'un
seul phénoméne — la [itvre — susceplible d’élever la ilem-
péralure profonde.

Ce n'esl que par linlroduction de la diathermie gquun pro-
grés capilal a élé réalis¢ dans le domaine de la thermothé-
rapie. Malgré les grands services qu'elle peul rendre, et par son
action sur le sysléme svmpathique, el par excilation des séeré-
tions glandulaires, celle méthode donl les effels peuvent pour-
tant élre rapidemenl appréciés, a été longlemps releguée dans
T'oubli; actuellement son cmploi est devenu courant. Aussi
croyons-nous qu'il n’est pas inulile d'en indiquer la lechnique et
les indications el aussi les conlre-indicalions. d

*'*

L'emploi de la chaleur dans les affeclions douloureuses
de V'abdomen a é1¢ ulilisé de tous temps; il était done ralionnel
d'essayer 'action” hyperémiante et exciealrice de la diathermie
dans ces algies souvenl rebelles & tous les modes de traites
ment.

On a cherché & lransmelire aussi directement que possible
I'énergic élecirique au corps du malade; le seul procédé sus-
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ceplible de remplir cette condilion cst le procédé de la mé-
thode bipolaire; par l'emplacement gue l'on assigne aux élee-
trodes on peul, en une eertaine mesure, faire suivre aux lignes de
flux la direction ulile el les concenlrer sur la région sur lagquelle
on sest proposé d'agir.

Pour arriver & un résullal satisfaisanl sur ce poinl, nous esli-
mons qu'il faut placer les électrodes aussi éloignées que pos-
sible 1'une de aulre; 'électrode antérieure sur la région abdo-
minale en lenanl comple du sicge de Paffection, et 1'électrode
poslérieure au niveau de la région dorso lombaire; il est bien
¢évidenl que chague cas particulier nécessile une combinaison
spéciale pour la disposilion des ¢lectrodes; leurs dimensions
doivenl ¢lre sensiblemenl égales el mesurer environ 15 4 20 em.

A

On a proposé des modeles d'éleelrodes variés el multiples.
Le probléme qui prime tous les aultres est eelui du conlact par-
fait de I'électrode avec la peau. L'emploi des sacs de cuir rem-
plis de grenaille de plomb n'est plus usilé, malgré Padhérence
que leur poids et leur souplesse permellent de réaliser; ces
sacs présenlant Uinconvénienl de se recrogqueviller aprés avoir
¢lé un cerlains lemps imbibés d'eau.

Les dleclrodes métalliques nues el séches doivent-elles réel-
lement élre préférées aux électrodes mouillées, comme le pré-
conisenl certains auteurs? -

Nous voulons bien convenir qu'elles ne présenlent pas les
mémes inconvénienls lorsqu'il s'agil du venlre, corhime lorsqu'il
s'agil des membres. Labdomen est, en effel, une région Irés sou-
ple, malléable & soubail, et qui se modéle a volonté i Uimage
de T'éleclrode qu'on lui impose; mais il subsisle néanmoins
I'inconvénient des bords et des angles qui peuvenl enlrer cn
conlacl lrop étroil avee la peau el provoquer ainsi des eschar-
res inluntanées; ony o remédié en une eerlaine mesure en bors
dant ces plaques d'une bande de caoulchoue. Mais il peut en-
core exisler des pertes minimes de substance dans le corps de
la plaque, ou des soudures défectueuses entre le fil et la plaque,
ou bien un pli si la plaque est une lame! trés souple d’élain,
loutes conditions suffisanles & produire des élincelles de dé-
charge. .

Pour nous, méme pour les applications abdominales, nous
préférons les électrodes mixtes dont les électrodes de Lacquer-
riere el Delherm sont un exemple heureux. Une lame de feu-
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lre esl recouverle d'un lissu mélallique, minee el serrd; 1'élec-
lrode ainsi préparée esl ensuite bordée d'un rebord en caoul-
choue: les dleclrodes sonl mouillées dans I'eau chaque fois
qu'on les ulilise; ces éleelrodes sonl beaucoup plus souples que
In plus mince lame d'élain toul en conservanl une conslance
qui manque complélement & ces derniéres,

Pour bien appliquer les éleelrodes, qu'elle qu'en soil la nalure,
on mel les malades dans une posilion demi-couchée de ma-
niére 4 ce que de foul leur poids ils reposenl sur I'électrode
postéricure; 'éleclrode anléricure esl mainlenue au contacl de
In peau par un sae de sable dépassant 'éleclrode de tous les
cilés,

Le malade ainsi préparé, on lail passer le courant de haule
Iréquence el on se conlenle pour commencer d'une inlensilé
de 12 — 1.500 M A Immdédiatement la sensalion de chaleur est
manifeste el si Ton essavail d’augmenter rapidement Tinlensilé
cellesci paraitrail inlolérable; mais aprés une durde de 5 —
G minules le malade ne ressent plus quune douee Lliddeur; 1 ac-
coulumance a fail son ceuvre; on peul alors alleindre 2.000 M A,
rarement 2300 M A, mais jamais davanlage. 5i l'on dispose
d'appareils fournissanl 5 — 6.000 M A et quon soil tenlé d'es-
sayer d'aller loujours plus loin, toujours plus haul, on ne lar-
dera pas & s’apercevoir qu'on ne lail pas une séance de dia-
thermie, mais une séance d'éleclrocoagulalion, ce qui dans cer-
lains cas peul ne pas ére sans inconvénients. La durdée de
Fapplicalion esl de 30 minules environ.

(Vesl dans les gaslealgies nerveuses que les effels bienfaisants
de Ia diathermie se fonl le plus rapidemenl senlir; on oblient
le plus souvenl aprés une dizaine d'application une sédalion
compléle de la douleur.

Les dyspepsies par alonie sont également (rés amdliorées
el Bordier a démonlré gue le péristaltisme de 'estomac élail
excilé par la diathermie, en examinant le transil avanl et aprés
les séances.

Li ot existe un subsiralum analomique les résultats sont
moins conslanls. Néanmoins il est cerlain que bon nombre de
malades opérés el réopérés pour brides péritonéales, épiploites,
appendiciles chronigques et qui conlinuent 4 souffrir sont nel-
lement soulagés par le lrailemenl, renoncent au régime, re-
prennent du poids et se remetlent au travail; il y en a méme un
cerlain nombre qui se déclarent complélement guéris, Ceux
qui conlinuent & avoir le soir de petiles poussées de lempé-
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ralure ne dépassanl guére 38° mais qui sonl trés faligudés, voient
souvenl leur lempéralure revenir aun voeisinage de lan normale
apres une quinzaine d'applicalions.

Celle aclion résolulive de la diathermie est une des plus in-
léressantes de la méthode, La question a 61¢ surloul éludide par
M. Enriquez el ses éléves Gaston Durand el Nemours. Leurs re-
cherehes onl porté sur un grand nombre de malades présen-
lant des phénoménes doulourcux dis, soil 4 U'épiploile, soil A
des processus de péritonile plastique  pévicacale on périco-
ligue qu'sucune thérapeutique n'avail pu soulager; lous ont
¢lé améliords; quelgues-uns onl recommencd A souffrir ulté-
ricurement el les auleurs se demandent si la différence des
résullals oblenus provenail de ee que chez ces derniers les
processus inflammaloires élaient plus anciens el les adhérences
Orgunisces, )

La diathermic exerce encore une aclion ¢lectrive sur les spas-
mes inleslinaux el sphinelériens: dans les alfeclions spasmo-
diques du colon on senl souvenl, d'une fagon palpable, 1a corde
du colon se relicher aprés 'applicalion: on voil également
comme corollaire apparaitre des selles moulées chez ces ma-
lades qui jusque I n'avaienl que des maliéres minees, ruban-
nées malgreé Uingeslion d'agar agar et de cordine. Nemours a bien
mis en lumidre dans sa these Ueffet de la diathermic sur le
spasme du pylore dans ses diverses modalilés éliologiques,

La parlicipation du spasme & la produclion des erises dou-
loureuses chez les lithinsiques o fail envisager Nopporlunilé du
Iraitement des affeclions de la vésicule bilinire par la diather-
mie, Aimard, de Vichy, a cmployé celle méthode surune grande
¢ehelle el a oblenu les meilleurs résullats chez 200 malades pré-
senlant des réaclions doulourcuses el infllammaloires de la
vésicule bilinire.

11 est difficile de préciser d'une Tacon générale le nombre de
séunces que nécessile le traitement de ces différenles affec-
lions; ee nombre varie suivant les formes. Ce que 'on peug
dire, ¢'est que 10 séances sonl nécessaires dans les cas les plus
favorables pour oblenir un résullal durable. En général on est
obligé de faire un plus grand nombre d’applicalions surtout
dans les affeclions qui reposenl sur un substralum anato-
migque. '

t“

Les indicalions de la diathermie en gynécologie sonl moins

nombreuses mais peul-élre plus précises.
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L’action de la diathermie sur les névralgies ovariennes est
remarquable; on voil des névralgies vieilles de plusieurs années
disparailre aprés un nombre minime de séances. 11 ne saurait
¢lre question en gynécologie de faire des applications exlernes,
mime si elles élaient de longue durée el de grande inlensité;
on ne peul pas agir extéricurement sur les organes du pelit bas-
sin; en plagant une élecirode sur le pubis et I'aulre sur la ré-
gion sacro-coccygicnne les lignes de flux passent par la vessie
el le fectum et n'atleignent pas les organes profonds ¢esl-a-dire
I'ulérus el ses annexes. Cesl pourquoi il esl indispensable d'in-
lroduire dans le vagin unc grosse électrode métallique que
l'on place soigneusement & lendroit voulu en saidant de la
palpation bimanuelle; la scconde élecirode est une élecirode
plale que l'on dispose i droile ou A gauche du venire ou sur
la paroi posléricure selon la direelion que l'on désire faire
suivre aux lignes de flux.

L’électrode vaginale cylindrique d'llégar est dun emploi
irés commode el remplit trés bien les conditions voulues. 11
faut dans les cas de névralgies ovariennes placer 'électrode va-
ginsle dans le cul-de-sac correspondant el 1'électrode abdo-
minale du méme edlé; le courant lraverse forcément la région
voulue n'ayanl pas & vaincre la résistance de la peau; aussi

_Tlintensil¢ maxima est-elle rapidement atleinte et faul-il s’en-

quérir souvent des sensations qu’éprouve la malade pour éviter
des briilures; il faul néanmoins administrer de haules doses:
16 — 1.800 M A sont facilement supporlés. La durée de la
séance doil élre de 25 4 30 minilues. -

On oblienl également de rés bons résullals dans les mélriles;
les uleéralions superficielles du eol guérissenl généralement en
une dizaine de séances; le trailement gagne i élre repris deux o
troig fois & un mois ou 6 semaines d'intervalle.

L’évolution des paramélrites est récllement remarquable sous
Tinfluence de la diathermothérapie; les exsudats paramélriti-
ques fondent avee une rapidité surprenante; les doulewrs lom-
baires qui accompagnenl si souvent ces affeclions disparaissent
en- méme femps que 'uiérus redevienl mobile.

Dans ces cas la technique consiste 4 placer I'électrode plate
i la région lombosacrée et 'élecirode vaginale successivement
pendanl 15 minules dans le cul-de-sac droit et dans le cul-de-
sac gauche, on peul aussi, en faisanl des applicalions quoli-
diennes, changer un jour sur deux [I'électrode vaginale de
eilé.
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Cerlains auteurs et Nagelschmidi en particulier onl Irailé
avee succés linfanlilisme des organes génilaux de la femme ct
Ia slérililé qui s’en suil. ;

Ils signalenl aussi la possibililé de corriger les posilions vi-
cicuses de P'ulérus par I'action de la diathermie; ils expriment
ces résullats en apparence paradoxaux par la fonle des adhé-
rences. la résorplion des exsudals paramdélriliques el aussi par
la produclion, grice i I'hypérémie arlérielle, d'une turgescence
accenluée des organes .

On a égalemenl mis en lumiére, & la elinique obslélricale de
Bumm & Vienne, 'aclion stimulalrice de Ia diathermic dans les
accouchements difficiles par défaillanee du musele ulérin,

Deux fois les conlraclions ulérines onl pu élre réveillées et
T'accouchement mené & bonne fin,

Nous lerminerons cel exposé en insistanl sur les dangers que
présenle celle méthode appliquée aux lésions inflammaloires
des annexes, fusseni-elles subaiguis ou chronigues.

Les salpingiles anciennes, lorpides, que l'on considére & pen
prés guéries el gui ne manifestenl leur exislenee que par un
léger endolorissement doivent élre exclues du domaine de la
diathermie; une scule séance inlempestive suffit pour réveiller
un processus ancien: méme si I'on ne constate ancune ¢élévation
sensible de la lempératlure, mais si la malade aceuse une accen-
tuation de la douleur aprés la premidre séance, il faul aban-
donner la’ lentative de trailementl el se garder d'insisler.

La dialhermie conslitue done comme nous venons de le voir
un agent thérapeutique de premier ordre; par son action hyper-
émianle, analgésianle, anlispamodique el résolulive, elle mérile
d'élre prise en grande considéralion; mais ce n'esl pas une pa-
nacée universelle el il faul savoir s'abstenir de I'employer lors-
(qu'il ¥ a des conlre-indications,
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TRAITEMENT
DHS INFLAMMATIONS PELVIENNES DE LA FEMME
PAR LES INJECTIONS DE BOUILLON STOCK-VACOIN
DU PROFESSEUR DELEET

Par Pierre Mocguor
Professeur agrége, Chirurgien des Hopitaux

eb . Gémaro-Marciasrt
Interne des Hopitaux

Nous nous proposons d’exposer iei les résullals que nous
avons obtenus dans le trailement des infeclions génilales de la
femme par le bouillon slock-vaeein du professeur Delbel (pro-
pidon', d'en préciser les indications el d'apprécier le bénélice
quon en peul allendre.

Déja M. Delbel lui-méme a signalé dans les salpingites aigués
la sédalion rapide de la douleur el ln diminution de la masse
inflammatoire (Bull. Soe. Chir, 4 février 1920 el 1921, p. 93),
mais i1 a [ail des réserves sur lu durée des résullals oblenus.

Kiiss a rapporlé dans sa thése des observalions trés signifi-
calives; il allribue méme aux vieeins une aclion tellement éner-
gique quiil va jusqud proclamer Pinulilité du trailement médi-
cal; il nordonne plus la glace 4 ses malades, il leur permet de
s¢ lever quand bon leur semble (Kiss, La Vaccinolhérapic
des annexiles. These Paris 1920-210

Par conlre, Colle et Creyssel n'ont obtenu que des résullals
heaucoup moins favorables : ils ont observé la disparition des
phénoménes douloureux, mais ils n'onl pas noté d'influcnece
bien considérable sur la température et les 1ésions n'ont élé
que peu modifices. Les observalions qu'ils publientl ne sonl pas
trés probantes, parce que pour beaucoup d'enlre elles, le Lrai-
lement par les vaceins o ¢l¢ insuffisanl el ils. sonl ver
nus lres vile & lUintervenlion chirurgicale (Colle el Creyssel.
Contribution & I'Elude de la Vaccinothérapie des Annexiles.
Lyon Chir., 1922, L. p. 11},

Entre ces deux opinions conlradicloires, il faul chercher la
virité. .

Toul d'abord, pour apprécier 'action du vaeein, il Faul s’al-
tacher & fuire un diagnostic précis; A dislinguer ce qui esk
salpingo-ovarile, ce qui est périmétrile ou phlegmon du liga-
ment large, ce qui esl pelvi-péritonile; il faut souvenl pour

Travail de la Clinfgue Chirurgicale du Professeur Decper. Hopital Cochin,
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cela des examens répélés. Une malade arrive 4 I'hapilal, avee
de la fievre, des douleurs vives: on Irouve d'un ou des deux
colés une luméfaction douloureuse, grosse comme une mandi-
rine, el parfois davanlage : pyosalpinx ? Vous I'examinez apris
quelques jours de repos el dlapplicalion de glace: In lumé-
faclion a disparu: le soi disanl pyosalpinx n’élail qu'une po-
che de périlonile séreuse, I1 ¥ a bien d'aulres causes d'erreur.

Nous ne sommes jamais allés aussi loin que Kiss qui sup-
prime toul trailement médical el laisse ses malades se lever
gquand elles veulenl. Nous avons loujours au conlraire associc
aun trailement par les bouillons le railemenl mdédical convena-
ble el en premidére ligne le repos. A Lo vérild le bouillon a ¢lé
cmployé quelgquefois aprés échee reconnu du lraitement mdédi-
cal, mais celui-ci a ¢ néanmoins poursuivi.

Nous avons recucilli depuis un an, au Pavillon de Gynéco-
logie de la Clinique chirurgicale, 82 observalions dans lesquelles
le trailemenl par les injeclions de propidon a &1¢ appligud.
Ces observalions sonl de valeur (rés inégale, paree que beau-
coup de malades n‘onl pu élre suivies. Leur élude nous per-
mellra eependanl de dégager quelques nolions  louchant les
indications el les résullals de co mode de  lrailement.

Nous P'avons appliqué principalement ;

lo dans les périmdétriles, lymphangiles péri-ulérines, phleg-
mons de ln gaine hypogasteique et du ligamenl large;

2u dans les salpingiles aigués ébriles ou dans les poussées
aigués au cours de salpingo-ovariles chroniques, dans les in-
MMummeations  annexielles  compliquées de  pelvi-péritonile;

Jo dans les avortements, soil 4 lilre prophylaclique. lorsque
nous avons des raisons de eraindre Uinleclion de la cavilé
ulérine, soil & lilre curalil apres apparition des premiers signes
d'infection.

Le trailement a ¢él¢ mis en wuvre conslamment de la méme
facon: 3 injeclions de chacune qualre em. cubes de bouillon &
4 jours d'inlervalle, failes sous la pean de la lace exlerne
de la cuisse,

Ces injeclions sonl suivies en régle générale d'une vive réac-
lion qui revél les 3 modalités bien connues: réaction géné-
rale, locale el focale,

Les deux premicres sonl habituelles el sonl d'ordinaire en
raison inverse 'une de Taulre, la 3¢ est plus rare.

La réaction générale se traduil par un aceés de fiévre qui
débute 2 & | heures aprés linjeclion: la température s'éléve
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i 39 el quelquefois & 400 avec malaise, [risson, inappélence,
céphalée. En géndral, la réaclion est trés passagére et dés le
lendemain esl forl alténuée; cependant il arrive assez souvent
que la lempérature ne redescend qu’au bout de 48 heures.

Quand Ia réaclion géndérale est inlense, la réaclion locale est
minime ou nulle et réciproquement. Les réaclions, les plus
vives au lien de linjection, s'accompagnen! souvent d'une réae-
lion thermigue [laible ou nulle.

Celle réaclion locale se {raduil par une douleur vive, avec
engourdissement el impolence de loul le membre et par une
réaction inflammatoire avec tuméfaction, chaleur et rougeur
de la peau, trés vive le lendemain de Uinjection, (rés, allénude
¢l souvent disparue au boul de 48 heures,

Tandis que les réactions générale ou locale manquent rare-
ment, la réaclion focale esl bien plus rare. Nous avons cepen-
dant netlement observé quelquefois aprés linjeetion de bouil-
lon, une poussée inflammaloire (rés passagére, caraclérisée
par une recrudescence des douleurs, de la tumdéfaction el de
Fempilement pelvien, phénoménes qui sont habituellement sui-
vis d'une relrocession manifeste des accidents.

En dehors des réaclions déeriles, qui sonl toul & Fail passa-
gires el en général aisémenl supportées par les malades,
nous n'avons observé i la suite des injections aucun accident,

Quel a é1¢ Peffel thérapeulique des injeclions de bouillon ?

Nous les avons praliquées sans faire de conlrdle baclério-
logique. Aussi bien est-il trés difficile, en dehors des cas ol
Iinfeclion gonococcique est palente, de savoir quel esl Pagent
microbien & incriminer.

De nos 82 malades, 21 navaienl pas de lempéralure avanl
le iraitemenl; 'amdélioralion ne peal élre appréciée que par
la diminulion ou la disparilion des doulcurs el I'atiénualion
des phénoménes locaux.

Pour 11 autres malades, le résullat est douleux, en ce sens
qué l'amélioration observée peual élre aussi bien le fail du
repos el des aulres moyens mis en ceuvre que des injeelions

‘«de bouillon. 11 ¥ a 9 malades qui, enlrées avee une fidvre

plus ou moins ¢levée, onl cu aprés les injeclions une chule de
la lempérature, mais n'ont pas ¢été suivies. Dans deux cas, il
n’y eul pas de chule de la température el chez une de ces ma-
lades on ful obligé de faire une colpolomie,

Nous avons retrouvé 36 malades pour lesquelles nous avons
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pu avoir des renscignements postéricurs au trailement. Pour
14 d’entre elles, les injeclions ont agi & la fois sur la lempéra-
ture, sur les douleurs et sur la luméfaction locale; 11 fois les
injeclions donnérent seulement la chute de la lempérature;
dans 7 cas l'aclion ful douleuse et dang 4 elle parul i peu
prés nulle.

Poussons un peu plus avanl 'élude de ees observalions.

Les avortements. — Laissons de edté les eas o linjeclion
a él¢ faile A lilre prophylactique : nous ne pouvons pas juger
de son efficacité, mais disons cependant que, toules les mala-
des ainsi lrailées onl guéri sans la moindre manifestalion
d’infeclion utérine.

Nous avons remarqué 3 observations d'avorlement avee
fitvre, deux d'enlre ces malades avaient de gros ulérus avee
périméirite trés marquée; toules irois onl guéri lrés rapide-
ment aprés les injections de bouillon el onl quitlé 'hépilal en
bon élal.

Nous avons relevé 6 observalions de périmétrife avee infil-
tralion douloureuse des ligamenls larges el des ligamenls
uléro-sacrés, immobililé de I'utérus, dans lesquelles les injections
onl donné des résullats favorables. On sail combien d'ordinaire
sont longues & disparailre ces infillralions périunlérines qui
aulrefois condamnaient les malades & 'immobililé pour des
semaines el des mois. Ces cas sonl le {riomphe des injeclions
de bouillon : la résolulion esl oblenue en général en quelgques
jours. Nous avons seulement noté quelquefois In persistance
d'un pen de douleur méme aprés disparilion de la tuméfac-
lion el relour de la mobilité ulérine.

La fenille de tempéralure ci-contre {Guy) est celle d'une ma-
lade enlrée avee une périmélrite inlense el chez laguelle ld
repos et les moyens habituels n'avaienl pas suffi & faire baisser
In température. Celle-ci esl revenue d la normale lrois jours
apriés la dernidre injection.

Dans les salpingo-ovarites, Uaclion des injeclions de bouil-
lon est plus difficile & préeiser. Elle esl indéniable el parfois
saisissante. Ainsi nous avons vu des malades arriver & I'hdpi-
fal avee des tumdéfactions pelviennes considérables. hombanl
duns le cul-de-sac de Douglas @ il semblait que la eolpolomie
[t indvilable, et cependant aprés la premiére injeclion, les
phénomines cessent de progresser, puis régressent aprés les
suivanles.
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Une femime de 28 ans, souflranl depuis 8 jours, ayanl en
des aceés de doulears syncopales el depuis deux jours des vo-
misscmenls, présenle a4 son enlrée une uméfaction  yvolumi-
neuse, rétro el latéro-utérine droite, bombant dans le cul-de-sac
de Douglas : sous linfluenee des injeelions, les phénomiénes
relrocédent el la malade quille Thapilal deux mois apres:
Yulérus est mobile el il ne persisle plus quune légire aug-
menlation de volume des annexes gauches,

Nous avons observe daulres cas semblables,

Dans les erises aigués de salpingo-ovarile, d'origine gono-
coccigue ou puerpérale, nous avons oblenu la relrocession
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Fig, 1, — Périmétrile el annexile.

en général assez rapide, souvenl d'ailleurs incompléle, 11 per-
sisle fréquemment un peu daugmentation de volume ou de
sensibilité des annexes d un ou des deux edlés,

Cependanl nous avons cu Poceasion de revoir une malade
de 21 ans, ayanl une poussée de salpingile aigué bi-lalérale
In suile d'un avorlement; un an aprés ces accidenls, clle pa-
raissail au débul d'une grossesse. (Vesl dire que la relrocession
avail él¢ compléle

Chez Ia plupart de nos malades, les Iésions de salpingo-
ovarile datent déja de longlemps. Elles viennenl & Uhapilal pour
une poussée aigué, fébrile, doulourcuse el comme il s'agil de
femmes jeunes, on mel tout en ceuvre pour leur dviter la eas-
tration. L'effel des injeclions de bouillon est ici forl difficile &
apprécier, parce que la résolulion n'estl pas immdédiate @ elle
se Tail lentementl, sous aclion combinée des divers moyens
thérapeuliques mis en oeuvre; elle n'est jamais compléte; il
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persiste loujours une augmenlalion de volume des annexes,
iun ou des deux edlés, parfois avee une cerlaine sensibililé,
Cependanl, nous pensons que les injections de houillon aident
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Fig. 2. — Salpingite double,

i refroidir ces Iésions annexielles, qu'elles aceélérenl la guéri-
son des Iyvmphangiles, In résorption des exswdals périlondaux
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Fig, 4, — Annexite hilutérale,
¢l que peul-élre elles évilenl aux malades le relour prochain
des mémes accidents,

Nous avons ¢l¢ (rés dilficiles pour les imdicalions opéra-
loires dans ces salpingo-ovariles puisque, nous le répélons,
nous avons surtoul i soigner des femmes jeunes el, de fail,
sur 71 malades opérées par laparolomie en 1923, pour des
affections de T'ulérus el des annexes, nous n'avons que 14
hystéreclomies pour salpingite. La proporlion est trés faible

page 163 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=163

GEITH

158 BULLETIN GENERAL DE THERAPEUTIQUE

(19 o) élanl donné que les infeclions génilales fournissent la
majeure partic de nos malades d’hdpital; eela tienl sans doule
i ce que nous n'avons opéré que des malades pour lesquelles
il n'y avail vraiment pas d'aulre ressource, mais aussi peul-
¢lre au trailemenl par les injeclions de bouillon qui onl puy
gudrir quelgues malades que les aulres moyens thérapeuliques
wauraienl pas guéries.

Sur nos 82 malades, 8 onl ¢l¢ opérées; il n'en faudrait pas
conclure que sur les 74 aulres, Pemploi du vacein a évilé Fopé-
ralion. Bon nomhre d'enlre elles n'avaienl besoin que dun (rai-
lement médieal, mais, d'aulre part, quelques-unes présenlaient
des Iésions lelles que la suppuralion paraissail cerlaine el Ia
niécessité de Ia eolpotomic inéluctable: il esl eerlain que 'em-
ploi du vaccin a une grande parl dans leur gudérison.

Des 8 opérées, 3 onl subi d'abord une colpolomie, puis,
(quelques semaines apres, une hystéreclomie totale. Pour les 5
aulres, 'hystéreclomie a ék¢ praliquée d'ecmblée,

Quantl 4 l'action des injeclions de bouillon sur les mélriles
lewcorrhéiques ou puralentes, aigués ou chronicques, elle nous
i parn insignifinnle. Nous avons cu recours aux inslillations
intra-ulérines : nous avons remarqué que, lorsqu'elles  sonl
failes aussilol aprés la Iin des régles, elles s'nceompagnent
souvenl d'une Iégére réaction fébrile, tandis qu'elles nen pro-
voquenl aucune A loul aulre momenl, — mais nous n'avons
pas observé d'unetion thérapeulique bien manifesle,

Les suppuralions de la muqueuse el des glandes sont pew
influenedes el cest sans doute pour celle raison que les salpin-
giles, méme récentes, sont rarement complélemenl gudries.

En résumd, laclion des injeclions de propidon esl nelte sur
les Iymphangiles peri-ulérines, les phlegmons du  ligament
large, les périmélriles el aussi sur les exsudals sérenx ou fibri-
neux des périloniles pelviennes. Par elles on oblient bien plus
rapidement que par les moyens ordinaires la chule de la tem-
pérature el la rélrocession de ces empitements pelviens dou-
loureux qui ¢élaient aulrefois si longs & disparaitre.

Les 1ésions des muqueuses ulérines el sans doule {ubaires
paraissenl beaucoup moins sensibles & leur aclion.

DIiref, les injeclions de bouillons mierobiens constituent une
précicuse ressource thérapeulique, susceptible d’amener la ré-
sorption d'inflammations pelviennes qui, sans elles auraient
suppuré, de hiter la résolution des phlegmasies pelviennes et
d'amener une gudérison plus compléle et peut-Géire aussi plus
durable que les moyens thérapeutiques ordinaires.
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REVUE GENERALE

OUABAINE
QUININE ET QUINIDINE EN THERAPEUTIQUE
CARDIAQUE

Trois subslaneces, dont I'action a é1¢é trés éudiée au cours de
ces dernitres anndées, onl acquis un inlérél considérable, en
thérapeulique eardiaque (1), ece sonl: I'onabaine d'une parl, el,
d'aulre part, deux alealoides des quinquinas, la guinine et
la quinidine,

OUABAINE

En 1873, PFraser d'Ldimbourg avail reliré des graines de
strophantus kombé, apoeynée d’Afrique, un principe actif au-
quel il avail donné le nom de sfrophantine. Celle strophantine,
ou des produils similaires relirés de différenis strophanlus,
furenl ulilisés par la veie buceale.

En 1906, Fraenkel fail connailre les résullals remarquables
qu’il oblienl, dans le traitement de Vinsuffisance eardingue, par
les injeclions infra-veineases de slrophanline. Trois anndes
plus lard, Vaguez el Leconle, puis Chauffard el Barié, dé-
montrent Uefficacilé des injeclions intra-veineuses de slrophan-
line dans les [ormes les plus graves de Uinsulfisance cardiaque.

L'emploi de celle médieation lendail & se généraliser, quand
des eas de morl rapide, conscéeulils & Vinjeclion intra-veineuse
de strophantine, Turent rapporlés par plusicurs auleurs, Amené
& rechercher les raisons de ces aceidenls graves Vaquez pul
se convainere ¢ue la toxicilé de la strophantine lenail & ce que
l'on employail sous celle dénominalion univoque, des produils
d'origine el de composilion Irés différentes. Cest alors qu'il
reprit. avee son ¢fléve Lulembacher, & Tinstigalion &’ Arnaud,

I'étude thérapeutique d'un glucoside, — isolé par ce dernier
du sirophanius gratus, — augquel avail 6lé donné le nom
d'euabaine,

(1) Une grapde partie des données nécessaires & cel expost sommaire onl &6
emprunlées aux auleurs suivanls @ Diviereacory, These Paris (922 0 P. N. Descoawres,
Thiwe Paris 1922 : Paul Rwenne, les Nowrvelles médications cardiagues, supplément de
la Medecine (5214,
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L'Ouabaine Arnaud : conslitue un produit bien défini, lou-
Jours idenlique & lui-méme, donl les solulions agueuses peu-
venl dans cerlaines condilions, ¢tre conservées sans subir d'al-
Léralion = (TilTencau: elle estl nellement distinele des  aulres
slrophanlines par ses earacléres, physico-chimigues, Lo lixilé
de sa composilion ¢l de son action physiologique lui réser-
rail, en hérapeulique eardiaque, un brillanl avenir,

Cesl done le glucoside, extrail du strophantus gralus par
Arnaud, Touabaine, qui servil aux essais cliniques de Vaquez
el Lutembacher (1917), el cesl & ce glucoside quil eonvienl
de réserver le nom 'Owabaine Arnand sioon veal éviler de
graves mécomples dans Ia pralique médicale.

10 Aelion plygsiologigue de Ouwabaine,

Celle aclion a ¢l¢ élablie par les recherches de Richard, DBa-
raige. ‘TilTencau, Dimilracoll et I, N, Deschamps.

Liaclion loxique esl trés proche de Paclion physiclogique
el se manifeste lrés brulalement. Llinjeclion inlra-veineuse a
des effels presque immdédials; Vaclion sur le coeur ne se mani-
feste, au conlraire, quune heure el demie 4 2 heures, apros
Tingeslion (Dimitracoff .

Si Ton wlilise Tlinjeelion inlra-veineuse chez le chien, @
dose variant de 7 100 & 20000 de milligramme par Kilog «’ani-
mal, on observe, d'aprés Deschamps, une évolulion en 3 phases:

1+ phase (lonique, avee aungmentalion de Pamplitlude des
conlraclions cardiagques el ralenlissement du rythme;

2e phase (hyperexcilabilité), avee des extra-conlraclions sur-
loul venlriculaires. quelquefois & (ype bigéminé, avee, parfois.
conservalion du rythme auriculaire régulier ou  lachyeardie
sinusale;

S phase (Joxigquel, fibrillation des oreillettes, puis des ven-
tricules, arrét du coeur,

La phase d'arylhmic exlra-syslolique esl supprimée par lalro-
pine, elle serait due & Uexeitalion du vague. La phase de fibril-
lalion, qui subsiste malgré Talropine, serail conséeulive o
Taclion direcle de I'onabaine sur lexeilabililé du musele car-
dingue (Deschamps’,

2o Action physio-patiologique de U Ouabaine.

Vaquez, el ses éléves Leconle, Lulembacher, Dimilracoll onl
dégagé des données cliniques l'aclion physio-pathologique gé-
nérale de 'ouabaine,

L'onabaine a une aclion prépondéranle sur la conlracli-
lité el, lorsqu’on n'alleint pas les doses loxiques, une aelion
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secondaire faible sur la conduetibilité el Uexcilabililé, Elle
a de plus une aclion favorable sur le lonus myocardique.

Rappelons que Paclion de la digilale s'exeree surtoul sur Ia
conduclibilité (aclion dromolrope négalive; el secondairement
sur la conlractilité el Fexeilabilite,

Ln résumdé Nouabaine aura son emploi dans les élals patholo-
giques, dans lesquels il conviendra d'agir avanl toul sur la con-
fraciilité ¢l la lonicilé myocardigques.

do Indications oliniques de UOuwabaine.

L'ouabaine se place au premicr rang des médicaments de
Pinsuffisance cardiaque, el en parliculier de Uinsuffisance ven-
triculaire gauche,

w) Imsuffisanee veniricalaire gawehe.

Dans les dilafalions aiyués du ventricule gauche, survenant
sous linfluence dun exeés aleoolique, d'une infeclion grippaic
chez des hyperlendus, du surmenage. el se raduisant soil |11|i'
l'angor du décubitus, soil par une erise d'oedéme  pulmo-
naire ou de dyspnée psewdo-asthmatique, soil par un syn-
drome caraclérisé par une chule brusque de la lension ma-
xima, alors que la minima reste relalivement élevée,

L'insuffisance progressive du ewur gauche esl le plus souvent
favorablemenl infllueneée par Powabaine, quand le médecin ne
tarde pas trop & lUinsliluer, dés les premicres manifestations
(dyspndée d'efforl, oppression doulourcuse cles

La médicalion ouabainigque esl également indigquée dans les
~myocardiles  seléreuses & gros coeur gauche, tachyeardigques;
elle constitue, en oulre, dans nombre de cas, une préfaee indis-
pensable 4 linslilulion du leaitemenl spéeifique chez cerlaing
aorliques qui se présenlent surloul comme des cardiagques en
insuffisance venlriculaire gauche.

bt Dilatation du cwur droil,

Quand Uinsuffisanee du cour dreoil suceéde aux Iésions mi-
rales el s'accompagne d'arythmic compléle, el qu'aprés un
traitement prolongé la digilale se monire inefficace, 1a dilatation
des cavilés droiles apparaissanl irréduelible, il convienl de re-
courir 4 la médicalion ouabainique. 11 peul arriver, alors. que
I'ouabaine « réaclive. en quelque sorte Lo digitale, el que celle-
i, employée secondairement, recouvre son aclion swr la condue-
libilité el Vexcilabilité du myocarde (Dimilracoll, Luaubry el
Pezzi,.

Dans les dilalalions aigués du cocur droil, des eoweurs foreds
(surmenage cxcessil, accouchements laboricux). duns les dila-

-
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lulions subaigués, obscrvées chez les aleooliques obéses, 1'oua-
baine devra étre employée de préférence i la digitale. Enfin,
si Paetion de Powabaine n'est que minime el transiloire sur
Uinsuffisance cardiaque droile fonetionnelle des seléroses pul-
monaires élendues avee lésions diffuses des bronches, elle n'en
esl pus moins encore supéricure a celle de la digilale (. Ri-
bicrre).

¢ Dilatation lolale du canr avee asysiolie irréductlible.

Dans ces cas, momentanément toul au moeins, la réactivation
de la digilale et de 'ouabaine, 'une par Paulre, pourra mani-
fester ses effels heurcux.

d) Arythmies.

Louabaine, comme le faisail prévoir son mode d’action phy-
siologique, n'a gutre d'action dircele sur les différentes arylh-
mies, mais une aclion faworable indirecle. On sail, en effel,
que les troubles de la lonicité du myoecarde onl une répercus-
sion facheuse sur les autres fonctions : conductibililé, excilabi-
lité (Gossage, Vaquez).

Ainsi s'expliquentl les effels favorables de l'ouabaine dans
les cas graves el durables de fachyeardie paroxystique ol les
dangers de la dilalation du ewtur passenl au premier plan (Ri-
bierre el Giroux, Cualandre). La disparition des extra-systoles
chez des hyperlendus  avee insuflisanee du eceur gauche
(Dimitracoff, aprés une cure d'ouabaine, s’expliquenl égale-
menl par l'asction indirecte de ce médicamenl.

Dans lTes bradycardics par froubles v la conduclibilité, dans
In forme si grave de lUinsulfisanee contractile du myocarde
que lraduil Talternance duo ewur, l'ouabaine est également
susceplible d'applieation.

Mode d"adminisiration de "Ounabaine

1) Veie infra-veineuse.

(est le mode d’administralion le plus actif. L'injection devra
clre  strictement intra-veinewse; il coonviendra méme d'éviter
que l'aiguille arrive en conlacl avee 'endoveine. L'injeclion
sera poussée avee une exbréme lentewr.

La dose ulile est dun demi-milligramme pour un cenli-
meétre eube d'eau. On peul par prudence limiler la premiére
injection a4 1/4 de milligramme. Les suivantes, comportant
chacune 1/2 milligramme, scronl fuiles 4 21 heures dinler-
valle 'une de Paulre, pendant 3 & 4 jours de suite (Vaquez el
Lutembacher,.
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On peul aussi faire des injeclions journaliéres de 1/4 de mil-
ligramme pendant 4 jours de suite, suivies de 4 4 8 autres es-
pactes de 2 4 3 jours (Leconle, ou bien on peul recourir f
des injections journaliéres de 171 de milligramme pendant 7 &
8 jours de suile (Iibicrre.

Laubry et Pezzi recommandent de ne pas dépasser la dose
de 14 de milligrnmme par injeclion, n'hésilanl pas, s'il esl
néeessaire, 4 la répéler 2 fois en 24 heures.

2y Voie infra-musculaire ou sous-cufandée.

L'ouabaine esl un produil assez irritanl, aussi provogue-t-il
des douleurs, el ce mode d'administration n'est pas recom-
mandable.

3) Ingestion.

I1 exisle une solution aleooliqque d’ouabaine Arnaud qui peut

élre employce, per os, et qui correspond A la formule sui-
vante:

Ouahaine erist,

AR R U 1 gr.
Alogl 85058 o o b 5 8 GRS W D e s 8o Hal
Glyetrine . . L 0 L 00 o oo s o0 333 e M
Foau distillée - R e e e e 145 oo

un centimétre cube de cette solution donne L gouttes au comple-

goulles-normal. Cinguante goulles renfermenl un milligramme
d'ouabaine,

On recourra :

Aux doses fractionndées ¢l prolongées, X 4 XX goutles par jour,
pendant 8 4 10 jours;

Aux doses moygennes, XXV 4 L gouttes, par jour, pendanl
2 4 5 jours;

Aux doses massives: L. 4 G goulles par jour pendant 2 i 3
jours,

Injeclions inlrajugulaires &’ Quabaine

Dans linsuffisance wvenlriculaire droite, la stase veineuse
est parfois généralisée a lel point que dénormes wdémes cn-
vithissent les avant-bras jusqu'au dessous du pli du coude.
Toule injection esl impossible aux lieux d'élection habiluels.

Dans ces cas R, Lulembacher conseille Uinjeetion intraju-
gulaire : les veines jugulaires externes, distendues par la stase,
¢élanl habituellement faciles 4 aborder dans ces circonslances.

Quelques précautions particuliéres sont & prendre, & cause de
Ia proximil? des cavilés droites,
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On dilue la solulion habituelle d'ouabaine Arnaud dans 1 &
2 em® d'ean slérilisée; on choisil Ia jugulaire exlerne gauche
el T'on pousse lenlement Uinjeclion duans le edldé eéphalique de
Ia veine. La Léle esl inclinée sur le edlé; on cherche la posi-
lion la plus favorable : fléchissement de La éle, posilion demi-
assise pour faire saillir Ia veine donl on comprime avee le doigl
Fextrémile inféricure,

Lua veine doil-élre ponclionnée vers e lers supéricur du cou,
e telle sorle que la seringue puisse s'adapler aisémenl ensuile
sur Paiguille, quand on s'est bien assuré qu'elle esl en honne
place. Précautions d'asepsic rigourcuse, application de leinture
diinde pendanl rois minules, seringue stérilisée 4 auloelave,

On pralique ainsi, soil: 2 injeclions, par 20 heoares, de 1/1 de
milligr., soil une scule injeelion de 3/8¢ de milligr., ¢est-d-dire
I em® 5 de la solulion pour le premier jour.

Pour le deuxieme jour, on peul conlinuer les 2 injeelions
an 1.4 de milligr. ou, 8'il n'y a aucun trouble du eylhme : bigé-
minisme ou ralentissement exeessif, fuire 1/2 milligr., en une
fois el ainsi au lroisiéme jour.

Habituellement, la résorplion des wedémes permel, au lroi-
sitme jour de pratiquer Uinjeclion an pli du coude,

Nota, — Les réegles classiques qui président & administra-
lion de la digilale sonl, égalemenl iei, de mise: repos absolu an
lil, ou toul au moins & la chambre, duranl loule la médiealion,
régime lacto-végélarien ou végélarien déchloruré, réduelion des
liquides, sl y a licw, ¢évacualion préalable des épanchements
des séreuses.

Ineonvénients de la médicalion. Conlre-indicalions

Les accidenls graves aprés injections inlra-veincuses sonl
absolumenl exceptionnels, Vaquez, aprés deux mille injeclions,
Ribierre, n'en onl jamais observé. Qualre eas de morl onl 61¢
rapportés par Ch, Fiessinger, Paglinno, Laubry, Dans les deux
cas rapporlés par lui, Laubry incrimine la dose de un demi-
milligramme el estime qu'il convienl de s'en lenir & un quarl
de milligramme,. i

“nfin, dans de rares cas. l'ouabaine a pu déelancher un
ryvthme bigéminé (Vaquez el Lutembacher, Laubry el Leconle)
La persislance de ce lrouble enlraine la suppression du lrai-
temenl.

En résumé, il ny a pas de conlre-indicalion formelle & la
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médiealion ouabaine quand celle-ci est commandée par hypo-
lonicité myocardique, quelle u'en soil la cause (Ribierre).

Aetion cumulative de I'Ouabaine,

On admel généralement que Vouabaine, comme la digitaline,
posstede la propriélé de saccumuler dans le myvocarde el qu'il
ne Taul pas continuer trop longlemps son administralion  si
l'on ne veul pas voir apparaitre des aceidents d'intolérance.

Dimilracoff a voulu confirmer expérimentalement celle opi-
nion. I a opéré sur le chien, en administranl par voie sous-
culandée, pendanl plusicurs jours conséculifs, des doses insul-
fisantes par cllessmémes pour provoquer la morl,

De ses expériences, auleur lire les conclusions suivantes:

1o Faceumulation de Vouabaine est réelle;

20 sur des chiens pesanl 5 4 7 kgs, avee des doses journalie-
res varianl enlre 15 mgr. el 27 mgr., la morl de animal sur-
vienlt fatalement quand le tolal du glucoside injeelé approche
ou alteinl une quantité égale & deax Tois 1a dose mortelle par
voie inlra-veineuse (la dose morlelle par kg danimal est de
8 mgr. 15); ,

3o le eoefficien! moven d’éliminalion journaliére de ouabaine
par kilog serail d’environ 0. 123 mgr., soil 1/12 de la dose mor-
lelle par kg, d’animal.

Ainsi, avee des doses quolidiennes inféricures a 1/12 de la
maortelle, on ne devrail jamais intoxigquer 'animal, mais 'au-
teur ne dil pas si celle expérience crueiale a élé réalisée.

QUININE

Les lravaux  physiologiques.  pharmacodynamiques et (hé-
rapeuliques concernanl la quinine el son isomére la quini-
dine ont ¢i¢ publides dans la thése de P. N. Deschamps.

Comme il existe. entre la quinine el la quinidine, une grande
parenté physiologique el pharmacodynamique au poinl de vue
qui nous occupe, nous allons résumer bricvement les pro-
priélés physiologiques de la quinine, quitle 4 revenir sur
ces propriélés 4 propos de la quinidine.

Disons tout de suile que la gquinine est d'un maniement moins
délical que son isomire, mais qu'elle n'a quune portée assez
limitée, dans la thérapeulique cardio-vasculaire,

Aetion physiologivue de lo quinine.
1y sur les appareils nerveax cardiagues:
La quinine n’agil pas sur le sympathique extra-cardiaque, clle
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diminue parlicllement Pexcilabililé du sympathique inlra-car-
diaque. Celle aelion toulefois esl moins marquée que sur les
lerminaisons intra-cardiagques du vague. A pelites doses, elle
diminue Texeilabililé des lerminaisons intra-eatdiagues du va-
gue, & haule dose, elle diminue ou supprime Fexcilabilité du
tronc du vague.

2) sur e cornr:

La quinine est un dépresseur du eoeur, clle diminue la (ré-
quence du rythme et 'énergie des contractions,

Les recherches de Clere of Pezzi, de Hechl el Rothberger,
ont précisé le mode daction de eel alealoide sur les fonclions
tu myoearde.

Celte action esl essenlicllemenl modératrice el s exerce sur
loutes les fonctions du myocarde sans exceplion {cetle aclion
sera préeisée & propos de la quinidine),

31 Aefion sur le corar of la tension ariérielle:

La quinine esl un agent hypolenseur par suite de son aclion
déprimante sur le myocarde et la diminution de la foree d'im-
pulsion syslolique. Elle posside un 1éger pouvoir vaso-cons-
lricteur périphérique.

Indicalions thérapeutiques, - Posologic.

Wenckebach (1911 a eonseillé, le premier. Uemploi de la qui-
nine dans le trailement de larvihmie extra-systolique el de
larythmie compléte.  Hechl, Winterberg, Clere et Pezzi,
Schrumpf, Clere el Deschamps, onl priéeisé les indiealions el
la posologic de celle hérapeuligque,

1* Paclyjeardie poroxysiigue essendiclle.

Déja Huehard preserivail, dans la tachyeardie paroxystigue
essenticlle, le sulfale de quinine. per os, & 1o dose de 1 gr. al)
par jour.

D'aprés Clere el Pezzi 1o lachyeardie paroxyslique essenticlle
constitue une des indications cliniques les plus précises 4 Fem-
ploi de la quinine. mais 1a quinine doil élre employdée en injee-
lion intra-veineuse. Du reste, eclle méthode  brulale @ ne doil
clre wlilisée, d'aprés ces auleurs, que si Foaeets se prolonge plus
de 24 heures el 81l s'agil d'un sujel jeune, & cour sain

2 Yachycardie basedowicnne,

Huehard, Clere et Pezzi onl nolé une aelion favorable de la
quinine, sur la lachveardie en méme lemps que sur les palpila-
tions, les lremblements basedowiens. La quinine demeure un
des agents mdédicamenteux les moins infidéles dans le goitre
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exophlalmique, quoique, d'aprés Ribierre, les résultats en soient
lrés variables, el assez fréquemment presque nuls,

30 Phenoménes subjectifs des tachyeardiques, des cardiagues
hyperkinéliques.

Les palpilations plus ou moins doulourcuses des fachyear-
digues, de cerlains aorliques présentanl un véritable élat d’hy-
perkinésie ventricnlaire (Wenckebach. avee baltements  arlé-
riels violenls el rapides, subissenl assez Iréquemment Uinllu-
cnce favorable de o gquinine. Dans ece cas, Huchard donnait
le bromhydrale de quinine, & 1o dose de 1 gro 8 1 gr. 50 par
jour.

La mddieation guinique ne donne gue des résullals passa-
gers dans  les cas darglhmic extra-sysfoligue de fibrillation
auricwlaire el de lachysylolic auriculaire ou auricular flutler.
Dans ces derniers eas, Uaclion de la quinine est rés  infé-
ricure & celle de la quinidine.

Posologie.

La quinine, en  (hérapeulique eardiagque, d'aprés Clere el
Pezzi. el conlrairement aux aulears allemands, ne doil ére
preserile quien ingestion. Dans le eas exeeplionnel d'une erise
de lachyeardie paroxvslique  essenlielle, duranl plus de 21
heures, chez un sujel jeune, & cocur sain, on peul avoir re-
cours i lu quinine en injeclion inlra-veineuse.

Dans ece dernier eas, on injeclera le ehlorhydrale neutre, &
la dose de O gr. 50 4 0 gr. 60, suivanl ln méthode de Bacelli:
In dose sera dilude dans 125 2 150 em® de sérum artificiel ol
l'injeetion sera poussée de maniére i ne faire passer gque 0 gr. 50
en un guarl d'heuare,

On administrera, per os. le bromhydrale, le chlorhydrale
neulre de guinine & la dose muxima, pro die, de 1 gr. 50 ré-
parlic en lrois prises. Débuler par une dose journalicre de
0 gr. 50, el ne jumais poursuivre plus de 5 jours de suite ad-
ministration de Palealoide & doses assez forles. Ménager un in-
lervalle de repos de méme durée; maintenir le malade au 1l
ou toul au moins preserive la réduction de Pactivité normale.

La médicalion quinique, maniée avee prodence, ne comporte
pas d'accidenls séricux.

QUINIDINE

La quinidine est un isomére de la gquinine. Cel alealoide du
quinguina, dudi¢ d’abord sous le nom d'hydrate de quinine
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par Heonry Delandre el Ossian (18330 ful isolé par Pasleur
(1853 el dénommdé guinidine,

La quinidine, quoigque son inlroduection dans la thérapew-
lique soil toule récente (W, Frey, premicrs travaux 1918, 1919
el 19200 o déjd fourni une brillanle carrvicre, Elle présenle un
inlérél infinimenl plus considérable que la quinine en ee qui
concerne le trailement de eertaines arvihmies: Tarvihmic extira-
sysloligque el surtoul Parvihmic compléle,

Al suile du travail prineeps de Frey, qui montra 'aclion
Cleetive de In quinidine sur la fibrillation auriculaire, I'élude
Ihérapeulique  clinique ful poursuivie en Allemagne < Schots,
Hoffmann, Arillaga. Gugliclmetti ¢t Waldorp, en Anglelerre
(Lewish aux Elats-Unis (lackson, Friedlander ol Lawrenee), en
Belgique (Wybauw . en Franee (Clere ¢l Deschamps, Pezzi,
Vaguez, Lian, Ribicrre. Laubry, ele.),

1y Aefion physiologique de fo guinidine,

Llaclion cardingue de la quinidine, dans ses grandes lignes,
esl idenligque & celle de la quinine, avee celle différence que
Ia quinidine a sur Ia conlraction cardiagque une aclion. en
général, beaucoup plus inlense que son isomére.

10 L'aclion de la quinine sor les Ffonelions du myocarde esl
cssenlicllemenl maoddratrice.

La quinidine modére les incitulions sinusales (aclion chrono-
lrope négafive qui condilionne en grande parlie la bradycar-
die): elle diminue forltemenl exeifabililé du myocarde (action
buthmotrope négalive), comme e prouvenl la résislance anor-
male des animaux quinidinisés & Vexeilalion Faradique, la sup-
pression, sous Uinfluence de la quinidine, des arylhmics pro-
voquées par 'adrénaline, o nieoline, Vouabaine (Clere el Des-
champs. les maodificalions quapporle la quinidine a la chro-
naxie du muscle cardiagque (Arillaga, Waldorp el Gugliclmeldi).
Lewis a monlréd que eelle action prédomine sur les fibres
auricafaires donl elle allonge la période réfractaire.

La quinidine modére la conductibilité lanl auriculo-ventri-
culaire qu’inter ol inlra-venlriculaire (aclion dromolrope neé-
galivel. La diminulion de la eonduelibililé auriculo-ventrieu-
Inire est affirmdée par allongement de Vespace PR osur 1'élee-
lrocardiogramme, par la dissocialion el méme le blocage auri-
culo-veniriculaire (Lewis .

Enfin, la quinidine diminue la conlractilité  myocardigue
faclion fnofrope négalive’. Une preuve en est fournie par la di-
minution d'ampleur des contraclions sous son influenee,
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20 Action sur les appareils nerveux exirinséques du codar.

.4 quinidine a une action paralysante sur Uexcilabilité du
vagoe. Elle diminue ou supprime Pactivilé du vague extri-car-
diagque ¢l du vague inter-cardiagque. Cest ainsi qu'elle sup-
prime, chez le chien, Uextra-systolic provoguée par Uouabaine,
Laquelle est due & Uexcitation du vague, quelle fail disparailre
la fibrillalion auriculaire nicolinique. De 1a résulte une aclion
tonigue qui s'oppose 4 Paclion dépressive sur le myocarde.

Elle ne parail pas agir sur le sympathique extra-cardiaque;
A dose ¢levée, loutefois, elle peal avoir une certaine aclion sur
le sympalhigque intra-cardiagque. '

Action de la quinidine sur la fibrillalion
auriculaire

(Vesl de celle dude que découle une des propriclés Lheé-
rapeuliques les plus inléressanles de la quinidine.

La fibrilladion auriculaire, comme Ton sail, est le rouble do
fonclionnement du myoearde aurieulaire qui est & la base de
Parvlthmic compléle. Dans eel éal parliculier les eavilés cn
queslion sonl animées d'une série de conlraclions ou méme de
irémulations  désordonnées, rapides el superficielles, comme
s'il existail dans Vextrémité de leurs parois de mulliples foyers
d’excilation.

La preuve d'un élat semblable, chez 'homme présentant des
signes d'arvihmic compléte, fut donndée parUidenlité des  électro-
cardiogrammes recueillis, d'une parl ehez les malades présen-
lanl les signes de celle affeclion, el, d'aulre part. chez 'animal
en élal de fibrillation aurienlaire provogquée par une série de
choes d'induction.

Boer, ¢l surloul Th. Lewis qui, 'un des premiers, avail dé-
monltré exislenee de la fibrillation auriculaire elle-méme, onl
par leurs (ravaux, & la fois, cliniques el expérimentaux, donnd
Pexplicalion du phénoméne.

11 esl possible de provoguer, dans eerlaines eirconslanees,
i travers un anncau de tissu myocardique, une onde contrac-
lile telle que, méme une fois Uexcilalion supprimdée, celle onde
reste capable de eirculer, pendant un certain lemps, sans s'arré-
ter; en sorte que, revenue d son poinl de départ, elle relrouve
les [ibres sorties de leur élab réfractaires el préles & la propa-
ger de nouvean et dans le méme sens. 11 en résulle Uappari-
tion d'un mouvemenl circulaire dans oreilletle, d'un - cireus
movement ».
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L’excitation qui tourne sans s'arréter autour de la weine
cave supérieure, parcourl le circuil formé environ quatre i
cing cenis fois 4 la minule. Ce phénoméne suppose: le un
frajet circulaire de longueur suffisanle; 20 une période réfrac-
laire suffisnmmen!l raccourcie; 3o une vitesse de propagalion
relativement faible; aulrement l'onde revenant trop prématu-
rément & son poinl de déparl, trouverail ce dernier excitable el
verrail sa course interrompue (Lewis).

Ce « circus movemenl - qui existe au niveau de 'oreillette, en-
lrée en fibrillation aprés des choes d'induction rapprochés, se
retrouve dans le cocur pathologique. Parmi les fibres auricu-
laires. les unes onl leur période réfraclaire diminuée el sont
par suile plus précocement excilables: les aulres, au contraire,
ne le sonl pas. Par suite de eelle inégale répartition, 'onde eir-
culaire, lrouvant sur son trajel des obstacles, se dirigera parmi
eux au gré des fibres capables de la conduire jusquau poinl
de déparl, d’ot elle pourra rebondir sans s’arréter. Llle y re-
viendra, par des chemins plus ou moins longs et 4 des inler-
valles variables, d’oft Uirrégularvité des petiles oscillations prdé-
sentées par 1'¢lectrocardingramme; de méme, Virrégularité des
incilalions (ransmises au neeud de Tawara entraine celle des
baltemenlts des wventricules. Toulefois, une différence fonda-
mentale sépare la fibrillation expérimentale de celle qu'on ob-
serve en pathelogie; la premidére est loujours {ransitoire, la
seconde peul subsister pendanl un lemps eés long, des années,
justifinnl ainsi son nom de perpétuelle,

Le « flutler -, ou tachysystolie auriculaire, esl aussi gouvernd
par le - eireus movemenl -, mais iei les intervalles sont plus
longs (240 & 350 mouvements par minute) le trajel est parcouru
moins rapidement, Comme le diaméfre du circuil est plus grand
cl que la période réfractaire o une dourée plus longoe, les bar-
ritres opposées sonl moins forles ¢l moins nombreuses et la
répélition du mouvement circulaire esl plus réguliére el les ré-
ponses venlriculaires sonl micux coordonnées.

En somme ['hyperexcilabilité de loreillefle, qui est un
trouble fréquent, a pour conséquence le développement dune
onde coniractile qui parcourt les anneaux musculaires sifuds
autour des veines caves sous forme d'un mouvement cireulaire
conlinu, se propage de 14 au fissu auriculaire, el remplace Ia
contraction normale de l'oreilletle.

La vilesse de cetle onde circulaire varie entre 240 & 600 lours
4 la minute, donnant naissance dans les laux inféricurs au flul-
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ter, dans les taux supéricurs i la fibrillation auriculaire avec
arythmie compléte.

Une telle dévialion de Uaclivilé auriculaire apparail 4 un
dge plutdl avancé, parfois sur des eocurs en apparence sains,
plus souvenl sur des coeurs malades. D'abord paroxyslique,
Parythmie compleéte a une tendance marquée 4 la permanence.
Elle aggrave dans une certaine mesure I'évolution des cardiopa-
Lhies anléricures el provoque a4 la longue la dilalation hyper-
trophique des denx cavilés venlriculaires.

La doclrine ne revél pas qu'un intérét théorigque, elle permet
d'expliquer cerlaines actions médicamenteuses. L'onde con-
lraclile circulaire. en effel, qui estl 4 la base de ce trouble
rythmique, peul ére blogquée par certaines substances, et lais-
ser brusquement réapparailre. au moins d'une fagon lransi-
toire, le rylthme normal.

L’exeitation du pneumogasirique. comme apprend 1expéri-
moentation, raccoureil la période réfractaire des fibres auricu-
Inires el augmente leur conduclibililé, Les drogues capables
de réaliser une pareille exeilation seronl done, en principe,
capables de réaliser les conditions qui favorisent le circus mo-
vemenl. La digitale est de ce nombre, aussi a-t-elle é1é accusée,
en certaines circonstances, d’exagérer le flulfer et de le trans-
former en fibrillalion vraie, parfois méme de déterminer dem-
blée celte dernitére. Toulefois, dans la tris grande majorilé des
cas, I'influence modéralrice bienfaisante sur le ventricule l'em-
porte sur 'action pertubatrice vis-d-vis des oreillettes (1): el Tin-
dication du médicament en question s'esl maintenue gquand il
s'agil de comballre les effels de 'arvihmie compléte; toul au
plus l'usage doil-il en étre surveillé quand on a recours aux
doses Clevées ou quand on a affaire & des ewmeurs altérés
(Clere).

Par contre, les substances qui paralysent le pneumogasirigque
allongent la période refractaire et tendent & réduire le taux des
secousses auriculaires. L'alropine agit ainsi. mais la médicalion
de choix eslt réalisée par 'emploi de la quinine el surlout de
Ia quinidine, qui représenle un médicament quasi-spécifique.

La quinidine diminue 'excilabilité du myoearde el augmenle
sa période réfractaire, d'oli action Ireinatrice bienfaisante, an-
lagoniste de la fibrillalion. En méme temps elle diminue la con-

(1) La digitale tend & freiner leg mouvements désordonnés des ventricules, elle influe
Wune manitre inverse sur la paroi de Poreillette fibrillante, doot elle tend a augmenter,
par =on aetion sur le vague, le nombre de trémulations.
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duelibilité myoecardique, d'oh action favorisanl un des élémenls
puthogéniques du circus movement. L'alcaloide a ainsi sur la
fibrillalion deux actions diamétralement opposées, d’aprés Le-
wis, el la prédominance de P'une ou de l'nulre de ces deux ac-
lions explique les résullats variables de la médicalion quinidi-
que dans arythmie compléte. Telle serail une explication des
échees thérapeutiques signalés dans la moilié an moins des
cas.

Enfin, la quinidine en diminuant la conduelibilité aurieulo-
venlriculaire s'oppose, dans une certaine mesure, au passage o
travers le luisceau de His des ondes désordonnées de oreil-
letle et tend & ralentir et & régulariser le rylhme venlriculaire.

On comprend done que théoriguement el praliquement la
aquinidine doil non seulement ralentir les ondulations fibrillaires
ou les réduire en flulter, mais encore arréler nel le mouvement
cireulaire el, en supprimant les eonditions qui assurenl son
renouvellement indéfini, permeltre au stimulus de reprendre
son cours normal.

Action thérapealique de la quinidine,

1; Argthmie complife.

Depuis le travail de Frey, de nombreuses observations onl
é1é publiées; il résulte que la principale indication de 'emploi
de la quinidine est Uarylhmie compléle. Lo statistique rapportée
par Deschamps, dans sa thése, empruntée § une vinglaine d'ob-
servateurs comprend 321 cas, avee 163 sucets complets et 12
sucees relalifs. Sioon ajoule 4 la statistique de Deschamps eclle
fournie par Ribierre, on arrive 4 un lotal de 460 eas avec 212
sucees complets el 253 suceés relalils. Toul cela semblerail four-
nir un pourcentage de 46 % de sucets complels. « En réalilé,
ceril Deschamps, la plupart des succds sonl lransiloires el Ia
proporlion des suceds durables esl beaucoup moindre -

Cesl qu'il est ndéeessaire, & ce poinl de vue, de distinguer
Farythmie compléte gui s'observe chez les sujels porleurs ou
non dune Iésion valvulaire (Iésion mitrale, rélrécissemenl mi-
tral pur ou maladic mitrale le¢ plus souvenl, plus raremenl
insuffisance pure).

L’arythmie compléte des lésions milrales organiques vsl cer-
tainement de toules la plus rebelle & la quinidine.

L'arvihmie compléte indépendante de toule lésion orificielle,
se préscenle elle-méme dans des conditions déliologiques diffié-
rentes: lantét c'est Varythmie compléle solitaire (trouble du
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rythme qui coincide avee un cerltain  degré  d'hyvpertrophic
cardiaquel, sans aulre Iésion cardiaque; lantdl c'esl arvihmie
compléle avee lésions du myocarde (polyseléreux, hypertendus
d'ancienne dale avec hypertrophie ventriculaire gauche, in-
suffisance venlriculaire gauche plus ou moins caractérisée,

Ces deux types d'aryvihmic ne réagissenl pas de lacon lrés
différente 4 la mdédiealion quinidine, mais d'une facon génd-
rale, plus Parylhmie est ancienne, moins elle offre de chances
d’étre modifice par la quinidine. Sur 19 cas d'arylihmic dalant
de plus d'un an, Frey noblint que 5 sueceds; dans un eas d’arvih-
mic compléle, apparue brosgquement, Laubry el Doumer oblien-
nenl, sous Uinfluenee de Uingestion de 0 gr. 80 de sulfale de
guinidine, 1a régularisation parfaile en quarante-huil heares.

L'arythmie compléte, en pathologie, dépend tantdl dune fi-
brillation pure, lanldl d'une tachysyslolic auriculaire également
pure. lantot el peul-élre d'un mélange en proportions variables
de tachysystolie el de fribillation. La tachysyslolic pure appar-
lienl surloul aux cas récenls, c'esl le eas le plus Tavorable i
I'aclion de la quinidine; les eas d’arylhmie anecienne el conlinue,
ressorlissanl presque exclusivement & la fibrillation, sont les
plus rebelles & la médiealion. L'électrocardiagramme peul seul
fournir 1a eclef du pronostic.

Enflin, Uinsuffisanee cardiaque avérée el irréduetible esl une
condilion défavorable pour le traitement.

Quelle est la durde des effets favorables de la quinidine? 11
esl certain que Paclion de la quinidine sur U'arvithmie esl, dans
la majorilé des eas, essenticllement fugace, el il esl indispensa-
ble d’en prolonger 'aclion par des doses d'entrelien. Nous en
parlerons & propos de la posologie.

20 Argthmie exira-systologique

dusqu'd présent la quinidine a éé pen employée dans le trai-
lement de Paryimie extra-systolique.

Boden et Neukirch, Clerc el Deschamps n'onl en gue des
¢ehees; par contre Haas, Fred. M. Smith signalent des succes,

Récemmenl Viko, Marvin el While, rapportenl trois obser-
valions d'exlrasysloles lrailées par la quinidine: 1 sans résul-
lal, 1 avee bon résultat transiloire, 1 avee bon résultal du-
rable.

Ces résullals, joints & ceux de Lian, consliluenl un encourage-
ment pour l'emploi de la quinidine dans le trailement de
Varythmie extrasysloligue,
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do  Tachycardies paroxysliques

Des essais de trailement quinidique ont été tentés dans les
crises de flutter;, ou tachysystolie auriculaire (contraclions au-
riculaires régulicres, mais de fréquence double ou friple de
celle des contractions venlriculaires), et dans les crises de ta-
chyeardie paroxystique proprement dite. Dans eelte derniére
variété, les contractions cardiagques ne naissent pas comme les
contractions normales, au nceud sino-auriculaire de Keith et
Flack, mais clles sont hélérotopes el analogues aux contrac-
lions prématurées ou extra-systoles.

a) Auricular flutier ou tachysysiolie auriculaire

Parkinson et Nicholl, Gallavardin el Gravier, Lian, onl es-
say¢ la quinidine et la digitale et noté des résultals encoura-
geants.

Parkinson el Nicholl proposent d'employer la quinidine el
la digitale dans l'ordre suivant: lo quinidine; 20 si échec,
digitale, qui parfois raméne 2 eclle seule le rythme normal;
3o si la digitale transforme le flutler en [ibrillalion ou aryth-
mie compléle (contractions désordonnées et trés rapides des
oreilleites, 500 4 600 par minule, entrainant désordre ventricu-
laire, retour & la quinidine pour faire disparailre l'arythmie
compléte.

b) Tachy-extrasystolic paroxystigue

Boden a cu recours pendant la crise 4 linjection intravei-
neuse de 0 gr. 40 (méthode jugée dangereuse en général) avec
suceds.

Horace Marshall Korns a fait cesser par la quinidine a
dose progressive (6 jours, dose quotidienne 0 gr. 33 4 0 gr. 67)
des troubles du rythme: fréquentes conlractions prémalurées
el longs paroxysmes de tachyeardie. Gallavardin et Gravier
ont fait disparaitre chez un malade les crises subintrantes, en
administrant la quinidine par périodes ct & des doses progres-
sives. Par contre, Parkinson et Nicholl n'ont eu que des
échees dans six cas traités.

Maode d'emploi. Posologie
Il fant proserire linjeclion intraveineuse et recourir seule-
menl 4 Uingestion. On emploie, & cel effel, le sulfate de qui-

nidine dosé en comprimés i 0 gr. 20.
Dans tous les cas d’arythmie compléte, qu'il ¥ ail ou non
des signes d'insuffisance cardiaque, 'emploi de la guinidine
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sera précédé d'une cure digitalique ou oubainique, cette der-
niére substance élant particulierement indiquée quand prédo-
mine linsuffisance ventriculaire gauche.

Il faul dabord élablir Ia lolérance el pour eela titer préala-
blemenl, la susceptibilité du malade par 2 doses de 0 gr. 20
par 21 heures, pendanl 2 jours. Il faul ensuoile donner des
doses suffisanles, soit 1 gr. 20 4 1 gr. 60 par jour, par doses
de 0 gr. 20, dans Pinlervalle el assez loin des repas (Wybauw
Si un résullal favorable n'esl pas obienu en 3 A 6 jours, il
faul prolonger la mdédieation, saul intolérance, pendant 12 3
15 jours. Pendanl loul ee lemps, on observera la diurése, la
lension artérielle, on recherchera les signes d'intolérance el les
phénoménes de stase. On donnera une alimentation 1égére,
hypochlorurée el végitarienne, on preserira le repos presque
absolu. Enfin, il Taul contréler I'effel de la cure par I'électro-
cardiographic. ‘

Une fois la régularisation obtenue. on cherchera les doses
d’entrelien capables <de maintenir le résultat. Deschamps con-
seille de donner, pendant plusieurs semaines, ou méme plu-
sieurs mois, 0 gr. 20 & 0 gr. 40 tous les jours, ou 1 gr. 20 une
ou deux fois par semaine.

Dans Pauricular flutter ou lachysystolic auriculaire, dans le
cas ol l'éleelro-cardiographic a précisé le diagnostie, Lian
conseille de suivre les conseils de Packinson et Nicholl : qui-
nidine (comme dans Parythmie compléte), puis, s'il ¥ a liey,
digitale ¢t aun besoin, retour d la quinidine.

Dans la tachy-exirasystolic paroxyslique, pendant la crise,
aprés échee des pelils moyens habituels mis en ceuvre (ré-
[lexe oculo-cardiaque, efforts de déglutition, de respiration, vo-
missements), on pourra tenter I'emploi de la quinidine (inges-
lion, per os, quotidiecnne de 2 & 4 comprimés de 0 gr. 20), mais
on cessera s'il survienl des signes d'insuffisance cardiaque
(Lian).

Si le diagnostic d¢lectro-cardiographique est impossible, on
s'inspifera des données précitées, en se rappelant que les crises
lypiques d’auricular flulter sonl longues (plusieurs jours, plu-
sieurs mois méme) avec un rythme ne dépassant pas 180, el
fue les crises typiques de tachyextrasystolie paroxystique sonl
courtes (quelques minutes, quelques heures. parfois quelques
jours) et atteignenl ou dépassent 200 pulsations.

Dans tous les cas, que le diagnostic ait pu ou non élre pré-
cisé par I'électro-cardiographie, on pourra employer chez tous
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les malades le sulfate de quinidine dans I'intervalle des crises
fechaque jour 2 & 3 comprimeés de 0 gr. 20 de sulfale de quini-
dine les dix premiers jours de chuaque quinzaine pendanl plu-
sicurs mois (d'aprés Lian, afin d'empécher ou d'éloigner la
répétition de celles-ci; s'il ¥ avail licu, on preserirail la digi-
lale pendant les 3 jours sans quinidine.

Iniolérance el accidenis

L'intolérance & la quinidine peul se marquer par des vomis-
sements el surloul de la diarrhée. On a nolé dégalemenl des
vertiges, ¢blouissements, bourdonnements d'oreilles, ele. Ces
manifestalions d'intolérance, en général Iégéres, ne doivent
faire inlerrompre la médicalion que si elles persistenl plus de
2 4 3 jours ou deviennenl inlenses.

8i Yon Qite, au débul, la susceplibilité du malade par de pe-
liles doses, el si 'on a recours préalablement &4 une cure toni-
cardiaque pur la digitaline ou 'oubaine, on n'aura pas & crain-
dre d'aceidents graves.

Les accidents graves qui onl été observés sonl exeeplionnels :
accidents d’asyslolic aigué, embolies cérébrales, rénales, splé-
nigques. Cerlains accidents d'allure bulbaire : tendance au col-
lupsus, bradypnée, refroidissement des extrémités, doivenl élre
rapportés, pour Mackenzie, 4 des embolies encéphaliques; pour
Frey, & une action réflexe de la quinidine sur les cenlres bul-
baires (de Massary!.

Parfois on a noté une dissociation auriculo-ventriculaire plus
ou moins compléle avee bradyeardie ventriculaire el méme syn-
drome de Stokes-Adams Lypique.

Disons, pour terminer, que les malades qui ne peuvenl avaler
les comprimés ou qui présenlent de Uinlolérance gastrigue,
pourront aveir recours a des suppositoires renfermant 0 gr. 50
de sulfale de quinidine (Lian).

J. D
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Seéanee du 0 Averil 18924

I.— LA VALEUR SEMIOLOGIQUE DE L'ANALYSE
DU SUC GASTRIQUE

iu® partie)

M. L. Lemaite dans cette seconde partie (voir séance du 12 mars)
cludie :

1o Une méthode qui donne le statisme du sue gastrigue ;

2+ L'influence des quantités variables de pepsine et d’HCL sur la
proléolyse gastrique ;

3o La composition du repas 'Ewald et laction Q'HCL  sur
"nmidon ;

d° Les différences qu'on obtient dans Ia répartiion des principes
chlorés avee la méthode statigue ef celle d’Hayem-Winter,

Les conclusions de auleur =ont les suivantes :

a) L'albuminefde peut se combiner avee l'acide chlorhydrique powm
denner des complexes acides b neufres vis-d-vis de cerlains indica-
feurs lilrimélrigques ;

b) La pepsine est un catalyseur qui dissoeic rapidement 1'albumi-
noide, alors que l'action de I'HCl aux températures de 37e-400 esi,
trés lente:

¢) Lov méthode décrite permet de mesurer le statisme du chlore et la
dissocinlion de 1'albumineide par la titrimétrie du sue gdsi.nque au
moment du {ubage;

d) Le choix du repas d'Ewald pour l'analyse du suc gnsl.riqne n'est
pas & recommander parce que sa richesse en amidon ot sa faible te-
neur en albuminoide faussent complétement les résultals oblenus par
la répartition du chlore combiné et Pévaluation de la protéolyse;

¢) L'analyse du suc gastrique doit étre 4 la fois qualitative et gquan-
titative. Il est indispensable de connailre les quantités de suc évacudes
dans lintestin et celles secrélées par l'eslomac. En rapporfant les
chiffres donnés 4 ces valeurs le clinicien aura une idée exacle du
travail fourni par 'organe,

II. — HYPERTENSIONS ARTERIELLES
ET CONTRE-INDICATIONS AUX CURES TBERHALHS
SULFURKEES

M, Alberl Liacre (d'Allevard) expose dans sa note ce quil faul en-
tendre par action d'une cure sulfurée sur la tension artérielle et mom-
tre que pour les stalions sulfurées, comme les aulres, la clinique

i
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est insuffisante pour metllre en évidence laclion pharmacodynamique
d'une eau sur la lension, .

Il eslime quen général les stalistiques données au poinl de vue qui
Poccupe ne sonl pas suffissmment étudides et qu'elles ne peuvent en
réalifé servir de base. Entre autres il signale Uintérét quil v a de
lenir compte de Paltitude qui a évidemunent une importance particu-
litre sur la lension artérielle, On doit également lenir comple d'au-
lres facleurs el en particulier de la température, Enfin dans Pétude des
lensions il est nécessaire de tenir comple de la Mx, de lo Mo el de
I'D; ees différents points de rvepirs devant élee pris d'ailleurs dans de
bhonnes conditions (malade couehd®, le bras 4 la hauwleur du cwur, en
dvhors des périodes de digesbion, ete.).

Ill, — DE LA VALEUR THERAPEUTIQUE DU FENUGREC
et de son
EMPLOI COMME EUCCEDANEDE L'HUILE DE FOIE DE MORURE

AL Paul Brvs (de Strasbourg) présente une étude trés compléle sue
celie plante herbeoée, A la suite des observalions du professeur Ilenon,
¢l de M. Henri Leclere 'awleur nous apporte ses propres observalions
d'une trés haute docwnenlalion, :

Avant réparti les malades chez lesquels il o ulilisé cetle plante
en trois groupes: 19 asthénies dites essentielles ou élats de maigreur
ancrganique ; 2o asthénies lides 4 des manifestations diathésiques ou
nerveuses ; So asthénies lices i des maladies infecticuses, M. Blum a
censlaté toujours une amélioration soil dans le poids soit dans appé-
fil et en général sur le métabolisme des organismes,

En somune, le Fenugree lui parail agir comme lhuile de foie de mo-
rue; le seul inconvénient da cette plante est son odeur assex nau-
stabonde el son amertume, Cet inconvénient a élé éliminé par le pro-
fessour Laborde qui est arrivé 4 désodoriser la poudre de Fenugree.
La dese movenune par jour est de 2 cuillbres o café mélangées 4 du
beaillon, & du lait ou 4 de la confiture, Il semble que 'zction médica-
menleuse de Fenugree est due i sa richesse en phosphore, en léci-
thing i en fer, et enlin & sa gquantilé considérable d'hydrates de

carbene,
Mareel Laemuer,

LES ORDONNANCES COMMENTEES

TRAITEMENT SIMPLE DE LA GALE

Le Docteur Lepraxc-Durprin (de Nanles, préconise un
trailement trés commode parce qu'il évile l'usage des poni-
mades el supprime les bains sulfureux si difficiles & prendre
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i la campagne oit les baignoires manguent. 11 esl (rés [acile
{ employer et a donné & son auleur des résullals constanis
depuis plus de dix ans.

Le goleux doit, le soir, avant de se ecoucher, lremper un
lumpon hydrophile dans la solution suivanle:

Hyposullite de souwde | . ... .. e st ot P 2000 mrammes
Baw bowillie. ... ...oooiiieneniiiieaeaan L lidee

puis se friclionner el lolionner ainsi toul le corps.

Cela fail, il laisse sécher quelques minules, en évitanl de
s'essuver.

Lorsque le corps est see, lolion avee une seconde solulion
fqui est 1a suivanle: .

HED officinal ... i ineens ) grammes
Eau houillie, ..., Ty ) 1111
Colorant , ., ...... TR e YT | 1 .

Aprés celle seconde opération, il n'a plus qu'a prendre sa
chemise de nuil sans s'essuyer el se coucher aussitot.

Le matin, il doit simplement se letionner avee la solulion
d’hyposulfile de soude. Suivre ce (lrailemenl deux jours de
suite, lrois dans les cas graves. Le lroisitme malin changer
de linge de corps, changer les draps el meltre la literie & l'air
el au soleil toule ln journde. Si par hasard quelques parasites
avaicnl échappé ou revenaient, récidiver de la méme maniére
6 4 7 jours apris; loules les fois gqu'on le peul, les mesures
de désinfection habituelles doivent élre prises.

REVUE DES THESES DE THERAPEUTIQUE
(Pams, 1923)

Mercnre-Arsenic-Bismuth dans le traitement actuel de la syphi-
lis chez I'adulte. G. Barbier. — On ne saurait donner de loi générale
en ¢e qui concerne le choix de I'un ou de lautre de ces médicaments,
il faut tenir eompte, pour chague cas particulier, des réactions do ma-
lade, de la resistance possible du trépondme au bismuth, & 'arsenic
ou au mercure. L'orsenic modifie la sérologic plus rapidement que le
bismuth; il se montre un peu plus aclf que ce dernier i 1'égard des
lésions syphilitiques. Le f{railement arsenical, & doses massives,
semble donc étre le médicament d'assaut de choix; on le fera utile-
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ment suivre 'un lraitement allerné au bismuth et an mereure. Lac-
tivité du bisinuth, trés voisine de celle de larsenic, permet de Puliliser
pour un frailement d'atlaque dans fous les ecas on Parsenic ne peut
“fro mis en auvre,

Le traitement d'attaque de la syphilis par le bismuth, P, Petit.
-—— Par la rapidité et la régularité de son aclion, le hismulli mérile
le rivaliser avee les arsénicaux dans le baitement d'atlaque de la
=yphilis, L'auteur recommande partieulicrement Pemploi des sels inso-
‘ubles: oxyiles el iodo-bismuthates, qui donnent des résulials plus
constants que les sels solubles, Le bismuth se recommande cncore par
son innocuité absolue, qui lui confére une grande supériorité sur les
arsénobenzines.

Do l'emploi des sels de bismuth dans guelgues cas de syphilis,
J. B. Queyssac, — Les sels de bismuth ne sonl pas supérienrs aux
arsénobenzols; ils se montrent cependant assez elficaces pour rem-
placer ntilement ceux-ci dans tous les eas of, pour une raison quel-
concue, on (désire éviter l'emploi de larsenic,

Contribution & l'étude des arthropathies syphylo-thérapeutiques.
Le rhumatisme syphile-arsénical P. Pineau,

Contribution & 1'étude du traitement de l'infection puerpérale.
Une méthode de thérapemtique générale par le Novarsénobenzol,
J. F. A, Joanny., — La dose de novarsénobenzol employée est de
0 gr. 10, répétée tous les deux jours, lant que dure 'infeclion; il est
misme préférable de prolonger lo traitemenl un pen ao-deld. La voie
intra-veineuse est la voie de choix; les incidenls on accidenls sont
rares et ne sonl pas dilférents de ceux qu'on peul observer dans tout
traitement par les arsénicaux. Les indications de celte méthode s'é-
tendent @ tous les cas d'infection qui ne saccompagnent pas de loca-
lisation aux annexes oun aun péritoine, Elle rendra de grands services
dans les cas d'infection utérine ef, en particulier, dans les formes &
aggravalion tardive el seplicémie secondaire. Les troubles graves du
fonctionnement rénal ou hépatique, 'éclampsie, Pasystolie sont les
seules contredndicalions.

Du traitement de l'infection puerpérale par le Novarasénobenzol.
P. Touchard — [Les injections de 0 gr. 16 de novarsénobenzol seront
faites tous les 3 ou 4 jours. Le médicament agiraif par son pouvoir
microbicide ef par son action slimulante sur l'organisme; il provo-
que, en particulier, une amélioralion irés notable de 1'élat général,
Les bons résultals que donne le trailement dans de nombreux cas i
ferme seplicémigque ou pyohémique, ne sont pas absolument constants,
aussi doil-on lui associer les moyens habituels de lulle contre l'infec-
tion puerpérale.

De la vaccinothérapie par le bounillon stock-vaccin mixte du
Professeur Pierre Delbet dans les infections chirurgicales. R.
Timsit, — La vaccinothérapic employée dans les affeclions les plus
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diverses: [uroncles, anthrax, annexile, mastoidite, ete..., a toujowrs
donné de bons résultats se manifestant par la cessation de la douleur,
I'abaissement de la lempérature, Famélioration rapide des phénomines
inflammaloires. Le traitemenl comporte 3 injections, & 8 jours 'in-
lervalle. L'injection doit-élre intra-musculaire; chez Padulle, on injec
lera chaque fois 4 ce. La premitre injeclion esl fréquemment suivie
d'une réaclion générale avee frissons, sueurs, élévalion de la tempi-
rature; les injeclions suivanles sont micux supporlées, Chez le vieil-
lard, il sera prudent de titer d'abord la suseeplibilité du malade, en
abaiseanl la premitre dose 4 2 ou 3 cc

L'action de l'adrénaline dans les dyspnées. M, Javouhey, —
Les dyspocéiques  parosystiques sonl des  déscquilibres  du o systime
vaso-sympathique; adrénaline agit directement sur le sympathique
anfagonisle du vague, d'olt son efficacilé dans les cas dasthime vrai
ou de dyspnée paroxyslique. L'adrénaline peul délre administrée i
dose forte (1 milligr.}, ow & dose faible (1/4 de millige,). Les cas d'ameé-
lioration sonl plus fréquents & dose [aible quh dose lorle, les doses
faibles v'onl jamais provoqué de récidive des erises dyspnéiques;
ol & pu observer, au contraire, un cas de récidive violente de la
dyspnée apris injeclion d'une dose forte.

Les épanchements pleuraux au cours du pneumothorax thérapeu.
tigue. M, J. M. Tassin, E

Béxothérapie par vole digestive des gastro-entérites aignés
infantiles. Marthe Richet-Trélat. — Le sérum réalise un vérilable
pansement local de ln muqueuse intestinale, On donne quolidienne-
menl une dose de 40 ce, 20 ce par voie buceale, 20 ce. par e rec.
tum. Le sérum polyvalent, préparéd suivanl la méthode de Leclainche
el Vallée, semble étre le plus efficace. La durée du traitement peut
varier, suivant les cas, de trois & gquinze jowrs, Clesl surfoul pour les
formes aigués et suraiguis qu'on eblient d'intéressants résuliats,

La broncho-pnenmonie du nonrrisson, Etude physiopathologigue
et thérapeutique, J. Meyer. L'aulcur insiste sur I'importance de la
balnéation, qui est toujours la base du trailemenl de la brincho-
pneumonie. T'alimentation doil rester aussi abondante que le permet
la tolérance du malade. La sérothérapic ¢l loxypénation donnent des
résultats inconstants. Le strum  sous culané doil élre réservé aux
pneumoceccies graves; on 'administrera loujours 4 dose massive el
un poursuivra le traitement aussi longlemps qu'il sera nécessaice; il
sera bon de ne pas laisser écouler plus de 7 jours sans faire aumoins
une injection de 10 ce, pour éviter, en cas de rechule, les accidents
vomséoutifs anx réinjections,

Contribution au traitement des diabdtes graves infantiles. P,
Poirier. — On alternera el on modifiera, suivanl les circonslances, le
régime’ de réduelion des hydrates de carbone et le régime sueré. La
diélétique n'a pas d'effel curalil dans le diabite infantile, mais permet
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'en ralentiv Pévolution, L'insuline augmente la tolérance pour les
hydrates de earbone; elle fait disparaitre la polyurie, la polyphagie ot
la. palydypsie, elle diminue la glyeosurie, 'hyperglycémie el Pacélo-
nurice, '

Traitement de l'encéphalite épidémigue par le salicylate de
soude. P. Barry. -— Le (raitemenl salicylé s'esl montré efficace
lonles les fois qu'il a pu élve continué pendant un temps sullisam-
menk prolongé: une inferruption momentanée de ee teaitement a ton-
jours wmend une reprise des symptomes. I est préférable d'emplover
tes solufions Lrés diluéees (5 w). La dose quotidienne minima est o
3 grammes; elle pourra naturellement étre plus éleviée dans les eas
graves, Le salicvlale ne parait pas avoir d'influence sur les séquelles
de l'encéphalite; Pavenir des malades trailés montrera s'il peul les
prévenir,

Du traitement parles rayons X des épithéliomas spino-cellulaires
ou épidermoides de la pean. M. Lessertisseur. — [Les conlitions
nouvelles de la technique des rayons X, permellant un meilleur renie-
ment en profontdeur, apportent une amdlioralion aun irailement des
localisations eutanées des cancers épidermoides qu'on a cru longlemps
radio-régistants, Cependant, lorsque Pexcérése chirurgicale n'est pas
possible, la curielhérapie doit acluellement dire préférée i la ramis
genthérapie. L'éleclivilé biologique du rayonnement, la precision du
dosage el la délimilalion plus provise du champ Qaclion permettent
d'éviter les complications qui  accompagnent parfois le  {raitement
par les rayons X, telles que lésions des organes sous-jacenls, phiéno-
ménes nécroliques dus i un exces de dose ou diffienllé de ciealrisa-
liom,

L'anesthésie dentaire par la réfrigération progressive. M,
Schwitz-Guébel.

ANALYSES

MALADIES INFECTIEUSES ET PARASITAIRES

La disparition de la syphilis par la stérilisation des porteurs
du germe Marcel Pinard. (Monde mdd.., mars 1924, n® 641, p. 187),
— &Toul malade devrea dire traité jusqu'h disparition permanente de
leut signe clinigue, sérologique, céphalo-rachidien, et cela apris la
réactivation arsénicale de Milian el tous les movens d'investigalion
actuellement  connusg, » Le traitement se fera, de préférence, avee
Paisenie, 914 ou GG, La dose normale doit atteindre 1 centige. par
kilo, pour le 606; 1 egr. 1/2, pour le 914. Enlre chaque série, repos
de 21 jours au maximumm, Clest un traitement analogue qu'on meltra en
vigneur chez la femme syphiliiqgue en éat de gestation, Chez le non-
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voau-né, wne analyse sérologique n'galive ne sullit pas i cmpécher lg
traftement. Le sulfarsénol, par voie sous-cutande, est hien toléré par
I'enfant, On fera des séries progressives 4 21 jours dinlervalle, et
de manitre i alleiudre pour les dernitrves pigires L oegr. 172 par kilo,
Ladulie ou le nouveau-né, aprés négativation des réaclons sérolo-
gigques, deivenl rester sous la surveillanee do omddecing, Chex Pwdulle,
il sera bon de faire, pour ferminer ke fraitement el consolider la gué-
risen, quelques sérics de mercure ou e bismuth,

La syphilis et son traitement actuel dans un dispensaire
prophylactique. Halbron, Barthélemy et Isaac-Georges (F. 1L,
tév, 1024, ne 17, p. 180). — Le médicament d'alfagque, pour ung
syphilia récente ol contagicuse, doil étre de préférence le 914 11
eal nécessaire d'olenir une négativation rapide el durable de la
réaction sérologique, On n'obliendra ce résultal que par de lorles
séries arsénicales, donnant un Aotal de 6 & 7 gr. el plus, avec un
maximum de 0,90 pour les derniéres injections. L'intervalle sépa-
rant chague série ne doil pas &tre supériews & 5 ou 4 scmaines, Des
doses plus faibles, des infervalles plus prolongés ne donnont que de
mauvais résultals: réeidives cliniques, pesitivité sérologique  persis-
tanle, La seule contre-indication csl apporition d'aceidenls loxigques
culanés, qui doivent faire cesser le troilement immediabement et
Q'une facon définitive, L'nrsenic resle lo mddicament Je choix de
foule syphili=  pécente el contagicuse ou de syphilis pendant la
geslaticn, Dans fous autre cas, le bismulh sera emplove avee profit;
il se recommande, en parliculier, par sa grande efficacite sor la réac-
tion de Bordet-Wasserwann, son inneenité, el les avaulages quiil
prozenle pour un tradtement ambulatoirve,

Sur la clagsification des différents traitements de la syphilis, —
Comment il faut conceveir l'emploi du Novarsénobenzel, Roussean.
(Menide méd., mars 1924, ne 41, p. 192). — Le GG ot le 914 divent resfer
les seuls médicunents d'altaque de lo syphilis, s foul dispocaitre plus
rapidement que le bismuth les accidents contagicus de Ja péricde de
début, Le Araitement doit étre méthodigue, avee des Joses rapide-
ment eroigsantes, Les résultats seront condrolés par examwen de labo-
raleire, Ces principes géndraux étant obseevés, il existe de nombreux
poinls do délail & régler pour chague cas parliculicr que Fautear ex-
pose dans son arlicle,

Contribution & la prophylaxie du paludisme, Mandva « Paris mdd.,
fév, 1924, n°® 8, p. 181), — Il imparte de déceler les cas da paludisme
lalent de I'homme pour détruire les fovers de virus hamain, Pra-
tiquement I'vxamen clinique de la rate donne les meillears renseigne-
ments, Toul individu qui a une rate perculable dans les pays & palu-
disme doit éire considéré comme s=uspect el seumis au {raitement, La
quinine pert et doit élre ulilisée i des doses dlevées: 1 pr, en une
fois; on donnera, si celn esl nbeessaive, jusqu'd 2 gr. par jour en
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deux fois, La durée du traitemen! sera fixée d'aprés la pereutabilite
de la rale,

La rontgenthérapie dans les maladies infectieuses. G. Cérésole
(Paris méd,, {év. 1924, n® b, p. 108). — L'anteur éludie les effets de
ce traitemen! dans la malaria, Ia lvphoide of la tuberculoge, Les irra-
dialicns quolidiennes de In rate, & doses extrémement faibles, 1/100 &
1726 d'unité H, déterminent une leueocyloze inlense, avee mononucléose
el Gosinophilie, qui permet de lutter contre Phypoleucoeyiose de la
malaria, Les irradiations & faible dose peuvenl, en elfel, étre utilisées
dans le ftraitement des différentes formes de celle alfection: aigné,
chronique, splénomégalie, cachexie palustre, L'anteur indique les de-
lails de la méthode & appliquer pour chagque eas, Dans la fidvre ty-
phuide, les ravons X provoquent égaleent des modifications hématolo-
giqques favorables. On irradic la moelle osseuse suivanl des champs
bien limilés sur la diaphyse des os longs chez les jeunes sujels, les
articulalions chez les adultes; on fern une dose quolidienne lrés fai-
ble, répétée pendant 8 jours; une seule série saffit on géndéral, Dans
la tuberculose, on a wlilisé la méthode divecle, irvadialion locale
des lésions, qui semble avoir donné de bons résultats dans les formes
de début 4 tendances cicalrvicielles, el la méthode indirecle, irradia-
tion des organes hémalopoiéliques, ou irradiation in toto du malade ;
co dernier procédé, sans qu'on puisse encore conclure d'une maniére
délinitive, semble avoir donné les résullats les plus favorables,

Traitement de la dilatation des bronches, P.Pruvoest ((linijue ef
laborai., janv, 1924, ne 1, p. 11). — Dans Penfance : les épisodes aigus
seronk {raités comme les congestions pulmonaires. Pendant les périodes
intercalaires, on soutiendra 1'éal gén‘ral par U'hygitne, P'alimeniation
subslantielle, les injections de cacodylate, de O gr, 05 4 0 gr. 10. On
s'eflorcera de larir la suppuralion: les expeclorants, les injections
intra-trachéales d'huile goménolée powrront étre employés dans ce
but; la vaccinothérapie rend des services dans cerlains cas 4 forme
trainanie: soit qu'on utilise un antovacein ou un stock-vaccin corres-
pendant aux germes en cause. Le pnewnothorax arlificiel, s'il est pré-
coce, peul iarir la suppuration, On n'oubliera pas le traitement étiolo-
gique, Chez 'adulle, la désinfeclion des bronches sera indirecte (absorp-
tion de substances s'éliminant par 'arbre bronchique) ou directe (in-
jeclions intratrachéales d'eucalypiol ou de goménol). Il sera hon de
privenir 1'insuffisance cardiaque, complicalion fréquente et quelguefais
précoce, par Padminisbralion de digitale 4 pefites doses, en solulion
ou sous forme de pilules de Lancereaux,

Le traitement de la tuberculose larymgée, Terracol (Vie méd.,
fév, 1924 no 9, p. 858). — Dans les cas peu avancés, il suffira d'appli-
gquer au malade les bases essenlielles du traitementi: repos absolu
réalisé par le silence, la voie chuchotée élant seule auntorisée, air pur,
suralimenlation légére. Des pulvéisations avee le liquide de Mermod
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suffisent au traitement local des uleéralions du débul, Pour des lésions
plus avancées, Uinsolalion, que le malade arrive, assez rapidement &
pratiquer lui-meéme, a donné dexcellents résullats, mais doit élre soi-
gneusement dosée par le médecin, Les différenls procédes chirorgi-
caux guccessivemenl préconisés nont pas donné de résultals {rés sa-
tisfaisants ; la trachéotomie ne doit subsister que comme opération d'ur-
gence,

La palvano-caulérisalion, pratiqguée avee foule la prudence el la
méthode néeessaires, semble &re le (raitement de choix des lésions
tuberculeuses. Elle est contre-indiquée par un étal général manvais
el des Iésions pulmonaires avaneées. Pour les ens désespéeés, on se
contentern d'éviter In douleur, en particwider an moment de la déglu-
lilivn ; c'est alors que les anesthésiques el les injeclions d'aleool co-
eainé, au nivean du neel laryngeé supéricur, powront rendre de pré-
cleux services,

La ventralisation, méthode thérapeutigue antituberculense, An-
gelo Signorelli. (Paris nidd., [év. 1924 ne 8, p.176,. — La position hauie
du diaphragme s'accompagne d’hypérémie veincuse des poumons, qui
s'oppose an  développement du bacille de Koch, (Fesl, en partie,
par ce mécanisme qu'agirail 'alimenfation copicuse, qui améne Ia
réplétion des organes abdominaux, avee soulévemenl dudiaphragme,
favorisé encore par le repos dans lo décubitus dorsal, Le pneu-
mo-périloine ow le port d'une ceinture abdominale, anraienl la méme
aclion méeanique; la venlralisation peul ére heurcusement  com-
plélée par le pnewmo-thorax, applicable alors méme aux  formes
bi-lalérales pour l'hypérémie veineuse pulmonaire dont il s'accom-
pagne,

L'immunisation antidiphtérigue par le vaccin T -|- A hyperneun-
tralisé, Jules Renaud et Pierre-Paul Lévy. ([Iull. .lead. midd,
26 fév, 1924, no 9, p. 265.). — Trois injections vaccinantes donnent une
immunisalion de 80 & 90 p. 100 des cas. L'immunité ainsi acquise
est durable, La vaccinalion systématique des éléves d'un orphelinat
a permis d'éviter toule contagion d'une diphtérie grave, apporiée par
une nouvell: venue,

Vaccination antityphoidigue et asthénie compliguée. Bénom
(Paris meéd., janv, 1924, ne 4, p. 94).

NUTRITION

Ln gangréne des membres par artérite, chez les diabétignes,
et son traitement. Bith. (1'ie mdd., mars 1924, ne 11, p. 483). — Le
trailement préventif comporte un régime fendanl & mainteniv agly-
costurie; le citrale de soude el l'iodure de solinm seront utilisés pour
diminuer la viscosité sanguine, Les bains chauds et froids alternés,
I'électricilé maintiendront une bonne circulation, Le traitement curalif
est d'abord le régime, secondé au besoin par la cure d'insuline. Locale-
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ment les pansements au bamme du Pérow, Pair chaud, In dialhermie
seronl wlilisés avee profit. La chirurgie w'interviendrn que pour des
lésions trop éendues, dans les cas de gangréne humide on d'in-
fection secondaire,

Traitement du diabbéte. Paulesco. (F. 1., mars 1924 no 19, p, 202).
L'anteur  présente un ensemble  de  recherches  commenciées  en
181G, o convernant  élwle ddes  troubles du  métabolisime  qui
peuven! survenic chez un chien dépaneréalé, amst que les moyens
d'v remddier par Uinjection dextrait aquenx de paneréas, L'extrail
de pancréns ne serail aclif gqu'en injection intra-veineuse ou sous-cu-
lanée; lingestion par la bouche on sous forme de lavemsnt semble
faire pendre ses propri¢iés an médicament gqui n'a plus d'action sur
la glycesurie ou I'hyperglyedmie,

Un cas de manthélasma guéri par un traitement hydrominéral,
G, Nividre (Soc. d'iydrol., 5 fév, 1928) |

La cure thermale du syndrome ulcéreux pyloro-duocdénal et des
périviscérites du carrefour sous-hépatique. ML.E. Binet. (Sec. d'hy-
drol, 10 janv. 1928),

TISEUS ET HUMETUERS DE L'ORGANISME

Poradénie inguinale guérie par les injectioms intraveineuses de
sels de cuivre, Carnot et Froment. (Paris méd., mars 1924, n° 10,
p. 283} — Laffection évoluait depuis plusicurs maois, avee suppura-
tion el extension progressive; les injections sous-cutandss de ehlorhy-
drale d'dmetine, les injections loeales d'une solution : xvle!, indoforme,
huile de parafine élaient restées sans effel, Oa a pu obtenir une gué-
rison rapide par le trailement suivani: le malade regoit, chagque jour,
4 centigrammes de sulfale de cuivee ammoniacal, en solution & 4
p. 100, par voie intraveineuse. Au bout de 10 jours, la suppuralion est
presque larie, Six nouvelles injections, pratiquées i raison de une
tous les deux joors, terminent le traitement el consolident la gué-
rison,

La radiothérapie de l'hypertrophie prostatique. Ledoux-Lebard.
(Llaris méd,, fév. 1924, no 5, p. 115). — La radisthérapie semble parti-
eulitrement  indiguée dans cerlaines prostatiles avee prédominance
de phénoménes influmnatoires ou congeslifs; les prostales dures el
geléreuses ne soni, au contraire, que rés pen radiosensibles, quelle
que soil infensité du rayonnement, Le {railement doil élre appliqué
dis le débul, alors que se manifestent les premiers froubles urinaires :
pollakyurie, dysurie, incoontinence légere ; il donne dans ces conditions
une grosse wajorilé de résullals heurcux. Il sera, par conlre, inef-
ficace chez les prostatiues anciens, avee gelérose de la glande et
troubles infecticux, La f{echnique du traitement et la dose tolale sont
aujourd'hui bien déterminées; l'auteur donne les défails avee pré-
cision.
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Radicthérapie des sarcomes. Regaund, Roux-Berger, Jolly, La-
cassagne, Contard, Monod et Richard. (Purisx méd., fév. 1921, n° 5,
I 119). — Les auleurs, aprés une chude approfondie des différentes
Limes de tumeurs, classées suivant leurs caractéres hislologiques, et
aprés avoir exposé les diverses techmiques radiologiques .applicables i
chacune d'elles avec les résullats du traitement, présentent les con-
clusions suivantes:

Los lymphomes et les myélomes, sauf ceux des membres «qui peuvent
elee ampulés, sont justiciables de la rontgenthérapie large. Les sor-
comes fibroplastiques, habituellement radiorésistanls, seromt (railés
ile proférence par Vexérise chirurgicale,

La vuriclhérapie ne peul avoir, avee outillage dont on dispose ac-
tuellement, que des applications restreintes dans le iraitement deés
sarcomes . les épulis i myéloplaxes en représentent indication la plus
fermielle,

Puisgance de la diathermie dans le cancer. Bordier. [Paris
méd., mars 1924, n°® 10, p. 227). — La diathermie présente, sur le
radium ou les rayons X, des avanlages précis; elle est aussi efficace,
dans les cancers lobulés; l'intoxication due i la résorption des dé-
bris celluiaires ne peut pas se produire, puisque les cellules néopla-
siques sonl détrnites sur place; les métastases, aprés le (railement,
nw'ont pas élt observies dans les eas fludids jusqu'a ce jour. La dia-
thermo-coagulation a donné de bons résulals dans des cancers de la Jan-
gue, des amygdales ¢l du plancher de la bouche, du co! alérin; elle
semble particulicrement efficace dans les cansers des radiologistes,
i qui elle permel, par une eicatrsation définitive des  lésions eu-
lanées, d'éviler les opérations mutilairices,

Réeultats de 115 cas d'hypertrophie de la prostate traités par
Vélectro-congulation de la prostate. Georges Lumys. | Hull. Adewd.
mdel, B avril 1924, ne 15), L'auleur a oblenu de bens résultals
dans 86 p. 100 des cas; ce mode de irnitement se recommancle par
son inocuité i pen prés absolue il ne saccompagne dancune maulila-
tien et peul étre mis en cuvre dans fous les eas on la prosiatectomie
présenlerail de la gravité, Sa senie contredndieation est le trop gros
volume de la prostate,

La fissure anale sphinctéralgique, son traitement par la haute
fréquence. Delherm et Bavignao. (Paris wéd., janv. 1921 ne 4, p. 85).

Le traitement des cancers & la période des complications, M. Re-
neud, (Paris méd, fév. 1924, n® 7, p. 162). — L'dfat gonéral doit étre
remonté par une di¢tétique approprié, qui sera ulilement complétiée
par la médication arsénicale, sous forme de liquer de Fowler ou, mieux,
de cacodylale anx doses dje 4 & 10 cgr, ou d’arsénobenzol, 10 & 20 cen-
tigrammes deux fois par semaine. Pour I'nmélioration des uleéra-
tions, on peut faire des séances de radiologie palliative, de la pho-
{olhérapie; un netfoyage minuticux améliore beazcoup 1'élat local ;
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le liquide de Dakin, en solulion élendue, 'eau bouillie légérement ad-
diionnée  diode, powrront élre ulilisés pour les pansenenis, Les
lymphapgites, les infections, les phlébites, sont justiciables des trai-
tements habiluels généralement efficaces, Les hémorragies scront, dans
Lien des cas, jumulées par linjection inteaveineuse de 10 4 80 ce.
d'une solulion slérilisée de citrale de sounde & 30 p. 100, On ne recourra
gue le plus tand possible anx stupélionts, pour le traitement de la
doulenr, L'aleoolisalion des lrones nervenx, la rachicocainisalion
permetlronl de rvetarder eotte complication réelle 3 U'étal du malade
que conslilue o morphinomanie,

CEUR ET CIRCULATION

Deux cas de réanimation du ceur, l'une temporaine, l'autre dé-
finitive par linjection intracardiague d'adrénaline, Lenormant,
Richard et S8énéque, (I M. mars 1924, n° 22 p. 288), — On fera la
pigiive, & Paide dune aiguille longue el fine, dans le 4¢ espace inter-
costal gauche, au ras du sternum, On injectera d'abord un ou deux cen-
Limélres cubes de la golution au millisme ; on pourea répéler plusienrs
[vis l'opération, si cela esl nécessaire, Toutes les observations citées,
jusqu'a ce jour démoentrent Uinnocuilé absolue de celle méthode qui
peut rendre de remdre services, en particulier dans les cas de syn-
copes opéraloires.

SYSTEME NERVEUX

Le traitement des syndromes parkinsoniens d'origine sénile
ou post-encéphalitique, Chavany. (I'/e wedéd., mars 1924, n® 10, p. 399).
— Le praticien peut utiliser les meédications chimiques, les agents
physiques, Parmi les premitres, 1o scopolunine doil élre & la base du
traifement; on la donnera de préférence en injeclions hypodermigques
quotidiennes ; on lui adjoindra ulilement un peu de morphine, selon
la formule suivante:

bromhbydrate de seopolumine 1 cenligr,
chlorhydrate de morphine 10 centigr,
cau distillée 15 gr.

On powrra injecter, chague jour, 3 & 5 dixitmes de cin® de cette
solulin, en commencant par deux dixitmes de em?, Llinjection esl
suivie de la sédation rapide de la raideur ef du tremblement. Latro-
pine trouvers son application contre la salivation intense; le huninal,
le gardénal, i la dose de 10 cgr. le soir, lutleront efficacement contre
I'insomnie, L'heeline, médication arsénicale & dose minime, peul uli-
lement contribuer & remonter 1'état géndéral,

Essai de vaccinothérapie intrarachidienne des séguelles de l'en
céphalite épidémigue avec du virus fixe encéphalitique, A. Marie
et Poincloux, (Bull. Aead. mdd., 11 mars 1924, no 11, p. 322). — Les
résultats oblenus chez huil malades trailés permetlenl de penser que
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Vinjeclion inlra-rachidienne de virusvacein peol amener la destrue-
fion du virns encéphalitique dans les centres nerveux el larrét des
lésions progressives, cquivalenl peut-éire & une guérison définilive.

Le traitement de la paralysie infantile doit étre institué mé-
thodiguement, Nobécourt et Duhem. (I'. M. mars 1924, no 19,
p. 201). — L'évolulion de la paralysie infanfile comporie qumatre pé-
risdes toules jusiiviables d'un teadlemenl approprié: pendant la pé-
rinde dinvasion, les bains, les enveloppemenis chawds doivent élre
preserifs comme pour foute maladie fébrile; Ia période des paralysies
esl justiciable du méme traitement avquel on ajoutera, le diagnostic
n'élanl géncralement pas failt avant, les trailements spéeifiques: pone-
tion lombaire avec injection intra-rachidienne de formine ou d'adré-
naline, injeclions dntra-musculaivres de sérum de paralytique ou de
strum o cheval immunisé, A la (roisitme période, période de ré-
gression, la base du (eailement est constituée par les agenls physi-
ques, L'hydrothérapic chaude sera prescrile sous forme de bains lo-
canx répclés 5 oon 6 fois par jour; on élévera progressivement la fem-
péralure de Ueau jusqu'i 45% La diathermie esl appliquée avee profit
plus largement et plus précocement que électrothérapie. Quaml sous
gon influence la température du membre atteint est redevenu normal,
on peul le soumeltre aux courants continus ef aux excilalions de fer-
melure négative,

Laclion de la radiolhérapic sera portée sur le renflement cervieal
ou dorso-lombaire suivanl les lésions. Les paralysies el les déforma-
tions définilives peuvent étre amdéliorées par la gymnastique et la
mécanothérapie; on pradiquera enfin les opérations  orthopédiques,
arlhrodiéses, sulures lendineuses ele,, qui permelfronl une meilleuré
ulilisalion. des muscles =ains,

PHARMACOLOGIE ET THERAPEUTIQUE
EXPERIMENTALE

Archives internationales de Pharmacologie et de Thérapie. Vaol. 28,
fase. & VI — Wasemass : La recherche des Bactériophages dans la nature,
1. 169, Gonslitution des Baclériophages el leur nentealisation, p. 181, — D
nfluence des matiores colorantes sur les eullures, p. 223, — Buersagar @ Klude
de Fantigéne du staphylocogque, p. 205, — Crank el Gnoss @ Aetion do sang
sur les lissus isolés, po 283, — Brows et Hexpersox @ Ethyléne comme anesth-
sivue géndeal, po 257, — Toceo @ Sur les modilications lines produites dans les
wyolibeilles par Patropine, la pilocarpine et la nicotine, p. 265, — Tocco-
Toreo 3 Sur les causes qui modilient la réaction de la strophantine prati-
quiéeen faisant agir Faeide sullurigue, — Baceannt el Niceosist @ Aetion phar-
macothérapenligue sur Putéros de guelques narcoliques,  hyponoligues el
antispasmuodiques, p. 301 — Co Hevaass @ lofloenee des jons ef de guelques
substanees pharmaesdynamiques sur le ceur ' Aplysia limacing, p.o 397, —
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Tosewso-Tocen = Avtion do ehlorm

o e H!I.r‘}'l:llll sur e eonrde j_'ﬂlnnuiih' [p,!i*'.l_

— Brrmage @ Experiences avee les extraits de thyvorde, po 367, — Vireonoe :
Influenee de gquelques substanees sympallicotropes sue le glyeogone hipati-

i

aque, e AT — Eosesns el Stoxe: Action de Padeénaline sore le nombre des

whobiles sanguins, p. S0 — La Banne s Tensionsuperivielle desamers, p. 421,

o, Aetion des HED de eevplopine el de santhaline soe le seoar isolé de pre-

nomille ef de lortue, po 429, — G Hevsaxs: Demonstration biologiqoe de la

lixation des cations par los globules ronges do Inf:in pe 8370 — Tosee-Tocen
igine, po BG el po B WL Sore fes prineipes inseclicides du

e e 86T — Saoun @ Beelereles experimentales sur Pescitabi-

du vague dans Phyperthermne ef dans la levee p 85835,

Archiv fir experimentelle Pathologie und Pharmakologie, fevrier 1924,
— Rosexruan el Lavrennacn @ Détermination colovimétrigqne quantitative des
avides bilinives dans les Toguides plvsiologigues. po b — Nomass el Wasxen:
Avtion des sels d'aleali an poinl de voe de Lo résolution des symplomes
totaniues cher adulle sain, p. 17, —- Nomoaaxx el Gerrsass s Aelion des
anions, en particulior des phosphations sue Pexcitabilité électvique, p. 28,
— Mevsre : Necherelies =ur Potérus en survie, 2° comonunieation, p. d6. —
Meven ef Rosoxeen = Rechercles comparatives =ur la fonction antitoxigue do
fuie, p. 58 — Saonr : Funelion vénale et injeetions intraveineuges de mélan-
ges de sublimé el de novarsénobenzol, p. (6. — Asakaws @ Pharmacologie
du groupe du camphire. Comparaison don camplive isomire avee le eam-
phwe du Japon, po (00 Mars 1925, — Bacues © Sor la eésorption des médiea-
ments dans la cavité buecale po 127, — Hheegssasor @ Sur Paction cardiogue
de b spartéine, p. B = Nsoesa @ Sor Pactiondu phosphore el de larsenie
sur les cehnnges mreox des lissus, (1) Beeherehes sur les rals nourris avee de
la Wyraide, po WL — Mosiron el Piek : Aetion de In pituitrine sur la diorise
oG Areret dle B diveese pare Plhistamioe ol ln eholine, p. 198, — Seress
bose minima immédiatement motelles des sels de plomb intewloits par
voie inlrivein 207, — Hasmswera @ Aetion de Phiypophyse sur la régu-
lativn  thormigque, p.o 218, — UOsows @ lolluence de 1o tobereul sur la
seerelion adeénalinique des surrénales, p. 240,

Comptes rendus de la Société de Biologie, 1. XC, n» 6i (22 fiv, 1928). —
Axceane @ Note concernant un essai de vaceination locale de Finlestin eontee
la dysenterie, daprés le proeédé de Besredka, p, 305, — Bienny, Ramueny el
Rovmssy @ Glysolyse aseplique. Action de insuline fu eilra, p 417, —
Giopuewskt ol G, Taener (lils) @ Pouveir diorétique expévimental du jus de
Raisin blane en injection intraveinease, p. 408, — Lessi el Banes @ Laded-
line administrée par voie rectule cher Penfant, p 380, — Lesxi el Vasriaso:
Le pouveir anliscorbulique du lait oondensd sueré de vieille préparation,
P — Hexarwe el Jesk @ Sur Paction hémostatique du eitrale l,l'. sonde,
po 825 — Corox @ Action des dilférentes radiations du spectre visible sur lo
sareome greffi de la souris, po 415, — Goeeos @ Aetion des dilférentes radia-
linns du speetre visible sur In lumear épithéliale de ln souris, Interprétation
des pésullats, p. B8 Ne 7 (20 [év. 1928). — Amunse el Dorore @ Vaccination
culande, lranseulané: el sous-culanés contee Pinfection pyoevanique duo
cobaye. Hesullats eomparatils, p. 477. — Eo. Deaawms-Beacsers ol Maceroe :
Le traitement de ln ehinite atrophique ozenense par Panatoxine diphiérique,
pe 5 = Ganneeox el Saxrexose s Avtion de Pinsuline sur Pexeitabilité du
menmogastrique, po 470, — Livy-Sowan, Sisane of Lecovre : Traitement de
!‘iul{u:!iml erpuerale parun lilleal de culture de steeptocogque en bowillon,
p. 83, — Nerren el Unsax : Nouvelles rocherches sur la deviation do eom-
pltment dans le zona. L'antigbne du zona n'exeree aveune aetion sur le

strn des snjels alleints W herpies, po $61. — Srressreiu : Quelques essais

d'administration de linsubine par le vectum, p. 58, — Cerxataso = Hssai de
vaccination préventive pac vore cutanée chiez le lapin contre lo eholéra des
poutles, po St — Cersaaxe @ Vaecination des poules ¢l duo lapin contre lo
cholira des poules, p. 538, — Noregsev el Povescr-dsorest @ Llinsuline el la

olyse, p.oiibd. — Norzesce el Poresce-Ivoresm : Llinsuline el le snere pro-
dique dans le diabite expérimental, p. 536, — Nrerzeser, Torescv-Ivomis
el Caamio @ L'insuline ol la cholestérinémie. La cholestérinémie dans le
diabite expérimental, p. 338, — N 8 (7T mars 1924). Axroxowsky : Essai de vae-
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cination antidysentérique per os daprés le procedd de Beseedka, p. il —
Le Crene el Brxoa : Appareillage simples pour praliquer, aves une asepsie
absolue, une prelivement de sang en vae d'ane hémoenlture, Méme appareil-
lage pour pratiquer la anslusion de sang eitraté, p. 550, — Loeer el May-
cnan @ Llaction Il-llru‘pﬁili_‘lil|lw el hyposeerétoive de Fatropine sur Pestomae,
pe B0, — Eriesse, Vievas ot Buacs : Formule leweoeyinive nu cowrs de o
sérothérapie antipneumocorcigque Wnoin de son action anlitexique, p. 580, —
Ne o (21 mars 1928, — Szisaxewskn el Siesceewsin @ Conlreibution a étude
de Pinppunisation des ehiens conlre la rage, po 097, — Mauxesco of Dhna-
saseseo  Inluenee mocive do néosalvarsan sur les sujels atteints de syphilis
el de malarin. Contribution i Uétude des lesions histologigoes des cenloes ner-
veux dans I maloria comatense, p. 07, Paviesen @ Traitement du dia-
Barler (Doenments Glablissand la prioeité), p. 71

The American Journal of Physiology, LXVIL janvier 1925, — Auiax : Bqui-
valenl en glueose de Pinsuline chex le ehicn dépaneréaté, p. 275, — Bostiomu
Etude de Toeteurs produisant une aogmentation oo une diminution rapide
du nombre des globules rouges et des globules blanes dans le conrant san-
rain, 1 Avides el bases, pe 291 — Hosceaxn @ Valeor aolinéveiligue do mus-
ele de pore, poi, = HBarsovn el Borese @ Régulation thermigue el delan-
wes agquens. 1YV, Influenee de Péther chez les chien, po 300 Pevrier 102§, —
T!:,:'Jm:w'rm:x el Lvcknanny @ Aetion des injections inlraveineuses d'une solu-
tion saline sue le volume de Poeine exerétée ol Péfimination azolée rénale,
wOE, — Frsuen s Essais de conservation indélinie de la vie des ehiens lola-
}rnn'nt depanerdatés par Uinsaline, po GM T LXVIL 02 1, mars 1925 et 'ro-
ceedings. — Baxrvg ellisms @ Facleors influencant la produetion de Pissuline,
P 24— Knvse : Bther dans le sang, po D00 — Bierer et Higscoeesen
Exerdtion ménale de eertains colorants el aolres sulstanees, po 118 —
Hooren ef Breren @ Gomparaison quantitative de lo toxicité des éthers d'ami-
noaleosls ol d'avides aromaligues 1'|L|';rlug.'t'=.-a comnne anesthosigues loeans,
po 1200 — Bove : Linfloence do GOIXaH el du GO0%a sure a0 séerélion el la
composilion dusoe gustrigue, po 121 — Leake, Gassen el LoevExnanT @ Syner-

imme ontre le eyanoro de sodinvm el Vexcitation  dlectrigque minima des

ues sur le centre respiratoiee, po 120, — Tuomas el Kestz s Réaetion réver-
sible des vaguesa la nicoline, po 130, — Nwe el Neww s Mode d'action du
ehilorhydralo dadeénaline sur le contee respiratoire, p. 130, — Ivy ol Javis:
Exvilation de lo séerélion gastrique  par les acides aminds el les amines,
o2, = Jacess ;0 Action hémaolytigpue does sels Cammonivin, pe B —
teks  Aetion de la caléine, de In théoeine, el de Lo diorésine sar le débit guo-
tidien de Lurine ¢hez les laping, . L.

Journal of Pharmacology and experimental Therapeutics. vol. 22,
fage. IV, novembes 1923, — Lassox, Ganoxenr, Gestarsox, Mame, Me Leax ot
Wes @ La pharmacologie ol la toxicologie du tétrachlorure de carbone,
P 205, — Aok, Rovieeer et Groase s Souvelles rechercles sur la subslanee
veylocipue-hy pertensive-diurétique de la portion infundibulaire de la glande
pituitaire. Note 1, p. 280 Une élude thérapeatipoe préliminaive du prineipe
actil de la portion infundibulaire de In glande pituitaice dans qualee eas
de diabite insipide. Note 2, p. 317, Vol. 22, fase. VI, janvier 1924, — Macor
et Loms @ Une élude phytopharmacologigue de latoxine menstroelle, p. i3, —
Serianps el Lieva @ La Wherapeutique expérimentale de la dysenterie ami-
bienne, p. 467. — Maent et Hyxouax : Belations eotre ln strocture chimique
des acides bilinires et lears réactions  phytopharmacologigues ¢ zoopharima-
vologiques, p. B,
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L'Hygitne des Hépatigues, par le Dr Hoger GLENARD, ancien
inferne des Hopitaux de Paris, docteur osgsriences, médeecin consul-
lant & Viehy, — 1 vol, in-16 jésus, cartonné, 802 pages avec figures
(L B pansion Scienlifiqgue Francaise, 28, rue du Cherche-Midi, Paris),
priz: 12 fr. — I faul ratlacher aux maladies du foie proprement
dites tous les Troubles morbides qui relévent d'un manvais fone
llonnement de cel organe: diabdle, obésilé, cczéma, asthme, efe,
Lauwleur  expose  sommairement la doetrine de Uhépalisme et la
meilleure méthede d'exploralion du foie, 1 éludie ensoite les diffé-
rents chapitres du (raitement el présenle un exposé approfondi du
régime  alimentaire, une deseriplion précise des  différenls  mouve-
menls de la gymnaslique de chambre ) il étudie 1o théorie des sangles
b des corsels, el passe en revoe la  thérapeutique  médicamen-
teuse el les cures hydromindrales, Ainsi se frouvenl préseniées, en
quelques pages précises, hygitne, la diététique et la thérapeutique
médicamenteuse des nombreuses affections qui relévent, directement
ou indirectement, des troubles du fonetionnement hépatique.

Fréciz d'électrophysiologie. —— Déductions clinigues of hérapeuli-

gues, par le Do W, Wiexan, Préface du Prof. Cnaverarn. — 1 vol.
in-16 de 172 pages  (Gaston Doin,  aditeur, 8 plo de Odéon),
prix, € fr. Franeo Franee, 6§ fr, 60. -—— Ce pelit livre sadresse

aussi bien & Péludiant en ecours d'élude gu'au médecin praticien
car il a pour but d'enseigner non la pratique  électrothérapique,
miis de montrer comment “les différentes medalités  électriques, en
applications  directes oun  indireeles, agissent sur nolre organisme,

Co Précis refléte donc celle unique pensée: exposer, en lenant
compte des derniéres acquisitions de la science, les bases de I'éleiro-
physiclogic d'olt sont logiquement déduiles les applications eliniques
el thérapeutliques, sans alourdir le lexte par ‘des deseriptions minu-
licuses d'appareils, ou par les détails de la technique des applications,

Chaque maodalité électrique est éludiée dans un chapitre distinet
qui eomprend deux parlies: dans la premiére v sonl exposés ses
medes d'action sur notre organisme el la fagon donl ce dernier 1éagit,
d'olt I'on déduit, dans la seconde partie, les principales applications
thérapeuliques que l'on retrouve résumées d'une fagon claire ef pré-
cise dans un tableau & la fin de chaque chapitre.

Les trois derniers chapilres sont consacrés & deux " applications
indirectes  de Iélectricité : la Radiothérapie el les Iavens Ultra-
Viclets., La Curiethérapie vy est aussi éludiée & cause de son mode
d'action si voisin de la Reentgenthérapie,

Ce livre sera Iu et consulté avec fruil par tous ceux qum cherchent
i accroilre leurs possibilités thérapeuliques et parfois cerlains pour-
ront élre Gélonnés de trouver gu'il en existe quils ignoraient, fant
dans le domaine de la neuropathologie que dans celui de la wédecine
géndrale,

Le Gideant @ G, DOIN,
Sté Gle d'lmp. et A'Ed., rue Gasselle, 17, Paris, — 35, — 02§,
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INDIOATIONS, AVANTAGES “Lranath
ET MEFAITS DES ABCHS DE FIXATION -

Par le Docteur Jacques Canves
Professeur & la Faenlte, Médecin de Vllapital Saint-André de Bordeanx

Toule méthode thérapeulique passe généralement par trois
phases suceessives, Cesl d'abord la période d'hésitation: les
praticiens onl entendu parler de la médication nouvelle, mais
ils 1a connaissent mal, ne 'ont pas vu appliquer, ne I'ont pas
appliguée cux-mémes ; pour les eas ol elle leur semble théori-
quemenl le mieux indiquée, ils n'osenl poinl 'utiliser. Vienl en-
suile le second moment : ¢’est celui o le traitement, deflicacité
vraimenl inconleslable, s'impose & 'opinion médieale. Son usage
se répand alors d'autant plus vile que les résultals oblenus
sonl plus remarquables et plus faciles & réaliser. Mais, méme
avec les meilleures mdédiealions, on en arrive vile & une troi-
sitme phase, dangercuse el néfaste: la méthode thérapeuligque
s'est géndralisée, toul le monde 'emploie, elle est devenue une
gquestion de mode. Le malade lui-méme en arrive 4 réclamer
4 son médecin un reméde dont loul le monde parle el quil
estime devoir seal le guérir. Le médecin se défend mal contre
cel engouement el dans bien des cas le médicament st ulilisé
a tort el & travers. Qu'arrive-t-il? Employé de fagon abusive,
a propos cl souvent hors de propos, le meilleur des médiea-
menls tombe dans la phase des insueeds el des désaslres, en
atlendanl I'abandon et 'oubli. Mieux eonnu el surtoul micux ap-
pliqué, il aurail conlinué A fournir aux praticiens les mémes
heureux résullals qui, au débutl, lui avaient valu la faveur de
lous. ) ¥

Faul-il rappeler & cet égard les avalars suceessifs, les suceds
merveilleux et la défaveur compléle par lesquels sont passés
les caultres, la saignée, I'ipéea, I'émétique, le lavement, les pur-
galifs, le vésicaloire et méme la transfusion et I'opolhérapie.
Lar réhabilitation de cerlaines de ces médiealions puissantes et
injuslement diseréditées a demandé de bien longues périodes !

Pour les abeds de fixalion, nous nous demandons si nous
n'arrivons pas aussi 4 celle phase des abus, qui précéde de peu

1
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celle de la défaveur el de Voublic Quand nous voyons auwjour-
d'hui la lacililé avee lagquelle cerlains mdédecing praliquent un
abets de lixalion & oceasion de Palfeclion ln plus bénigne, nous
ne pouvons nous cmpécher d'envisager celle facon diagir
conune déplorable el de brés mauvaise augure,

Pour licher d'éviler 4 celle médication si aclive, mais loule
dexceplion, un abandon injuslifié, nous pensons qu'il esl néces-
saire quelle soil bien connue de tous. Alors elle ne sera plus
appliquée d'une facon inlempeslive el par suile mal jugée dans
ses effels. Nous basant sur le résullal d'observalions de plus de
vingl ans (1%, nous dirons done ici une fois de plus:

I* Le principe des abets de fixalion;
20 Leurs indicalions Tormelles;
4 Leurs conlre-indicalions et leurs méfails.

10 Principe des abets de [fivafion. -- Fochier (2) a basé sa
méthode sur une constolulion clinigque: ¢est que la guérison
survienl souvent an ecours de Uinfeelion puerpérale dés que
s¢ lormenl des abeds sur les organes extéricurs, « 11y o
¢ dit-il, des eas de ficvre puerpérale qui sonl Uexceplion sans
¢ Olre absolumenl rares dans lesquels on voit une infeclion
¢ généralisée, sans 1ésion imporianle appréeiable, subir unc
« amdéhoration soudaine en méme lemps que se manifestent
¢ les signes  d'une  suppuralion  loealisée, par exemple, un
¢ phlegmon du scin ou de la fosse iliagque ou du lissu eellu-
¢« laire sous-cutané, ou bien une mono-arthrile, une périlonite
¢« localisée lardive, une salpingo-ovarite. lls consliluent Je salul
¢ d'une Iacon manifesle §'ils sont trailés chirurgicalement, au
¢ cus de marche aigué ef, si on les Iaisse évoluer, au cas de
¢ développement subaign ou chronique, »

Yest d'aulre parl un fail bien observé en clinique que les
loealisations purulentes manquent loujours au cours des infee-
tions suraigués. Bouchard (3) a vérifi¢ la chose au point de
vue cxpérimental : un animal est-il tres fortement infeclé, Ia

(1) Jueaques Canves, Lis alweds de fixation dans les maladicsinfecticnses et les intoxi-
vilions, Thise de Bosdeiir, nov, THI2,

Jacques Canies, Les aleés de flsation ol le pouveir bucterieide du sang, Jowrnal de
Medvetne e Bordeaur, 100§,

Ansozas el Jagques Ganees, Quelques remangoes nouvelles sue les abedes de fisation,
Prearinee Medivile, 20 dée, TIOGE,

(1) Fomnen,  Thérapeutique  des infections  pyegines  gpénéralisées.  Lyon Wedival,
o gt 1801, Bull dead, Wed. 1801,

i) Borenane. Bole ol mécanisme de Ta lesion locale dans les maladics infeclieuses,
S Mo, G nov, 18EY,
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réaction manque ol la mort survienl. L'organisme en expd-
rience esl-il soumis 4 une inoculation peu virulenle, des abeds
s¢ produisenl au nivean de loules les Iésions loeales provo-
quées el animal gudrit,

Il ne laudrail done pas songer en clinique & oblenir un
résullal queleconque par la pyogénése arlificielle an cours des
infections  suraigués ; lUinjeetion térébenthinée n'amine alors
aucune réaction locale, Au contraire, Uinfection esl-elle moins
violente, on oblienl par linjeclion sous-culanée dessence de
lérébenthine une réaction d’aulant plus forle el plus rapide
iue 'affection est moins inlense ¢l Ia guérison plus probable
ou plus proche. 11 y a Id un ¢lément de pronoslic qui lrompe
raremenl el que econnaissent bien tous ecux qui ont la pratique
tes abets de Tixation,

Pour apprécier les eas dans lesquels il convienl de recourir a
Ia méthode de Fochier el se faire une idée du principe de celle
mdédication, il imporle de bien se représenler cerlaines consd-
tuences de Uinfection microbicnne.

Au ecours de la plupart des maladies infeclicuses, il se Tah
non sculemenl une mulliplicalion exteéme, mais encore i
consommalion exeessive de lencocyles. Choargés d'éliminer ol
de lixer microbes, poisons, toxines, déchels de loules sorles (1),
bepucoup succombent au eours de la lutle. Avee ccux, vivanls
ou de vilalité diminuée (2) reslés en exeds, ils encombrent l'orga-
nisme el sont le point de départ de eces mélasiases inallendues
(ue redoulnient si forl nos anciens el que Feuillée 3 o si
iudicicusement rattachées A la production des < Flux leucocy-
laires ». Beaueoup de foyers inflammaloires lenaces, de pous-
sées congeslives inatlendues, de productions purulentes rapides,
survenanl au cours ou sur le déclin des maladies infeclicuses,
sonl le résullal de Uaceumulation en un point quelcongue de
l'organisme de lous ces leucocyles allérés qui Pencombrent et
dont il lui imporle au plus Ot de se débarrasser. Sl n'y a
pas production purulenle, 'accumulation dans les viscéres de
lous ces déchels leucocylaires organiques el microbiens devient
le poinl de départ de bien des inflammalions chroniques el de
bien des sclfroses, de beaucoup de foyers de dégénérescence,

() Jaeques Canes, Du wile des leweoeyles dans absorplion el Uélimination des
subslanees dtrangires & Vorganisme, Paris, Vigol frives, éd, 1904,

(2) Jaeques Gances el Mavnae, La fragilite leneocylaive dans les maladies infectien-
ses. Jowrn, de Wéd, de Bordeawr, § mai 1001,

() Feriuie, Seefité de Biologie. 1008,
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séquelles lointaines mais redoulables de toules les maladies in-
fecticuses.

Unec « saignée leucocylaire  faile & temps serail, semble-t-il,
le moyen de prévenir la produclion de ces diverses loealisations
si graves quand elles se font au niveau du périloine, de la pli-
vre,. des méninges. des arliculalions, des divers viscires.

Mais 'abeés de fixalion n'esl-il pas un moyen de choix pour
faire 1c drainage de lous ces leucoeyles en surcharge dans Ior-
ganisme ¢l devenus dangereux aprés leur victoire? A son
niveau, beaucoup viennent se perdre corps el biens avec les
toxines, les microbes morts, les poisons (1) el les déchels si
nombreux dont ils sonl encombrés.

A T'nide d’'un abeés de fixation déterminé & temps, on com-
prend maintenant qu'il seil possible non seulement d'empécher
les « Flux leucocytaires » capables d'aboulir a4 la lormalion
d'une collection purulenle, mais de prévenir aussi ceux qui
délerminenl une simple phlegmasic viscérale.

Mais T'action de T'abeis de fixation parait plus complexe el
plus compléte encore, si I'on se souvient qu'au cours des mala-
dies infeclicuses, les germes en circulation dans le sang, ont
tendance 4 se fixer et & pulluler au niveau des points faibles
ou irrilés sur les organcs anlérieurement lésés,

Les lencocyles subissent eux aussi celle altraclion curicuse (2).
Au niveau de I'abeés de fixation, 1ésion locale artificielle et .mo-
mentanée les uns comme les aulres se trouvent allirés, Etabli
en un poinl ot sa production reste sans danger, supprimé aussi-
oL quill a perdu sa raison d'élre d'émoncloire de secours,
moyen passager de dépuration et de dérivation, l'abets de
fixalion apparail donc comme un des meilleurs moyens de pré-
venir souvent les localisalions purulenles ou simplement in-
flammaloires survenant an niveau des viscéres au cours des
maladies infeclieuses. Appliqué A4 bon escienl, il' donne des
résullals parfois impressionnants (Voir fig. ne 1)

20 Indications des abeds de fizafion. — Ces considérations
n'élaient pas inuliles pour se rendre comple des cas vraiment
jusliciables de la méthode Fochier. Leurs indications peuvent,
semble-1-il, se ramener aux suivantes:

(1) Jneques Canies, Les abeds de (xation et o localisalion des poisons et des médi-
caments absorbés par les levcocyles. G R, Soe. Biol. 100 Tév, 1010,
Les abecs de fixation dons le saturnisme. Bull, et Mém. Soe. de Weéd, de Bordeanr,

0 omars 1909,
id. Leueoeyles et absorption des sels de plomb. Folin Hématolog. 1008,

(2} Jueques Crnies, Loe, cff,
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On emploiera les abeés de fixalion:

1o Dans les prewmonies elles bronchopneumonies trés graves,
dans les fidvres puerpérales, chague fois que dans ces affections
on redoulera la production possible d'une localisation puru-
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Fiavng I — Fitvre typhoide grave (Hémoeulture = b, 4 Eherth) compliquée de diphles
rie. Au 000 jour de ln maladie #at trds groves aceds & Lype seplivémigue avee grands
:'ll'ﬂ*-‘*ln‘é. ehaleur, transpiration, mauvais élal géneral, Guerison mpide par abees de

xalion,

lente, une généralisalion ou une détermination viscérale grave
de P'infection en cours.

20 Dans les méningiles cérébro-spinales qui résistent 4 lac-
lion du sérum (1) et dans quelques cas d'encéphalite épidémique
grave (Nelter). Chaque fois qu'on veut ohtenir dans ces affec-
tions une action dérivalive puissanle.

do Dans toutes les seplicémies rebelles et surtout les seplico-
Pyohémies. (Uest 1a surtoul que les abeés de fixation donneront
leurs plus beaux résuliats (voir lig.). Encore faut-il les élablir

ol 1:] Anvozax el J. Cawes, Provinee  medivale, 25 die, 105 el Congres de Madrid,
i,

s, Soe, Wed. des Hap. Parvie, mars (18, ol Rapport Congris Francais de Mede-
fiie, Bordeaus 1023,
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avanl production d'une loealisation purulenle viseérale sur la-
fquelle Fabeés Lérébenthiné ne saurail agir,

A0 Dans cerlaines {nfovicalions graves, lelles que empoison-
nements par le plomb (1) par le sublimé, par les champi-
gnons (Pie), : '

IEn dehors de ces cas Leés préeis, il Taul ére Loul & [ail ré-
servé dans Uemploi des abeés de fixalion. 11 imporle de se sou-
venir quils mérilenl de resler une médicalion o eaxeeplion.
A Thowre acluelle oi, & nobre avis, on lemd & en abuser, on
fera bier de lire ce que jappellerai le chapitre déja long de
leurs méfaits,

d) Conlre-indications el méfaits des abeés de fivelion, --
Nous dirons rapidement en quoi ils consistent,

iy Dowlewr, — o premier liew, saul dans les cas dlinfeclion
suraigucé, oo la réaclion est nulle el oo In produclion d’un
abeds de lixalion n'a guére quune valewr pronostique, Vinjee-
tion sous-culandée dessence de eréhenlhine esl suivie de appa-
rilion de phénoménes inflammaltoires souvenl vieolenls. Bien
des malades chez lesquels la réacltion esl vive, présenlenl au
point injecté, de la rougeur. de la chaleur, de la lension, des
phénomeénes douloureux extrémement vils. Chez quelgues-uns
méme le développemenl de abeés se fail avee loules les
apparences un peu effrayantes d'un phlegmon  diffus. Sans
doute, il ne sagil 1d que de phénoménes passagers ; en 21 h,
48 I au plus, 4 aide de larges pansements humides on de eata-
plasmes, la douleur se calme et devienl supportable,

Mais que doil-on penser de Papplicalion & la légére dune
médicalion aussi violenle & des malades alleinls d'allfeclions hé-
nignes, capables de fort bien godérir & 'aide de remdédes ano-
dins ? :

b, Eschares. -— Chez les cenfanls, chez quelques jeunes fem-
mes & lissu délical, la réaction va parfois trés au deld de ce
quon désire. Méme en employvant de Pessenee de térébenthine
mélangée avee de Nhuile d'olive, ce qui diminue sa causlicité,
ce n'esl pas un simple abees qu'on oblient, mais souvenl de
vasles eschares (2) toul & fail comparables & celles que T'on

(1) J. Camies, fwe. eir,

Compevate. Yoir Tasiee, Traitement du salurnisme aigu grave par les abeis de fixa-
tiom ( These Lelle, 1000),

(2) Mile Caveasa el Cover Bosse, Gaso Helad, des Be, Med,, Bordeaax, 1908,
Ceipanigi. These de Bordeawr, VNG,
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voil apparailre & la suile des injeclions de solulion coneen-
leée de quinine. On acceple lacilement ecelle rancon pénible et
la trés longue cicalrisation nécessaire, si elle a permis de mel-
lre le malade & I'abri de eomplications capables de 'emporter;
mais en esl-il ainsi quand labeés a ¢élé provoqué sans indica-
tions loul & [ail formelles ?

¢ Hernies musenluires. -~ L'eschare superficielle nesl pas
lonjours la seule complicalion observée. Nous avons pu suivre
deux eas dans lesquels une injeclion maladroile, faite non plus
dans le tissu cellulaire, mais en pleine zone aponévrolique, a
enlrainé Ia destruction d'une large élendue du lenscur [ascia-
lula. Des hernies musculaires forl pénibles qu'il fallul ullérien-
rement réparer en sont résullées,

d) Les désordres peuvenl élre plus graves encore. Nous avons
vu pendanl Ia guerre dans un des hopilaux de nolre seeteur,
une injeclion lérébenthinée pratiquée élourdimenl au niveau
de la faee inlerne de la euisse. La réaclion oblenue étail for-
midable el Ton pouvail redouler les pires complicalions du
cOlé des vaisseaux fémoraux. Elle ne ful évilée que par une
incision hitive qui permit d’éliminer 'essence de lérébenthine
et de limiler son aclion irrilative,

¢} Infection secondaire de la poche purulenle. — l.e pus re-
cucilli au niveau de l'abeds de lixalion esl slérile. Les micro-
bes qui y sonl lransporlés ¥ sonl rapidement délruits, grice
au pouveir anliseplique considérable de lessence de lérében-
thine (1). C'esl ece qui faisail comparer abets de fixalion par
Lesieur (2) 4 un - pitge A microbes » el de [ail, si au liew
d’employer de l'essence de lérébenthine, on emploie pour pro-
voquer abeds une subslanee irritanle, mais non antiseptique,
aussitol on retrouve dans le pus recueilli les mémes germes
que dans le sang du sujel infeelé.

Voild une nolion qui domine la pratique de l'abels de fixa-
tion. Que de fois est-elle perdue de vue L.

Pour inciser el panser un abeds de fixalion, il esl indispensa-
ble de recourir aux précaulions d'une asepsie des plus rigou-
reuses @ désinfeelion de Ja région 4 la teinture d'iode, mains
minulieusement netloyées, el, mieux encore, emploi de gants

(1) Coasnentasp, Les essences an point de vue de lears propriéles antisepligues,
Anne Fost, Pastenr, 1888,
(2) Lesiern, Abeds de fixation ez les typhiques, Lyoa Med., 12 nov, 1911,
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de caoutchouc stériles, instruments, objets de pansement asepi-
tliques, trés grand pansement abritant largement le foyer in-
cisé, cle.

Ces précaulions néeessaires sonl bien souvent mal appliqudées.
Le résullat ne sc fait pas longlemps attendre. Chez le malade
qui paraissail gudéri, la [iévre se rallume. Une infection nou-
velle se surajoule & celle que la produclion de V'abeés avail
pour objel de combatlre.

Est-ce le fail d'une négligence passagére ? Alors lexpression
compléte de la poche purulente, un large drainage, un abon-
danl lavage avee un anliseptique, lel que le permanganate de
polasse, micux encore, une désinfeclion permancnle avec tube
et liqueur de Dakin auronl vile lail d'enrayer linfeclion com-
mencanie et de lout remetire en élal. In quelques jours, Irés
vite, la cicatrisalion est complite. Elle est remarquablement
rapide quand on a su observer une asepsic parfaile. Mais que
s¢ passe-t-il dans les cas ol l'ouverlure et le pansementl des
abeés de {ixation sonl abandonnés au hasard ¢

Sous prétexte que la dépuration est ainsi plus prolongée,
nous avons vu souvenl, des médecins laisser leurs malades
baigner des semaines dans le pus. Avec des (rajels [isluleux
mulliples, faisanl eclapicr, avec de larges décollements, avec
une suppuration interminable et une fiévre constante, duc & la
résorption purulente, de fels palienls avaient [ini par prendre
'aspect de véritables tuberculeux,

Moins 4 plaindre étaient jadis les malheureux chronigques,
couverts de vésicatoires permanenls, de sélons a répélilion et
de cautéres i sainbois.

L’abus et la mauvaise application de ces vieilles méthodes
qui avaient pourtanl leurs bons eolés (Broeq), les a fait sombrer
dans T'oubli sinon le ridicule. Craignons que par la méme mé-
connaissance de leur mode d’action et la mauvaise application
qui en est faile sans cesse, nous n'arrivions de méme a diseré-
diter les abeés de fixalion,

f) Cas ot Femploi des abebs de fixalion est (rés disculable. —
Je veux bien qu'il est des cas ol il est dilficile de les traiter
de facon minulicusement aseplique, et s’ils sont infectés d'en
faire une désinfeclion rigoureuse. Comment y parvenir chez
les malades délirants, porleurs de profondes eschares, souil-
lant sans cesse linge el lilerie, défaisant & lout inslant leurs
panscments ? Mais ceci conslilue précisément le cas Lype dans
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lequel il imporle de se demander si, provogquer un abcis de
lixalion n'est pas beaucoup plus nuisible quiulile,

La méme réflexion s'impose quand il est queslion d'y re-
courir dans cerlains milieux populaires ot la propreié la
plus élémentaire parail un probléme irréalisable.

On se heurle encore a des inconvénients presgu’aussi graves,
quand on pralique un abeds de fixation au débul d'une mala-
dic & évolulion longue, lelle que, par cxemple les [lidvres
lyphoides ou para-lyphoides. Oulre quau commencement de
semblables affeclions, les indicalions de la pyogénése artifi-
ciclle sont loin d’élre formelles, la cicalrisalion aseplique est
difficile & oblenir el I'on s'interdil par lear usage hilif et in-
tempestif, Vemploi des baing capables de rendre sans doute des
services aulrementl importants aux malades.

gl Enfin pour toul sujel faisanl des ceddémes et pour tout
diabélique, les abets de fixalion sonl formellement conlre-
indigqués. Inulile d'insister sur les délabrementis considérables
et les accidenls graves que l'on pourrait voir apparailre si 'on
en provoquait chez de tels malades.

En délinitive. médicalion toute d’cxeeption, les abeds de fixa-
tion ne sonl & uliliser que dans des eas neltement délermings :
gagil-il d'affections bénignes, ils ne sonl nullemenl de mise :
toule aulre mdédicalion plus simple assurera la guérison sans
imposer au malade les souffrances souvenl aigués que com-
porle leur usage.

Exisle-t-il une affection grave? La production d'un abeds
de fixalion fail parfois merveille, mais sculement sl s'agil
de localiser une délermination éventuelle inflammaloire ou
purulente de linfection ou d'enrayer une seplicopyohémie.
Encore ne faul-il pas agir avant I'heure ol la formalion des
métastases par « flux leucoeylaires - est 4 redouter. Il ne faut
pas mon plus agir rop lard an moment ol {ous les moyens de
défense de lorganisme sonl ¢épuisés. Ce n'esl pas une médica-
tion pour moribonds.

Enfin, chaque fois quon pralique un abeds de fixalion, on
ne le fera jamais qu'avee une minulie exiréme. L’essence de
térébenthine est injectée & la partic moyenne el externe de la
cuisse, exaclement dans le lissu cellulaire. On ne dépasse pas
la dose de 1 4 2 ec.; on doil inciser largement, vider cenlidgre-
ment, drainer el panser la colleclion purulente oblenue, le plus
lard possible, vers le ¢ ou 8¢ jour. mais avee toules les pré-
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cautions d'une asepsie rigourcuse, el cela jusqu’a compléle
cicalrisalion.

Toule négligence & cel égard expose & des complicalions par-
fois graves, eapables de Taire d'une méthode thérapeulique
souvenl remarguable, une mdédiealion vraiment dangereuse et
a rejefer,

REVUE GENERALE

L’AIL EN THERAPEUTIQUE

Par Mauriee Prnms

Professeur agrege i ln Facultd de Modeeine e Naney,
Madecin de Phapital Villemin.,

Lail (Allium salivumy mérite-1-il de sorliv de la euisine pour
aller tenir une place honorable dans oflicine? L'enlhousiasme
quiil suseite dans le monde des gaslronomes, au moins en
cerlains pays, doil-il aveir son pendanl dans le eénacle des
cliniciens thérapeules?

Hippocraie, Pline. Dioscoride, el bien daulres onl conclu
par Tallirmalive, encore que les propriclés reconnues 7 1ail
ne soicnl pas les mémes pour les divers aoleurs., Celle discor-
dunee résulle sans doule de variélés holaniques, de condilions
de récolle ou de mode d'emploi, dun mélange de préjugés
populaires aux  observalions scienliliques. Ceux  guinléresse
Ihistoire mdédicale de ce condimenl-médicament lironl avee
plaisir, enlre aulres publications, les livees et arlicles de 11
Leelerz el la thése réeente de mon éleve M. Viaicovileh (1),

De toule la litléralure, assez copicuse, peul-on lirer des
conclusions précises? 11 est légilime de répondre par 1affir-
malive en ee qui concerne cerlains effels des préparalions
d'ail sur lexpecloralion, sur la eirculalion, sur les parasiles
infestinaux; de plus on peul inlerpréler Uaclion du vinaigre
des qualre voleurs; mais avanl d'aborder les données clinigques,
je dois présenler les diverses préparalions d'ail el signaler
a Tallention des lecteurs du Balletin général de Thérapentique
les intéressanles conclusions auxquelles onl abouli les re-

(1 Viaieovitel (Miodrag). L'ail {Allinm sativam) en Thirapeulique, ses effets dans la
tubereulose, recherche de son pouvoir bacbirivide, dutermination de sen équivalent
toxigque, These de Naney, 3 mai 1028 (126 pages). Je renvoie o eel inliressanl lravail
petr lin li]lllinp‘m]'ﬂl]l‘ de I uestion,
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cherches de M. Vlaicovileh sur le pouvoir bacléricide. de
Iail et sur la délerminalion de son équivalent loxigue,

/ 'i'r"‘mu'rl'h_ri s ol il

Le bulbe d'ail doil son activité enlinaire ou Lhérapeulique
a Tessence qu'il contienl, essence dont laclion ful longlemps
allribuée au sulfure d’allyle. I esl actuellement démoniré que
les mdriles allribués & ce sulfure doivenl Iélre en réalité au
bisulfure de diadlyle qui constitue la parlic principale de
lessenee (60 90); c'esl & lui que celle-ci doil son odeur. A
cOté de lui existent du bisulfure d’allyle-propyle. un glucoside
sulfure (alliine), une diaslase, allisine, ele..

Le bulbe d'ail conlient peu d'essence pr rslm‘mw 5il rlusmhtl.
augmentle, ainsi gque l'odewr en émoigne, quand on conluse
le bulbe en présence d'ean

Cetle essence, inlroduile dans lorganisme humain on ani-
mal s'élimine rapidement par les urines ou par les voies res-
piratoires, une fuible parlie en nalure, le surplus sous forme
d'hydrogtne sulluré el de sulfures divers. Celle élimination
respiraleire nous aide & comprendre aclion qu'exerce Dail
ingéré sur l'expecloralion, de méme que ses propriéiés para-
silicides, au sens large du mol, expliquent son aclion anthel-
minthique.

Le mélange d'ail au miel ou au fromage (Pline), son
ulilisalion en hachis (Dioscoride), en looch {(Caullel de Veau-
morel el diverses aulres préparalions n'onl qu'un inlérét his-
torique. L'ingeslion en nalure, le cchapon  de pain [rollé a
Tail, la décocltion dans du lail ou dans des bouillies subsistent
dans la mdédecine populaire, en tanl que mdédicalion anthel-
minthique,

L’essence ulilisée en Grande-Brelagne ne Uesl pas en France.

M. Luwper a employé en clinigue une teinture d'ail oblenue
avee une parlic de bulbe d'ail desséehd el qualre parlies
d'aleool & 950; on laisse macérer pendant lrois semaines, on
déeante el on fillre.

M. Pouillard, aprés avoir préconisé une macération agqueuse
en se basanl sur le role adjuvant de I'ean dans la production
de l'essence, a du y renoncer parce que lrop allérable; il
a ulilisé pour ses inléressantes recherches une alcoolature
au 10ere el un exlrait.

M. Bonnefoy a preseril chez ladulte 6 a4 8 pilules, dites
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d'aloysine, prépardées par M. Gouzéne et conlenant chacune
0,05 de suc d'ail

Julilise, et M. Vlaicovileh a utilisé dans mon service, les
préparations  de M, Coirre: alcoolature (Allium stasima) et
pilules dail total stabilisé, La slabilisalion suivanl la méthode
de Bourquelot évile loule alléralion sournoise des principes
aclifs. Je rappelle & ee propos les recherches de Zilgien (de
Nancy' sur la différence d'activilé des poudres de digilale
suivanl leur mode de préparation et sur la disparilion assez
rapide de toule aelivité loni-cardiaque dans les poudres prépa-
rées d'avance sans stabilisalion préalable.

L’alcoolature d'ail de M. Coirre représenle la moilié de
son poids de bulbe frais stabilisé. On la donne & la dose de
20 & 60 goulles par jour en 3 ou J fois, ordinairement dans
du Iail. I1 a Tallu souvenl renoncer & son emploi, désagréable
aux malades. Les pilules, aceeplées plus [acilementl, conticn-
nent chacune 2 egr. d'extrail d'ail stabilisé (ail Lolal desséché,
aprés slabilisalion, de la méme fagon que sonl préparés les
exlrails opothérapiques).

Pour modifier 'expectoralion nous les avons [ail prendre
d la dose de 6 4 11 par jour, ordinairement aprés les repas
ou les gofilers, par 1 4 3 & la fois. M. Coirre nous a livré éga-
lemenl une préparalion aqueuse moins aclive el moins pralique,
comme médicamenl, mais qui esl trés ulile pour cerfaines
expériences de laboraloire (de leur edlé, M. Leeper et ses
collaborateurs ont également ulilisé expérimentalement une
préparalion agqueuse). Les préparations que nous avons em-
ployées sonl habiluellemenl bien supporlées, si ce n'esl par des
tuberculeux & Uestomae fragile ou malade, ui onl accusé des
troubles gastriques divers faigreurs, nausées, dégont) parfois
au bout de quelques jours, parfois aprés une ou deux se-
maines; ces lroubles n'ont eu aucun caractére particulier, el
toul autre médicament cul pu sans doule en produire de sem-
blables; naturellement ils onl fail inlerrompre Ia médication.
Un convaleseent de gangréne pulmonaire. aprés avoir bien
supporté une premidre curce d'ail, a eu un pew de diarrhée i
deux aulres lenltatives.

Poweatr bactéricide of dguivalent lorigue

Pour compléter les constalalions failes dans mon service
d'hapilal el dans mon Iaboratoire, Miodrag Viaicovileh a cffee-
lu¢ diverses recherches dans le laboratoire de parasiftologie
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du professeur Vuillemin sous la direction de G. Thiry el avee
le concours de Pierre Dombray.

Le pouvoir bactéricide de I'alcoolature de I'ail a ¢été recherché
el mesuré pour le baecille ilyphique, les paralyphiques, le
colibacille, le bacille pyocyanique. I1 s'est monlré positif vis-
a-vis de lous les microbes éludiés, a des doses de 50 a4 250
cenlicubes pour 1000 cc. de bouillon (soit 'équivalent de 225
d'essence d’ail pur). On peut donc lenir ce pouveir pour
établi, encore qu'il faille de nouvelles expériences pour pré-
ciser la part exclusive de l'ail, et ¢liminer exaclement -celle
de l'aleool (qui contribue partiellement au résultat). Sur les
champignons, l'action est irdés nelle; dans la proporlion de
165 ce. (14 cc., 5 d'essence) pour 1.000 de bouillon, I'aleoolatlure
d'ail arréte el tue les cultures d'Aspergillus fumigatus, de
Lichleimia corymbifera et de Monilia albicans.

Ce pouvoir bacléricide mest-il pas achelé aun prix dune
toxicilé génante? La preuve gastronomique est faile que Vail
esl pratiquement dénué de toxicité.

Lxpérimentalement, sur le lapin (méthode de Bouchard) sur
la grenouille, sur le poisson (méthode de Lesieur), I'aleoolature
d’ail se comporte d'une facon qui permet de classer l'essence
d'ail parmi les essences du groupe excito-stupéfiant. Pour le
lapin, I'équivalent est de 8 cc, 5 d'alcoolature d’ail par
kilogramme de lupin, pour le goujon, la loxicilé est de 10
pour 1000 et pour le eyprin doré de 15 pour 1000. Les expé-
ricnces de contréle faites avec les quantités d’alcool eontenucs
dans ces doses d'alcoolature permellent de négliger laclion
de eet excipient.

Dans la mesure assez approximative ol l'on peut conclure
du lapin & I'homme, si I'équivalent toxique par kilogramme
est 8 ce, 5 d'alcoolalure, représentant 0,765 d'essence pure,
pour un homme de 70 kilogs l'équivalent toxique serait
8,50 > T0=>585 grammes. Nous sommes loin des doses théra-
peutiques, puisqu’'on dépasse rarement un gramme d’alcoolature
par jour, ou la quantité équivalente en pilules!

Les préparations d’ail n'ont donc pratiquement aucune foxi-
cilé.

Ail et eiveulation

Les expériences de Leeper, Debray et Chailley-Berl (1921)
ont montré quune premiére injection d'ail provoque chez
le chien une hypotension notable bien que de courle durdée,
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avee augmentalion de Uindice oscillaloire el ralenlissemenl des
ballemenls eardinques; mais 4 mesure qu'on prolonge 1 expé-
rienee, les résullals oblenus deviennenl minimes, presgques nuls,
alors quangmentent dans Vorganismes les doses d'essence d'ail
eir circulalion.

Cliniquement, 'ail n'influence pas la lension artériclle nor-
muale mais il abaisse assez rapidement les forles hyperlensions,
pendant un lemps plus ou moins long, avee ralenlissement
du pouls, exagération du R, O, ., el augmenlation de lindiee
oscillaloire,

Ces effels constalés par MAM. Leeper el Debray, conflirmés
par Pouillard, parvaissaient devoir donner & 'ail une place
intéressanle parmi les médicaments hypolenscurs. Mais les
auleurs précilés n'onl pas tardé 4 s'apercevoir (el nous avons
cu locension de vérilier nous-mémes ce fail), que Ueffet hypo-
lenseur de Pail est passager: en conlinuant 'emploi pendant
plusicurs jours on bien en élevant les doses, les ballemenls
cardiagques deviennent plus énergiques, ¢t I'nil se eomporle
comme un loni-cardiaque. Pour que l'nil seil un hypolenseur
durable, il Taudrait ne le donner qud doses [aibles ol par
périodes de trois jours an plus, si bien que cet emploi devient
délical o, & mon avis, irréalisable dans la pralique eouranle.
L’action durable de I'anil est le plus souvenl une aetion loni-
cardiague; que M. Pouillard a pu méme Duliliser conlre des
clals d'hivposyslolie: cel auleur a conslulé cependant des elfels
d'inloxicalion avee inégalilé des conlraclions. Les tuberculeuses
trailées par Vinfcoviteh, dans mon serviee de I'hépilal Vil-
lemin, dans le bul de diminuer 'expectoration, malades donl le
pouls élail pelil ou faible, onl présenlé assez souvenl un pouls
plus ample et micux soulenu el une lension artériclle moins
basse aprés un lrailemenl prolongé aux doses employdées qui
sont en fait des doses moddrées.

Voici & lilre d'exemple des chiffres de lensions arlériclles
(mesurées par la mdéthode auscullatoire) avanl el aprés la cure
deslinée 4 diminuer 'expectoration au cours de la tuberculose
pulinonaire.

1. Pouls 80-100, T A avanl : (BTLE apriss @ 15, K.
IL Pouls 8000, T A avant @ TLG/R: apres @ 12,570,
HL Pouls T5-85. T A avant © LH95: apeds ¢ 10,58,
IV. Pouls 80-120. T A avaut = 125105 apeés @ 137105,
o Pouls BO-110. T X avant = 15f11; apris @ 15711,
VI Pouls BO-H00, T A avanl : 12/8; apris : 117,

-

page 212 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=212

GEITH

NEVUE GENERALE /1y

VIL Pouls 10-1200T A avanl © BLA/T: apris @ 40,
VI Pouls HA-T08.T A avanl : 129 apres @ L0

IX. Pouls THO-EMLT A avaut « 134 apris @ LG L

X. Pouls B0-900 T A wvant @ 18905 aprés o 15 10,

XL Pouls 808900 T A avanl : TLA/8; apres ¢ 12/, i
XIEL Pouls B0y, T A avant @ 134 apris ¢ 12,

Toutes les pressions trouvées diminudes Uonl M¢ duns des
cas de luberculose pulmonaire grave ol malgré un effel
favorable sur le volume de 'expecloration, les Iésions ont fvo-
Iué nettement pendant que le dépérissement des malades s'ae-
cenluail, Un Tail curieux, signalé par Loeper et par Ponillard,
esl que Paction hypolensive est plus durable ches les malades
alleinls de selérose pulmonaire, d'emphyséme, de pneumonie,
de luberculose méme. Leeper explique ee fait par un relard
de I'élimination, relard qui prolonge el favorise I'aclion vas-
culaire, Iin ddéfinilive, I'ail peul élre ulilisé comme un hypo-
lenseur & lilre exceplionnel, sous une surveillanee médieale
conslanie: d'autre part, il savere plulol tonique du ewur, sans
loulefois mdériler une place inléressanle parmi les lonicardia-
ques. Ce qui faul retenir surtout, c'est son innocuild pratique
vis-d-vis de I'appareil circulatoire lorsiqu’on le donne aux doses
ordinaires comme modilicateur de expecloralion des tubereu-
leux, malades dont la tension artériclle est pluldl basse d’habi-
tude, aussi bien lorsqu’on le preseril 4 des bronchorrhéiques
hyperiendus.

il et f‘.r'pr’r'ﬂ'm'r!.'fnu

Dioscoride preserivait Uail pour calmer la foux inveélérde.
Personne ne songe cependant & considérer I'nil comme un
calmanl; mais il ne faut pas perdre de vue que les sujels qui
ont beaucoup de erachals & expeclorer ne peuvent oblenir celle
expulsion qu'en toussant souvent, méme si leur toux esl disci-
plince, Diminuer cetle expectoration, surtout si la diminution
laisse “subsisler ou accentue la fluidité des ecrachals, c'est
amener les malades & moins fousser. Par celle interprétation,
je raccorde aux conslalations de Dioscoride la diminution
volumétrique qui est le résultat le plus nel de U'administration
des préparalions d’ail aux lubereuleux pulmonaires ou aux
vicux ecatarrheus.

L'éliminalion de Tessence d'ail par les voies respiratoires
explique 'aclion anliseplique et modificatrice qui fait diminuer
I'expectoration, effet constalé chez les tubereuleux tout d’abord

page 213 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=213

GEITH

208 BULLETIN GENERAL DE THERAPEUTIQUE

par . Leclere, et chez les gangréneux pulmonaires par Laeper,
Lemierre, Roch. En ce qui coneerne cetle derniére affeclion, je
crois I'ail d’aclion moins rapide et moins énergique que les
sérums antigangréneux ou que les arsénobenzénes, médicalions
trés aclives qui onl fail leurs preuves dans des cas désespérés;
je n'utilise I'ail chez les gangréneux pulmonaires gque comme un
trailemenl accessoire, nolamment pour ticher d'obtenir le taris-
semenl de Pexpectoration aprés sa désodorisalion. farissement
d'ailleurs souvent bien diffieile 4 réaliser.

Jai recours A I'ail surtoul chez les bronchiteux chroniques
ou chez les tuberculeux, quand Tabondance de 1expecloration
est génanle. Cest surloul chez les malades de cette derniére
calégorie, dans mon serviee de 'hépilal Villemin de Nancy
(pavillon des femmes) que Vlaicoviteh a recueilli les observa-
tions donl sa thése résume les plus caraeléristigues, soil favo-
rables, soit décevantes.

Bien tolérées par les malades, les préparations d'ail onf,
dans la grande majorité des cas, des cffels trés salisfaisanis
sur l'expecloralion; eelle-ci diminue nolablement de quantité
toul en reslant fluide, el méme en se fluidilianl davantage. Les
malades ont done & tousser moins souvent ¢t l'expectoralion
qui subsiste esl facilitée. L'examen des crachals monlre que
leur purulence est moindre et que leur flore esl moins abon-
dante. Voici quelques chifires relevés avanl el aprés des trai-
iements donl 1a durée s'est échelonndée entre 15 cf 50 jours.

L Avant : 50 ee; apreés @ 10 ce.

Il Avant ¢ B0 eey apeés @ 10 ee.

II. Avantl = 100 ee 5 apris 2 5 ee (voir le graphique).

IV. Avanl : THee; apri' § [E'nv

V. Avant : TH ce; aprés @ 35 co. Une interruplion de traitement pen-

dant ’ijuurs fait rl:muuhlr les erachals & B0 ee; sa veprise les
raméne 4 35 ce. au boul de T jours el & 20 ce auhout de
20 aulres jours,
VI. Avant : B0 ee ; aprés : 5 cc.
VIL. Avant : 100 ce; aprés : 50 cc.
VI Avant : G0 ce; aprés : 5 ee,

IX. Cas complexe, avee intervention de sérothérapie, ele. ; résullals de
I'ail peu nets, saul une contribution 4 la désodorisation des
crachals, avee diminution momentanéde de lear t[lmnhh‘

X. Avanl : 50 ec; aprés @ 10 ee.
XL Avant : 35 ceq apris : 208 3 re.
XIL Avant : 50 ee; apris : 20 ee,
XHL Avant : 85 ce; apris @ b ec,
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XIV. Avant : 7 ou 8erachals ;aprés : 3 ou 4 erachals,
XV, Avanl : environ 18 crachals ; apris @ en moyenne Y erachals,
XVI, XVIIL, XVIIT. Résultats transiloives ou moeins nels,

Les eas les plus favorables sont ceux dans lesquels les ma-
lades eavitaires expeclorenl abondammenlt foul en élant en
période de slationnement clinique; sont moins favorables ou
rebelles les cas ol le proeessus uleéreux évolue plus ou moins
rapidement.

On o signalé depuis longlemps que ail Tavorise les hémop-
Lysies: nussi ne Pai-je jamais conseillé dans les Tormes conges-
tives avee éréthisme circulatoire, erachals hémoploiques, loux
gquinieuse, forte hyperthermic. La malade de lobservation 1X
qui avail eu de la gangréne avee crachals sanglants, 4 cepen-
danl bien supporlé Pail, donné & doses progressives en période
d'acealmie.

Le groupe des bronchileux chroniques cf des dilalés bron-
chigues, a donné une quasi-unanimité de cas Tavorables, avee
¢onlemenl d'assez grosses différences individuelles en ee qui
concerne la persistance des résultals,

Je n'ai jamais observé les manifestations de congeslion cé-
phalique, les nausées violenles, les palpilations qu'ont signalées
divers auleurs.

Le traitemenl allineé a élé aceusc de provoguer divers trou-
bles digestils toul comme le régime assaisonné i I'ail; les trou-
bles sont du méme ordre et sonl rares. L'odeur peul, surloul
quand on utilise aleoolature ou la macéralion, provoguer le
dégoit immeédinl. Avee les pilules telles que je les ai employdes,
je n'ai pas eu de désagréments de ce genre. Les sensalions de
bridure gaslrique, les apigreurs, ne se sonl monbrées que chez
5 oo de nos malades. parfois avee des nausées ou du dégoiit an
boul de quelques jours; mais il s'agissail dans tous ces cas de
tuberculeux a4 estomae défeclueux, gque d'aulres médieaments,
les balsamiques par exemple, auraient aussi bien (roublé oun
irrilé. Ces Iails, de méme que la légire diarrhée observée chez
un de mes malades lors de ses deuxitme el troisi¢éme cures d’ail
ne suffisent pas & eréer une contre-indiealion, el je me crois
fondé & conclure que I'ail est un médicament bien toléré tn
rigle générale. 11 mérile done de figurer sur la lisle des médi-
camenis & opposer aux expectorations trop abondanles qui fati-
guent les malades, et d'étre considéré comme un agent (héra-
peulique pralique el maniable.
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L'ail vermifuge

Déja vanlé comme vermifuge par Dioscoride et par Pline,
mentionné parmi les 379 anthelminthigques végeélaux connus en
1715, cité complaisnmmenl par Davaine (Traité des Entozoaires),
Pail esl resté un remdéde popuolaire, ulilisé surltoul conlre les
ascaris el conlre les oxyures. I1 esl ordinairement inolfensil;
parfois cependant, d'aprés DBarbier, il serail irritant pour le
lube digestif préalablement enflammé.

L'ail vermifuge est donné parfois sous forme de «chapons:
croulons de pain vigourcusemenl [rotlés avee une gousse;
plus. souvenl il esl donné en décoclion dans du lail ou dans
du bouillon aux doses les plus varides.

Pélissier a conseillé de traiter asearidiose en associani I'ail
i la sanlonine dissoule dans 'huile el ensuvile émulsionnée en
potion gommeuse; il donne deux fois. un soir au coucher ct
Ie lendemain malin 4 jeun, avanl la prise de sanlonine, du
Init & T'ail, prépard en [aisanl cuire & pelil feu une gousse d'ail
dans une tasse de lail pendant 18y minules; on passe sur un
linge el on sucre & volonlé; la préparalion n'estl pas dere el
les enfanls Naceeplent facilemenl. La prise de ce lail & Pail
rendrail les parasiles plus vulnérables 4 I'action de la santo-
nine, el de plus lexcilation de la séerélion gasirique diminue-
rait 1a eapacilé d'absorplion de Peslomae vis-d-vis de la santo-
nine dissoule dans Uhuile. d’oit action plus dircele de celle-ci
sur les vers.

Conlre les oxyures, 11 Dauchez a conseillé les lavements
préparés avee 8 grammes de bulbe d'ail frais, infusés dans
125 grammes d’can bouillante; on ajoute & linfusion un jaune
d'oeuf el un gramme d'Asa [oetida, Ces lavements sonl cerlai-
nemenl un irés bon trailement local, mais il ne faul jamais
perdre de vue la-néeessité d'associer toujours au trailement
rectal un lrailement par os, lorsqu’on veut avoir un résuliat
durable. Les condilions d'exislence des oxvures dans Uintestin
sonl lelles en effel quun trailement interne est lounjours indis-
pensable, alors quon peut sc passer souvent de traitement
loeal; ¢'esl 1a un poinl sur lequel onl insisté les auteurs com-
pétenls, el notamment Raillel, et que jai rappelé, avee G.
Thiry dans une des « Consullations mdédicales francaises » édi-
lées par Poinat.

L’oxyurose est d’ailleurs trés rebelle, 4 la fois parce que
I'auto-réinfection est facile et parce que les ceufs et méme
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les oxyures adulles échappent facilemenl aux anlhelminliques.
Aussi Toul-il relenir des observalions comme celle de G Thiry:
cas 'oxyurose jusqu'alors rebelle qui edde en quelgues jours
i ln prise chague malin de o quelques goulles d'ail broyés
dans du Iail . M. Viaicovilch rappelle une observalion ana-
logue qui lui a ¢l¢ communiguée par M. Bonnefoy.

En somme, ail esl suseeplible de remdre serviee comme
anthelminthigque, Sa posologic ad hoe a d'ailleurs encore be-
soin ' ¢lre préeisée: je pense quelle devea ére différente suivanl
la place gquoceupe 'ail dans Palimenlalion; les parasiles des
méridionaux sonl sans doule plus accoulumdés au conlacl de
I'essenee o’ail el de ses produits de transformalion que les
parasiles des gens du nord, par conségquent il est veaisemblable
que ail aidera plus souvenl ceux-ci que les premicrs a élre
débarrassés de leurs helminthes,

Lo vinaiyre dos quntee voleirs

souvenir de la grande épidémic de pesle de Marseille en
172), le¢ vinaigre des qualre voleurs a élé inscril dans la phar-
macopée francaise en 1758 sous le nom dacelum anliseplicum;
le Codex de 1881 I'n menlionné encore en simplifianl o
préparalion.

Voici lelle que la reproduit M. Boinet (Presse mdédicale, 30
juillet 19215 la formule originale, affichée par les échevins de
Marseille.

¢ Avis & nos concilovens: Recelle des qualre voleurs:

Trois pinles de forl vinaigre de vin blane,

Une poignée d'absinthe,

Une poignée de Reine des prés,

Une poignée de Marjolaine sauvage,

Une poignée de Sauge,

Cingquante clous de Girofle,

Deux onces de racines de Nulla-Campana,

Deux oneces d"Angélique,

Deux onces de Romarin,

Deux onces de Marube,

Trois grains de Camphre.

Mettez le lout dans un vaisseau pendanl quinze jours cf
bien lullé, aprés lequel lemps, passez au lravers d'un linge
avee expression. Metlez le dit vinaigre dans des, bouleilles bien
bouchdées.
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Usage. — On s'en frotle les tempes, les oreilles, les mains,
de lemps en lemps, quand on sera obligé d'approcher les pes-
liférés.

Le Codex de 1738 y ajoule la rue, Tagore el lail, el lwm
formule devinl pen & peu celle du Codex de 1881, page 617, que
voici :

Sommiles stches de grande absinlthe 15 grammes. sommilés
stches de petile absinthe 15 grammes, menthe poivede 15 gr.,
romarin, 15 gr. rue 15 gr., sauge 15 gr. fleurs de lavande
15 gr., racine d'agore veai 2 gr. cannelle de Cevlan 2 g, giro-
fles, 2 gr, ail 2 gr, camphre 4 gr., acide acélique erislallisa-
ble 15 gr., vinaigre blane 1.000 gr,

« Failes macdérer, en vase clos, dans le vinaigre, pendanl dix
jours, toutes les substances convenablemenl divisées. Passez
avee expression. Ajoutez le camphre que vous aurcz Iail dissou-
dre dans Pacide acélique el, aprés quelques heares de conlael,
fillrew. »

Veild done un vinaigre médieinal composé, tris complexe,
dans lequel ail joue acluellemenl un rdle. Quelle peul bien
flre Paclion anliseplique, affirmée par le Codex, d'un el pro-
uit ?

Sans doute nous avons vu 'ail modifier 'expecloration el en
diminuer le flux, sans doule aussi I'ail & haute dose a ¢ pré-
conis¢ comme anliseplique inleslinal. voire méme comme mé-
diealion anlicholérigque; mais on ne saurail ingérer ce vinai-
gre ni Femployer sur les plaies; el puis la formule primilive
ne conlenail pas dail. Le mode daclion, mysléricux pour qui
ignore son hisloire, cesse de I'élre quand on se rapporte &
celle-ei.

Le vinaigre des qualre voleurs doil son nom { qualre malan-
drins marseillais qui détroussaienl les cadavres el les mori-
bonds avee le bénélice d'une double impunilé, la crainle de la
conlagion Taisanl laisser 4 I'abandon les morls el les mourants,
el la peste paraissail n'avoir avcune prise sur ees (risles indi-
Vidus qui s'exposaient presque journellemenl a plus de con-
lacts qu'il n'en fallail en apparence pour élre sirement conla-
minés. Arrélés, ils rachelérenl leur vie en [aisant eonnaitre
aux échevins de Marseille le secrel de leur préservalion; ce
seerel esl la formule du vinaigre dont ils se froltaient les tem-
pes, les oreilles el les mains de lemps en lemps.

Avee le professeur Boinel (qui est je crois le premier i avoir
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donné celle inlerprétation) je suis d'avis que le vinaigre des
qualre voleurs agil en éearlant les puces des pesliférés, el par
conséquenl en préservant de la pesle bubonigque ecux qui,
imprégnés de ece produil, en répandenl aulour d'eux l'odeur
violenle. M. DBoinel signale que celle odeur déearle aussi les
mousligues.

Ce it n'esl pas sans analogues : Les liges, feuilles ou fleurs
de diverses plantes el nolamment du melilol mis dans les ar-
moires floignent les papillons dont les larves pourraient per-
forer les doffes; le poivree esl conslammenl ulilisé dans le
méme bul. L'odeur du cheval éloigne les parasiles du corps,
comme mon  collégue Thiry U'a rappelé récemment :  pour
Pavoir expérimenté, il déclare que s’envelopper dans une cou-
verlure de cheval usagée est le meilleur préservatif contre les
piqhres qui lroubleraienl le sommeil. Pendanl la guerre, le
Service de Santé mililaire [aisail distribuer des sachels inseeli-
cides conlenant surloul des produils d'origine végélale; mon
mailre, le professeur Paul Spillmann a loujours préconisé la
leinture de pyréthre ou le vinaigre de Bully, en applications
loeales sur les régions découvertes (poignets el cou nolamment)
pour préserver des puces les personnes qui soignent les mala-
des: je connais des religicuses qui doivenl i cetle lechnique une
tranguillité  inespérée (el peul-élre aussi la conservalion de
leur sanlé. Je dis quelles onl une braquillilé inespérée du
fail d'une odeur qui éearle les puces; c'esl qu'en effet cerlai-
nes personnes sonl plus piquées que d'aufres; chacun de nous
a son odeur propre, sinon individuelle, au moins familiale, les
insecles pigqueurs sonl allirés par cerlains sujels el éloignés
par d'aulres, plus heureus.

En résumé, le vinnigre des quatre voleurs avee ou sans ail,
esl cerlainement un agenl de répulsion pour les puces. 1l sera
intéressant de vérifier si les diverses formules, avec ail ow
suns ail, donnent loules des résullats absolument identigues.

Conclusion

En définilive, je ne conscille pas 'emploi de 'ail comme
hypolenseur, en raison de variabilité d’action suivanl les doses
ou le mode d'emploi; je serais plulél lenlé de Vemployer
comme adjuvant de 1a médicalion lonicardiague classique, mais
en noublianl pas que cel effel adjuvant est inconslant.

Dans les affeclions pulmonaires chronigques avee expeetora-
Hion abondante ¢l nolammenl dans les accalmies relatives de

page 220 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=220

GEITH

REVUE GENERALE 205

la phtisie, il soulage les malades en produisanl une diminution
des scéerélions bronchiques ou pulmonaires. en amdélioranl la
consislance el 'élat des produils expeclorés.

Les contre-indications sont & peu prés nulles el sonl consli-
luées uniquement par les lendances congeslives susceplibles
de provoquer des hémoplysies. Quand l'eslomae n'est pas
trop défectucux, les préparalions ’ail stabilisé sont tris bien
lolérées.

L’ail esl ulilisable comme anthelminthique; il contribue dga-
lement & l'aclion inseclifuge du vinaigre des gualre voleurs,
Les nolions nouvelles sur son pouveir bacléricide el sur sa trés
faible toxicilé, telles que les expose la thiése de Viaicovileh,
confirment Nopportunilé de rendre & 'ail une place honorable
dans Tarsenal pharmacologique acluel

LES CORPS GRAS DANS LA RATION DU DIABETIQUE
Par MM. A, Desenrz, H. Bienny ef F. Rarueny

( Comples vendus, Adeadéoie des Seieaces, 26 Mai 1924)

L'école américaine (Allen, Joslin ele.)) a conseillé 1'abstention
de toule graisse dans le régime dun diabéhgue, pour la raison
que eces subsianees sonl généralriees de - corps acéloniques s,
D'autres auteurs (Petren, Newburgh el Marsh, ele) onl préco-
nisé¢ des quantités importantes de corps gras el des proporlions
extrémement faibles de proléines.

On ne saurait souscrire & cel exclusivisme: la solulion de ce
probléme de diélélique est dans ce que, dés 1921, les auleurs
ont appelé, régimes équilibrds. Dans de lels régimes, les aliments
producleurs de sucre enirent dans la ration pour la parl ma-
Xima qu’ils peuvent v prendre, daprés In lolérance de chagque
sujel. Le complément est fourni par des protéines et des corps
gras dans des proporlions telles que la ration, loul en salis-
faisanl les équilibres azolé el edlogénique, apporle un nom-
bre convenable de calories.

Le régime, conslituanl le irailement de fond du diabéle —
quon y ajoute ou non la cure d'insuline - -, a done une im-
porlance de premier ordre. Les autcurs, dans le présent travail,
se sonl efforeés de délerminer les proportions de corps gras
que doil comprendre ce régime, el voir: 1o si ces proporlions
dans un méme régime doivent varier avec les divers malades;
2o dans quelle mesure elles dépendent de la siruclure chi-
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mique de ces corps gras; 3o enlre quelles limiles elles peuvent
varicr sous linfluenee de Tinsuline,

IEn soumettant des malades, présentant des diabétes de gra-
vilés diverses, i des régimes comprenanl les mémes espéces
alimenlaires  (haricols verls, pommes de lerre, coeufs, beurre
ete. el en mémes quantilés), on voil que les degrés d'infensilc
duns les « acélonuries « (excrélion des corps eéloniques: aecdé-
lone ¢l acide acélylacélique, et de Tacide eélogéne: g-oxybu-
lyriquer varienl avee les diabétiques. Ces  diflérences  d'in-
tensilé dans les acélonuries  (rouvenl leur explicalion dans
le degré variable de loléranee hydrocarbonée, dans les diffé-
rences individuelles de capacité de blocage enlre corps eélo-
génes eb anlicélogénes, ainsi que dans les différentes quantlités
de réserves hydrocarbonées de ces malmades. Voild pour le pre-
miecr point.

Deuxieme poinl: quelle est Fimportance de Ia stroclure ehi-
mique des corps gras?

D'aprés la théoric de Knoop (g-oxydalion) les acides gras
pairs, par une suile d'oxydalions sueccessives, suivies, chagque
fois, de la chule de 2 maillons de la chaine, aboulissent fala-
lemenl au groupe ‘pernicicux duns le diabéte grave) d'acides
conlenanl | alomes de carbone. Il n'en esl plus de méme avee
les acides & nombre impair d’alomes de carbone.

Une vérilication nouvelle de eelle loi est oblenue, par lin-
troduction allernalive, dans la ration du diabéligque, dune
graisse ; beurre. riche en acides pairs (oléigque, palmilique, my-
rislique, .etey, puis d'une graisse synthélique < Intarvin fat»,
glyeéride d'un acide impair (nargarique [CHIP  CAaIl+=0=9),

Les auleurs monlrent que. pour un méme régime ¢l chez un
méme diabélique, éliminalion de Facide % -oxybulyrique aug-
menle considérablement pendant les jours qui suivent | absorp-
fion des graisses i nombre pair d'alomes de earbone, el qu'il
nen esl pas ainsi avee le glyeéride dacide 4 nombre impair
atomes de earbone,

Troisiéme poinl: action de Uinsuline.

La cure d'insuline permel 'ulilisalion d'une quanlilé mmpor-
lanle de beurre. Celle meilleure assimilalion des corps gras,
¢lablie par la diminution dans Uexerélion de lacide g-oxybu-
iyrique, est liée élroitement d I'élévalion, par Uinsuline, du
cocfficienl d'ulilisalion hydrocarbonée, chez le diabélique.

Ainsi, grice d linsuline, cerlains malades alleinis de dia-
bite grave peuvenl brdler jusqu'd 80 grammes de beurre par
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jour, Liintérét qui s'atlache 4 1 utilisalion possible d'une graisse,
aussi digeslible el indispensable que le beurre esl considérable.

Conclusions. - - 1o Chaque malade a besoin d une quanlile
de corps gras qui lui est propre, mais qu esl. en général, rela-
livement Taible dans les Tormes graves du diabéle. La quanlile
de graisse & inlroduire dans la ration des diabéliques dépend
de lo constitulion chimique de ces substances el de la propor-
lion relutive des proléines el des hydrales de carbone;

2o Le bilan des hydrales de earbone, lel quiil est élabli en
clinique, de méme que la marche de la glyeosurie, ne donnent
quunce idée incompléte du mélabolisme inlégral des subs-
lances généralrices de sucre;

Jo En permeltanl, avee un méme régime, une meilleure uli-
lisalion des hydeates de ecarbone, Pinsuline  assure | assimi-
lation d'une quanlilé de graisse qui serail impossible sans celle
influence;

4o Dans le diabéle grave, les régimes équilibrés dovent élre
¢lablis, pour chaque sujel. daprés les analvses de sang el
d'urine, porfanlt sur 'azole. lolal, le suere. Lacide #-oxyvbuly-
rique el les corps célonmiques, le dosage seul de ees derniers
¢lant noloiremenl insuffisanl

Go Méme. avee le coneours de Uinsuline, les auleurs n'onl pu
observer que lrés exeeplionnellement la disparition de lacide
s -oxybulyrique, dans les Tormes graves du diabéle consomplif.

SOCIETE DE THERAPEUTIQUE

Sétieee ofie TE Mai 192§
Communications

I, — LE CHANVRE INDIEN. — OULTURE ET ESSAI

MMM, Em. Perror et R. WeiTz présentent & la Société une étude
trés complite du chanvre indien, dont le but du travail entrepris est
de chercher:

1o le moyen d'obienir par une culture raisonnée, dans une région
de notre domaine d'oulre-mer, réunissant les conditions nécessaires
de sol, d'exposilion, de température et d'allitude une race de chanvre
indien, dont 'activité physiologique soit sensiblement égale a celles
des meillours types de chanvre indien,
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2o D'étudier qu'elles seraient les meilleures méthodes d'apprécia-
tion physiologique du chanvre ‘indien dffert par la drogueric aux
thérapeutes,

3a De délerminer les modes d'essai classiques qui devront étre appli-
qués & la caractérisation des produits dérivés du chanvre indien uti-
lisés en médecine,

L'avis de la Société de Thérapeutique & ce sujet serait utile ot
méme indispensable ot le professcur Peorrot, Directeur de 1'Office
National des Maliéres premitres se mellrail en relation avec ides
gouvernanis coloniaux pour commencer les essais méthodigues de
culture, Celle-c1 serait surveillée officiellement & la fagon de la culture
du tabac par la Régie el le produit serait liveé aux Industiriels qui
devraient justifier de la transformation ou de la venle en nature, con-
formémenl anx réglements en viguenr pour les stupéfiants,

II, - METHODE PHYSIOLOGIQUE
ET TITRAGE PHARMACODYNAMIQUE DE L'INSULINH

MM. H. Pengav et H, Simonwer e sont appliqués a étudier les con-
ditions du titrage de l'insuline:

La définition de I'unité physiologique canadienne est la suivante:
¢ c'est la quantilé de prineipe actif qui injecté & un lapin de 2 Kg., &
jeun depuis 20 h. fait tomber le faux de sa glyeémie normale de
1 gr. 10 environ & 0 gr. 40 par litre, en I'espace de 4 heures ot déter-
mine chex les animaux des convulsions caraeléristigues, »

Les auteurs estiment que dans ce titrage il ne faut pas oublier
le facteur idiosyncrasique, Or, les principaux facteurs de wvariance
sont:

1o Le Pomps: i ee sujel il importe de ne pas tenir comple d'une
trop rigoureuse proportionnalité enire le poids de I'animal et la dose
d'insuline & injecter,

20 AnmENTATION ET JEUNE: icl, il v a lien de remarguer gque les
lapins soumis & un jedne de 20 heures sont plus réceptifs que ceux
qui ont un jetne de 14 heures, aussi parait-il aux auteurs plus logique
de proposer la suppression du jefine, '

3o La Temperature: il faul noter qu'une température éleviée (30
i 86°) rend les animaux plus réceplifs & 'action de linsuline ef il est
préférable de maintenir les animaux pendant foute la durée de I'expé-
rience 4 une température de 18 & 209,

do Action  pE  sexsmiLisaTios : Jorsque  les animaux  sont  in-
jectés trop fréquemment (e'esl-b-dire lorsqu'on aftend meoins de 7 &
8 jours, enlre chagque injection), les animaux deviennent hypersen-
sibles,

Au cours des expéricnces les auleurs onl injecté régulitrement une
chienne dépancréatée el ils ont conslalé entre autre:
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1o Qu'il n'existe pas de discordances appréciables entre les résul-
tals physiologiques obtenus sur le lapin el les réponses (hérapeutiques
données par le chien.

2° Que dans les cas de diabéte expérimental des chiens l'insuline
parait capable de maintenir irés longlemps l'animal en parfait état si
elle esl associée & un régime polyvalent convenable,

3% Au point de vue clinique vétérinaire il esl possible d'effectuer
sans inconvénient la ponction cardiague du chien puisque l'on a pu
faire & la chienne en expérience deux ponctions par jour an minimum
pendant 110 jours,

Les auleurs signalent combien il serait intéressant de faire les re-
cherches d'un principe cristallisé de l'insuline, mais les données ac-
tuelles ne prouvent pas a priori gque ce principe crisiallisé serait aussi
sensible que le complexe d'insuline actuel toul comme la morphine est
différente de 1'opium.

lli. — BUR LA BITUATION EN FRANCE ET A L'ETRANGER

DES MHDICAMENTS CHIMIQUES DHFINIS
ET DE LEURS MELANGES

M. Twrreneau expose 'état actuel de la sitvation des médivaments
chimigues en France et & 'étranger. 11 constate les progris réali
gés en France mais il montre aussi les efforts faits par les Alle
mands pour econserver et améliorer leur position. 11 signale no-
tammenit que les grandes firmes dllemandes qui jusquici s"étaient
astreinles & ne spécialiser que des produils nouveaux chimigues dé-
finis ont adopt® les spécialités constituées par un mélange de produits
anciens ou nouveaux, et quelles les présentent avee une dénomination
de fantaisie, comme s'il s'agissait de produits chimiques définis,

Celte orientation nouvelle de l'indusirie pharmaceulique allemande
oblige & nous tenir sur nos gardes ef & encourager par lous les moyens
notre propre industrie, Aussi M. Tiffencau demande--il aux théra-
peutes d'apporter fout leur concours & I'étude des produits chimiques
d'origine frangaise, qu'il s'agisse de produils définis purs ou de
lenrs mélanges, & conditions loulefois que la nature chimique de ces
produits et la composition de eces mélanges soient toujours exacte-
ment indiguées, A eel égard il souhaile que la Sociélé de Thérapeu-
tiqgue ne se montre pas plug exigeanle gue « I'American Council »
et qu'elle autorise dans les communications qui lui sont faites l'em-
ploi d'un nom usuel & condition gue celui-ci soit toujours accompa-
gné du nom seienfifique exact ou de la formule chimique développée,

Marcel LAEMMER.
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MALADIES INFECT!EUSES ET PARASITAIRES

Sérothérapie de la pneumonie lobaire, E. A. Locke (Bosfon méd.
and. Surg. journ., 7 fév, 1924, ne 6, p. 196). — 11 est préférable, avant
de commencer le teaitement, d'éprouver la sensibililé du malade par
une injeclion sous cutanée de sérum de cheval: 0 ee. 02, dilués
an dixitmne dans une solulion saline physiologique, sonl injeciés sous
la peau; on fail une injestion témoin de sérum physiologique pur, La
réaclion lovale doil étre nulle; dans le cas eontraire, elle se manifesie
dans 'heure qui suit Tinjection el son intensité tomoigne de la plus
ou moins grande sensibilité de 'organisme. Ele contre-indiquerait la
strothérapie, cependant il esl possible de désensibiliser le malade par
une injection préalable de 05 i 1 ec, On eommence le traitement par
une injection infra-veineuse de 80 i 100 e, 4 renouveler taules les
8 heures jusqu'au relour de la tempéralure i la normale, La dose de
gérum doil étre diluée dans un volume égal de sérum physiologique,
of, pendant injeetion, le liquide doit #lre mainlenu a la tempéralure
iln corps humain, Les accidents d'anaphylasie sérique peuvent dtre
évités par Pemploi d'une - solution anticorps pneumoroceiques 2, pré-
parée par Huntoon, qui ne renferme pas de sérum, Cetle solulion
a dennd de trés bons résultats, eb o méme agi dans plusienrs cas de
pnenmocoiue de tvpe IV, pour lequel elle n'est cependant pas spéei-
fique,

Traitement scientifigue de la tuberculose, Horace lo Grasso
(Boston méd. and. surg. fourn., 7 fév, 1924, no 6, p. 1881, - L'auteur
dludie le traitement des losalisations extra-pulmonaires de Ia tuber-
culose, qui sonl également justiciables d'un teaitement général par
le repos, la eure 'air et les condilions hygidniques les plus favo-
rables, avant les inlerventions chirurgieales  sonvenl  insuffisantes.
La eure de soleil bien conduile présente, en particulier, de nombrenx
avanlages : elle améliore I'état général, permel d'éviter les atrophies
musgculnires dues o l'immobilisation, ef, dans cerfains cas, les anky-
lozes qui arcompagnent souvent In gudérison des arthrites. La chirurgie
n'interviendra que pour compléter, quand celn sern nécoessaire, les
effets du traitement. La lumicre artificielle n'a pas donne de résuliats
comparables & Ja cure d’héliothérapie,

Les paradoxes du pneumothorax thérapentigque : Hémoptysies
de compression, foyers évolutifs dans le poumon comprimé, Piguet
et Girand, (P. M., avril 1924, no 31, p. 333),

Traitement hydro-minéral des adénopathies trachéc-bronchigues
de l'enfance. Ségard. (Pariv wdd., avril 1924, ne 16, p. 878). — Par
la eure (hermale on agit indiccetement en (raitant la cause de |'adéno-
pathie, en s'efforcant d'améliorer le ferrain et en stimulant les moyens
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de défense géndrale, La cure de 'adénopathie simple cst asscz facile
i diriger : bien plus délicate, au conlraire, esl ln cure des adénopathies
tuberculeuses, Le sujel en trailement ne doit pas présenter de lésions
pulmonaires el sa courbe thermigue ne doil pas s'élever an dessus de
dre, B8, 1 faul prendre, en outre, loutes les mesures de trailement
géntral de la tuberculose s temps de vepos, exerciee restreint ; on n'auto-
risera pas les eures de soleil, Cest sous la surveillance ctroite du
médecin que doil se poursnivre la cure dont les bons affets ne se ma-
nifestent guire avant le (roisibme seplennaire,

Lo tryparsamide dans le traitement de la syphilis, (Mouvement
thérapeulique), Cheinisse. (.M., avril 1924, ne 28 p. 308). La trypar-
samide, associde au salicylale de mereure, semble donner de bons ré-
sullals duns la syphilis nerveuse ancienne, La tryparsamide ne con-
vient paz A la syphilis récente, quelle que soit sa localisation, Un a
obtenu quelques bons effels de ce médicament dans la syphiliz cardio-
vasculaire, Les indications de la treparsamide sont encore irés limi-
léea,

Incidents et accidents de la bismuthothérapie dans le traitement
de la syphilis, Hudelo et Rabub, (.M., avril 1924, ne 20, p, 312), —
L'hygitne rigoureuse de la bouche permettra d'éviter les gingiviles et
slomalites, Les oxydes semblent micux supportés gue les tartro-bis-
muthates, La voie sous-cutanée prédispose moins aux réactions immé-
diates yue la voie veineuse; elle est plus efficace, on Madoplera done
de préférence, La stomatite uleéreuse, les aceidents culands, une albu-
minurie abondante, nécessitent Uinterruplion du traitement, Les sels
solubles sonl indiqués dans le” eas d'albuminurie préexistante legére,
Les réactions an trailement bismulhique sonl bien plus souvenl des
incidents que des aceidents, et le bismuth resle, dans l'ensemble, un
médicament de faible toxicité,

Do Yemploi de la vaccinothérapie associée aux injections
intramusculaires de lait dans le traitement de la blennorragie,
Tansard. (P.M., avril 1924, no 30, p. 324). — L'injection d'albmnine
dlrangire provogue un choe gui alténue la virulence des microbes et
semble les metlre en état de moindre résistance; 'aclion du vacein,
introduit en méme temps, sera done plus énergigque, Le vacein em-
ployé, antigonococcique el antistaphyleeoccique, contient 1 milliard
d'éléments par ee. On injecte 174, 1/2 puis 1 ce, Celle dose ne sera pas
dépassée, Le lail est injecté & la dose de 1 ec. la premitre fois, 2 ee.
les fois suivantes, Le trailement est inefficwe chez les malades qui
ne se prétent pas a la production d'un choe; il est contre-indiqué
chez ceux qui sont atteints de diathése colloideclusique (asthme ele.,.).

Le traitement du rhumatisme blennorragigue, Bouchard (Vie
méd., avril 1924, ne 15, p. 597). — La vaccinothérapie est surtout con-
geillée dans la forme polyarticulaire, On injecle d'abord 1/4 do cc.,
puis, si celte dose ne provoque pas de réaction, 1/2 el 1 ce, les jours
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suivanls. La séric compléte est de 5 injections ; on aftendra, enfre cha-
cune d'elles, un temps suffisant pour gue loule réaction ait complé-
temenl disparu. Le sérum polyvalent de I'l. Pastour est le plus habi-
tucllement employé, Dans les eas d'arthrite aigué pseudo-phlegmo-
neuse, on fera des injections de sérum: 40 & 50 ce. pendant 4 jours
conséeatifs au moins, On y joindra une série d'injections inlra-articn-
laires: 8 &4 4 injections de 10 & 20 cc. Ce méme traitement deil ére
appliqué dans les formes hydarthrosiques et pyralhrosigues,

Traitement de l'appendicite aigué. Bressot ([Paris wéd., avril
1924, ne 15, p, 338.). — Tout malade présentant une crise d’appendicite
aigut doeit étre opéré immédiatement. Aprés avoir indigué la technique
de l'intervention, 'auteur conseille les soins post-opératoires suivants
pansement au lencoplaste, vaccinalion systématique des opérés au
stock-vacein de Delbet; glace sur le venlre pendant lrois jours; ne
jamais lever le malade avant le dix-huititme jour, la phlébite appa-
raissanl en général vers le seizitme, En ecas d'abeés de la paroi, faire
gimplement sauier un point de suture sans désunir toule la plaie.

Appendicite gangrémeuse et sérothérapie antigangréneuse, E.
Foisy, (drck. méd.-chirur. de Provinee, janv, 1924, no 1, p. 3). — La
sérothérapie doil éfre praliquée immédiatement apres intervention.
L'auteur injecte 80 ce, de sérum dans le périloine & In fin de I'opéra-
tion, puiz 30 ce. sous-culanés. Si au boat de 12 heures les symptimes
d'infoxication persistent, il faul faire une nouvelle injection de 30 &
60 ce. Loauteur a employé le sérum polyvalent do Val-de-Grice

NUTREITION

Le borate de soude en thérapeutigue gastrigme, Lmper et Tur-
pin, (P.M., avril 1924, ne 27, p. 288). — Dans les dyspepsies de type
nerveux, le borate de soude fait disparailre, en guelques jours, les
douleurs, les malaises et les nausées; il est également efficace contre
les vertiges, la céphalée et les palpitations. Dans uleus, il atténue
el peut moéme  faire disparaitre  les  manifestations  doulourcuses,
Comme sédatif, il agil sur les vomissemenls des épithélioma, qu'il
peut rendre temporairement moins fréquents el moins fétides, On
peul donner 2 & 8 gr. par jour de bi ou de tétraborale en solation i
1 p. 200 additionuée ou non de partie égale de glyedrine. Dans les 1é-
sions organiques, on le donnera 1/2 heure avant le repas, dans les
troubles fonctionnels, on peut le mélanger aux aliments, On peul con-
tinuer cette dose quotidienne pendant 10 jours conséculifs, puis sus-
pendre pour éviter I'accoutumance,

Le régime chez les dyspeptiques inanitiés. J. C. Roux. (Paris
méd., avril 1924, n® 14, p. 814). — La restriction trop prolongée de
I'alimentation améne des lroubles qui se surajoutent aux désordres pri-
milifs souveni assez bénins; il faut rétablir progressivement une ali-
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mentalion suffisante pour rompre le cercle vicieux ainsi eréé, La quan-
tité d'albuminoides est presque toujours suffisante; il faut insister
surtout, en instituant le régime, sur les graisses et les hydrates de car-
bone. On eommencera d'abord par établir une ration dentretien, puis,
I'élat du malade saméliorant, ¢'est en angmentant le lail, le beurre, les
céréales el les farinenx qu'on obtiendra un engraissement plus rapide,
On favorisera I'évacuation de l'estomac par le repos dans la position
allongée, el on répartira les aliments en 4 repas par jour. Ils seront
donnée sous une forme liquide ou solide, suivant la tolérance particu-
litre de chague malade. 1] faut enfin tenir compte de 1'étai mental du
sujet, les inanitits Glant souvenl des nerveux, neurasthéniques, ou
aliénés véritables, chez qui le trailement devient particuliérement
difficile,

La clino-digestion vespérale dans le régime des ptoses. P. Car-
not. (Paiis méd,, avril 1924, n° 14, p. 322). — Les ptosiques sont pres-
que toujours des inanitiés, et leur état d'inanition exagére encore leurs
troubles. Il faut done les soumettre & un régime de réalimentation pro-
gressive. La réalimentation doit se faire en clinostatisme, qui évite
les tirnillements des plexus nerveux et des vaisseaux, consécutifs i
'ingestion d'aliments, La position couchée est bien plus favorable i
I'évacuation de l'estomae, surtout en posilion élevée du sibge avec
inclinaison du trone 4 droite. Le malade en traitement devra donc se
coucher immédiatement aprés le repas du soir, qui comprendra une
alimentation voluminense et nourrizssante, 'évacuation de 'estomac
ayant le temps de se faire pendant la nuit. Les repas diurnes, 4 digérer

‘en position orthostatique, seront, an contraire, composés d'alimenis

légers, en faible quantité et stimulanis sous un petil volume,

Observations sur le régime lacté dans les entérites. Goiffon
(Paris méd,, avril 1924, ne 14, p. 325). — La digestion du lait peut
donner lieu & trois ordres de troubles: diarrhée par fermentation, diar-
thée avec putréfaction et constipation, On remédiera a la diarrhée
1o en diminuant In masse de sérum lactosé livrée brusquement i l'in-
testin : pour cela, on dispose de différents procédés: espacer les repas,
réduire le volume du lait par ébullition, donner des bouillies, ou don-
ner le lail sous forme de fromage frais ou de képhir. 20 en conseillant
un lait légérement éerémé, et en ajoulant au régime du earbonate de
chaux qui neulralisera les acides gras formés, La constipation peut
étre évitée en parant aux fermentations qui provoquent un spasme du
colon, mais elle est le plus souvent due i I'action de la chaux, elle est
alors justiciable d'un traitement par la magnésie, ou de tout autre pro-
cédé permefiant d'éviter la stase intestinale, :

Les traitements de diabbdte et les nouvelles méthodes thérapen-
tigues, Rathery. (Paris méd., mars 1924, ne 12, p. 269.). — L'assimi-
lation des graisses et des albuminoides est intimement liée & celle des
hydrates de carbone. Le diabiéte simple est celui pour lequel I'assimi-
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lation hydrocarbonée resle encore asser éleviée et permel au malade
d'assimiler graisses ob albuminoides en proportions sufflisantes pour
sa ralion d'entretien. Chez de tels diabéliques un régime dans lequel
hydrates de earhones graisses ol albuminoides enfreronl en propo:tions
définies, proportionnelles aux possibilités d'assimilations Jdes malades,
sulfira. an traitement. Cependant le coelficient d'assimilalion hydrocar-
bonée peal sabaisser au dessous du laux minimum  indispensable,
C'est alors qu'apparailvont les  complications ;. diabite  consomptif,
acidose, ete,, el cest alors gque linsuline peut ufilement intervenir.
Elle élive le coeflicient d'assimilation el permel une ralion équilibrée.
Elle doil étre adminisirée de préférence en injeclions sons-culanées,
ol it des doses varianl avee chaque malade, L'inderraplion du trai-
tement doil s'accompagner d'une maodification du régime, le malade
traite supporlanl souvenl un régime qui, sans le médicament, amene-
rait le coma, Dans les cas de coma, insuline donne des résullals sou-
venl inespérés il faul Vemployer & dose massive: 100 unilés ou plus,
par jour, dans certains cas,

Insuline et Diabdte ([flevue générale), In Marre (Arch. miéd. chirur.
de Provinee, fév, 1924, ne 2, p. 47).

Les cholagognes. Les médications et le sondage dunodénal. Com-
chet (Vie méd., mai 1924, ne 18, p. 731), — Cerlaines plantes, sans que
leur aclion soil encore bien définie, onl des propriélés cholagogues
indisculables, On peul les preserire, par exemple, selon la formule
suivanie :

Graines de earvi

Graines de fenouil

Feuille de menthe

Taeine de valia ‘

da 20 g,

e

Une cuillerée & café finement hachée dans une tasse 'ean chande,
laisger infuser 5 minules el prendre, chagque jour, avanlt chacun des
deux principaux repas, | :

Il en esl de méme de certains purgalifs : sulfate de soude, séné, rhu-
barbe, ele... Le tubage duodénal peut élre utilisé pour provoquer la
séerétion biliaire: Inmpoule ayanl pénétré dans le duodénum, on in-
troduil une solution de sulfate de magnésie a 33 p. cenl,, 75 ce. une
premicre fois; il sera nécessaire de siphoner la solution introduite,
pour éviter que le malade en absorbe une trop grande quantilé, On
peul arriver & drainer ainsi complétement les voies hépaliques, en 5 a
6 heures au plas, en employant, par exemple, pour opérer aver plus de
douceur, une solulion de peplones de Wille & 10 o, une solulion d'a-
cide chlorhydrique 4 5 p, 1000, ou encore une simple solulion salée, ou
méme seulement de 'ean chaude,

Comment agissent les cures thermales dans les affections ré-
nales? Rathery (laris méd, avril 1924, ne 16, p. 333). — La cure
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peut agir sur le rein lui-méme, et réaliser, en particulier, un lavage
mécanique du bassinet ef de l'uretiére; clle trouve ainsi son indication
dans les cas de pyélonéphrites, en particulier pyélonéphrite coliba-
cillaive, chez les lithiasiques graveleux, sans calenl proprement dit,
el chex leg lithiasiques phosphatiques. Griee & son action extra-rénale,
la cure agiva sur certaines albuminuries diles fonclionnelles : albumi-
nurie orlhoslatique, albuminurie digestive, goullense ou diabétique,
albuminuriec secondaire i une néphrite anigué insuffisamment guérie,
La néphrile hydropigéne ne sern sowmise 4 la cure gqu'en eas de ré-
tention chlorurée pen marguée, la néphrite urémigéne lorsque I'azo-
témic cst pen élevée, La cure esl, dans ees evas, particulidrement dé-
licate,

Ouelque soib le cas & teailer, il faut, pour que la cure agissoe,
gque coerfaines conditions soienl remplies: 1o 'van ingérée doit étre
normalement amendée au rein: une mauviaise absorplion par le lube
digestil, une ecirculation défectucuse, une rétention chlorurée marquéc
s'opposent i la réalisalion de cellte premitre condilion; 80 le rein doit
pouveir seeréler 'ean absorbée et le sujel répondre normalement &
I'épreuve de la diurése expérimentale,

Action de l'ean de Vichy sur la réaction urinaire, Bierry ([aris
méd,, avril 1924, ne 16, p. 369). — Il existe un point critique qui per
met de classer les urines en deux types, suivant que le PH est infé-
rieur & 6 ou supéricur a 65. L'acide carbonique est lié, d'une fagon
étroite & l'acidité ionique en général, Au-dessus de PH 6,5 la pro-
portion d'acide ecarbonigque total croit trés rapidement avee le PH.
Une urine & P 7,2 renferme déji des quantités importantes de bi-
carbonates,

L'Insuline: Indications et conduite du traitement. Duhot (L'Echo
médical du Nord; mars 1924, ne 18, p. 161). — L'insuline esl inulile
dans les diabétes simples, que la diélélique suffit & améliorer; elle

‘donme de irés bons résullals dans le diabéte consomptif avec acidose et

ses diverses complications, C'est, en particulier, dans le coma diabéli-
que que son action est manifeste: elle donne de véritables résurree-
tions. Une cure d'insuline, précédant une opéralion, angmente la résis-
tance du diabétique, elle lui permet encore de mieux supporler loule
maladie infeelieuse intercurrente. '

Indications et résultats du traitement du diabaéte par l'insu-
line. Mauriac, Piéchaud, Aubertin et Servantie (J. de méd. de
Bordeaur, mars 1924, n® 5, p. 167). — L'insuline esl indiquée dans
le diabile avec dénutrition el acétonémie; les résultats qu'elle donne
dans le coma ne sont pas toujours constants; il esl des cas dans les-
yuels elle esl impuissante & lutter conire l'intoxication complexe qui
commanda cet état. Les auleurs ont obtenu de bons résultals en pres-
crivant une cure d'insuline pour faire disparailre des symptomes
pénibles tels que prurit vulvaire, avee eczéma élendu, de méme que

a
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pour oblenir la cicatrisation rapide d'une plaie chirurgicale ou trau-
matique.

Traitement de l'acidose diabétigue par une graisse synthé-
tigue américaine, ayant un nombre impair d'atomes de carbome
¢ I'Intarvin >, Lyonnet. (Lyon médie, mars 1924, ne 12, p. 361). —
L'Intarvin, grice au nombre impair d'atomes de  carbone quelle
contient, ne produil pas de corps acéloniques au cours de sa désindé-
gralion dans lorganisme of ne peut done pas conlribuer & provoguer
Facidose du diabélique; elle se présente sous forme de poudre blanche,
fondant i H8e; suivant les besoins de In ralion alimentaire du malade,
on peut ui en donner de 3 & 16 ou mbéme 25 cuillerées & soupe par
jour; on peul la prendre dans du eafé chawd, mélangée 4 cerlains ali-
ments, ou encore Putiliser dans la cuisine on elle remplacerait le
beurre,

Traitement de la lithiase rémale. Carles (J. o wmiéd. de Bor-
deawr, Tov, 1924, ne 4, po 128), — 1o Lithiase wrigne: 11 est ulile de
diminuer apport en acide urique par un régime approprié: le malade
g nourriva surtoud de lait, de beuree, weafls, fromages, farines de eé-
réales, de piles, de ponnes de teree, riz, de lésumes verls, de fruits,
de pdlisserie; il sabstiendra de viandes riches en nucléines telles
que: rig, foie, cervelles, champignons, de Iegumineuses; ean pure,
le yin léger coupd d'ean, le cidre sonl recommandis comme boissons,

La vie au grand air, la marche, Pexercice modéré conlribueront &
stimuler la vie des diverses cellules. On aidera les fonetions hépatiques
e donnant des alealins sous forme d'eaux mindrales naturelles : Vichy,
Vals, Pougues, el méme en ayanl recours & lopolhérapie hépalique.
Ui favorisera I'élimination de 'acide urique en donnant soit des sels
de lithine (0 ge. 50 & 2 gr. par jour), scit de la pipérazine, du
Iyeétol (0 gr. 50 & 1 gr) ou de l'urasepline.

de Lifhiase ocaligee: Un proserira du régime le ihé, lo eacao,
Foscille et les épinards, les belleraves, les ehouxraves, les figues
siches et le poivee; on s'efforcera d'oblenir une restriction de quantité
jlus yu'one restriction de nature,

Ao Lithiase phosplatique: Lo végime resteeindea Palinenfation vé-
sitale ol comprendra une alimentation earnée. On s'atlachera & combal-
tre I'alealinité en preserivant des acides: eilrique, benzoique, phos-
phorigque, Le seul teailement curalif ost Pinfervention chirurgicale;
elle est indiquée en cas de coliques népheéliques lenaces, d'hémaluries
vépiétées, de pyélonéphrites rebelles ou de pvenéprose, en cas d'aug-
menlation progressive du caleul

A propes du régime déchloruréd. L. Vielle.(L'IHdpilal, mnai 1924,
ue 119, p 307) — Le régime déchloruré n'est que le traitement de la
rétention chlorurde, el il est nécessuire de luller conlre la lendance
fichvuse qui consisie & en géndéraliser 'emploi & tous les cas de né-
phrite, ou meéme de menace de néphrile. Les inconvénienls d'une
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déchloruration intempestive sonl, en effel, mulliples. Le chlornre de
sodium est néeessaire 4 Porganisme; il o une action favorable sur le
mdtabolisme et diminue la loxicilé des poisons, Dans les cas moéme
on la déehloruralion s'impose, il psl nécessaire, pour inslituer un
régime rationmel, de lenie comple de I toléranee du rein malade pour
le chlorure de sodium,

Les colites secondaires & une insuffisance gastrigue. Leur trai-
tement. Maxrtin (Monipellicr méd., Tov, 1924, ne A, p 81, - - Le traile-
menl esl surtout dliologigue; il remplace le sue gasteique déficient, sli-
mule L seerction glandulaire, modifie le rythme dPévacuation de Pesto-
mac. Les acides organiques, lartrique, citvigque, chlorhydrigque  sup-
pléeront au mangque de seerétion; les wners dans les cas d'insuffisance
légdre, peuvenl avoir la méme aclion.

GLANDES A SECRETION INTERNE

La radiothérapie surrémale dans I'hypertension artériells. Cot-
temot (Suwrw. méd. frawcais, mars 1924, ne 3, po 116). - Celle mé-
thode o pour but de diminuer e fonetionnement des glandes surrénales
en les soumetlant i Paclion des rayons X. Onoa pu, par ce proviédé,
alatisser la tension arlérielle chez un cerlain nombre de sujels hyper-
{endus, non athéromaleux el ne présenlant pas de lésions rénales.

L'émanation du thorium dans le traitement des leucémies chro-
nigues. Chevallier. Bull. Aead. wméd., wai 1924, ne 20, p. 616 —
L'émanation du {horium s'administre direclement, par inhalation, &
I'aide d'un appareil spéeinl. On I'a utilisé soit seule soit en associant
i la radiothérapie ou au benzol, Elle semble avoir une aclion indiscuta-
ble sur la formule sanguine, Dans les leucémies lymphoides, on ob-
serve une augmentation du nombre des globules rouges et une dimi-
nulion des globules blanes. Dans la leucémic myéloide on a pu obser-
ver, it In suite dua traitement, un retour de lo tempéeature o ln normale
el une augmentation notable du nowbre des globules rouges. L'action
du thorium sur la leucorylose a paru moins constanle; celle-ei semble
plus favorablement infloeneée par les ravons X,

Puissance de la diathermie dans le cancer. Bordier. ([Puris wmid.,
mai 1924, ne 21, p. 488). Dans le caneer de In langue, des wnvgdales
el du plancher de 1o bouche, la diathermo-coagulation assure ln des-
truction des cellules néoplasiques weéme les plus cloignées; elle dimi-
mue les risques dinfeelion en détruisant Tes microbes on mdme lemps
que les vaisseanx sanguins el lvmphatiques sonl oblurés, Clest & la
radiothérapie que Pon aura recours pour traiter les ganglions de la ré-
gion sous-maxillaire, Les ganglions du cou seront, au coniraire, jus-
ticiables d'une intervention chirurgicale; on”la pratiquera cde préfé
rence apris la coagulation de I parlie cancéreuse,

Bur l'emploi de l'hunile scuroformée & 4 p. 100 dans les rétré-
cissements douloureux de l'msophage. Surmont et Tirpes. (Hcho
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méd. du Nord, mars 1924, ne 9, p. 100). — Ln donnant aux malades,
10 minules avanl chagque repas, une cuillerée i café d'huile seurofor-
mde i 4 p. eent, on peut alténuer on méme faire disparailve la dyspha-
gie; une alimentalion demi-solide devient possible, l'amaigrissement
s'arréte ou diminue et I'état général s’améliore.

CEUR ET CIRCULATION

Traitement de l'artériosclérose. Heitz. (Journ. méd. frangais,
mars 1924, ne 3, p. 107). — Le iraitement spéecifique s'adressera tout
d'abord & la cause: aleoolisme, saturnisme, paludisme, syphilis; ¢'est
surtout dans ee dernier cas qu'il pourra rendre de grands services aux
miades. Le biiodure, le benzoate ou le eyanure de mercure s'associe-
ronl, par séries, au salvarsan intraveineux, Le bismulh donne des el-
fets comparables & ceux du mercure, C'est de I'emploi successif de ces
trois médicaments qu'on obtiendra les meilleurs résultats, La médica-
lion iodée allernera avec la médicalion spécifique. L'iodure de pofas-
siam, & la dose de 0 gr. 50 & 1 gr. par jour, en constitue la forme
ln plus simple. L'bygitne pénérale doit tendre & soulager le rein el
réduire le travail du cwur; le régime fournira an malade une ration
de 2,600 & 2800 calories en moyenne, Le régime des liquides a son
importance : les boissons, pendant les repas, seront réduifes au mini-
mum; on pourra réaliser une cure utile de diurése en faisant prendre
tous les malins & jeun, dans le décubitus dorsal, un ou deux verres
d'ean par périodes hebdomadaires espacées, Ces dounées constituent
ln. base du traitement gui sera heureusement complélé par une physio-
Lhérapie bien comprise. 11 sera nécessaire d'établir, en oulre, un trai-
tement spéeial pour {ous les troubles fonctionnels qui peuvent venir
compliquer I'état du malade ainsi que pour les formes localisées de
I'affection. !

Lo médication diurétigue. Harvier, (La médecine, mars 1924, ne 6,
p. 452). — Les boissons (eau, tisane, bouillon d'oignon, ete..) convien-
nent aw traitement de Uoligurie des maladies infeclicuses, aux arthriti-
ques. Les sueres, adminisirés par voie gastrique, rectale, sous-cutanée
ou intraveineuse peuvenl combaltre efficacement 'oligurie des ma-
ladies  infecticuses, of parfois méme [I'oligurie des cardiaques; ils
sont contre indiqués dans la néphrite azolémique. Parmi les toni
cardiaques, la macération de digitale a des effets diuréliques parlicu-
liers, La scille a une action plus constante lorsqu'elle est représentée
par son principe aclif le seillaréne, qui prolonge 'aclion diurétique de
la digitale. Lo eaféine améne une diurése progressive eof réguliére, La
théobromine agil direclement sur le rein; elle posséde une action din-
rélique plus marquée que la caléine. On la prescrira chez les asysto
liques, les cardiorénaux wmdematiés, pour lesquels elle fera suite i
une cure de digilale; chez les sujels atteints de néphrite hydropigéne
subaigué ou chronique, elle sera associée an régime déchloruré, Dans
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les  néphrites aignés, on eraindra son action congestive sur
I'épithélium rénal. Les sels de potassinm et de ealeium ont une action
diurétique manifesie. Le ehlorure de polassiom aurait, en particulier,
I'avantage de déplacer le sodinm du ehlorure de sodium et de _permet-
tre son é&limination; il est parfois malheurensement mal supporté,
provoque des {roubles enrdiaques qui limitent son emploi anx edémes
brightiques, & I'exclusion des mdémes cardiagques, Le chlorure de eal-
einm a une action analogue, mais présente les mémes dangers, Parmi
les sels de mercure of de bismuth, le eyanure de mercure a une action
diurélique qu'on peul mellre & profit dans le fraitement des néphrites
syphilitiques. Le tarlro-bismuthate de sodiwm et de potassium pos-
stde, comme le mercure, une action diurctique ot déchlorurante; il
est moins toxique el mieux supporlé gque celuiei,

Traitement de I'albuminurie orthostatique des adolescents. Ra-
mond. (La wmédeeine, mars 1924, no 6. p 449). — Le régime, avant
tout reconstituant, comprendra {ous les aliments sauf les aliments
riches en oxnlales (choux, cresson, oscille, tomales, asperges]; les
albumines ne seront absorbées qu'aprés une euisson prolongée. Les ré-
gimes lacté, déchloruré, hypoazolé sont inniiles. La (hérapeutique s'ef-
forcera surfoul d'amdéliorer 1'6tat général: on prescrira de lhuile de
foie” de morue, du sirop iodotannique, des phosphates, de la léci-
thine, Trois facteurs exlra-rénanx: la plose rénale, ln lordose, et la
ptose viscérale qui 'accompagne semblent coniribuer & 'apparition
d'albuminurie. On ecombaltra In plose par le port dune eeinfure abdo-
minale. De fréquents repos soulageront le rachis, qu'on pourra forti-
fier par du massage, des douches, une gymnastique appropriée, Les
monvements aclifs des membres inférieurs, qui s'opposent & I'albumi-
nurie, feront également partie des exercices quolidiens. On pourra
autoriser un exercice modéré, warche, bicyeletle pratiquée avee me-
sure, Un séjour an grand air, une core thermale i Saint-Nectaire com-
pléteront le traitement.

Traitement des cddmes bloqués chez les brightiques et les
cardiagues. Lemierre et Levesque. Tw mideeine, mars 1924, n° G,
p. 438). — 11 suffit parfois de faire suivre I'action de la digitaline
d'une eure de théobromine pour veir disparailre des cedémes long-
temps rebelles; un régime resireignant la consommation des lignides
favorisera encore l'élimination des hydropisics. En cas d'échec de
la thérapentique, les mouchetures, pratiquées au nivean des jam-
bes maintenues en position déclive, permellent, par Cévacnation
des cedémes, de soulager la circulation périphérique et favorisent l'ac-
tion de 11 digitale sur le myoearde, Lorsqu'il existe des épanchements
dans les séreuses, plévre ou péritoine, il faut, chez les cardiaques,
les ponetionner avant de commencer la cure de digitale, Chez les
brightique... les hydrothorax sont fréquents; leur évacuation n'est
nécessaire que s'ils provoquent de la dyspnée, Ces &panchements,
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une fois ponelionnés, ont tendance & se reproduire aux dépens des
ordémes  périphériques  qui penvent ainsi se trouver indireciement
réduits. ; s

Les résultats du sulfate de guinidine dans Tarythmie complate,
Tarythmie extra-systoliqgne et les tachycardies paroxystigues.
Lian, — Dans 'arythmie complite, ln quinidine permet d'oblenie des
régularisalions durables, & condition de faire consolider 'amdélioralion
immdédiatement oblenue par une cure d'enlrelien comprise de Ia facon
suivante : dés la régularisation oblenue, donner ::m:nh;. pendant une
semaine, H comprimés par jour, puis, pendant 3 semaines faire alter
ner: H jours & § comprimés par jour el 5 jours i 1/10 de millige, de
digitaline cristalliste par jour, Prendre ensuite, les 5 premiers jours
de chargme quinzaine, 4 & § comprimés par jour, et, les 5 promiers jours
de Ia deuxitme semaine de chaque guinzaine, 1/10 de millipr, de digi-
taline eristallisée par jour, Dans Parythmice extra-systolique, on pourra
employer la quinidine i dose moyenne el prolongée: séries de deux
semaines consteulives (1 comprimé avant chacun des 3 repas) sé-
parées par b jours de repos, puis, plus tard, par une semaine, Daus
les erises de tachyecardie paroxyslique la quinidine donnde dans Uinter-
valle des erises (2 & 3 comprimés de 20 cgr. par jour les 10 premicrs
jours de chagque quinzaine pendant plusieurs mois) peul diminuer la
fréquence des aceds,

L'injection intra-cardiague d’adrénaline., Mailley (Vie méd.,, mai
1924, ne 20, p, §11), - On ulilizera une aiguille fine, de 6 & 10 em. de
long, Le point d'élection de la pigire est le 4¢ espace intercostal gau-
che, en rasant le bord gauche du sternum el le bord supérienr de Ia
cote sousjacente, Dis que la paroi thoracique est traversée on in-
cline légérement U'niguille en dedans el en haunt; on percoit immdé-
diatement la résistance du muscle eardingue, sur une longoeur de
B mm, environ.

On cessg d'enfoncer U'aiguille dés que le sang apparait dans la se-
ringue maintenue en légére aspiration; on pousse lenlement 'injec-
tion. La dose de L em® de la solution au millisme suffit pour un
adulte, Elle sera proporlionnée & l'ige du sujel. L'injeclion, pour
Mre utile, doit étre [nite dans les cing minutes qui suivent arril
du ecur,

SYSTEME NERVEUX

Les mnouvelles médications en neuropsychifitrie. Courbon. ILa
médeeine, avril 1924, ne 6 his). -— Les nouvelles acquisilions de la
thérapeutique neurologique découlent des données les plus réeentes
de ln physiologio et de la pathologie; de I la eréation, par exemple,
de o médieation antichoe, la notion nouvelle d'une (hérapeutique
sympathique, ele.. L'auteur traite d'abord de la médieation symplo-
malique : symplimes douleur, impotence musculaire, iremblements ef
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myoclonies, convulsions, verliges, troubles vaso-moleurs of secrétoi-
res, lroubles trophigues, t{roubles sphinelériens, troubles dun  désé-
quilibre sympathique, insomnie, agitation, dépression. Aprés ectle dtude
détaillée, lauteur rappelle les différentes maladies pour lesquelles
ont &lé proposdées des mdédications récentes qu'il expose d'une fagon
complite.

La thérapeutiqne des chocs dans les maladies mentales, Mlle C.
Pascal, (. M. mars 1924, ne 22 p. 284). — Suivant les infeclions in-
tercurrendes survenues chez les malades et les besoins de In théra-
peuatique, I'anteur a en Poceasion d'é¢ludier les effets de choes d'ori-
gine les plus diverses: choe strigue el protéinique, choc thérében-
thinigque, choe arsénobenzoligue, choe fébrile sponlané ele.. 1l ne
gsomble pas possible actuellement de fixer avee précigion les indications
de eelle thérapeutique ni d'en prévoir les effels sur les {roubles men-
iaux; cependant les résultats les meilleurs ont étd oblenns sur les
maniaques, les mélineoliques, les confus, chex qui, dans plusicars
cag, le choc a &ié suivi de Uarrél brosgque de la crise aigui; dans la
paralysie générale, le choe provoque une «surnelivileé vilales qui peut
venir en aide au trailement spécifique,

L'emploi des eanx thermales dans la paralysie R. G. Gordon.
(Areh. of Med. Hydrol., juin 1923, n® 3, p. 95).

GYNRECOLOGIE ET OBSTHTRIQUE

Thérapeutigue de l'infection puerpérale : post partum » La-
peyre et Besson, ((faz. wméd. du Centre, janv. 1924, ne 1, p. 8). — Les
auteurs sont partisans du drainage de 'utérus par le drain de Mou-
chotle, nes 16 i 17. Le drain doit élre placté le plus Lol possible,
apriés un nettoyage rapide de la cavitd utérine au doigl on & la curelle,
On doit le laisser i demeure pendant toul le lemps nécessaire, 10
i 156 jours au plus. On pratiquern trois ou quatre lavages par jour de
I'utérus i Iaide d'une canule poussée au contacl du drain, Celui-ci peut
se boucher, ce qui se traduirn par une élévation immédiale de la fem-
pérature ; il faul alors le retirer, pour le laver et le stériliser, puis le
remettre immédiatement en place,

Le calcium dans les vomissements graves de la gestation, Tes-
but, (Vie séd., mars 1924, n® 12, p, 483), — Le caleium se recommande
par son aclion antitoxiqgne el diurélique; il semble, de plus, indis-
pensable & la régulation de Péquilibre endoerinien, 11 parail  done
nécessaire de le faire enfrer dans le {raitement de tous les syndromes
qui sont sous la dépendance des glandes endocrines,

Indications de la cure hydrominérale pendant la grossesse,
Niviére, (Sve. d'Iydrolugie, 8 janv, 1928).

Raillon, — Essni sur une nouvelle méthode d’analgésie obstétricale
aw moven d'une associnlion médicamenteuse hypno-analgésique : mé-
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lange de Butylchloral, Dial-Dionine (Hémypnal) (Thése, Lyon, 1923)
— Cefte méthode se recommande par son innocuité et sa simplicité :
adminisiration de cachels el de suppositoires; elle permet ('obbenir
une alténualion considérable de la perceplion douloureuse sans in-
fluence nocive sur le {ravail ou la délivrance, les suites de rouches
ou l'enfant. Un seul ]:mirlll esl essentiel pour la réussite: ne pas com-
mencer trop tot mals attendre une dilatation de 1 4 2 francs.
L'inertie utérine est la seule contre-indication 4 Temploi de 1'Hé-
mypnal,

E. Weber. — La rigidité du col de la matrice el son {iraitement
médical (Le médecin d'Alsace et de Lorraive, 16 oct, 1923, ne 20),
— L'Hémypnal produit un état demi-anesthégique qui s'accompagne
peu i peu, el quelquefois avee une rapidité surprenante, de la dispa-
rition de la rigiditt du col, sans qu'il s'ensuive une diminution
des conlractions ulérines. L'auleur conseille de employer sous forme
de cachefs ou mieux de suppositoires; il donne le premier suppo-
siloire lorsque la dilatation est de 1 4 2 francs, jawmais avant; il
n'indique qu'une seule contre-indication: la véritable inertie utérine,

SUJETE DIVEERS

Technique de la transfusion du sang, P, Emile-Weil et
Tsch-Wall, (Bull. anéd., fév. 1924, no 8, p. 216). — Ta technique déerile
par les doux autenrs se recommande par ga grande simplicité, La so-
lution eilratée au 10e, est répartie en ampoules de 10 ce. Une am-
poule suffit & stabiliser 300 & 400 c.c. de sang. On verse la solution
cifratée dans une capsule de 500 ¢.c.; on ponelionne la veine du donneur,
4 I'aide d'une aiguille & prise de sang, et on fail tomber le sang di-
rectement dans la solation de citraie; on mélange sang et citrate en re-
muant deucement avee un agitateur en verre, La réinjection se fail
4 I'aide de deux seringues de 100 ce, qu'on charge tour & {our. Tous
les instruments utilisés devront natarellement étre humectés an préa-
lable avee la solulion de citrate. La détermination rapide des groupes
sanguine par ln méthode de Beth Vineent est pratiquement suffisante el
permet d'éviter tous les aceidents conséenlifs 4 la transfosion,

Transfusion du sang. Sang citraté ou sang pur? Nouvelle ins-
trumentation de Bécart. Paunchet. (Bull. decad. méd., 26 fév. 1924,
ne 9, p. 268). — La transfusion de sang pur donne de meilleurs ré-
sullats que celle du sang modifié par le citrate. On peut la réaliser fa-
cilement en utilisani la seringue & piston auto-vaselinear de Béeart:
la masse sanguine reste constamment & U'abri de air; le sang traverse
un matériel vaseliné et paraffiné; la réinjection est simple et n'est sui-
vie d'aucune réaction chez le receveur.

Les indications médicales de la transfusion du sang. P. Emile-
Weil ot Isch-Wall, (Bull. méd., fév. 1924, ne 8§ p. 221). — Dans les
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anémies la transfusion peut donner de bons résulials mais ne dis-
pense pas de rechercher el de traiter également s'il v a liew la canse
de laffection. Elle est moins efficace dans les anéinies pernicicuses,
cependant elle permel d'oblenir des rémissions assez longues ol dés
guérisons plus nombreuses gque dans les cas non traités. Dans les
leucémies chroniques la transfusion agit contre la déglobulisation et
comme opothérapique; elle est complétement inefficace dans les leu-
cémies aiguits, Dans I'hémophilie el hémogénie, la transfusion ne
peat &tre utilisée que comme trailement d'urgence des hémorragies
graves. Tous les syndromes hémorragiques, loxiques wou infecticnx
peavent étre combatius par ln lransfusion, Dans les infections, les ré-
sullals obtenus sonl inconstants, Parmni les inloxications, lintoxication
oxycarbonée, I'dclampsie puerpudrale, les vomissements incoercibles
de la grossesge sonl justicinbles, au premier titre, de la transfusion
qui a donné dans ces cas des résuliats héroigues,

Les indications chirurgicales de la transfusion du sang. V. Paun-
chet, (Bull. méd., fév. 1924, n® 8, p. 216). — La transfosion agit en
remplagant le sang perdu el rétablit ainsi le transport de loxygine
aux centres nerveux; son pouvoir hémosialique est parliculiérement
officace dans les - hémorragies inaccegsibles; elle favorise, de plus,
I'héniatopoiése. De ces propriétés découlen! ses nombreuses indications
dans tous les cas d'hémorragies graves, de shock traumatique ou chi-
rurgical, avanl el aprés les opérations graves. Ses propriétés anfilo-
xiques, joinles aux précédentes, Ini permettent encore de lutter effica-
cemenl conire lintoxication el I'élal d'anémie qui accompagnenf, en
général, le trailement des tumenrs par ln eorie ou la rentgenthérapie,
On I'nfilisera encore avee profit pour luller conlre les aceidents toxé-
miques des goitres exophlalmiques avaneés,

Des indications et de la technique de la thoracenthése. L, Bard.
(Clin, et Laboraf., mars 1924, n° 3, p. 41) La thoracentise peut avoir
pour bul de parer aux acecidenls mécaniques dis an volume du li-
quide; c'esl une indication d'urgence qui ne peut guére élre discutée
puisqu'elle pare i un danger immédinl, Sl n'exMie pas d'indication
d'urgence, il peul éire plus difficile de décider de lopportunité de la
ponction, Si 'évolution de I'épanchement se poursuit suivant les re-
gles habituelles, il n'est pas néeessaive d'intervenir avanl la résorplion
spontanée, Si I'épanchement resle frop longtemps stationnaire, il faut
intervenir aprés avoir fenu compte de I'état du poumon sous-jacent:
des lésions (uberculeuses pulmonaires en évolution contrindiquent, en
effet, une décompression trop brusque.

La thoracentdse étanl décidée, on lo pratiquera de prifirence avec
un appareil & siphon el sous le contrile de la megure de la pression
intra-plenrale, avec une instrumentation el des régles que I'autsur
expose avec prbcision, qui permetiront de ne retirer que la quantité
vouhie de liguide,
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Des précautions & prendre dans 1'emploi de T'huile de chenopo-
dinm, L, Cheinisse, (.’leﬁrﬂmml thérapeutique). (P, AL mars 1924,
n® 18, p. 193). — Les doses maxima (Sigalas) sont: L goutles chez -
dulle, XI. gouttes chez le vieillard el 'adolescent, IV & XXX goultes
chez l'enfant die 2 & 15 ans, Avani de preserire le traitement, on s'assu-
rera toujours de la présence réelle des parasites; on évilera de em-
plover chez des malades présentant en outre des troubles gasiro-intes-
tinaux d'autre cause, Les états [ébriles diminuent la lolérance au mdé-
dicament ef devront faire ajourncr le trailemen!; il sern bon de sup-
primer toute autre médication pendan! la cure, el de faire suivee la
dernitre dose d’huile de chénopodium d'une purgation gqui empéche I
constipation conséeutive & l'emploi du médicament el provoque lex-
pulsion rapide des parasiles,

L’Ouabaine (Aclualité mdédicale), Lévy-Darras (Vie wdd., fév, 1924,
n® 7, p. 279),

Traitement des fractures de la base du crine chez les enfants,
par ponctions lombaires répétées, Marian, (Monde méd., janv. 1914,
n® (39, p. 41.)

Quelle condunite tenir en présence d'une rétention aigué d'urine?
Bourdille. (Clinique ol Laborat. ; mars 1924, n® 3, p. 47).

La rachi-anesthésie selon la méthode de Jonnesco, P. Letourneur
(Gaz. méd. de Nanles, fév, 1924, no 8, p. 62), — La formule donnée
par Jonnesco fut léghrement modifite, la solution employée étant la
suivante :

Slovatme 0 e 0% om g, (G
Caldime i ge, Bl
Eau 0.8, p. 10 ee,

Sur 33 interventions, 'anesthésie fut bonne dans 81 eas, les deux
dchecs semblant dus surtout & la pusillanimité des malades. On n'a
eu aucun accident.

L'auto-vaccinothérapie. Boulet (Guz. mdd. de Nanfes, fiv. 1924,
ne 4, p, ¥ el ne 5, p. 97). — L'auto-vaccinolhérapie bien conduile
a, entre aufres avantages, celui d'éviter le choc protéinigque, tout en
donnant de trés bons résultats thérapeutiques, Les germes subissent
I'influence du milieu, qui modific parfois leurs caractéres biologi-
ques au poini de eréer, pour un malade donné, un nouveaun type pa
thogéne delinitif. En conséquence les héléro-vaccins peuvent étre
largemeni utilisés si 'on veut faire de la protéinothérapie, mais la
vaccinothérapie spécifique, plus efficace eof plus ralionnelle, ne sera
bien réaliste qu'avec I'nuto-vacein,

L'immunc-transfusion (Mouvement thérapeutique). Pagnies (P. Al
avril 1924, ne 30, p. 827). — Le sang immunisé est transfusé par
les méthodes habiluelles, mais il est préférable d'utiliser le sang difi-
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ilrnm. car les anlicoagulants diminnenl le pouveir bactéricide du sang.
Plagicurs ohservations montrent les hons eoffels de cette méthode dans
des cas divers d'infection: arthrite staphylocoecique, cellulite & strep-
tocoque, infection puerpérale grave, efe,

Le traitement préventif du cancer. Prével. (Iiv mdd., mars 1924,

n® 13, p. HI7). — Le trailement préventil se base sur deux notions fon-
damentales de I'éliologie du eancer: prédisposition du lereain, role
des irvilations chroniques, 1 est difficile de lutler contre les pridis-
positions e ferraing copendant certains agents thérapeuliques sem-
blenl 'opposer au  développement de la cellule cancéreuse: tels
sont le thymus et le corps thyroide, le magnésium, le calcium ot le
plomnb, Toules les canses d'irrilalion chronique seronl soigneusement
recherelides el soumises & un fraifement appropric; les plos fréquem-
ment en canse sont les infeclions microbiennes ou parasitaires chro-
nigques, les congestions viscirales répétées, les ranmatismes profession.
nels, lew exeitations par les agents phvsiques (rayons X) ou les stimu-
lations chimigques,
« La rontgenthérapie de 1'hypertrophie de la prostate. Guilbert.
(Paris méd., avreil 1924, no 15, p. 343). — Deux Aangers sont 4 éviter
dans lo traitement de hypertrophic prostatique par les ravons X
insuffisance des doses, répétition des pefites séances sur 1o méme
porte d'entrée, surtoul gquand elle est, comme le périnée, particu-
lidtrement . fragile, Ce double inconvénient peut élre évité par la
méthode des six champs en ceinlure, qui respecle systématiquement
le périnée et qui permet de donner, sans inconvénient, des doses mas-
sives, égales & 95 ot 110 p, 100 de la dose d'érythéme.

Nouvean traitement de l'hypertrichose par la diathermie. Box-
dier, (Vie méd., avril 1924, no 14, p. 661). — La diathermie présente
les avantages suivants: ¢'est une méthode relativement rapide ear la
diathermo-coagulation de la papille est presque instanlanée; elle ne
laigse aucune trace ni cntanée ni sous-culanée, elle est enfin beau-
coup moins douloureuse que I'électrolyse, 3

Le Ena-Tsu: mort apparente et réanimation par réflexothérapie,
Regnault, (Vie mdd., mai 1924, ne 19, p. 763), — Le Kua-Tsu est I'arl
de ranimer les sujets en étal d'inhibition; e'est une méthode japo-
naise qui comprend diverses manmuvres: pressions sur le ereux
épigaslrique, percussion sur le bord interne de la plante du pied, an
milieu de Ia clavicule, & la pointe du lrapize, el, surtout, percussion
de cerfnines verlébres: In percussion des verlibres cervieales agis-
sant sur les poumons, la percussion des 2¢ ef 3¢ lombaires sur le
coeur, Il y aurail, sans doule, Ia des proeédds & éludier pour les appli-
quer & la réanimation de sujets mis en é&tal de syncope respiratoire ou
cardiaque par inhibition,

Les cures arsémicales en obto-rhino-laryngologie. Pierret. (luris
wdd., avril 1924, ne 16, p. 861). — Les stalions arsénicales ont les
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mémes indications que les stations sulfureuses, cependant leur action
est moins irritante, Ce sont les catarrhes chroniques muco-purulents,
les hypertrophies du tissu lymphoide pharyngé. Les syndromes rhino-
laryngés spasmodigques, de la famille asthmatique et cczématense sont
encore justiciables de lo cure thermale, Celte dernitre est contre-
indiquée pour tous les états congestifs, chez les tuberculeux et les
prostatiques, les sujels alteinls Linsuffisance hepatique. Tes lésions
locales bacillaires on épithéliomateuses ne pourront éfre quaggra-
vées par la cure thermales,

Fonctionnement et résultats obtemus aun Préventorium de Beau-
Bite (Saint-Symphorien). Esnault, (Areh. mdéd. chirur. de Provinee,
fév, 1924, n° 2, p. 60).

De Yabus de l'huile de ricin chez les nourrissons. Chatin. (Lyon
méd,, mars 1924, ne 9, p. 265).

Etude pharmacologique de l'arsylame. Pouchet. (Bull. méd., avril
1924, ne 16, p. 440).

Lo camphre (pharmacothérapie pratique), Désesquelles. (Bull. méd.,
1923, nes 41, 43, 43, 49, 51, et 1924 nos 5, 14).

Sur les indications de la rachianesthésie. Lepoutre. (J. des Se.
méd. de Lille, avril 1924, ne 14, p 221). — La rachianesthésie per-
met d'obfenir une résolution museulaire compléfe qui a de grands
avanlages dans toute interveniion sur les organes abdominaux; elle
facilile, pour la méme raison, la réduction des fractures des membres
inféricurs et permet d'éviter les mouvements inlempeslifs dn réveil,
nuisibles & un appareil encore i peine sec. La rachianesthésie se
recommande aussi pour les interventions sur la vessie grice 4 son
action parlienlitre sur lo sensibilité et la contractilité de eet organe
Elle est naturellement indiguée dans tous les cas o I'diat du foie,
des ponmons, du ewur, interdil Pemploi de 1'dher on du chlore-
forme; les malades intoxiqués ou devanl subir une interventiomr
choquante hénéficieront également de son emploi o

Technigque et indications de la rachianesthégie. Billet, (J. des
Se. méd, de Lille, avril 1924, ne 15, p. 227), — La technique adoptée
par l'antenr est la suivante: ponclion généralement entre la 4e eof
fn lombaire; on pourra remonler jusqu'i 'espace Xle - XIle dorsale,
jnmais plus haut; peu ou pas d'évacuation du liquide eéphalo-rachi-
dien; injection sans violence de 2 ce. d'une solution de novocaine iso-
tonique, sans addition d’aucun autre produit.
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PHARMACOLOGIE ET THERAPEUTIQUE
EXPERIMENTALE

Sommaires de divers pérviodigques

Archiv fiir experimentelle Pathologie und Pharmacologie. Tome 101, Fas-

eicule 12, Février 1924, — Rosextoan el Lavversaci: Contrilufion i la
physinlogic el & la pathologie de la séerétion biliaire. Dosage quantitatif
eolorimétrique des acides hilinives, p. 1. — Nornyaxs el Waoxen: Aetion des
sels alealing surla production de sympltomes @aniques ehez Uindivido adulte
el normal. p. 17, = Nornaaxs el Germaaxs @ Aclion des anions el en parti-
culier celle de Uion phosphate sur Pexcitabilité ¢leetrique. p. 28, — Howste |
Recherches sur Polérus en survie. po 3, = Meven el Rosxuen @ Recherches
comparées sur les fonctions antitoxiques du foie chez le lapin, p. 5. —
Scumir @ Influenee exereée sur la fonelion rénale  par Uinjection intra-
veinense de mélangesde sublimé et de néosalvarsan. p. 66, VIIL — Asmagawa:
Sur Ia pharmacologie du camphre. Comparaizon du camphre du Japon
avee un camphre isomere. p. 100, Faseieule 34, Mars 1928, — Hacuew : Sur
la résorption des médicaments par In cavité buecale. p. 127, — Hicoesnaxor
Arction cardiaque de la spartéine. Essais sur le cocur solé de la grenouille et
du ecobaye. p. 13G-151. — Nasmera @ Action du phosphore ot de Parsenic
sur les ¢échanges gaxeux. lEssais sur le ral normal. p. 152, el sur le rat
nourri avee de lo glande thyreoide pp. 152 el 161, — Movrton et Pk :
Action de la_pituitrine sur la diurese. po 109, — Movron ol Pk Empeéche-
ment de la dinrese par Phistamine el la choline. p. 198, — Soresis : Sur
les doses minima de sels de plomb, ayant un effel mortel immédiat, on
injection intraveineuse, p. 207, — Hasimisoro @ Contribution a Uétude de In
régulation thermigue. Relation de hypoplyse aves In régulation thermigue,
pe 218, — Osawa : Aclion de la tuberculine sur la séerélion adrénalinigue
des surrénales. p. 244,

Archiv fiir experimentelle Pathologie und Pharmacologie. Tome 101,

Fage, 576, Mars 1925, — Someo @ Reeherches quantitatives sure los effels des
médicamenls synergiques. p. 250, — Szmsay : Becherehes quantitatives sur
la comeentration el Uactivitd des narcotliques, p. 273 — Somwo @ Hecherches
quaniitatives sur la narcose el Pexcilabilité museulaire directe et indireete.
p. 285, — Canvac @ Relations entre laconcentration des nareotiques et lear
aclion. p, 206, — Kiszee @ Sur la répartition des graisses dans Uorganizme.
Gontribution & la pharmacologic des médicaments insolubles dans Uean.

pe B — Vaners et Rumiso @ Sur lo furmation dans le foie st d'une sorte
partieuligre de dextrose. p. MG, — Harsen : Sur e taux de globuline o
d'albumine du sérum. po 335, — Senoes @ Action de la morphine ehez

Phomme. 1= mém. Modilications de la réaction du sang el phénomines con-
nexes. pooid, — Mavenr @ Sur la substance mire du jaune indien,

Archiv fiir experimentelle Pathologie und Pharmacologie. Tome 102.

Fase. 12, 28 avreil 1925, — Navxyx @ Sur les Tormes eristallomimétiques des
caleuls hiliaires de Fhomme, p. 1, — Gen @ Influence exereée sur métabolisme
des allmumines par laddition d’acide, p. 10, — Joscmsosee et Bose @ Influence
de la concenlraliondes ions hydrogine sur la stabilité dela teinture de digi-
tale. p. 17, m Kowven : Contribition expérimentale i la question du caleium
dans lesang. p. 28, — Boxor el Jacony @ Sar Pacenmulation de Vacide ﬂﬂ]ii.?’-
ligue dans les artienlations malades, p. #5. — Oepue @ Sor la tenenr da
vorps en sel ¢l en ean ainsi que sur ses rapporls avee les échanges dacides
el de bases. 1° mém, Physicochimie de la dinrése purinique, §0, — Hesse :
Action des iodures alealins sur le métabolisme, p. 63, — Jacons @ Recherches
sur ln gangréne formaldéhydigque. 2° parlie. Sur Ia_gangrine siéche, produite
par des badigeonnages a la formaldéhyde, par suite d'une thrombose con-
glutinatoire semblable it ln gangréne produile par Uergol de seigle, p. 95,
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Javcons :Recherches sur la gangreene formaldéhydreigue. 3 partie. Contribu-
tion o la question de Pergol de sicgle. p. 125, — Biguien el st : Becherehes
sur les méthodes colovimétriques et biologiques pour élude des médiva-
ments cardiagues. 11,

Archiv fir experimentelle Pathologie und Pharmacologie. Tume 102
Fase, 308 A0 mai 1929, — Ikosa @ Analyse expéivimentals du spasime do
sphineter vésical praduil par la morphine. po T — Fagarasas @ Méthode
de dosage de la morphine dans les liquides de Forganisme b dans les divers
organes, po 167, — Fasavaxan : Sur ln destinde de ln morphine dans o

ismie. 10 partie. Elimination de la morphine chez les animanx & sang

chid, po 176, — Fagavasas @ Sure lo destinée de Inomorphine dans Uorga-
nisme, 20 partie, Destroetion de la morphine dans Porganisme des rals
aseoulumes el nop-peconlumes, po 185 — Goeven @ Sur les troables physi-
ques de o régulation thermigue  apres suralimentation on allwomines.
pe 188, — Hessen @ Reeherches sur e eole des dons 11 dans Vinloxication

e la guanidine, po 196, — Scooes @ Aelion de la morphioe chex homone,

I* miin. Moditication du métabolisme basal, Influenee d'une accontomanee

moyenne sur le mélabolisme basal, sur la réaction sanguine el sur la respi-

ration. p. 200, —vax Leevwes el Inemsvian : Sure e pouveir lixaleur du sang
pour Pacide salieyligue el ses rapports avee Phy persensibilité pour eel acide,
pe 218, — Framagr et lhsesnaser : Influenee de la thyroxine sur la dinrise.

P22, — Framakn @ Belations entre Phyperglyedmie expévimentale et la

rezerve alealine, p. 206, — Bonsesgase of Hhisengaxor @ Aetion cardiague

de In spartéine. 11° mém. Recherehes dlectrocardrgiaphigues sue le eobaye,

p- 248, — Seniwk @ Ghimie el phanmacologie du Knwa-Kawa (Piper méthys-

tivumy. po 260, — Ktz ¢ Intensité des effets des bases ammoniom de la série

grasse sur les lerminaisons nervewses, po 283,

Arch. Int. Ph‘rﬂlﬂl XXIL LA 3 mars 1928, — Wenrnegimer ol ArTHrs @
Etudes expérimentales sur Panesthésie ehloroformigue (p. 250-272). — Craes :
Action de Pextrait swerénal el de Padeénaline sor le seur isolé du lapin
(p. S22-3H).

Bulletin des sciences pharmacologiques, (. XXXI, n 4, avril 192§, — Max
el Michel Porosovsir: La généserine; élude chimique el physiologique.
pe 2020 — Poressox : Rechereles sur les propriclés principales de Phoile de
foie de morae et son emploi dans les maladices, p, 237

Comptes rendus des séances de la Société de Biologie. t. X, nv 11
(28 mars 1928), — Avpann, Semye ol Ansoveyeviren @ De In doalité de Uin-
suling (p. 790). = Awxoveveviton e Sone @ Effels de Phyperinsulindmie ef
de hyperglyeémie sur les combustions ehez le lapin chloralusé (p. T88). —
Camrasco Fomnerena @ Influenee de Minsuline sur les troubles de la fonetion
menstruelle dans un cas de diabidde grave (p. 8260, N0 12 (3 avril 1924). —
Boravoso-tioszanves @ Lipovaceination anlivabique. Gonservation du viros
rabigque dans Phnile d'olive (p. 876). — Bie: Trailement vaceinothérapique
des litvees typhoide et paralyphoide par injection intramusenlaire a doses
eroissantes (po 886 — Waomes @ Applicalions des sels metalligues en Hic-
rapentigue. Tubereulose (p, 8880 — N0 B aveil 1928, — Hiwos @ Lasure-
vie du ehien tolalement dépaneréate Lrilé par Finsoline (p. 920), — L Fivae
vk Amie @ Tentatives  de vaecination anti-heepétigue  par le viras frais
(p. 78, N L (08 avedl 1928, — Cravek, Bastesose ol Tansowe : Pacallide
entre ln glveémic adeénalinique et la glvectmie alimentaire. (p. 1080.)
Lasmoxxe : Aetion du ehloroforme etde Ta thrombine sue les liguides d'hy-
drocele. (p. 1083, — Nerren el Uspus @ [éaction de fixalion dans un zona
arsenival el dans deux zonas apres injeetion de bismuth, Pathogénie. (p. 997).
— L Bamne : Aclion des extrails paneréatiques (insuline) dans la eoagula-
tion du sang. (p. 1038). — La Banng : Sur les modilications du Py du plasma
apris Uinjeclion inlraveineose déleclrargol cheg le cobaye. (p. 10§81), — Mav-
wiac et Avsenns : De Pimportance du facteur individuel dans Pévolution du
diabite expérimental par dépaneréatisation ol dans Uaetion de insuline.
(p- 1046). — Nrrzesev el Cossa ¢ Llinsuline et les oxydases du muscle. (p. 1077).
— Duvema @ A propos de la pharmacologie de quelques substances cardio-
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tropes, Un nouvean toeardingue, In Retana spllrwmwn'pn Hois. (p. 1084,
NeAB (9 mai 1924). — Zoeeeen @ Toxine diphtérique el vaceination loeale,
(p. 1147.)

Klinische Wochenschrift. Aveil-Mai. — Awwines : Insuline, Adrénaline,
Thyroxine, Pitnitrine ot diverses deogues sue la vespivalion. p. 667, — Hogs-
susan : Médieation ferruginense, et consommation  uaxygine du o globuale

rouge. po 6T — Soneimass : Tuloeaine, Anesthésie des muguenses,  ele.
e G676, — Bewwr, 2 Aetion variable de Patropine sur Pinlesting p. 687, —
daxsex @ Métalwlisime du caleinm el son action. p. 75 — Biaes @ Tubeaine
dout Panesthisie locale, p, T30, — Stace @ Insaline, p. T4, — GesToee el
Mevexer @ Action do caleinm. I TR — Boopex @ Seillieardine. I Nl —
Doxasn el Henaae : dmino-acides dans la fiovee expérimentale of  elinigue.
e B3 — Nevsaen: Aelion eholagogue de Vacide débydrocholalique.
P 883, — Okize : Traitement de la syphilis par e bismuth en onetions cula-

nées. p. B
The Journ. of. Physiol (Proceed of the Physiol. Soc.). 1. LVI, § o 5

LE mars 1928, — Wisten of Sarrn @ Aetion de Vinsaline sor PVinestin isoléduo
lapin (p. X1, — Meee el Caveow @ Action toxigue des acides mereapturiques
"{" XVIL), = Dnevenet Guang : Les lll'il'll'i s aclils dos exteaits dua lohe [rs=
térieur de Phypophyse (p. XVID. - Cowaxewoon @ Influenee de In formal-
dehyde sur la coagulation du sang (p. XXVID. — Wisren el Swirnc: Sure e
glycogine du foie ol des museles apris les convulsions de Vinsuline (p. XXIX).

Pfligers Arch. f. d. ges. Physiol. 1. €0, 5% et 6. 1920 — Jeskessvons :
Iecherches sur lo glycosurie de la phlorideine. L Reecherehes de longue
durée sur Passocialion du jeane eb de Ia phlorvidzine avee analyses compa-
ratives du sang, de Puvine et des organes (p. 483-409). — Geeenos : Thyroi-
des ef intoxieation par les nitriles (p. 571-582).

BIBLIOGRAPHIE

Les eaux minérales rvadioactives. — Fwmanoilidrapic générale ol
cures  hydro-minérales, par M. DPiery, professeur agrégd, chargd
du cours d'lydrologic thérapeuligue, el M. Mitnavn, ancien interne
des hopitaux, chefl du laboratoire de Thérapeutique, Hydrologie el
Climatologic & la faculté de médecine de Lyon. Préface du profes-
seur 1. Tissier. Paris, Doin, 1 vol. in8° de 60 pages avec 45
figures dans le fexte ol 4 planches donl 2 en couleurs hors texte,
— 30 franes.

La Radioactivité des eaux mindrales a fail Fobjel de belles éludes
lunt en France qui I'élranger, Ces fravanx trés nombreux, dont cer-
lains relatifs & de suggestives recherches, sonl &pars el n'onl pas
altire suffisapunent Pallention des médecins francais, MM, DPiery el
Milhaud se sonl proposés de les rassembler, ol « ¢'est le résultal da dé-
pouillement critique de tous ces travaux francais el étrangers » qu'ils
présentent aux leeleurs, .

Dang Uintreduction de cet exposé, les agleurs résument, avee
clarté, les notions indispensables touchant les corps radio-aclifs et
é¢manations auxquelles ils donnent naissance, les moyens pratiques
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de recherches ot de dosages de ces émanations, Ils consacrent dégale-
ment quelques pages i o genése et 4 la mesure des gaz rares,

La premitre parlic de louvrage concerne la radio-activiié des
catte wmindrales. Lo cause de la radic-aclivilé, la teneur en émanation
du radium des eaux minérales, la radio-aclivité des gaz spontands
des sources thermales, le débit gazeux des sources radio-actives, Pori-
gine de cette radio-nclivité font lobjet de chapilres irés intéressanis,
Une classiflicalion des caux minérales radio aclives termine cette pre-
mitre partie.

La seconde esl consacric aux propriéiés biologiques el pharmaco-
ilynaniiques des éléments radio-actifs. Le cycle évolutif des éléments
radio-actils dans 'organisme, leur action physiologique, biologique
el pharmacodynamigue y sont successivement passés cn revae. On
sait l'espéranee qu'avail fail naitre la conceplion d'une radio-aclivild
biologique (1L Zwaardemaker), conception qui est loin, anjourd’hui,
il'dtre acceplée par tous les anleurs,

Dans la troisitme parfic esl traitée Paclion thérapeuligue des e
winérales radio-actives,

Enfin, aprés avoir exposé les notions de eelle thérapeulique nou-
velle, qui repose sur des observations expérimentales el eliniques,
les auteurs abordent la derniére partie: Cwres hydrominérales vadio-
aetives. g éludient longuement, dans cet imporlant chapitre, les
lechniques of organisalions thermales radio-actives et leurs applica-
lions dang les diverses stations hydrominérales. Les résultats théra-
peutiques de ces eures, les indications el contre-indications, sont éla-
blis avec toule la précision désirable pour le praticien,

Un index bibliographigque élendu vienl compléter ce beau vo-
Tume.

In résumé, livre savant &4 la poriée de lous, nourri de fails of
plein de renseignements, qui posséde d'autre parl une qualité inap-
préciable: ofesl de n'avoir pas d'égquivalent. 11 sera lu avee fruil,
lant par les médecing des stations thermales que par tous ceux qui
sintéressent & la gqueslion si attachante de la radio-activils,

1. Bigwrnry,

Le Gérant : G, DOIN.

Slé Gle d'Imp, et d'Ed,, roe Cassette, 17, Paris, — 3, — 7-24,
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LA DIATHERMIE
TRAITEMENT DE CHOIX DES PLEURITES DOULOUREUSES

PAR ,

; wX i

M. Jean Mixer 3 "

Profeeseur do thérapeutique i la Facalte de Médeeine de Lille f: g o Lasip
ET i -+")‘I. ¥

M. BaveLarm L

Médecin  radiologiste QA s

R

Nous avons cu lidée, il ¥y a quelques mois, dappliquer la™
diathermic au trailemeni des pleuriles doulourcuses.

On sail combien les douleurs thoraciques, quand clles tien-
nent 4 l'exisience d'une pleurife chronique, sonl souvent re-
belles aux thérapeutiques les plus variées: applicalions cal-
manles locales, révulsion, médicaments nervins, sonl cssayés
successivement sans grand suceds, el le malade finil par aller
de médecin en médecin, cherchant un soulagemenl quil ne
lrouve pas.

Deux observations parliculidrement probanies ofi existment
depuis plusicurs années des douleurs de ce genre accompa-
gnées de signes cliniques ef radiologiques indiseutables, nous
onl donné deux succés thérapeutiques tout-3-fail encourageants;
nous les avons signalées & la Réunion médico-clhirurgicale des
Hapitaux de Lille, le 18 février 1921, (voir « Gazetle des Prab-
ciens, Ter avril 1921 ne 579, p. 99,

Depuis lors, plusieurs aulres observalions sonl venues ap-
porler & cette méthode thérapeutique nouvelle la confirmation
du nombre.

OpseErvATION 1. — La premidtre de nos observalions est mal-
heurcusement incomplite; cest celle de Madame N.., améri-
caine bien portanle de 40 ans qui a fail une pneumonie, il y a
quelques années. Depuis lors, clle lousse toul I'hiver el sur-
tout elle soufire de douleurs dans le edl¢ gauche du thorax,
douleurs plus ou moins vives, mais incessanles el sujelles @
de {rés pinibles cxuevr]mliun:j. Aueun signe général: pas d amai-
ﬁri.s;,-qonu'ul; pas d'expectoration: pas de troubles cardingues ni

i-spuphques; pas de fievre. A lauscullalion, des frollements
pleuraux fins s'entendent sur loute la hauteur de I'hémithorax
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guuchc, accompagnés de quelques rales sous-crépilants; pas
-aulre symptome clinique. A I'éeran, une ombre assez épaissc
oceupe la base gauche; le coeur se perd dans eetle ombre el
n'en peul élre nellement dislingué; les régions supérieure el
moyenne sonl grises; rien du edlé droil. On pralique des appli-
calions de dialhermie sans aucun aufre traitemenl La malade,
un pewa sceplique (elle a déja subi en Amérique des traile-
menls Sleelriques), s’y résowd cependanl Dés la deuxiéme sé-
ance, elle esl, soulagée. Aprés une huitaine de séances, clle
abandonne le lrailement, ne souffrant plus du lout Ele na
pas Elé revue.

OgsservaTion 1. — Une seconde observation esl plus démons-
tralive, parce qu'elle a pu élre micux suivie. Madame 1.
femme d'un. industriel roubaisicn, a fail, en 1918, une affeclion
lhoracigque, cliquetée alors pleurdsie séche el congeslion lpul-
monaire. ISepuis, clle a toujours soulfert de douleurs dans I'hé-
milhorax gauche. Une toux séche, conlinuelle, In Faligue beau-
coup. De peliles poussées thermiques irréguliéres, un amai-
grissementl progressif de quelques kilogrs, des sueurs nocturnes,
de la perle des forees, en imposent & divers eollégues, pour une
évolulion lubereuleuse lalente : deux hivers passés dons le midi
ne modifient rien & la situdtion, pas plus qu'une thérapedlique
par la chaux, 'adrénaline, ele...

Lorsque T'un de nous I'examine pour la premiére fois, il cons-
lale uniquement un foyer de frollements & la base gauche en
arriére, accompagné de submaltilé, de diminution des vibrations
et d'une légtre obscurilé. lL.es autres porlions de l'appareil res-
piraloire ainsi que les divers organes, paraissenl inlacls. Une
radiographic monlre 'exislence, 4 la base gauche, d'une ombre
i limiles imprécises, foues, d'adhérences de la pointe eardiaque
avee le diaphragme, el d'une limilalion imporlante de l'excur-
sion diaphragmalique de ce colé avec obscurilé du sinus-coslo-
diaphramalique; les sommels el les auires portions des deux
poumons sonl clairs; pas de ganglions. Sans aucune thérapeu-
lique mdédicamenteuse, sans aucune presceription de régime,
on commence des séanees de diathermice. Dés 1a premidre, le
soulagement esl considérable; 4 la Uroisicme les douleurs ont
4 peu prés disparu; & la neuvidme, leur disparition est com-
{ﬂvlu. Madame D.... manifesle son enthousiasme en lermes dé-
wmdanls. Localemenl, une auseullalion minulicuse ne réveéle plus
aucun .‘ii,'l'll]]l(‘!]l‘l(' appréciable; submalilé, diminution des vi‘:ra—
lioms, obseurilé respiraloire, frollements, toul a disparu. A
I'écran, Tombre irréguliére notée quinze jours auparavant ne
s¢ relrouve plus; la pointe du coeur bat librement; le cul-de-
sac diaphragmalique est clair; Uincursion du diaphragme se
fail dans des condilions normales.

Madame D.... recoil en toul 28 séances; les 20 premictres quo-
lidiennes, les dernitres tri-hebdomadaires. Le trailement a élé
]Jyulungé sur ses inslances pressantes, bien que I'amdélioration de
‘¢lat local et général ait paru définilive au boul de 15 séances
environ.

Madame D... a élé vue A plusicurs reprises depuis lors; les
douleurs n'onl pas réapparu, ¢l la plévre gauche est restée in-
tacte. En mai, unc bronchite généraliséc accompagnée d'un
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poinl congeslif 4 la région moyenne gauche a pu évoluer et
gufrir sans réveiller ni douleurs m signes pleuraux.

Opsenvarion 1L — Madame Do Blanche, 35 ans, femme d'un
commercant lillois, souffre depuis longtemps de douleurs loea-
listes au edlé droil du thorax, sous 'aissclle. Elle a consulté
plusicurs médeeins, appligué des révulsifs, des baumes eal-
manls, pris des médicamenils variés, sans obledir la moindre se-
dalion. L’appélit a diminué, el Madame D.. maigrit, perd ses
forces. Elle se présenle 4 l'un de nous, le 15 février dernier.
Elle soulfre beaucoup, comprime son cité droil conslanunent
avee la main, s'cfforce de respirer superficicllement. Lauscul-
falion révele, a la base droile, de la submalité, avee de 1 obscu-
rité, el quelques {rollements. Rien 4 noler ailleurs. Une radios-
copie suivie d'une radiographic monlre, au niveau du cul-de-sac
pleural inférieur, Pexislence d'une ombre assez aceenluée @
limile supéricure floue; il exisle, en oulre, des adhérences du
péricarde au diaphragme; de gros ganglions occupent la ré-
gion du hile droit; les autres porlions des champs pulmonaires
sonl normales (voir plus loin cliché ne 1)

On commenee, le jour méme, des séanees de diathermie, Les
premicres augmentenl les douleurs el vers la {roisiéme séance,
Madame D).... hésitle & conlinuer le traitement. Llle sy décide
cependant et bien lui en prend, car, dés la cingquitme séance,
une amélioralion nelle se manifeste. La guérison est compléte
aprés 13 séances; 4 ee moment, les douleurs ont tout 4 lait dis-
paru; loealemenl, 'auseullalion ne révéle plus aucun symptime
pathologique; & I'éeran, et sur le cliché radiographigue, les deux
sinus respirent de la méme facon et ont la méme transparence,
les adhérences cardio-diaphragmatiques ne sont plus visibles
(voir plus loin cliché no 2) .

Trois mois aprés, la guérison se maintient compléle.

OnseErvarion IV, — Monsicur B.. Anthime, 31 ans, négocianl
4 Bruay-les-Mines, est venu consuller 'un de nous de nom-
breuses fois, depuis deux ans el demi.

A Torigine, le 6 seplembre 1922 il a élé considéré comme
atleint de pleurile chronique, de nature probablement tuber-
culeuse: il loussail, sans cracher, depuis 8 ou 9 ans; il avait
maigri lenlement, mais progressivement; il souflrait par inler-
millenees, de douleurs dans 'hémilhorax gauche, devenunes de
plus en plus fréquentes et pénibles. A I'nuscultalion, le sommel
gauche clait le sicge d'une obscurité respiraloire assez accen-
lude el de bruits sees non modifiés par la loux (eraquemenls ou
froltements); loule la base gauche élail, elle aussi, obscure, el
le murmure vésieulaire élait dissimulé par des [roltements pleu-
raux. Des thérapeuliques variées avaient élé ulilisées succes-
sivement: corps immunisants de Squng‘{cr adrénaline, remi-
néralisation, révulsion locale; jode & lintérieur, ele.. avaient
donné des amdéliorations passagiéres, mais pas de rémission
durable. Tous les quelques mois, Monsieur B... se présen-
tait & nouveaw i notre examen, loussant, souffranl el conlinuant
4 maigrir.

Plusieurs radioscopies avaient montré une grisaille de toule
ln hauteur du thorax & gauche, avec sommel gauche voilé, et

page 249 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=249

GEITH

244 BULLETIN GENERAL DE THERAPEUTIQUE

s'éclairanl mal a Ia toux: une ombre A limiles imprécises o la
base gauche, un sinus coslo-diaphragmalique gauche se dé-
plissant peu el un diaphreagme ganche pea mobile; des hiles
irés marqués avee quelques ganglions.

Le 12 mars 1921, on commence des séances de diathermie.
Dés 1a premicre séance, les douleurs disparaissenl < comme par
par enchanlement . En 12 jours. le poids angmente de 1 kgr.

Le 25 mars, la submalilé ¢l Pobscurilé respiraloire ne sonl
plus perceplibles; les frollemenls onl considérablement dimi-
nué. : i

Le 3 mai. le malade o gagné un sccond kilog, 11 ne soufllre
plus du tout. Il est enchanlé, Loauscullulion est & peu pres
muelle hormis quelgques (rés rares frotlements f la base gauche.

Le 4 juillet, F'nmélioration se mainlicnl.

Opsenvarion V. — Madame V.. Angéle, 33 ans, ouvritre cn
filalure, se présente 4 la consullation de I'un de nous 4 hopital
Saint Sauveur le 12 mars 1921 soulfranl de vives douleurs dans
la région supdéricure de 'hémithorax ganche.

e tousse depuis longlemps, surtout hiver. Depuis quelques
mois, clle a beaucoup maigri. Des sueurs noclurnes, un pelil
lrain de flitvre vespérale, des {roubles dyspepliques impreéceis,
éveillent lidée d'une tubereulose évolutive. Cependant, il n'y
a Xll.‘i d'expeeloralion.

u sommel gauche, la sonorilé esl diminude; les vibralions
vocales sont augmentées: quelques bruits sees s’entendent en
avant sous la clavicule. Rien de plus & noler. 'Etal géneral
mdédioere,

A Téeran, le sommel gauche esl pommelé el s'éelaire mal 4
la loux,

Apres qualre séanees de diathermie, V'amélioralion est surpre-
nanle: le 20 mai 1920 les doulewrs ont disparu; la loux s'esl
calmeée, les forees reviennent, les bruils sees du sommel gau-
che ne sonl plus pereeplibles.

La malade n'a pas ¢lé revue.

Opservarion V1 — Mademoiselle L... Germaine, $3 ans, vienl
consuller I'un de nous, pour la premidre Tois, le 16 mai 1922,
Elle a subi, deux ans auparavanl, une ovariolonmue bilalérale,
Elle tousse depuis une huilaine de jours el aceuse un poinl de
colé gauche. Lexamen du thorax resle négalif.,

Elle revient le 27 mai; les douleurs thoraciques onl beaucoup
augmenté, La base gauche esl submale; les vibralions y sonl
trés diminucées; des frollements pleuraux s‘enlendent sur dix
cenlimétres de hauleur, Lraitement: ventouses, pommade anes-
Lthésiante.

Le 6 juillet 1922, I'élal géndéral et local est le méme que le
27 mai. On preseril la prise d'aspirine, de phénacéline. OUn v
adjoint Topothérapie ovarienne,

Le 19 sepltembre 1922, loujours pas de changemenl. lode, mé-
dicalion reealeifiante,

Le 18 [évrier 1925 Mademoiselle L. a grossi de 30 kilogrs en
deux ans. Malgré cetle amélioration surprenante de 'élal génd-
al, les douleurs thoraciques persistent avee la méme inlen-
silé el les signes de pleurile de la base gauche se relrouvenl,
non modifiés. .
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Le 20 mars 1924, I'élat local est loujours le méme. On com-
menee alors des séances de diathermie.

Le 12 avril 1921, aprés onze séances de diathermie, les dou-
leurs ont toul & fail disparu. Cest i peine si l'on relrouve la
malilé de 1a base gauche; les frollements sonl & peine pereep-
libles.

Fin M 1921, 1a guérison se maintient.

Ces six observalions sonl analogues.

Dans loules, et bien qu'il sagisse de sujels différents par
Idge, par le milicu, par le lempérament, un fait ressort & 'évi-
dence; c'est la disparition de la douleur sous Iinflluence du
leailement par la diathermie; la ¢« médiealion éectrique -, chez
ces divers malades, a manifesté une aclivilé bien supéricure a
celle des mdédicalions chimiques ulilisées depuis plusieurs an-
nées.

Un aulre fait, plus important encore, mérile de relenir I'atten-
lion: ¢'esl la disparition des signes physiques, consiaiés lant
par Tausculfation que par Pexamen radiographique. Les cli-
chiés ci-conlre ¢qui proviennent de nolre malade de 'observa-
tion I1l, sont démonstralifs a ce sujet et se passent de commen-
taires.

Cetle disparition n'esl pas loujours aussi compléle; on voil
parfois persisler nolamment, des signes radiographiques, vé-
ritables reliquats dont le caractére cicatriciel est atleslé par
In suppression durable de la douleur et I'amdélioralion non
moins durable de I'élat géndral, . ,

Nous n'allons pas jusqu’a dire que loules les pleuriles doulou-
reuses fraitées par la diathermie gudrissenl ainsi comme par
enchanlement. Cependant, nous n’avons cu, jusqud présent,
quun insucces, chex une malade de 40 ans environ, alleinle
de pleurile ancienne; une huilaine de séances de diathermie
namena guére de sédation et la malade ne voulut pas persé-
vérer.

Nous avons nolé assez souvent aprés la troisiéme ou la qua-
tri¢me séance, une recriadeseence pussagere des phénomines dou-
lourcux; il est prudent d'averliv les malades, 4 Pavanee, de
cette évenlualilé, afin quiils ne se découragenl pas si ellg
se produil; diailleurs, Ia reerudescence en question est dor-
dinaire suivie, & bréve éehdéance, par une amdélioralion rapide.

Enfin, au poeint de vue clinique, nous eslimons qu'il n'y a
guére de contriindication & Ia méthode, en dehors de la tuber-
culose hémoploique el de la présence d'un abondant épanche-
ment pleural, Dans ces deux cas, en effel, nous hésilerions a
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instituer un trailemenl dialhermique en raison de la poussée
congeslive locale qui risqueraitl peul-élre d’aggraver les lésions
au lieu de les améliorer.

La technique employée a é1é la suivante : on applique une
large plagque sur la paroi anléricure du thorax, plague éehan-

Fig. L.

Cul de sae gauche oecupé par une ombre accentuée, i limite supérieure foue;
wlhérences péricardo-diaphragmatiques. (10 fevrier 1124)

crée pour laisser passer le cou et bien se modeler sur les ereux
sus-claviculaires. Une seconde plaque, placée en arriére, com-
prend en général loute la base pulmonaire : pour la surface el
le lieu d’application de ceite éleclrode, on est guidé par les
symptomes subjeclifs et les signes cliniques et radiologiques.
Il y a licu en tous cas, de donner une grande dimension aux
¢leetrodes. afin de pouvoir faire passer un courant assez inlense
sans risquer de brulires locales; il ne faut pas faire de I'élec-
trocoagulalion. (Cesl également pourquoi il est nécessaire de
veiller & la parfaite application des électrodes qui devront
étre sur toute la surface en conlact avec la peau. Aprés bien
des essais, nous nous sommes arrélés & 'emploi de feunilles de
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plomb frés minces, soigneusement bordées, que nous moulons
sur les parois thoraciques. Nous pouvons ainsi faire passer
jusqu'a trois ampéres thermiques et plus, sans aucun dom-
mage pour la pean, avee des électrodes ne dépassanl pas 10 em
carrés, par conséquent avee une densité locale de couranl assez
élevée, Lapplication dure, en moyenne, 20 minules el est tou-
jours parfaitement tolérée.

Fig. 2.

Les signes notés sur le cliché 1 ont tout & fail disparu. (27 février 1924)

Il nous reste & exposer maintenant les considéralions d’ordre
théorique et pratique, & partir desquelles nous avons élé ame-
nés a uliliser la diathermie dans le (railemenl des pleurites
douloureuses. ‘

La diathermie est, on le sait, un mode d'applicalion des
couranls de haute fréquence, ¢ludié par d’Arsonval, et donl les
travaux de Bergonié, Bordier, Delherm, Zimmern el bien d'au-
tres onl monlré Tintérét et Velficacité.

Si I'on se reporte 4 I'élymologie (dia-thermos), ce lraitement
consiste & « faire pénétrer de la chaleur » & 'intérieur du corps
ou d'une partie du corps, inierposée en l'espéce, entre deux
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Eleelrodes (on dit d'ailleurs aussi: « thermo-pénétralion =), A
nolre avis, ces appellalions ne rendent eomple que du phéno-
méne le plus important et le plus tangible observé lorsgqu’on
interpose des tissus enlre deux électrodes parcourues par un
courant de haule [réquence; nous verrons plus loin que l'ac-
tion de ee dernier apparail plus complexe. 11 n'en esl pas moins
vrin gque, parson emploi, nous possédons une maniére élégante
el d'ailleurs la seule acluellement connue, d'élever In tempé-
ralure rapidement et sans danger, de toul ou parlie d'un orga-
nisme vivanl, d'une facon uniforme, cn superficic comme en
profondeur,

La plus simple maniére d'élever la températlure inlerne d'un
corps, c'esl-i-dire I'exposition & une source de chaleur, peut
évidemmentl élre appliquée aux lissus vivanls (lhermothérapie
exlerne) mais par suile de leur Taible conduelibilité thermique
et de l'action du lorrenl cireulatoire qui enfraine rapidement
les calorics absorbées par In périphérie, une élévalion de
lempéralure, méme faible, ne peul dépuasser les couches super-
ficielles de la peau, loul au moins lorsque la lempéralure est
compalible avee inlégrilé des lissus; cerlains effels locaux et
généraux peuvenl élre oblenus, mais ils sonl forcément li-
milés. v

Il existe un aulre moyen d'élever la température de n'importe
quel corps conducleur, beaucoup plus str et régulier d'ailleurs;
cest de le faire parcourir par un ecourant éectrique d'une
intensité sulfisante: celle maniére de proeéder a Pavaniage de
porter le corps sur lous les poinls & 1In méme lempéralure pen-
dant le méme lemps; ainsi, une lampe & incandescence brille
du méme éclat sur loute la longueur du filament. Ce point est
extrémement important; il ne s'dgit plus comme dans le cas
précédent, d'un chauffage par conduclion, s'élendant progres-
sivement de proche en proche, et pouvant éire rendu & peun
pres illusoire par une faible conductibililé thermigque ou I'irri-
galion énergique du corps envisagé; il s'agil d'un mode 'échanf-
fement tout différent, agissant instanlanément sur lous les
lissus parcourus par le courant et d'inlensilé dégale sur fous
les poinls inlerposés, abstraclion faile de eerloines différences
de conduelibilité éleclrique pen unpm lanles en prallqun lors-
qu’il s'agit du corps humain.

Ce principe une fois posé, il Tallait s'adresser & une forme de
couranl pouvanl élre appliguée sans dommage pour I'organisme
sous unc inlensilé suffisanle pour provoquer un échauffement
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sensible de cette «résistance vivanle ». Les couranls conlinus
ou alternalifs ordinaires provoquent, on le sail, de graves trou-
bles locaux ou généraux, bien avanl d’avoir provoqué des effels
thermiques appréciables. Mais les couranls de haule [réquence
(c'est-d-dire les couranls allernalifs donlt les changemenls de
sens alleignent une fréquence énorme par seconde, de 100.000
& un million et plus) laissenl 'organisme absolument insensible,
comme I'n moniré d'Arsonval. EL cependant, leur passage
¢léeve la température des tissus interposés entre les deux dlee-
trodes d’amenée, ¢l ce & peu prés régulicrement (beaucoup plus
régulierement méme que dans le cas d’'un corps bon condueteur
el magnélique). .

Nous pouvons ainsi faire apparailre, au sein des lissus vi-
vanls, sans aucun dommage, une quaniilé d'énergie considé-
rable, énergie presque enticrement lransformée en chaleur.
Avee l'appareil dont nous nous servons, linlensilé peul élre
de 800 & 4.000 milliampéres el plus el 'on peul [aire apparailre
au sein des Lissus une grande ealorie en quelques secondes,
celle quantité de chaleur élant réparlic & peu prés uniformé-
ment le long de la ligne bi-€lectrodique.

Cel apporl d’énergie sous une forme trés spéciale doil néees-
sairement modifier d'une facon imporlanie les condilions de
vie el de nulrition des lissus. Essayons de préciser ce que sont
ces modifications:

1o Effels diis & I'élévalion de lempérature locale,

20 Effets diis a I'élévation de lempéralure générale.

do Effels paraissant devoir ére altribués & Ia forme du cou-
rant employé (haute fréquence)

Errers pis & LELEVATION DE TEMPEMATURE LOCALE

Dans toute I'épaisscur des tissus interposés, entre les deux
¢lectrodes d'amende, la température s'éléve; c’est un fait facile
i constater par un simple thermoméire introduit dans une ea-
vilé naturelle, comme le reefum ou le vagin, alors qu'on fait
passer le courant de TI'abdomen A& la région lombaire. La
température peut ainsi s'élever nolablement, mais dans les con-
ditions habituelles de la thérapeulique, ecet échauffement ne se
produit gque lentement et ne dépasse pas quelques degrés, 1'or-
ganisme se défendant énergiquement contre 'apport de chaleur.

Néanmoins, une vaso-dilatalion active se manifeste d’abord au
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niveau des plaques électrodiques, sous lesquelles la peau rou-
gil fortement et devient le siége d'une abondante sudation. Dans
la profondeur, celle vaso-dilatation est plus difficile & cons-
tater. Il y a tout lieu de croire, néanmoins, qu'elle .se produil:
une suractivalion de la ecirculation sanguine avee alflux leu-
cocylaire accompagne el suit cetle sorte de « fidvre locale » arli-
ficiellemenl provoquée. Les échanges cellulaires sonl aclivés,
et si P'on a affaire & des fissus pathologiques el en parliculier
i des tissus de vilalité amoindrie, on pourra observer plus ou
moins rapidement la résorplion des exsudals et le refour i la
fonclion normale. L'un de nous a conslalé réquemment eel
heureux elffet pour les séreuses articulaires, el c'esl ee qui nous
a conduils & espérer que les séreuses pleurales n'éclmppemimil
pas aux bons effels de Ia diathermie el que l'on pourrail égale-
menl oblenir par eelle thérapeutique 1o disparition des exsudals
et des andhérences pleurales.

Errkrs nrs A LELEVATION DE TEMPERATINE GEXERALE

La masse du sang s'échaulfant par Virrigation intense des
lissus soumis & la thermo-pénélralion, le centre régulatenr ther-
mique enlre en aclion el mel en jen loules les réaclions da
défense ordinaires en pareil eas: vaso-dilatalion périphérique
géndrale, sudalion, augmentation des mouvementls respiraloires.
On concoil que pour les organismes A nulrilion ralenlie, comme
c'élait le cas pour Ia plupart des malades iraités, I'ensemble
de ces phénoménes soit extrémement bienfaisant. (1).

EHH“ PARAISSANT DEVOIR ETRE ATTRIBUES A LA FORME DU COURANT EMPLOYE
(HAUTE FREQUENCE)

Une aclion paraissanl beaucoup plus difficile & expliquer
par le seul échauffement des lissus, c'est 'aclion analgésique
frés marquée qui suil en général loule applieation de hauie fré-
quence, méme lorsqu’on fait des applications par elfluvation,
méthode qui n'éléve que peu ou pas la température directement.

Cetle aclion spéciale sur les élémenis nerveux s’observe en
profondeur, puisque 'on peut avoir une action curative extré-
mement netle sur les névralgies scialiques. I1 élait logique de
penser que les douleurs parfois trés vives des pleurites devaient

(1) Cf. Zovmenx. A propos de la forme disthermique des courants de haate fréquence
Sociclé Frangaise o Electrothérapie. Séance du 27 juin 1022,
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céder rapidement i la diathermie, el ce, tout au débul, avant
que 'action vraiment curalive ail eule temps de se manifester, el
de consolider ainsi la disparition des symptomes doulourens.
Une seconde aclion bien spéciale aux couranis de haute fré-
quence, se manifeste Ueés nellemenl sur Ia lension arlériclle.
Les travaux de d’Arsonval nous onl fixés depuis longtemps a ce
sujet el T'on connait ln méthode de traitement de I'hyperien-
sion artérielle qui porte son nom. Duhem a appliqué avec suc-
cts la forme diathermigque avee des résulials qui apparaissent
plus probanls el plus durables quavee le solénoide ou le lil
condensaleur, chez un eertain nombre d'hypertendus fonelion-
nels, il prociéde pour ses applicalions de diathermie généralisée
d'une facon sensiblement analogue & la ndtre: deux larges élec-
trodes de 40 em. carrés appliquées 'une dans le dos, Pautre
sur la poitrine, el fisant passer 1800 milliampéres pendant
25 minutes (1). Mais il ne faul pas eroire qu'd priori, I'elfel de
ln diathermie soil loujours hypolenseur. Si cel effel hypolen-
seur est nellement observé chez les hyperiendus, il est des
cas au conlraire, ot les applications provogquent une ascension
de la pression : chez les débiles organiques hypolendus, par
exemple, 1a diathermie tendrait & rélablir ainsi I'équilibre de
la tension arlérielle. Zimmern considére que cetle aclion doit
élre allribuée au rappel de la molricité des vaisseaux sous l'in-
fluence du courant de haute fréquence. Enfin, et ceci est incon-
festable, nous fournissons sous forme de walls haule [ré
quenee une nolable quantilé d’énergie qui se retrouve loul en-
liere dans l'organisme: el quoi qu'on puisse penser de la nature
intime des modificalions produites par un tel courant, il est
4 noler que lous les effets généraux et locaux se seront produits
sans que 'organisme en fasse les frais; nous lui fournissons au
contraire une «ration d'appoint: (Bergoni¢' qui pourra lui
permetire de lutler plus efficacement sans diminuer ses réser-
ves. LR

En résumé, el comme il arrive toujours en physiologie lors-
gquon emploie un agenl aclil, les phénoménes développés par
les applications de diathermie apparaissent irés complexes,.

Quoi qu'il en soil, le fail elinique est évidenl: non seulement,
sous Uinfluence de la diathermie, on voil presque lonjours dis-
paraitre avee une surprenante rapidité, au cours des pleuriles

(1} Bulleiin de {a Soeiélé Frangaize o Elecirathérapie of de Rudiologie médicale, Oclo
bre 1921,
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doulourcuses, le symplome douleur, modificalion que les in-
crédules pourraient atlribuer 4 une aclion purement psychique;
mais on voit disparailre aussi, sinon dans fous les cas, auw
moins dans la plupart, les signes physiques nolés 4 Fausculla-
lion el & l'examen radioscopigue,

Ces conslalations permetlent de conclure que la diathermic
conslilue, conlre les pleuriles douloureuses, une arme thérapeu-
tiqque de tfoul premier ordre, donl U'emploi mérite d’élre micux
connu qu'il ne 'esl aclucllement.

REVUE GENERALE

REVUE DES MEDICAMENTS NOUVEAUZX.
ET DES PRINCIPAUX TRAVAUX DE FHARMACOLOGIE
QUI 8'Y RATTACHENT

Par M. M. Twwrexeau
Professeur agrégd i la Faculté de Médecing de Paris

Duns eelle éhwde, jo passerai en revoe les médicaments nou-
veaux inlroduils en thérapeulique, pendunt les dix dernidres
années, en les rallachanl si possible aux mdédicamenls déja
connus et en les groupanl d'aprés leurs principales appliea-
lions eliniques. Nous examinerons successivemenl, en suivant
Pordre pharmacodynamigque, les modificateurs du systéme ner-
veux ceniral et périphérique, les médicamenls circulaloires, les
modificateurs de la nubrilion générale el spéciale, enlin les
nouvelles mdédications chimiothérapiques spéeifiques ou non,

Pour ce qui concerne les produils élrangers, donl les noms
ne posciédent pas loujours une désinence cuphonique ou ne
correspondent pas d la désinenee du pays d'origine, je n'ai
pas hésilé & en modifier la dernidére syllabe.

Je n'ai rien innové & eel égard, puisque, pour se rapprocher
de 1a prononciation du pays dorigine, nous écrivons en fran-
cais Aspirine et Anlipyrine ¢t non Aspirin et Anlipyrin, qui
devraienl se prononcer comme = marins ou « lambourin -,
A cel égard, d’aulres médicaments comme le Pyramidon, 1'Alo-
phan, auraienl dia s'appeler Pyramidone, Alophane. Pour de
nombrenx médicaments d'origine élrangére comme Bulyn, Arlo-
sin, Eucupin, Veramon, jai done ajouté un « e » muel el éeril
Bulyne, Artosine, Eueupine, Véramone, cle. Allant plus loin, je
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propose de désigner les nouveaux dérvivés de la quinine, nolam-
ment 'Oplochin, des allemands, sous le nom d'Oploquinine,
qui esl plus caraclérislique et qui monlre bien la Jiliation de
ce produil avee la quinine.

I ANESTHESIOUES GENERAUX

Dans ce groupe, j'éludicrai successivement les aneslhésiques
guzeux el les anesthésiques volalils non gazeux emplovés en
inhalalions, puis divers aneslthésiques non volalils donl on
a proposé emploi par introduoction parentérale,

§ 1. Anesthésigues gazewx. —- Les anesthésiques généraux
gazeux sonl redevenus en faveur depuis quelgques anndées, Au
protoxyde d'azole, gqui a déjd fait Uobjel de nombreuses com-
municalions el donl 'emploi s'esl pen & peu généralisé dans
cerlaing pays, fendenl & se substiluer deux aulres gaz: acd-
lyléne el I'élhyléne. L'acélyléne a ¢l¢ préconisé surloul par
Gauss el Wicland qui onl constalé son aelion anesthésique
rapide el son innocuilé relalive; ni 1o circulalion ni les pou-
mons ne sonl 16sés par ce produil. 11 en esl de méme de
I'éthyléne dont les propriélés anesthésiques avaient élé re-
connues depuis longlemps (1) el qui a ¢lé introduil dans
lanesthésie chirurgicale, presque en méme femps, aux Elals-
Unis el an Canada. L’¢élude physiologique [aile sur divers
animaux, d'une part (2), par Brown el Ienderson  (Torontlo!
el d'aulre parl (3), par Luckardl ¢l Carler (Chicago), a montré
que ee produil n'a aveune aclion sur le rylhme eardiagque el
sur la pression sanguine. Le réveil se produil en quelques
minutes, 'aclion ancsthésique esl rapide. Aux concenlralions
loxiques., In morl survient par arrél respiraloire, donl on peut
loujours éviler les conséquences mortelles. Tandis que pour le
proloxyde dazole, pour inhaler le gaz pur el, par conséguent,
mellre le malade en éal asphyxique pendanl un eerlain lemps,
on peul avee un mélange de 90 oo d'¢thyléne pour 10 % d'oxy-
géne, procurer une anesthésie rapide au cours de laquelle il
suffit, le plus souvent, d'un mélange & 80 ou 85 % pour enlre-
lenic Nanesthésie. Ce gaz a 66 éludié au point de vue clinique

(1) Wiktasn: Arel. [ooerpe Patl, w, Phaem, 8925 Garss el Witas o 2 Klinisehe
Wouehensehrifi,, U 20 po 103 ot 158, Puoaee 0 Mench, Med, Worek, 0 TL po G080,
1 mad 1924, Fr. Lvssex: Zeiisele. Klin, Medizin (. 0, p. W7,

(2) Brows el Lexorrson 1 Caed, Med, dssoei, Journ, Mars 19023, Gongris Pliys.Edim-
bourg, Juillet 1924, Aeeh, Inder, Phaem, o Thee,, 1924, 128, po 357,

() Lecganor el Canren : Jonra. of Ao, Med, Assoe,, 17 mars 1023, 1, 8, p. 7005,
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en France par Papin el Ambard (1), en Anglelerre, par Horwilz.,
Les conclusions de ces divers auleurs sonl foules Tavorables. 11
nous semble cependant qu'il y aurail penl-Glre inlélét 4 subs
lituer 4 I'éthyléne son homologue supéricur, le pru}ﬁm;
@ d'une part le généraleur de ce carbure, aleool isopropy-
lique, est devenu un produil industriel, ct, d'aulre parl, il ré-
sulle d'une élude faile par Ko Meyer el Hopif (2) que les con-
cenlralions aclives de ee gaz pour la souris sonl environ 5/8 de
celle de I'éthyléne. Du méme travail, il ressorl en oulre que le
méthane n'est anesthésique qu'a des concentlralions beaucoup
plus forles. Comme 1'avaienl déja observé Regnauld et Ville-
jean (3), le mélhane n'est pas anesthésigque lorsgqu’on Tinhale a
une lension égale 4 ccelle de Palmosphére. Voici d'ailleurs les
concentralions aclives comparées de ces divers gaz, rangés par
ordre d'aclivilé eroissanle (pour la souris).

Méthane Protoxyde d'Az.  Elhylene  Aetlyline  Propyline
370 1o B0 it H

Il convienl de noler gque lous ces gaz, saul le proloxyde
d'azole, non sculement sont inflammables, mais forment avec
loxygéne des mélanges explosifs.

& 2 — Anesthésiques volalils non guzeny (par inhalalion). --
Clesl dans la séric des dérivés chlorés ou bromés du méthane
¢l de P'élhane, que T'on a puisé les deux nouveaux anesthé-
slques  volatils  préconisés en  (hérapeulique : le ehlorure de
méthyléne (Solesthine de Meister Lucius) el le trichloréthyléne
(Chloryléne de Kahlbawm).

Ces corps sonl déjd déerils depuis longlemps dans la lilté-
rature chimique; c¢'est seulement leur ulilisalion elinique qui
esl nouvelle. D'une facon générale, 'élude physiologique des
dérivés chlorés du méthane el de U'éthane a déja fail depuis
longlemps Uobjel de nombreux travaux, mais ceux-ei n'avaienl
conduil & aueune appliealion médieale. Bien plus, Regnauld
¢l Villejean avaienl conclu, pour le chlorure de mdéthyléne, i
tes propriélés anesthésiques accompagnées de phénoménes
de econlracture eb de convulsions (#).

Le chlorure de méthyléne (CH2CI2), liquide bouillant & 40-110,

(1) Parrx et Asnann 2 Prese médicale, 13 février 1924, p. 133,

(2) Kurl Meven ot Hover s Zeitechr, fo physiol, Chemie, 1922, 1, 126, p. 281.
() Reoxavur eb Vicuweas @ J. Phe Ch., 1886, (5), 11, 504,

(4) Reoxaviw et Viuweas ; Jode P, et Cha, 4884 (5), 2, 380,
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ne préscnie que le seul avanlage de produire par inhalation
un sommeil anesthésique rapide; son aclion esl peu profonde
cl il peut ére conseillé, anu méme tilre que le chlorure d'éthyle,
au début de 'anesthésie par 'éther ou le chloroforme ou en-
core pour les anesthésics de courle durdée, mais non poinl pour
mainlenii une narcose prolongée. En gynécologie ¢l en obslé-
lrigue, ecl anesthésique peul présenler un cerlain inlérél pour
I'exploration diagnoslique,

Quanl au trichloréthyléne (CH Cl=CCl12), ¢esl moins comme
aneslhésique général que comme analgésique quiil a élé pré-
conisé. On l'emploie surtout, en ecffet, en inhalalion a la dose
de 25 i 30 goulles pour provoquer une sédalion des névralgies
faciales, notlamment dans le domaine du frijumean el méme
dans les douleurs inflammaloires de la région oculaire.

§ 3. Anesthésiques non wvolalils par voie inlraveinenase ou par
poie reclale. — Depuis longtemps déja Oré (Bordeaux) ef d'aus
lrcs'aulcurs, avaient proposé les injeclions inlraveineunses de
chloral (1), d'hédonal et méme d'élther ou de chloroforme (2).
Richet, pendant la guerre, avait wlilisé de méme les injeclions
intraveinceuses de chloralose. Ces méthodes ont élé reprises,
Leurel ¢l Riour (3) nolammenl, onl moniré, en ce qui concerne
le chloral, qu'en solulion au 1/10 el en présence de eilrale de
soude au 1/20 ou au 1/15, on dévile les accidenls de coagu-
lation et d’hémolyse, qui constituent le danger de 'emploi
du ehloral. On a proposé récemmenl de subsliluer aun chlo-
al lisopral (CPCHOHCH?) associé ou non A I'éther. De
méme on a proposé l'emploi des hypnoliques, tel que le mé-
lange de dial et de véronal en solution dans la dié¢thylamine
{sommil¢tne). Celle méthode n'exclut pas l'emploi de 1'éther,
mais elle permel d’en diminuer la quantité. Nous-méme, au
laboratoire, nous ecffecluons fréquemment anesthésie chez le
chien par un mélange de Chloralose el de Sondéryl. Le seul
inconvénient de 'emploi des anesthésigues non volalils el des
hypnoliques est de produire un sommeil inutilement prolonggé.

Analgésie préparaloire @ Uanesthésic. — Aueun progrées ne
parail avoir é¢ fait dans ce domaine sur les méthodes an-
ciennes. & la morphine seule ou a la scopolamine-morphine.

(1) Steuwonsut fusski Veach Petrograd 1010, %, 1487, Pace The Lancel, 1912 1, 182 p.
12358,

(2) Buaksanot : Areh. erp. Path, w, Pharm, (900,617,323,

(#) Levarr el Rwvn. Presse médicale, 1925,
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On a seulemenl proposé les nouveaux succédandés de ln mor-
phine que nous retrouverons plus loin, A savoir 'eucodal, le
dicodide et les divers alealoides de 'opium.

I, — ANESTHESIQUES LOCAUX

Dans tous les pays, on conlinue & poursuivre avee ardeur
Tétude des anesthésiques locaux, tant au point de vue de In
créalion de nouvelles subslances qua celui du conlrdle de leurs
propriétés physiologiques. Tandis que les recherches  préed-
denfes avaienl eu surtout pour bul d'élablir le réle du sup-
porl amino-aleool el de Pacide éthérifianl (Fourneaun, Pyman,
Einhorn), les recherehes réeenles ont eu principalemenl pour
objel, I'élude de linfluence exercée sur le pouvoir anesthé-
sique par le nombre des alomes de earbone el par la posi-
linn relalive des fonctions amindée ct aleool. Dans Ia série de
la eocaine, Gotllich a éludié Uinfluence de Uisomdérie oplique
el monlré que la cocaine droile el surloul Ian pscudococaing
droite (1) sonl doudes d'un pouveir ancsthésique beaucoup plus
gramd que celui des isoméres “gauches. Toulefois, -l ne s'agil
duns ee lravail que de dérivés de la cocuine non susceplibles
de transformalions chimigques. Gesl & von Braun gue nous
devons, 4 ce poinl de ‘vue, une élude systémalique de cello
seérie. Yon Braun el ses collaboralewrs onl monlré que loul
en conservanl le sgquelelle de 1a eocaine, on peul déplacer la
fonclion aleool fixée sur le noyau hexahydropipéridique el
le lransporler sur une chaine carbonée fixée a I'azole. Le
pouvoir anesthésique des dérivés benzoylés des amino-aleools
ainsi oblenus varie en fonction de la longuceur de cetle ehaine
carbonée; il esl maximum pour une chaine de lrois alomes
de carbone. Le nouvel alealoide ainsi conslilué a recu le nom
d' « Eekaine .

Gl = GH = CI — G0 — 2]
| I
N Cl=
e — it — e
Eekaine (von Bravs el Miteeen).

#11 — GO0 — CHE — GH2 — G2

(1} La Psendococaine droite, dont ln déeouverte et due & WiLestarren, Wonees el
Mopen (Livhigs Ann, t. 4805, po (1), 0 @@ toul récemment introduite en thérapeutique
sous e nom de Peieaine  (Menck, brevel allemand 380.5950). Nous ne pouvoens
quiexprimer notre dlonnement de voir gelabliv, pour ee produit, uoe publicité dans In
presse quotidienne. (Le Jowrnal, 30 juillet 1925 ¢ « Lo Psicaine remplace-t-elle la eoca),
publicité qui semble impliquer Parriere-pensée d'en conseiller Pemploi aux cocainoe
manes,
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Leckaine a ¢t¢ cludice par Wichura qui a monlré que
son aclion anesthésique est supéricure a eclle de la coeaine
el plus rapide. Il ne semble pas loulefois que ce produil, assez
dilficile & préparer, ail é¢ inlroduit en hérapeulique. Le lra-
vail de von Braun el de Wichura présente eependant le plus
gramd inlérél. car. dans celle série, aussi bien gque dans des
series puremenl acyeliques, il o é¢ démonlré que le pouvoir
ancsthésigue peul passer par un maximum pour un nombre
délerminé doatomes de carbone.

Clest surloul dans la séric de la slovaine el de la novocaine
que ces varialions, en fonelion du nombre d'atomes de carbone,
onl ¢1¢ éludides, Mais. landis que Karrer(l)el le physiologiste
Gral onl cffeclué lenrs recherches dans la séric mome de
la  novocaine, cesl-i-dire en conservant  comme  supporl
fondamental Tamino-élhanol el en subsliluant les radieaux
carbonés  sur le carbone  porlear du groupemenl  amind,
les autres chercheurs onl surloul recouru f I'amino-propa-
nol 1-3, ¢est-d-dire & un amino-oleool donl les fonelions ami-
nées el aleools sonl siludes aux extrémilés de la chaine pro-
panique. Fourneau el Finhorn avaienl, en effel, reconnu que
lorsque ces fonclions sonl placées sur deux carbones voisins,
les sels des bases ainsi oblenues ont des propriélés acides el
irrilanles. Un des premiers anesthésiques eréd dans celle voie, a
cté U'Apolhdésine qui ne différe de In novoeaine que par sa
chaine amino-propanol el par emploi de acide cinnamique
conmme acide ¢lhérifiant, au lien de acide amino-benzoigue,
Ce produil ne présenle pas davanlages imporlanls sur la
novocaine et son usage ne parail pas aveir prévalu, Toul
récemmenl. on a inlroduil un nouvel anesthésigque, Ia Ha-
tyne (2. qui différe de la novocaine par sa chaine amino-
propanol el par la subslitulion, sur Ualome d'azole, de deux
radicaux bulyvles an lieu de deux ¢éthyles (les radieaux isobu-
tyle, isoamyle ef allyle onl élé ¢galemenl examindés) Ce pro-
duil ne parail pas avoir répondu aux espoirs guon avail
fondés sur lui, el, du rapporl Iail par Walson (3} en déeembre
dernier, il semble résuller gquil présenle une loxiciléd {out
au moins égale, sinon supéricure & celle de Ia coeaine et que

(1) Kannen (el ses collaboratenrs) Melretica Chin, Aete, 1921, 8, po 925 puse, 5, 169
Gaar 3 dreh, eep. Path. v, Pharm,, 1923, 88, LS.

By Kasw, Anas, Vouvicen, Brevets amdéricains, DESSTI0, DESTIL, el (88570 Kauw
Jooof Amer, Chein, Soe., 1020, 52, 1,

(%) Warsox : Beitish Medieal S, 1-12-21, p. 1018,
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son aclion anesthésique ne lui est pas comparable. Plus ré-
cemment encore, on a préconisé un nouvel anesthésique local
de la méme série (1) la Tulocaine (Bayer) qui se rapproche
des alealoides étudiés par Fourneau el Mme Ramart (2).

La Tulocaine est deux fois moins loxique que la cocaine
par voic inlraveineuse chez le lapin, mais son pouvoir anes-
thésique parail élre deux fois moindre. Contrairemenl &4 la
novocaine. clle peut étre employée pour l'anesthésie des mu-
(UEuSes. ’ '

Le tableau ei-conlre permel de se rendre comple des dil-
férences de struclure des divers anesthésiques locaux synthé-
fiques de Ia série des ¢élhers aromaliques d'amino-aleools.

I. — SEmE pE L'AMINOETIANOL

Benzoyl — G — Cii2 = N~ Clls
N N
I 18 Clt,

Stovaine (Fornxear)

e

Aminobenzoyl — CIIR — CII# =N
N G

Novoeaine (Eixnony)

. /[‘-“H"'
Aminobenzoyl — CIIf — GIl —N{
‘G
coge

Isobutylnovocaine {(Kanner)

II. — Séne pe L AMINUPROPANOL

a) — & fonction aleool primaire :

LA
Cinnamyl — CII? — CIi2 — CII*— N
N
Apothésine (Panke Davis)
Cire

Aminobenzoyl — CII2 — CH2 — CHE — N
, GJHB
Iutyne (Lasonstomes Asbor)

1) Scoviesaxs @ Klin, Woch,, 1024, 3, p. 070. Bravs (id.) 730, Faese (id.) 1269,
(2) Founseav et Mad. Rasanr Lveas: Bul. Soe, Ch., 1018, 25, 30k,
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b)) — & fonclion aleool secondaire :

CH* ou CHIw
Ol — Gl — N

: ; Cll —
Cinnamyl ou benzoyl Chis ou CHs

CHF on CAHIT

Bases diverses (Founseau el Mme Rasant)

(WIE
Aminohenzoyl — CH — CH — N<
| | Gl
Gl GlR
Tutocaine (Baven)
Aulres  séries danesthiésiques locauxr. — Dans les aulres

séries d'anesthésiques locaux, on s'est également préoccupé de
modifier le nombre d’atomes de carbone des diverses chaines
carbondes.

Dans la série de l'anesthésine (p. amino benzoale déthyle),
qui comprenail déja les ¢thers homologues: propyle (Pro-
piésine) el isobulyle (Cycloforme), on a préconisé I'éther bu-
tylique(1)ou Paraforme (Usines du Rhone). Cet anesthésique est
m»ains soluble dans I'eau que ses homologues supérieurs, mais
il est aussi plus aclil: c'esl vraisemblablement le meilleur des
aneslhésiques dils insolubles.

Dans la séric de I'loloeaine, on a préparé la Dioeaine qui
résulte du remplacement des éthyles par des allyles; eomme
son chel de file, eel anesthésique est surtoul deslind & 'ophial-
mologic (2.

Signalons enfin que l'on a repris également I'élude des pro-
priélés anesthésiques de ecrlains alealoides simples, lels que
In phényléthylamine (Abelind (3, ou complexes, lels que la qui-
nine dont le mélange bien connu avee l'urée a élé réinlro-
duit en France sous le nom d'Anacaine.

III. — ANALGESIQUES MORPHINIQUES

Liélude des dérivés de la morphine a élé poursuivie sans
reliche depuis une dizaine d’années, mais non plus en subsli-
fuant aux oxhydryles de la morphine de nouveaux radicaux
aleoylés (lype dionine el péronine) ou acylés (lype héroine).

(1) Coampearnent: Thive de Lyon, 1020,
(2) Kony (Bdle) ¢ Parix Médical., 12 juillet 1026, p. XIV,
(3) Averax @ Bivehem, Zeilsche,, 1923, 141, {38,
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On semble avoir surloul cherché soil- & hydrogéner le noyvan
de Ia morphine ou de ses dérivés, soil o lransformer la theé-
baine, alealoide phénanthrénique loxique sans inlérél théra-
peuligue. en composés moins toxiques voising de la codéinone.

L'hydrogénalion ealalylique de la morphine fournit la
Déhygdromorphine (Oldenberg) donl les propriéiés analgésiques
sonl identigques & celles de Ia morphine (1) et qui, n'offranl pas
d'avanlages sur celle derniére, n'a pas ¢élé inlroduile en théra-
pealigque. La méthylation de eetle déhydromorphine conduil &
la dihydrocodéine qui a ¢1é préconisée en thérapeulique sous
le nom de Paracodine (Knoll) mais qui, elle aussi, n'esl guére
supfricure aux  alealoides morphiniques eorrespondants @ la
codéine cl la dionine. Fahrenkamp 1'a cependanl préconisée
dans le Lrailement de Phémicranie (2). LaDihydrocodéinone
ou Dicodide (Knoll) esl le produil d’hydrogénation de la co-
déinone; son aclivité esl intermédiaire enlre celles de la
coddine el de la morphine (3); aussi ce produil esl-il parlicu-
litremenl indigqué comme médicament de la toux (4. On
Pemploic en injeclion ou en comprimés, i Ia dose de 1 cgr. 5
a 2 cgr., deux ou frois lois par jour.

Le second Lype (0) de dérivés synlhéliques des alealoides mor-
phiniques  esl représenté par I'Fucodal Merck) oblenu par
Freund el Speyver en ransformant la thébaine en oxyhydro-
cocdinone el en réduisant celle-ci en déhydroxyeodéinone. Ce
nouvel alealoide parait étre plus aclif encore que les précé-
denls; on l'emploie soil en injeclions sous-culandées a ln dose
de 1 ou 2 egr, soil en lablelles ou comprimés de 5 mgr. Son
usage parail s'élre assez répandu el on a méme signolé des
accidenls d'cucodalisme (6}, Nous avons signalé 'emploi de
I'eucodal pour Tanalgésic préparaloire i Uaneslhésie  géné-
rale (7).

A cilé de ces alealoides nouveaux, il y a lieu de signaler
également les diverses associalions synergiques des alcaloides
de T'opinm qui onl fail I'objet de nombrenx travaux. La plus

(1), Nemeass Zeitsehr., [ exp. Path, u. Ther., 1045, £7, 352

{2 Faumesgawr. Klin. Woehen, 1023, 2, 1065,

() Hecnr, Klin, Woehensehr, 1021, 50071 Roween, Geaper et Resooor : Muneh,
Med, Woeh., 1023, 7o, 1386, Klin, Woeh., 192§, 32, 0§06,

(4] Bornscae @ Med, Klin,, 1923, £, 578,

(3} Le codional n'est pas un corps défini, mais un mélange de véronal ef de codéine
privomsé surtoul comme hypnotique. Heeht, Lo, Cit.

{6) Meven ; Klin. Wochenschr, 102§, .3, 252,

(7) Beex @ Mioeh Med, Woel,, 1024, 70, 008,
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ancicnme préparalion de cel ordre est le Panfopon qui, d'apreés
son prolagonisle Sahli (1909), conliendrail la lolalilé des al-
caloides de Popium & 'étal de chlorhydrales. Toutefois, les ana-
lyses de Mannich el Schwedes ont monlré que le panlopon
posséde la composilion suivante : Morphine : 17.5; Norcoline:
G.1; Codéine: 6; aulres alealoides 109 95, composilion qui
esl un peu différente de eelle de Topium, puisque, pour la
meme quantilé de morphine (soit environ 50), on (rouve dans
Fopium : narcoline 20 4 33, Papavérine 2 4 5, Thébaine 1 4 2,
Codéine 1 4 4, ete. /1) Le Pavéron (Dausse) se rapprocherail
plus exaclement de la composilion moyenne de I'opium. L’avan-
tage de celle préparation sur Popium résiderait done surlout
dans la constance de sa composilion, alors que la lencur de
Fopium est assez variable. Toulefois, un aulre probléme s'esl
posé concernanl 1'établissement des proportions les plus avora-
bles pour la mulliplication ou la polenlialisalion des effels des
alealoides associés. Les recherches de Macht (2) onl monlré que
les propriélés analgésiques de la morphine sonl renforeées en
présence des divers aulres alealoides de Popium. Straub (3) avait
déja oblenu cetle action renforcanle, avee un mélange plus sim-
ple ne contenanl quun seunl alealoide associé & la morphine,
In nurcoline, mais en proporlions qui dépassenl celles ol se
rouvent ces deux alealoides dans Topium. La Narcophine
qui o élé préconisée d'aprés ces donndes, conlienl, en effel,
parlies égales de morphine ¢l de narcoline a I'élal de mé-
conale; dans un (el mélange il y o renlorcement des effels
narcoliques et analgésiques, landis que Paction dépressive de
la morphine sur le cenlre respiraloire est plutol alfaiblie.
Un lype de combinaison plus complexe el-se rapprochant
de Ia composilion de N'opium a élé éludié par Faust (1); il a été
inlroduit en thérapeutique sous le nom de Laudanone et il
présente la composilion suivanle : Morphine 10, Narcoline 5,
Papavérine 2, Coddéine 1, Thébaine et Narcéine 0 gr. 50.
Toules ces préparations, Panlopon, Pavéron, Narcophine
et Luaudanone, présentent donc lavantage d'une composition
conslante et d'une aclion analgésique supérieure 3 celle de
ln morphine qu'elle contiennent: de plus, leurs solulions sont

(1) Lo teaeur en nareotine peoat  varcier de 3.4 @ 0.5 ¢/, (so0it 17 & 32,5) et celle en
coddine de 0,5 a 1.4 ‘.'. (aoil 2.5 & ) van der Wielen, Pharmacie Weekhlnd, 1913
p. 817,

(2) Macut 3 Henmaxs et Levy @ J. of Pharmaeol. and exp. Therap, 1916, &, 1,

(4) Srearn: Biochem. Sivlsche., 1012, 41, 119,

(4) Favsr: Munch, med. Woehenschr., 1012 p, 2§80,
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slérilisables. Ces produifs paraissent donc préférables aux
solulés opianeés, de composilion variable, qu'on réalise avee
les opinms naturels; toulefois il serait désirable que les [abri-
cants indiquenl exaclementl la teneur de leur produil en cha-
cun  des divers alealeides. Aucune étude (hérapeulique ne
peul élre enlreprise et aucune conclusion ne peul élre for-
mulée sans cetle condition préalable. Aucun mdédecin ne de-
vrait accepler de preserire celles de ces préparations dont 1a
formule n'esl pas exaclemenl indigquée sinon sur les flacons
mis enlre les mains du public, du moins dans les réclames,
aunonces ou échantillons médicaux.
(A suivre)

L'ACTION DES MEDICAMENTS
I'ar M. G. Leves

L'élude pharmacologique des médicaments nous fournit une
seric de renseignements précis sur leur mode d'aclion. Ces
renscignements puisent leur valeur dans leur objeclivité; ils
nous apportent des données fournics par des analyvses chimi-
gques, par des mesures clablies au moyen d’appareils variés
{npparcils enregistreurs, appareils de mesure de pression, elc.).

Si l'observateur a une technique rigourcuse, les indicalions
quil recueille ont une valeur absolue.

I wen est pas de méme lorsqu’il s'agil de noler les symp-
lomes subjeclifs provoqués par telle ou lelle médication. On
ne saurail élre trop prudent, avant de dire qu'il y a relation
de ecause d effel enlre Uingestion du reméde el les sympldmes
subjeelifs déerits par le malade,

Or, purmi ces symplomes subjeclifs, il en esl qui sont bien
connus des malades, instruits par les conversalions médieales
cenlre amis non ]lI{:ti{‘Cillﬂ, ol cncore par les remargques 1'.1(.‘5
mdédeeing eux-mémes qui onl, 4 la longue, admis comme réels
des symplomes subjectifs pithiatiques.

Comme jemploic un nombre (rés resireint de médieaments,
uliles & ma spéeialilé, il en résulle que, les preserivant i 'im-
mense majorité de mes malades, jai une stalislique dont 'im-
portance juslifie la significalion.

Parmi ces médicaments, il en esl un, le bromure de sodium,
que jai preseril par kilogrammes & U'ensemble de mes mala-
des, lorsque finil une année el par 60~d 100 grammes
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ou plus par malade, eces 60 grammes élant ulilisés en 30 jours,
les 100 gramumes en 50 jours, car je ne prescris jamais de dose
quolidienne supéricure & 2 grammes, pris en 2 fois.

Souvent, irés souvenl méme, je lrouve chez le malade une
cerfaine résistance i prendre ee sel doul le nom Teffraie.
« Ce remiéde m'enlévera la mémoire, me fera lrop dormir,..
m'abrulira ». Avee quelques variantes, cesl sur ce théme que
brode généralement le patient,

Lorsque jai I'impression que 'eflroi esl un peu excessil, je
m'incline ou micux jai 'air de m'incliner el je prescris un
produil qui sous un aulre nom n'esl gque du bromure de
sodium el,d la visile suivante, le malade me remercie de 'avoir
ceould, sjoulanl généralement qu’il avait déja fait, avee d'au-
lres médecins, Tessai du bromure de sodium, qu'il en avail
toujours éprouvé les inconvénienls quil m’avait signalés et
que ce nouveau reméde n'avail en sur lui aueun des effels
ficheux déterminés aulrefois par le bromure de sodinm,

Parfois je ne liens pas comfiple des erainles du malade et
je passe oulre, le prianl de m'averlir, il y a lieu, dés qu'il
aura conslalé les cffels appréhendés par lul

De temps en lemps, au boul de quelques jours, je recois
une lellre ou le ecoup de (éléphone maverlissant que les
crainles se sont réalisées el qu'il faul lrouver aulre chose.

Je réponds aussilol que Pexpérience ¢étanl faite avec beau-
coup de bonne grice par le malade, je puis remplacer le
bromure de sodium par ce médicamenl nouveau qui a lous
les avanlages du premier, sans en avoir les inconvénienls et
je preseris ce reméde parfail

Alors, j'ai de nouvelles surprises, car les réclamations, —
le reméde ne changeant que de nom —, ont tolalement varié,
« Yolre bromure m'endormait, m'enlevait mes forees. Le nou-
veau reméde m'exeile, m'enléve le sommeil s,

U'n cerlain nombre de confréres, donl jai soigné des pa-
renls ou des clients, onl éé les (émoins des fails que jg
rapporie.

Ce que je viens de conier pour le bromure de sodium est
vrai pour un certain nombre de remédes el voild ce qui rend
si cemplexe l'élude de laclipn d'un médicamenl, dés lins-
tant ot Von aborde la descriplion des symplomes subjeclifs,
nés de son emploi

Les audileurs qui assislenl & ma consullation du vendredi a
I'lolel-Dien sonl souvent surpris de me voir donner, comme
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fortifianls, des mdédicamenis qui n'onl jamais ¢élé prescrils
comme lels, aprés avoir apprécié la suggeslibilité du sujet (1).

Que de médicaments injeclés n'ont agi que par un méme
procéddé |

Pour conclure, je demande au lecteur la permission de
rappeler ce que jai dil dans un arlicle sur la maladie vue
au lravers de la Thérapewlique (2p Je signale, dans ee (ravail
les dilficullés de Iexpérimenlalion clinique; j'altribue i ces
difficultés +les reviremenls dans Uemploi de cerlains remédes;
je rappelle celle formule cruelle, hélas parlois juslifiée : pre-
nez ce médicament pendanl qu'il guéril encore et je lermine
en disanl @ le médicament qui, bien éludié, bien expérimenté
aura gudri; guérira toujours ! Dans I'élude de Paclion d'un
médienment, souvenons-nous eonsltamment de e qu'a dit Lavoi-
sier (3), chargé d’'un rapport sur les procédds (hérapeuliques
de Mesmer: « Lorsquon emploie des remddes, il esl infini-
ment difficile de délerminer ce qui apparlient & la nalure et
ce qui apparlient au reméde, ¢

(1) Le dosage de la suggestibilité; application an diagnostic. Lecon faite dans le ser-
viee du D Caussade, 1otel-Diea, 15 avreil 1024,

(2) Ppesge mddienle, 23 foveier 19210,

{4} Larersier, par Edovard Guoaarx, page 133, Paris, 1888,
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ANALYSES

GYNECOLOGIE ET OBSTETRIQUE

Quels sont les fibromes qu'il fant opérer ? Schickeld. (Iarix
méd.,, juin 1924, ne 25, p, 672). — L'opération, chez une femme
joune, pent étre ulilisée comme un procédé relativement conservateur;
si suplriorité esl manifesle dans les ens de fibrome avee grossesse
reconnue. Elle permel de reconnaifre les lésions anciennes de salpin-
gile on d'appendicite. 11 faul opérer les tumeurs volumineuses, qui
délerniinent une geéne abdominale marquée, les fibromes qui donnent
iles troubles de cul1|]|r1=:vu:iit1n des organes voisins, les {ibromes sphace-
lés el eeux qu saccompagnent de lésions inflammaloires annexielles,
en faisant des réserves pour les annexiles anciennes, On intervien-
dra pour toule menace de dégénérescence maligne de la lumear, o
dans lous leg cas o la curie et la rentgenthérapie se sonl monlrées
ineflicaces,

Le massage gynécologigque. Schil, (Paris méd., juin 1924, no 25,
p. 5831 — Le massage est effectué sur la paroi abdominale par la
main droile; il est direel s'il esl pratiqué sur les organes génilaux sou-
levés par In main qui touche; il est dndircet 8°il est effeciné en dehors
de In zone pénitale, Les dilférents mbuvements utilisés permetiont de
réaliser le massage, Uefflourage, le relévement des viscines, la pression
redressanle, 'dtirement, ln malaxation, Les indicalions les plus clas-
siqgues du massage sont la rélro-déviation de Putérus gravide, les
refards de Pexpulsion placeniaire, les hémorragies de la délivrance,
La gymnastique complidera ulilement ceite méthode.

Quelgues remargues sur le traitement de l'éclampsie. Essen
Meeller. (Bruwelles méd., juin 1924, ne 58, p, 957). — Deux méthodes
sont en présence: évacualion rapide de I'utérus, ou expeclalive avec
narcose el saignée eombinde, Les observalions ef les sialistiques
publiées par les partisans des deux méthodes ne permetlent pas de
conclure & sa supériorité de I'une d'elles, 1l semble que les échees
goient dug & une intervenlion trop larmlive, L'évacuation de ['ulérus
avant que se manifestent les symptomes graves, alors que la femme
esl encore en élat d's déclampsisme » permetirail de sauver la mére
dans la majorité des eas,

Le. curettage dans l'infection puerpérale post partum, Bon-
necagze, (. M., mai 1924, n° 40, p. 484). — En présence de signes
généraux d'infection, 'ulérus moun, doulourenx au palper, aves col
entr'ouverl el pertes félides, doil faire soupconner la rélenlion et com-
mande un curetlage immédinl, Le curetiage doit étre également prati-
qué, méme lorsque les signes locaux ne permettent pas de porler avec
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précision le diagnostic de rétention, pour fous les cas ol linfection
wa pas dautre cause reconnue, Dans les cas ’hémorragie, le curet-
tage donne de trés bons el brés conslanls résultals,

Traitements des fibromes utérins. Tuffier. (Moende mdd., mai 1924,
ne (46, p. 34H). — On pratique trop facilement I'hysléreclomie pour
des fibromes uléring; dans de nombreux cas, la simple myomectomie,
avee énucléation des fibromes, suffil et permet de conserver les an-
nexes et toul ou partie du corps utérin. L'ablation tolale ne doit élre
pratiguée que pour des cas bien définis: annexite grave, natare du
fibrgme, qui par sa consistance ferail craindre une dégénérescence
sarcomateuse, ou menace d'épithélioma du col. Dans les “cas ol 'op-
ration conservalrice ne peul élre réalisée, la curicthérapie et la radio-
thérapie reprennent leurs droits. L'idéal serait de pouvoir proléger
les ovaires contre P'action des rayons on du radium. Dans ce but,
lauteur a mis en euvre divers procédés. 11 a, dans un cas, introduit
les ovaires dans deux hémicogues de plomb, qui resteront en place
pendant toule la durée du traitement radiothérapique. Une aulre mé-
thode consisle & greffer les ovaires au-dessus de la région ombilicale;
ils se trouvent ainsi suffisamment éloignés pour Cehapper & U'nelion
du traitement par le radium ou les rayons, Les fonclions de l'ovaire
greffé ne se rétablissent pas avant 4 & 6 mois, on peul se demander
si ce laps de temps ne suffirail pas & assurer, sans autre traitement,
la régression du fibrome. &

Traitement de l'avortement provogué. Lemeland., (La wmédecine,
avril 1924, ne 7, p. 506), — Dans les eas bénins, se préseniant, clini-
quement, comme un avortement spontané, on fera un simple curctlage,
aprés avoir vérific soigneusement I'état de la paroi wiérine. On aura
recours & I'hystérectomie vaginale dans le cas d'une perforation uté-
rine, qui peul ne se produire que lardivement aprés la chule d'une
escharre. Dans les cas graves, mais ol il n'existe pas de perforation
ou de pélitonite qui commande une hyslérectomie immédiate, on se
basera, pour prendre une décision, sur I'élal général : pouls, respiration,
Glat mervenx, matche des aceidenls infectienx, ol sur 'élat lceal :
I'utérus esl ouverl, on peut Uexplorer an doigl, son dévacualion par
curage esl facile; on peut momentanément s'en contenter ol surveiller
Iévolulion: au contraire, utérus esl fermé, aucune évacuation ovu-
lnire ne s'est produite, les symptomes généraux sont alarmants:
il faul faire une hysiérectomie,

Le cyanure de mercure chez la femme enceinte. Bauphar. (La
médecine, avril 1924, ne 7. p. 514} — Une albuminurie légire ne suffit
pas & faire abandonner le trailemenl par les arsénicaux, mais lors-
qu'apparaissent les wedémes, avee bouffissure de la face, lorsque la
quantité¢ d'albumine est notable, on doit leur préférer un médicament
qui s'¢limine rapidement. Tel est le cyanure de mercure dont I'élimina-
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tion est compléte en 24 heures. 11 présente, en outre, I'avaniage d'éire
trés riche en mercure eof, par conséquent, plus actif que les autres sels,
On fera de préférence des injections quotidiennes de 1 egr., avec un
jour de repos par semaine, jusqu'd concurrence de 25 4 30 injections
M. Millian remplace la solution & 1 p. 100, habituellement employée,
par une solution & 1 p. 200, isotonique, selon la formule suivanle:

Chlorure de sodium . . . . . . . dix-hoit milligrammes,
Cyanure de mercure, , . . . . . un cenligramme,
Eau distilllée, ., . . ., . . . . . deux ecenlimdbres cubes.

Chaque série de 20 & 80 pigires sern séparée par un inlervalle

de 20 jours, pendant lesquels on pourra donner 3 grammes diodure
de polassium par jour,
- Le traitement médical de l'infection puerpérale (Evolution thé-
rapeutique) R. Pierret. (Biolog. méd., janv. 1924, ne 1, p. 83). —
L'auteur rappelle les études faites récemmentl sur action du novarsé-
nobenzol au cours de l'infection puerpérale (Théses de Joanny el
Touchard, Paris 1923). Les petiles doses d'arsenic ont probablement
un role inhibileur sur le développement des coeei; In répétition des
injeclions permet d'enlrelenic dans le sérum un milien logtrement ar-
sénical, peu favorable au développemment du streplocoque. Les doses
injectées n'auraient pas de pouvoir bactéricide in vitre. On peut se
demander s'il n'y aurait pas ‘intérél & utiliser des doses plus forles,
ou méme réaliser la mise en eonlaclt du novarsénobenzol avee la mu-
queuse ulérine, par une mdéthode comparable & eelle gqu'on ulilise
pour l'angine de Vincent, par exemple, -

Traitement de l'infection puerpérale par l'emploi des cultures
pures de bacilles lactigues introdunites dans les woies génitales
ot dans la cavité ubérine, Chirié (L. meédecine, avril 1924, no T,
p. 494). — Une euliure pure de bacilles lactiques, additionnée de
lactose, csl introduite dans les voies gonitales, la mulliplicalion
du bacille produil de Iacide laclique gui s’oppose hu développement
des autres germes. La bouillie est appliquée sur la vulve, & I'aide de
miéches qui en sont imprégnées, Dans le vagin, on lintroduira &
I'aide d'un beck muni d'un caoutchoue ot d'une canule. Dans 'uté-
rus, on la fera pénétrer i la fin d'une injection intra-utérine, en rems
plagant la sonde inlra-utérine par une ewmule de Sainl-Lonis. Chaque
applieation. sera ulilement préeédée d'une  injection d'ean bouillie
pure ou de sérum physiologique; sans adjonelion d'antiseplique. Le
pansement lactique rend de grands services dans lous les cas habiluels
d'infeelion des voics génilales ou de plaies du eol on du vagin In-
troduite dans la cavilé utérine aprés une déliveance incompléte due
4 l'adhérence particuliere du placenta, elle a réalisé un véritable cu-
reitage, Dans un cas de gangrene du sein on a pu assister au nel-
toyage et & l'avivement de la plaie sous I'influence de la bouillie lac-
tique.
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GLANDES A SECEETION INTERNE

La prophylaxie du goitre endémique par l'iode. Roch, (P. MM,
mai 1924, n= 36, p. 8853), — L'iode employée sous diverses formes:
comprimé d'iodure de polassium, sel jodé ou méme sachel iodifére,
semble avoir donné de bons résuliats prophylacligues, 11 nst néees-
saire de commencer de trés bonne heure le trailement, avant mdme
ige scolaire, de le conlinuer toujours et de I'étendre au plus grand
nombre d'habilants possible, Clest ioduration du sel de cuisine qui
semble réaliser, de la manitre la plus simple, ees diverses condilions,

Asthme et hyperthyroidisme: traitement par la radiothérapie de
la glande thyroide. Widal et Abrami. ([*. M., mai 1924, no 44,
p. 478 — On pralique des ireadialions successives des lobes du
corps thyroide el de la région thymique. Les premiires séances provo-
quent une exacerbation de tous les troubles, puis, le {railement étant
poursuivi, les crises d'asthme disparaissent, et le Basedowisme s‘amé-
liore jusquh suppression complile de tous les phénoménes dont il éait
In cause, F

CEUR ET CIRCULATION

La spartéine comme médicament cardiague. (Mouvement thérapeu-
tique), Cheinisse, (1. M., juin 1924, no 48, p. 519), — Il serait pré-
maturt de se faire une opinion définitive sur Pefleicité du sulfate de
sparféine. Les auleurs ne se sont pas encore mis d'accord sur ce sujet,
Laclion physiologique de ce médicament est encore mal connue, et la
posologic n'en esl pas encore réglée avee précision, Les divergences
d'opinion peuvent provenir également des différences existant dans
les échantillons éludics,

Traitement des varices par les injections intra-varigueunses. Ba-
zelim, (I'. AL, avril 1924, n° 33, p. 8568). — On ulilise, pour ces in-
jeclions, une solulion de salicylate de soude & 20 p, cent (245 ce
par injeclion ef 10 ee. par séance), i 30 p.eenl (2 & 5 ce, par injection
el jusiquti 6 ee. par séance), & 40 p. cent (2 4 3 ce. par injection
el par séance). L'adjonclion de novocaine supprime la réaction dou-
lourcuse qui suit parfois l'injection. On a utilisé le biodure de mercure
ou la gquinine dans les formules suivanies :

Biodure de mereure. 1 ¢gr. (higrhydrate neutre de quinine, 0 cgr, 40

: ; r. ;
Iodure d 1«}{1"1131 Lcp Urethine. . . . . . . . .0 cgr 20
Chiorure de sodium, 1 egr. i
a i Eauw distillée. . . ., . . . . 8 cme.
Fau distillée, ., . 1 cmec,

Cz traitemenl semble agir avee autant d'efficacilé sur la veine ecta-
si¢e el les paquels variqueux que sur les comp'ications de 'état vari-

s

queux : dermite & répéition, uleéres lenaces,
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Les maladies des veines et les injections phlébo-sclérosantes,
Poincloux. (Bull. anéd, juin 1924, no 25, p. 685). — La phiébile
aseplique oblitérante, provogquée par les iajecions, ne peul pas déter-
miner d'embolie, Avanl de commencer le {railement il est bon de
taler la susceplibilité du malade par Uinjection d'une dose d'épreuve,
dont les effels sonl jugés (rois ou quatre jours plus tard. On commen-
cera les injeclions en un point éloignd de la racine du membre, mais
on insislera ensuile sur le tailement des varices les plus élevies,
I'oblitération des ampoules proximales entraine l'affaissement des va-
rices distales of raccourcit d'aulant le traitement, Cetle méthode peut
étre appliquée au trailement des hémorroides; I'auleur rapporle un
cas personnel de trailement d'un varicoctle,

L'hypertension de la ménopanse. Pronostic et traitement. Girous
et Yacoel, (Bull. suéd., juin 18924, n° 26, p. 708), — A cildé du traite-
ment habituel de hypertension : régime, nilrites, iodure, il faul, dans
ce cas particulier, faire wune lapge place aux exirails glandulaires,
Ll'opothérapie est particulicrement active chez les obises; elle a un
rile si effieace que le pronoslic de celle hyperlension s'en trouve trés
amdélioré, La guérison & peu pris complide, obienue chez cing malades,
enlre aulres, persisle depuis un an déja,

SYSTEME NERVEUX

Le nouvean traitement de la paralysie infantile. Bordier. (P, 1.,
mai 1924, ne 838, p. 414). -— La radiothérapie est combinde & la diather-
mie, L'irradiation de ln moelle se [ait par séries de {rois séances cha-
cune, la doge pour chague séance ne doil pas dépasser 1,5 unité mesu-
rée sur la peau. Le traitement comporte 8 i 4 séries séparées par un
mois d'inlervalle, La disthermie perimet de eombattre 'hypothermie
qui accompagne toujours l'atrophie des muscles, Aprés cing & dix
séances la chaleur revienl dans les membres atrophiés, On ne com-
menceri la galvanisalion qu'apres la disparition & peu pris compléte de
I'hypothermie,

La wvaccination antityphoidigue de la population civile, le con-
tréle de la vaccination par voie bucecale, Achard. (Dull. méd., juin
1924, ne 24, p. 6589). — L'efficacité de la vaceination antityphoidigue
el aunjourd'hui démontrée, La vaccination par voie buceale permelirait
de I'élendre & toule la population civile. Son efficacilé serail conlrolée
par la séro-réaclion; il esl néeessaire pour cela de faire apparaitre
dans le sérum les anticorps gui ne se formenl pas, en génfral, aprés
la vaceination par voie buccale, Il serail possible d'obtenir ces anti-
corps en adgmeniant la dose de vacein el en sensibilisant la muqueuse
digeslive soil par de la bile élrangére, soit par la bile du sujet lui-
méme, sterélée & la faveur d'un cholagogue,

Le furoncle du visage et son traitement. Beaumont. (Vic néd.,
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juin 1924, ne 22, p, 915). — La supériorité de l'incision précoce n'est
pas ¢ablie, La ligature on la compression de la veine faciale soni ren-
dues inutiles par l'existence de nombreuses anatosmoses, Clest &
I'expeetative el au traitement médical qu'il faul aujourdhui donner la
préférence, Cependant un léger coup de bistouri évacuera les colleclions
pwrvlentes qui se forment quelquefois; on pourra v ajoufer un tam-
ponnement avee du sérum, Une autrer méthode consiste & injecter, toul
autour du furoneie, et dans le furoncle m?me, du sang pris au malade ;
on uliliserail ainsi les propriéiés baetéricides du sang, et on réaliserail
loealemeni une thérapeutique de choe.

Bur l'angine de Vincent et son traitement étiologigme. Puig.
(2" AL, mai 1924, ne 36, p. 390), — Dans la majorité des cas o'est une
affection alvéolodentaire qui est en cause. L'extraclion de la dent gud-
rira angine, ("est la dent de sagess», chez adulte, la deal de six ans,
chez 'enfant, qu'on devra le plus souvent incriminer, Localement les
arsénobenziénes, le blen de méthyléne agironl efficacement sur l'uleé-
ration.

Méthodes rapides et simplifiées de traitement antirabigue.
Remlinger, (Paris méd., juin 1924, ne 28, p. 527). — La modilication-
du trailement antirabique doit tendre vers une double amélioralion :
diminution de la durée du trailement, possibilité pour le malade de se
faire soigner plus prés de sa demeure, On pourrait injeeler quolidien-
nement une plus grande quantité de moelle, ot pratiquer denx injec-
lions par jour, an lien d'une, ce qui réduirail le trailemenlt & cing
ou six jours au lien de quinze pour les morsures bénignes. Le méme
procédé permeltrail de fraiter en sepl jours environ les morsures gra-
ves, Lo technique du traitement est actuellement trés simplifiée, et se
fronve de ce fait & In porliée de tous 1bs baclériologisies; la eréation de
nombrenx centres antirabiques ne semble done présenter aucune dif-
ficulté el permetirait an patient d'éviter de longs el cofteux déplace
ments,

Essai sur l'action préventive et curative des choocs protéigues
et anaphylactiques dans la rage ezpérimentale, Thévenot. Dull
Adead. méd., juin 1924, no 24, p. 733).

Un cas de mélitococcie, Vaccination curative avec phénomdne
@'Arthus. Arloing et Langeron. (Bull. Aead. méd., juin 1924, no 24,
P T3G).

Traitement des affections chronigues de la gorge et du mnez.
Helsmoortel, (Pariz méd., juin 1924, n° 24, p. 564), — Le massage
donne dans ces cas de trés bons résultats; il est nécessaire, quel que
soil le sitpe de Uaffeclion, de masser toute la muqueuse du nez et du
pharynx: pour le nez on emploic une sonde couverte d'ouale, pour
la gorge les deux index soigneusement vaselinés, Les séancos seront
1épéiées tous les deux jours, el dureront de 1/4 & 1/2 minule pour cha-
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que narine ef pour la gorge. Ceite méthode a donné de trés bons 1é-
sultats dans les cas de calarrhe chronique rétro-nasal, de pharyngite
hyperirophique ou de pharyngite atrophique liée & une affeciion na-
sale de méme nature, Le massage sera suivi d'un badigeonnage de va-
seline mentholée & 10 p, cent. '

Pourqguoi ne pas pratiquer d'emblée chez le nounrrisson l'injection
intra-ventriculaire de sérum antiméningococcique ? Dopter, (Paris
wiéd., juin 1924, ne 23, p. 534). — Méme dans les cas de méningo-
¢pendymite libre, il v aurail grand intérd & pratiquer Uinjection intra-
ventriculaire; la pénétration dans le ventricule est en effet lente et tou-
jours incompléte, méme lorsqu’il n'existe pas de ventriculite bloguée,
L'épendymite existe dans tous les cas de méningite cérébro-spinale, elle
s'accompagne de choroidite; la chorio épendymite est, en général, pri-
milive et ne constitue pas une complication de la sous-arachnoidite,
qui esl en réalilé secondaire. Le foyer ventriculaire est done la source
de l'infection. Chez le nourrisson, donl la fonlanelle ouverie donne un
accés facile au ventricule, l'injection ventriculaire semble toute indi-
quée, méme avant que soit porlé avee certitude le dingnosticsd'épen-
dymite.

Traitement de la dysenterie amibienne par le stovarsol. Ruben-
thaler et Jausion. (Parix méd., juin 1924, n= 238, p. 538). — Ce nou-
veau médieament semblait depuis longtemps avoir une aclion eflicace
ct nouvelle sur les kystes amibiens qui résistaient au chlorhyidraie
d'émétine. Les auleurs en onl oblenu les meilleurs résullals dans cing
cas de dysenterie. Il imporie de le donner & des doses suffisamment
¢levées pour oblenir une action rapide: on peut en prescrire 1 gr. 50
quotidiennement. On laissera, & colé de Iui, une place i I'déméline qui,
dans lea cas aigus el douloureux, a des effels sédalifs plus manifestes,

NUTRITION

De la mise en pratigue du traitement du diabéte par l'inguline,
Chabanier, Lobo-Onell et Lebert, (I'. AL, avril 1924, n® 33 cf no 88§,
p. 868 el p, 409). — La cure d'insnline doil élre précédée de la détermi-
nation de I'élément diabéte rénal, qui permet d'établir le régime maxi-
mum en hydrates de carbone, On y ajoutera la délerimination du bilan
en hydrates de carbone, qui permettra d'appré-ier les cffets de l'insu-
line, Lo cure d'insuline se fera par une série d'injections intra-mus-
eulaires, & raison de deux injections par jour., une avant chacun des
deux principaux repas; dans les cas graves on pourra faire 8 injec-
tions par jour, Trois principes importants doivent diriger le traitement ;
la série doil étre ininterrompue, lo cure doil étre prolongée suffisam-
ment longiemps, les pigires doivent étre suivies immédiatement
d'un des principaux repas. On introduira, dans chaque repas, une
quantité anssi grande que possible d'hydrates de carbone, afin d'éviter
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les conséquences de la chute glyeéuigue post-insulinigue. Aprés la
cessalion du irailement, on instituera un régime plus restreint que
pendant la eure, L'insuline est indiguée dans les élats comatenx et
préccomateus du diabéte, dans les diab®tes graves, les dinbiles gras
compligpués et les inlervenlions chirargicales chei les  diabéliques.

Traitement externme des diabétides vulvaives, Veyridres, (DBull
mdd., juin 1924, ne 23, p, 631), — Le trailement est & pen prés le
méme que ecelui des  dermo-épidermites  par levures, On prescrira
des toiletles [réquentes: une toiletle aprés chaque miction, faite avee
une solulion de sulfate de cuivre, & 2 ou 3 pour 1000 en cas d'nleé-
rations, & & ou 10 pour 1,000 dans le eas conlraire, Les badigeonnages
au nitrale dargenl & 1/10 sevont fails deux fois par semaine ou tous
les cing jours; ils détruiront la levure eb activeront la cicatrisation
des uleirations, 4

Sur guelgues indications de Vinsuline en dehors du diabate,
(Mouvementl thérapeutique), Cheinisse, (P. M., mai 1924, n® 36,
p. 891) —— Les aoleurs mmdéricains rapportent les bons résullals oble-
nus par emploi du glugose el insuline combinés dans des cas d'aci-
dose pré- cb postopératoire, avee nausées el vomissements, L'acidose
par inanition serait également justiciable du méme traitement; enfin
plusieurs observations de vomissements graves de la geslalion mellent
en évidence les heurcux elfels gque Uinsuline pourrail avoeir dans ce
cas,

Le réle fixateur des vitamines an cours du métabolisme des é1é-
ments minéraux et de la chanx en particulier. Houlbsrt. (Bull.
méd., juin 1924, ne 26, p, 705). — Le rachitisme expérimental montre
bien que, sans vitamines, 'organisme est inaple a fixer les sels cal-
caires des aliments. Les sujets qui sont soumis & un lraitement réealei-
ficateur mindéral n'aszimilent convenablement les sels caleaires njoults
au régime gqu'a condition de leur adjoindre des vilamines, sous forme
d'aliments qui en contiennent ou d'extraits vitaminés, et de 'adrénaline
exiraite des eapsules surrénales. Le malade doit éire mis, en outre,
dans les meilleures conditions possibles d'aéralion el de lumibre,

TISSEUS ET HUMEURE DE L'ORGANISME

Dilatation gastrigque aveec ulcus pylorigme: traitement médical.
Leven, (I AL, juillet 1924, no 55, p. 579). — Le traitemenlt médieal
de la dilatation doit précéder lintervenlion chirurgicale pour l'uleére,
Le corset banal suffit & relever le bas fond gasirique; la pelote
esl inulile el remonte 'estomac trop haul, lui imprimanl ainsi des
courbures nuisibles, Le trailement médical de la dilalation sera suivi
du traitement spécifique de 'ulcus, et c'est seulement en cas d'échec de
ce dernier que le chirurgien interviendra,
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Le traitement de l'anémie pernicieuse par la méthode de Neisser,
(Mouvement {hérapeutique). Cheinisse, (P. M., avril 1924, ne 34,
1. 87). — En commengant par des doses de 20 ou 40 milligr. d'acide
arsénieux, on a pu aiteindre 140 et 150 milligr. par jour. Il g'agit, en
cffel, de donner non pas la dose maxima mais la dose efficice, c'est-
-dire celle pour laquelle la courbe de I'hémoglobine commence & mon-
ter. On arréte alors brusquement le trailement. Des cures arsenicales
renouvelées mettront & l'abri des rechutes, qu'on ne eraindra plus
lorsque la courbe d'hémoglobine dépassera 70. Celte méthode, & cdté
de quelques bons résultats, a fourni également des Gchees, 11 est
d'ailleurs de nombreux cas ol l'intolérance du malade se manifeste
bien avanl qu'on afteigne les doses prescriles par Neisser,

Indications du traitement antisyphilitique tirées de l'état rémal.
Lortat-Jacob. (La mddecine, mars 1924, n® 6, p. 444). — Avani
d'établir le pronostic dun traitement antisyphilitique, chez les sujets
afteints de néphrite chronique on de syphilis, il est nécessaire de con-
naitre le degré de perméabilité rénale et la qualité des fonclions
hépatiques. L'intégrilé des fonelions hépatiques, la bonne élimina-
tion des chlorures, sont favorables 4 l'administration du frailement
spéeifique, En cas de mauvaise Olimination chlorurée, celui-ci de-
vra ftre précédé d'une cure diurétique. Le bismuth, diurétique, comme
le mercure, ¢t moins nocif pour le foie que l'arsénobenzol, semble
étre ln médication de choix. Les sels solubles sonl indiqués dans
les néphrites syphililiques avec cedémes ou rétention ehlorurée. Four
traiter la syphilis chez un sujel porleur de néphrite chronigue,
on s'adressera, de préférence, aux priparations de sels insolubles,
it tencur faible en bismuth, avec association iodée, tel I'iodo-bismuthale
de quinine, par exemple,

Action du Bismuth sur les réactions de Wassermann arsémno-
irrédutibles. Le Blaye, Mlle ¥. le Dennat, Vandier et Peturand.
(dreh. miéd, chirur. de Province, mars 1924, ne 3, p. 96), — Les 14
cas Cludiés avaient tous une réaction positive persistante malgre
plusicurs séries d'arsénobenzol. Le {railement bismulhique amena
une modifieation rapide de la réaction sérologique qui, pour Ia
plupart des eas, est devenue négalive apris quelques séries d'in-
jections de bismuth et une dose totale variant de 0 gr. 60 4 2 gr. 80,
suivant les malades. Les syphilis jeunes sonl plus sensibles au trai-
temenl que les syphilis anciennes. La négalivation, une fois obtenue,
ne persiste pas toujours; il peut y avoir des réaclions irréductibles,
en  parliculier, pour les irailements tardifs; Ilan Dbismulhorésislance
exigle eomme 'arsénorisistance.

Essaie de vaccination par wvoie buccale contre la fidvre typhoide.
Gauthier, [Dull. Acad. méd., avril 1924, no 16, p. 485), — On a
cmplové un vacein polyvalent sous une forme liguide; les germes,
tués par la chaleur, élaienl au nombre de 3 milliards de eorps mi-

3
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crobiens par cenliméire cube. La dose journalitre était de 1 ce. pour
un adulle, 1/2 ce. pour un enfant de 2 4 6 ans, 1/4 de ce. pour un
enfant au-dessous de 2 ans, dose renouvelée pendant {rois jours con-
steutifs. Le vaccin était pris & jeun, dans un peu d'eau. Les réactions
obgervées furent i peu pris nulles. Cetle méthode, appliquée i
toute In population de différents bourgs, a permis d'arrifer brusque-
ment et completement une épidémie de typhoide.

Climatothérapie de la tuberculose pulmonaire. Vaudremer. (lLa
médecine, mai 1924, no 8, p. G46).

Contribution au traitement de la prétuberculose pulmonaire et
des maladies des voies respiratoires par la gymnastique analyti-
gue. Tissié. (J. de méd. de Bordeauwz, avril 1924, no 7, p. 207).

Les trachéites pures et leur traitement. Didier. (J. Se. midd.
de Lifle, avrit 1924, no 17, p. 269), — La méthode deg injections infra-
trachéales semble donner les meilleurs résullats : on ulilisera une serin-
gue coudée i bec moyen et on pratiquera, tous les deux jours ou deux
fois par semaine, une injeclion intratrachéale d'une solution huileuse
d'essences aromaliques: goménol, eucalyptol, myrtol, ele.. & faible
concenirafion. Les inhalations de vapeur d'ean guront I'avantage de
fluidifier les sécrétions; le bromoforme el la codéine soulageront le
malade en diminuant le réflexe 4 la toux,

Lo stovarsol dans la lambliase. Massia, ([Iiolog. nicd, ne 4,
P 191} — Des kystes de lomblie ayant &5 déeéles dans les selles d'un
enfant présentant des {roubles hépatiques el inleslinaux mal définis,
celui-ci ful goumis au traitement par le stovarsol: un demi-comprimé
malin eb soir pendant B jours conséeulifs. Au boul de ce temps, les
kystes de lamblia avaient eomplétement disparu. ’

Fremiers essais du 189 au Gabon (pian, syphilis, ule'res phagt-
déniques). Beurnier et Clapier, (Fiolog. mdd., fiv. 1924, n° 2, p. T1).

Action préventive du Stovarsol vis-i-vis du pian (frambaisia {ro-
picale). Baermann, (Biolog. mdéd., fév. 1924, ne 2, p. 83),

Le traitement du pian par le Stovarsol. Tanon et Jamot. Biolog.
wnéd., fév, 1924, ne , p. 81},

MALADIES INFECTIEUSES ET FPARASITAIRES

La climatothérapie de la tuberculose pulmonaive. Vaudremer.
(La Médecine, mai 1924, ne 8, p. 646). — Les qualités pénérales qui
rendent une région propre & la eure sont: ln perméabilité du sol,
In rareté des brouillards, la stabilité thermique, la limpidité de 1'at-
mosphére, la pauvreté de 'air en microbes, la faiblesse des venls,
ln puissance de linsolation, un état hygromélrique moven et pen de
poussidres, Le climat de plaine, de lype moyen, suffit quelquefois,
par la simple cure d'air qu'il réalise, & amener une grosse améliora-
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tion dans I'élal du malade. Le elimal de monlagne a de nombreuses
contre indications : emphysitme, sclérose, dilatation bronchiyque, insuf-
fisance cardiaque et hypertension, formes fibreuses hémoploiques ré-
cidivantes, fuberculoses jeunes 4 poussées évolutives fébriles, La ré-
gion du sud-ouest comprend lrois grandes régious: Arcachon, Pau el
Cambo. Ces deux derniéres conviennent aux tuberculoses en évolution
cesl & Arcachon qu'on enverra les dyspepliques, les anorexiques et los
tuberculoses & forme lorpide. Le climat médilerranten a un effet
particulitrement heureux dans les formes torpides, la tuberculose des
gens dgés, 11 faul linlerdire aux tuberculeux congestifs, & ponssées
bronehiques fréquentes avee épisodes fébriles, aux phtisies & d¢volution
rapide, nux {uberculoses laryngées,

Le problame de la tuberculose et l'oriemtation thérapeutique.
Bezangon, (La Médecine, mai 1924, ne 8, p. 565). — La cure d'air,
la cure de repos, lalimentation substaniielle constituent la (riade
thérapeutique qui est le fond du (railement de loule lubereulose, Parmi
les méthodes nouvelles, la vaccination comporte: la vaccination pré-
ventive jréalisée 4 laide de bacilles vivants att*nués, elle ne semble
pas triés efficace pour I'homme; les bacilles morls semblent, expé-
rimentalement, avoir un pouveir préventif encore moindre que les
bacilles vivants. La vaccinothérapie, quel que soit le vacein envisagé,
n’'a pas encore donné de résultals suffisnmment certains pour qu'on
puisse en faire usage, dans la pralique courante. La sérothérapie a
donné quelques sucets dans les tuberculoses chirurgicales, mais on ne
peut présenter ancun résullal probant dans la (uberculose pulmonaire,
La tuberculinolhérapie peut agir efficacement dans les tuberculoses
locales : cutantes ou oculaires, mais la provocation du remaniemend
des foyers dans la tuberculose pulmonaire cst trés délicate, of les
avantages qu'on pourrail en lirer ne compensenl pas ses réels dangers.
La chimiolhérapie, iodures, sels de cuivre, ferres rares, n'a pas une
aclion démontrée sur la fuberculose pulmonaire; ces divers médica-
ments auraient donné de bons effets, enfre les mains de quelques
auteurs, pour cerlaines formes ganglionnaires ou chirurgicales, Les
cffeis de la leucolhérapie pourraient élre éludiés avee profit; c'est
peut-étre par son intermédiaire gu'agissent les eiulbres, les poinles
de feu, les vésicaloires. Le terrain tuberculisable peul étre modifié
par le trailement ealeique, la recalvificalion étanl favorisée par I'adré-
naline; la cure de lumiére el la cure de soleil sont les vérilables agenls
de l'excilation vitale,

Le traitement de la tuberculose par 1'hélicthérapie artificielle,
Dufestel. (La Médecine, juin 1924, ne 9, p. 705). — L'héliothérapie ar-
tificielle presente de nombreux avanlages : elle permef la cure quels gue
soient le climat el les condilions almosphériques extérieures, elle évile
la nécessilé do séjour dans un établissement spécial, séjour codleux
et incompatible avec les occupalions du malade. Oulre les ellels to-
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niques généraux et locaux qu'elle réalise comme la cure de soleil, elle
a grice aux radiations de courte longueur d'onde, une action certaine
sur la fixation des sels de caleium; c'est par cette action indirecte
qu'elle pourra aider 4 la cicalrisation des lésions tuberculenses loca-
lises, Oulre ces cas spéciaux elle présente les mémes indicalions que
la cure de soleil; elle est appelée & jouer un rile importani dans la
prophylaxie de la tuberculose : quelques séances d'ullra-violels suflisent
souvent & remonter un organisme d'enfant chétif, menacé de tubercu-
lose par son terrain déficient.

L'héliothérapie dans le traitement de la laryngite bacillaire,
Terracol. (I'ie méd.,, mai 1924, ne 21, p. 851). — Les différentes mé-
thodes d'héliothérapie du larynx s'appuient sur deux principes diffé-
rents: insolation indirecte, par l'intermédiaire d'un ou plusieurs mi-
roirs, insolalion direele sans miroir, souvent combinée i insolation
externe sur la région du cou. La thyrotomie, qui serait utilisée pour
pratiquer I'insolation par une fissure permanente, présente des dan-
gers d'infection et de nécrose des cartilages qui doivent la faire aban-
donner, L'insolation indirecte est la méthode Ia plus simple et la plus
pratique; on la réalisera en utilisant soit le disposilif de Collet, soil
Iappareil d'Alexawdre el Philip, La durée des séances doit étre rigou-
reusement progressive: on débutera par une stance de deux minules
deux fois par jour, en augmentanl chaque séance ultéricure d'une mi-
nute. A partir d'une demi-heure, on pourra permetire un accroissement
de deux minutes, avee un maximum d'une heure matin et soir.

Congidérations sur le diagnostic et le traitement des otites
tuberculeuses. Chatellier. (Bull. méd., mai 1924, ne 22, p. G02), —
Le traitement prophylaclique comporle l'opéralion précoce des vigéla-
tions adénoides, qui, sans étre loujours bacillaires, sont souvent bacilli-
feres; les adulies alteints de tuberculoses ouverles des voies respira-
loires devront discipliner leur toux, el se moucher avec des précaulions
parliculitres. Le traitement curatif comporte des soins locaux: appli-
cations caustiques locales, pansemenis anlisepliques ou aseptiques. La
masloidite  nécessite naturellement intervention, mais ne donnera
quiune guérison lenle, Les pyolabyrinthiles commandent I'abstealion,
Le lrailement général est celui de toule bacillose; on v ajoulera le
climal marin gqu'on interdirait au contraire en cas d'olorrhée banale.

Essais d'immunisation contre l'infection tuberculeuse. Calmette,
Guérin et Weill-Hallé, Boguet, Négre, Wilbert, Léger et Turpin,
(. AL, juillet 1924, ne 53, p. 663). — Aprés 280 cultures successives
sur pommes de terre cuites dans la bile de beeuf glyesringe & 5 p. 100,
la cullure de bacille de Koch est devenue inoffensive, méme 4 haute
dose, Adminigirée & des sujels indemnes de toute tuberculose elle leur
confére une immanité & peu prés cerlaine conlre une contagion ullé-
ricure, Chez les sujels déja infeelés, l'injection vaceinale entraine un
accroissement de ln sensibilité & la {uberculine et aux réinfaclions,
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La vaccination antituberculeuse ne serait donc applicable, en France,
qu'anx lrés jeunes sujets, encore indemnes de toute contamination, Les
essais d'immunisation des jeunes enfants pratiqués par les auteurs ont
donné d'intéressants résultals, Dans une trés grosse majorité des cas
(88 w) la cuti-réaction était reslée négalive trois mois aprés l'ingesiion
de la dernitre dose de vacein, Parmi les enfants A cuti-réaction négative
cing élaient exposés a la contagion. Celte méthode, dont I'innocuité
est certaine, rendrait probablement de grands services dans tous les cas
olt il esl impossible de soustraire, dés sa naissance, l'enfant i la conta-
gion.

La vaccination de la tuberculose. Rappin. (Vie wméd., juin 1924,
ne 24, p. 997). — L'auleur rappelle les principaux travaux effectués
dans ces derniéres anndes, et expose les recherches qu'il a poursuivies
depuis {rente ans sur ce sujel. Il ulilise un séro-vaccin, injeclé d'abord
A des dilutions trés étendues afin de titer la susceptibilité du malade,
Dans le cas de bacillose au début, il a pu consialer souvent, dés les
premicres injections, une amélioration de I'état général, avee diminu-
tion de l'expectoration. Chez les malades parvenus i un degré avaned
ot dont les moyens de réaclion sont moins puissanls, on ninterviendra
quavee une grande prudence. La vaceinothérapie a été utilisée égale-
ment avee profit dans cerlaines tuberculoses chirurgicalss, osseuses
ou & localisation péritonéale. L'auteur se propose de donner & son
séro-vaccin une spéeilicité plus grande; il a commencé, en particulier,
i préparer des auto-vaccins dont il attend les meilleurs effels,

Les rayons ultra-violets et les associations radiothérapiques
dans les tuberculoses localisées, S8aidman, (. 1[., juillet 1924, n® 53,
p. B5), — L'élal général est rapidement influencé par Uassociation; elle
permel de diminuer les doses de ravons X en rendant les lissus plus
gensibles & leur action. La polyradiothérapie présente, entre autres
avaniages, celui de pouveir élre appliquée en toule saison en ville oun
a I'hapital, son intensitée est facile & régler; elle esl, dans certains cas,
moins déprimante que la cure de soleil,

Indications, technique et résultats de la libération des brides
pleurales dans le pneumothorax artificiel. Herwé. (Pariv méd.,
juin 1924, p. 547). — L'aufeur utilise un appareil lui permeliant de
réaliser In section des brides & I'aide des couranis de haule fréquence
par élincelage ou par électrocongulation, On peut encore utiliser le gal-
vanoeautére dans le méme but, Pour voir les brides on peut recourir
aux rayons X, ou, micux, aun plevrendoscope qui permet un examen
lus précis.

Les médicaments & prescrire dans la lutte vénérienne. Glibert,
Yernand et Ferond. |Hruxelles méd., mai 1924, ne 46, p. 839). —
Parmi les mercuriaux le cyanure de mercure est encore ulilisé dans
certains cas de néphrite; c'est souvent le médicament préféré des ocu-
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listes el des neurologues, Les iodures peuvent élre emplovés en lant
que rizolulifs, Les arsénicaux permettent de réaliser un traitement pré-
venlif: par voie inlra-veincuse, on pourra injecter jusqu'a 3 o 4 gr.
de produils arsenicaux; par ingestion: le stovarsol peul élre prescrit
i la dose quotidienne de 1 gr. & 1 gr. 50, pendant 5 & 6 jours. Le
bismulh a une aclion presque aussi rapide el aossi compléte que cells
de Parsenic; il n'anéne pas loujours un blanchiment auwssi rapide, ot
son aclion sur la sérologie est souvent lenle; elle est en revanche, plus
stable, el le bismuth semble agiv sur eertaines syphilis nervenses alors
que Iarsenie se montre inactif,

Notice sur les méthodes thérapeutiques & appliguer pour scigner
les syphilitigues. M. Pinard. (Rapport pour la commission de pro-
phylaxie des maladies vénériennes, in Bull. méd., juin 1924, we 27,
I 80), — Le médecin devra s'attacher & faire disparaitre lous les si-
gnos 'infection syphilitique  déeclable par les movens actuellement
connus, Un peul proposer, comme type de traitement, lemploi des ar.
senobenzénes par séries de pigdres & doses progressives, 11 est né
cescaire dalleindre les haules doses, seules officaces, Pour un homme
adulle, les dernitéres pigiires de chagque série seront d'au moins 0 gr. 00
pour lo GOG, 0,90 pour le 914, On fera foujours une série arsenicale
apriss le premier lecht négalil oblenu, Le malade esl mis en observa-
tion pendanl une année, au cours de laguelle on pourra praliquer un
traitement mercuriel, Le constal de gudrison es! [ail ensuite par l'exo-
men du sang el du liquide eéphalo-rachidien aprés réaclivation, Pour
I'enfani, le traitement comporle {rois phases: trailen enl dis générat ws
avant la proeréation, trailement de la mére pendant la geslalion et
traitement du nouveau-né, Le trailement duo nouveaw-né durera de un
an i 18 mois; on pratiquera des séries successives d'injeclions intra-
musculnires de sullarsénol, jusqu'a alleindre la dose de 1 egr. 5 par
kilo & la fin des séries,

Le bismuth associé & la leuncopyrétothérapie dans le traitement
de la syphilis nerveuse. Marie et Xohem, (Bull. méd., juin 1924,
ne 27, p. 728\ -~ Les syphilitiques qui ont faif, apris lear infeclion,
une maladie [ébrile intercurrenie avee hyperleucocyiose, ne devien-
drajient pas paralyliques généraux ou fabéliques, (Yest en se basant
sur ces faits qu'on a eu l'idée de provoquer, & l'aide d'injections de
tuberculine, des réactions leucopyrélogénes, qu'on faisail allerner avee
un trailemenl mercuriel, Les auteurs eurent l'idée d'associer la leu-
copyrélothérapie au bismulh, Ils ont obienu une proportion élevée
de rémissions, qui permirent i certains malades de reprendre leurs
occupations, Les essais de lait stérilisé, de nocléinate de soude, d'hé-
palo-bismuth, n'ont pas donné d'aussi bons résullals que 'assoeia-
tion tuberculine-bismuth, La plupart des paralyliques généraux peu-
vent retirer un béndfice appréciable de cette médieation; les résullats
sont encorc meilleurs dans le labdés et les syphilis localizées au céré-
braxe.
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BRécidives de manifestations syphilitiques aprés traitement par
le bismuth, Simon et Brales. (Bull. wmdd., juin 1924, ne 27, p. 732), —
Les récidives apres traitement bismuothique existent, mais elles sont
rares el se produisenl moins fréquemment qu'avee les arsénobenzénes,
Cela tient sans doute & la lenteur d'élimination du médicament, et
met une fois de plus en évidence lintérét des séries prolongées, qui
doivent représenter un total d'au moins 2 gr, de bismuth-métal,

A propos des récidives syphilitiques aprés traitement par le
bismuth, (Mouvement thérapeutique), Cheinisse. (I’. 1L, mai 1924,
ne 44, p, 478), — Les récidives ne se produisent que lorsqu'une mala-
die intercurrente est venue interrompre prématurément le trailement;
il semble que les aulres cas signalés soient dus & Pinsuffisance des do-
ses, on ne dépassait pas, en effet, 1 gr. de bismuth-mélal par eure,

Traitement de l'encéphalite. R. Moore. (Journ. dmér. Méd. Ass.,
aofit 1928, no G, t. LXXXI), — Il s'agit surtout du traitement du par-
kinscnisme conséculif & Uencéphalite, Cefte complicalion ne s'accompa-
gno pas loujours de lésions nerveuses définitives, olle est souvent
due & linfection, L'auteur a voulu lui appliquer un “lraitement
approprié, Il a traité environ une quinzaine de malades en lear faisant
des injeclions intra-rachidiennes de lewr propre sérum sanguin, IL
a oblenu, doang un cerlain nombre de cas, une améliorafion relative
qui n's pas toujours persisté. Le trailement [uf, par confre, fout i
fait inefficace dans les cas d'encéphalite aigud of dans cerlaing cas
chroniques & @évolution déji ancienne,

Ce gue donment la Diathermie et la Radiothérapie dans la
paralysie infantile. Bordier. (Monde mdd., 16 déc. 1928, no G387,
p. T77), — Le traitement doit éire commencé le plus précocement
possible aprés la période fGbrile. L'auteur cite cependant plusicurs
observalions qui monirent les bons résullais oblenus plusicurs se-
maines ou plusieurs mois aprés la phase aigul, Dans tous les cas
limpctence fonctionnelle a pu étre améliorée de fagon & n'enlrainer
ni infirmilés ni cul de-jattisme,

Paralysie générale traitée par le novarsénobenzol, Leredde. (Suc.
frangaise de dermat. et syphiligr., 13 déc. 1928), — La paralysig
générale remontait & un an; le traitement ful commencé par la dose
de O gr. 10, progressivement augmentée, malgré les phénomines de
prostration qui suvivirent les premiéres injections. Au hout de six
moig, la dose de 1 gr. 20 par injection, et pour 4 injections, était
trés bien supporiée; l'état général étnit amélioréd; la malade avait
repris son aclivité. J

Le sérum antityphoidique de Rodet. 1Vapris les essais du Professeur
agrégd Maurice Pernx (de Naney).

AL Maurice Perrin o communiqué le 8 juillet 1914 3 la Sociélé de
médecine de Nancy, les résulials détaillis de ses essais peisonnels
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d'utilisation de sérum antilyphoidique de Rodet chez sept malades,
Le texte de celle communication n'a jamais élé imprimé 4 causze de
In guerre (qui a inlerrompu pendant 4 ans la publ'eation de la Revue
médicale de I'Est), Elle se place chronologiqguement aprés celle de
Rémond et Minvielle ef avant les fris importants travaux du profes-
geur (. Etienne, qui ont mis définilivement au point les conditions

d'ulilisation de oe sérum el les résultals remarquables qu'on doit en
attendre,

Les sept malades de Mauriee Perrin ont re¢u en tout 16 injections
i des doses diverses représentant un total de 197 centimétres cubes
de sérum antilyphoidique de Rodet Trois des observations peuvent
efficacemenl coniribuer a l'appréciation de la méthode; les autres
ne permeltent guére, dit anteur, que D'affirmation de Uinncenité de
sérum, Confrontant ses constatations personnelles avec les résullats
précédemment observés chez 206 malades i Montpellier, Lyon, Mar-
seille, Alger et Toulouse, M. Perrin conclut:

« 1) Le sérum anlityphoidique de Rodel esl inoffensif el cerlaines
observations monirent qu'on peul 'employer non seulement chez les
adultes mais aussi chez les grands enfants. D'apris son  innocuité
chez les adulies el chez les grands enfants, el son analogie avec
d'aufres sérums d'emploi courant, il n'y a pas d'empdchenent théori-
que i U'employer chez les enfants plus jeuncs. Le seul accident cons-
faté a 6i6 un érythéme local insignifiant, comme on peut en observer
avee tous les sérums.

¢ 20) Le strum de Rodet s'est monbré eflicace & des degriés divers
chez un cerlain nombre de malades alteinls de dothienenlérie a4 ha-
cille d'Eberth, Si je n'ai pas observé personnellement le raceourcis-
sement de la maladie, j'ai constaté un effet favorable sur la ciren-
lation, sur la diurése, sur la lempérature el sur I'élat général; j'ai sur-
tout noté¢ Veuphoric des malades, méme quand la fidvee persistait,
Il est doué d'une aclion antiloxique manifoste el neutralise les poisons,
qui d'ordinaire sidérent les malades el provoquent I'élat de lnphos,

¢ 8°) Le sérum de Rodet est d'aunlant plus efficace qu'il est plus
régent. 1l v a avanlage i suivre le conseil formel de son inventeur
et & emplover le sérum actuel moins de 60 jours apris la dale de sa
préparation,

-« 4°) Le sérum agit d'autant plus énergiquement qu'il esl injecté
plus pris du débul de la dothiénentérie,

€6v) Les doses faibles employées au début de la méthode font place
peu i peu i des doses plus élevées. 1l semble avanlageux diinjecler
d'abord une dose assez forte, 16 ou 20 ce. puis de faire une deuxidéme
injection moins forfe aprés un inlervalle de 3 fois 21 heures (par
exemple: 20 ce, e ler jour, 0 le 3¢, 0 le 3¢, 10 le 4¢), quelquefois on
peut faire, apris un nouvel intervalle semblable, une (roisidme injec-
tion & dose réduite, En général ecependant, les 3¢ el 4¢ injeclions
n'ajoutent rien aux effels des premitres, Cela est un peu paradoxal
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et assex différent de ce qu'on observe avec le sérum antidiphtérique,
le sérum antitélanique, efe.; il faul en chercher l'explication dans
les caraciéres particuliers de l'infection éberlhienne,

& 60) L'innocuité du sérum et les avantages des doses assez forles me
font "penser qu'il y aurait avaniage, dans les eas graves el quand
on est encore assez prés du début de la maladie, & employer le sé-
rum de Rodet & dose trés forte, par exemple 30 ou 40 ce. chex
Padulle, comme on le fail pour le sérum antidiphtérique, ete. On
donnerait, bien entendu, simullanément des sels de caleium e, sl
s'agil de malades ayvant déja regu un sérum, on prendrait les précau-
tions antianaphylactiques, .o

@ 79) Le sérum de Rodet n'empdche pas les rechutes de la fidvre
typhoide, éventualité gque j'ai vu une fois, dans I'observation 2, ou
la rechute fut d'ailleurs Dbénigne, Le fail méme que la premiére
atteinie esl souvent abrégée par le sérum est peut-élre une condition
favorable pour la venue d'une rechute; ne voit-on pas, en effef, plus
souvent des rechules apriés les formes de durée faible on moyenne
qu'aprés les formes prolongées? Je pense, comme M. Rodel, qu'en
cas de rechufe séricuse indiquant un épuisement de Ueffet curatif des
premitres injeclions de sérum, il fawdrait donner de nouvean du
strum, en prenant les précautions nécessaires pour éviter les accidents
striques des réinjections,

@ 8°) Le sérum de Rodet, comme les autres sérums spécifiques, ne
dispense pas des médications actuellement en usage qui conservent
Ieurs indicalions »,

SUJETS DIVERES

Do immunité locale: cutivaccination et pansements spécifignes,
Besredka, (P. M., juillet 1924, ne &6, p, 580). — L'immnmilé locale
s'obtient par vaccination d'un organe détermind, mais peoat s'élen-
dre i toul l'organisme: ¢'esl Uimmunilé sans anticorps. Le pansement
vaceinal antistaphylococeique, appliqué sur la peau du cobaye soi-
gneusement épilé, réalise rapidement une immunité qui augmente sa
résistance & l'innoculation du staphvlocoque sous ln pean. En matitre
de strothérapie, le role de 'immunité locale est moins certnin, On peut
se demander cependant si les sérums ne conliennent pas, & colé des anti-
corps, des anfivirus, qui vaccineraienl les cellules réceplives el leur
conféreraient une immunilé locale; il pourrail en élre ainsi, par exem-
ple, du sérum anliméningococeique, qui n'agit que lorsqu'il esl en con
laclt avee les méningocoques, of par conséquent avec les cellules de la
parol méningse,

Actionn de la rachi-anesthésie sur la musculature des wviscires
abdominanx, Mauclaire et Bouchard, (Bull. mdd., mai 1924, ne 21,
p. 677). — L'aclion spasmogine de la rachi-anesthésie a éié mise en
évidence dans diverses observations: réduction facile d'une hernie

page 287 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=287

GEITH

282 BULLETIN GENERAL DE THERAPEUTIQUE

ombilicale, irréduelible avant I'anesthésie, disparition spontanée des
spasmes  de Viléon, La rachi-anesthésie peul également provoquer
de la rétention d'urine par spasme du col végical, et de la paralysic du
sphineter anal. Le mécanisme de aclion de Uanesthésie sur la muscu-
lature des viselres est d'ailleurs trés complexe, et seule une élude
approfondie de son mode daction, encore mal connu, pourrait donner
une explication salisfaisanle de fous ces effels en apparcnce conlra-
dictoires.

Traitement des accidents tardifs de la ponction rachidienne
par linjection épidurale. Danis. (P. M., mai 1924, ne 40, p. 434). —
On fail une injection épidurale de 50 & 100 ce, de sérum isolonique,
précédée d'uhe anesthésie épidurale légére @ la novoeaine: 256 ce. flo
povecaine & 12 pour 100, Les hons effels obtenus £expliquent
si 'on admet que les accidenls proviennent de la persislance de la
plaie méningée qui s'accompagne de déperdition de liguide céphalo-
rachidien, L'injection épidurale, en effet, comprime le sac méningd el
refoule le liquide qu'il contient vers U'encéphale, Les pression épi et
intra-durales se font équilibre, supprimant ainsi I'écoulement du lignide
el favorisant la cicatrisation de la plaie méningée,

Expectorants., Morhardt, (Ve med., juin 1924, ne 24, p, 1015). —
Do simples pulvérisations d'ean salée & 7 p, 1000, additionnée d'un pen
de bicarbonate de soude fluidifieront les scerélions et, en aceelé ant
les mouvements des eils vibratils, favoriseront lexpectoralion. La
formule suivante donne égalemont de bons résullats,

Todure de polassium

; il B ogr.
Bromure de sodium ; gr
211 PP | |

La racine de violelte o des effels analogues & ceux de ipéra, el se
prescrit. aux mémes doses el sous la méme forme. Les saponines
seront adminisirées svus forme de décoclion de racine de primevire i
2 p. cenl, De la série des aromatiques on peut extraire la formule sui-
vinte

Acide henzoique |
Tl‘l‘pilll' PR
Buere vanillé,...... 1 gr.

aa 1 :1-J|ligr.

Dans les cas de secrélions épaisses, el pour l'asthme en particu-
lier, on preserira avee profil le jaborandi, sous forme d'infusion de
1 gr. de plante, 3 fois par jour,

L'action physiologigque et thérapeuntigue des radiations solaires,
Rolliex, (La Médecine, juin 1924, ne 9, p, 676}, — La cure de soleil
a une influence générale: elle slimule les fonclions vitales el accroit
les fonctions de 'organisme; localement elle favorise les processus de
scléroses, clle a une influence microbicide et analgésiante manifeste;
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grice i ces multiples effets, elle est particulitrement indiquée dans les
formes chirurgicales de la tuberculose et pour les adénopathies tra-
chéobronchiques {uberculeuses. Elle remdra de grands services dans
le trailement des plaies traumaliques, des uleires variqueux, des
brilures élendues, Elle trouve encore son indicalion comme un -
juvant précieux du traitement des fractures compliquées, des phleg-
mons, des ostéomyélites.

Le traitement par I'émanation de thorinm en inhalations. Cluzet
et Chevallier, (La Mdédecine, juin 1924, ne 9, p, G81) — -Ce {raile-
tement comporte 3 indications principales: les leucémies chroniques,
les anémies, 'uricémie, Dans les leueémies il améliore étal géndral,
s'accompagne de la chute de la {empérature of de la diminulion du
tanx dee globules blanes, avee augmentation des glolmles rouges. Dans
les anémies graves, on oblient une augmeniation du nombre des glo-
bules rouges el un relévement du taux de Phémoglobine, Dans Durieé-
mie on a pu constaler Ja disparition de douleurs arliculaives et seiali-
ques, la diminution de I'urée sanguine et de I'neide urique du sérum,
I'amélioration de tous les symplomes clinigues et la diminution o
nombre el du volume des tophi goutleux,

L'ésérine dans les hypersympathicotonies digestives et abdo-
minales. Moutier. (Journ. méd. francais, fév. 1924 ne 2, p. 76). —
Lésérine est le médicament de choix du syndrome solaire; elle agit,
en particulier, avec une grande efficacité sur les baltements épi-
gastriques; elle alténue, d'une manitre & peu prés eonstante, les
sensations de pesanteur ol de gonflement, les bouffées de ehaleur,
les nausées et les vertiges; elle améliore la sécheresse de la bouche
et peut faire disparaitre la cvanose et le refroidissement des mains,
Les migraines classiques, les vomissements incoercibles de la gros-
gesse peuvent bénéficier de son emploi. Avanl d'instituer le traite-
menl, il convienl d'éprouver la sensibilit¢ Jdu malade en prescri-
vant des doses moyennes: on ne dépassera pas, au début, 1/2 mil-
ligr, par 24 heures. Certains malades bénéficient mieux de I'ésérine
en l'absorbant par doses réfraclées, en une série de prises, an cours
de la journée, On prescril:

Salieylate neatre désévine, ... 00e 000 un ventigr,

Glvedrine A 28% .o vvivennnnnnnnnes  doe 8

Enu distillée. . ....cvvvivaneinivinees 1 oo &

Aleonl a 950, .o viiiiiieanasnnarens o b pour L cent,
cubes, dans un Macon teinlé,

On peut prendre de XXX 4 C goultes par 24 heures, en 3 ou 1 fois
avant le repas; l'emploi do médieanment peut édre poursuivi sans iheon-
vénient pendant plusieurs semaines. L'hyperscerétion gasirique est
la seule contre-indication formelle & 'etoploi de l'ésérine.
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Sommaires de divers périodiques

Bulletin des Sciences pharmacologiques, (. XXXI, ne 5, mai 1924, — Gons

el Méms @ Diminution du titre en filivine dans Jes extrails de fougére male,
P 287, — Geees : Cocatne el essence d'anis, p. 258, — Mascak ol Ixaé @ Sor
ln préparation et le titee de Vextrait ferme d'hydreastis, p. 250, Max et Michel
Povoxowskt : La génesérine. Etude chimique el physiologique, p. 265 (el n° §
202), — Bussesoner @ Les loxines du quinguing, p. 271,

Comptes rendus de la Société de Biologie, 1. XCI. N» 20 (13 juin 1924).
Hovssay et Rierr : Aetion de Uinsuline sur les verlébres poikilothermes, p. 27.
— Mazzocco et Monenra @ Action de Pinsuline sur la composition du sang,
pe 30, — Saviso : Action de U'insuline sur le |'Jl1us}|hum du zang, p. 20, — Mau-
wae el Aveentix @ Influence du ehloroforme, de Péther et de Ia ebhloralose sur
Paction de Pinsuling, p. 86, — Mavnac et Avsenriy @ De Uinfluence de Uatro-
pine sur Paction de insuline, p. 38, — Ko 21 (20 juin 1024). Zeiien @ A pro-
pos de Paction curalive de Panatoxine diphtérique sur les lésions de diphtérie
expirimentale, p. 81, — Bovexaent el Stuicken : Etude sur Péquivalent glu-
cose-insuline, p. 100, — D Cuoeer et vap Casserr @ Influence de linsuline
sur la respiration des lissus isolés, p, 92, — Graria : Infeclion eharbonnense of
immunité anti-charbonnense oblenues par la voie sanguine, p. 103 — Zrso
el Ly Banne : De Paction profecirice de Palropine dans le choe anaphylactique
du cobaye, p. 132, — N° 22 (27 juin 1928). Banoen et Stoeveskis @ Chloro-
forme ol wlrénaline. A propos de o réanimation expérimentale do conr,
p. 157, — Perzerasis @ Essai de trailement de la bilbarziose par le chlorure de
caleinm en injections inlraveineuses on son association avee U'émétine ou le
tartre stibic, p. 158, — Wesnens of Goy @ De Panatoxine botulinigue, p. 1i8,
— s :L'mllminiﬁtrutiunjurrlingunlc- de Vinsuline, p. 199, — Bues et Looer :
L'bypoealeémie dans cerlais élats diarehéiques. Interprétation de Paction
thérapeutique des injections intra-veinenses de chlorure do ealeinm, p. 194,
— Zotoa @ Action de Pabsence de vilamine G sur Manaphylaxie, p. 215,

Journal of Pharmacology and experimental Therapeutics, t. XXIII,

févreier 102k — Apew el Grinixe @ Quelques propridlés non déeriles jusgu’i
des eonstitvants de la peptone de Wilte (p. 1-28), — Groaxe el Kows @
Action pharmacologique de Pallumose primaire ehez le chien non anesthésié
{p. 20-84). — Crang @ Quelgues prineipes aclifs de ln peptone (§5-54). —
Veeoruix, Dven el Mineen : Résistance des (rypanosomes aux médicaments el
arliculiérement & Parsenie (p. 55-80).

T. XX, mars 192§, — Hu : Hyperthermie ardificielle produite chez les lapins

I""t" les injections d'acide nueléique dorigine végélale (p. 87-08). — CGom :
nfluence de Pinsuling sor Uintoxication par la phlorehizine (p. 989-106). —
Yousa el Lovesnant : Bapporl de la constitution chimique de cerlains eom

10
st arsénicaux organigques avee lear aclion surles voies opligues (p. IIIT-IJI}.
— Bupaxsky : Effets de composés de Phydrazine sur la production de Panhy-
dremie et de lanémiec expérimentale (p. 127-134).

Comptes rendus de la Société américaine de pharmacologie et de théra-

peutique expérimentale (15 réunion annuclle, décembre 1923). — Rovs=
e @ Organothérapic dans la maladie dAddison (p. 135). — Mae Leon et
Unn : Essai pharmaeologique de Vinsuline fp. 137), — Ssurn el Me Crosky :
Facteurs en jeu dans Paltération des extraits hypophysaires (p. 138). —
Gueexe @ Sur un probléme de (hérapeulique Hlll‘l‘l!ll.ﬂl{! (p. 139). — Youxa,
Wik, Hiu el Davis : Expérienee avee eerlaing germicides (novarsénobenzol,
mercurochrome, violet de gentiane) (p. 139). — Macor et Swicanr : Méthode
nouvelle et sensible pour b détermination du GO du sang (p. 140). — Macur
el Bracksax : Contribution expérimentale an traitement de Pintoxication par
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le GO (p. 142). = Puenen el Sowwmaxy @ Pouveir antiseplique des composés
argentiques dans les liquides salins ef cellulaives (p.142).— Hosgiss et Hesten
Réactions & l'oxygéne el & l'adrénaline de Vintestin partiellement asphyxi é
(p. 143). — Saraxvet Jonssros : Etudes expérimentales des facteurs qui modi-
fient 'action des drogues (p. 183). — Tarem el Canensren @ Hyperglyeémie
adrénalinique {p. 144). — Picnenr et Soewass @ Réaction de la pean & la
morphine {p. 144). — Conex el Me Gosas : Aetion de la morphine sur le cen-
tra respiratoive (p. 14}, — Snackews: Relation de la dose et de PelTel (p. 156).
Heerame @ Résistance des poulels el des pigeons i la stryehinine (p. 146). —
Maey : Nowuvelles études sur les troubles de 'alimentalion produils par les
graines de coton (p. 147). — Vesrax, Dyen et Minen @ Résistance des trypa-
nosomes & Parsenie (p. 148). — Vororiix, Dyen et Leoxane : Sur la nature de
a Parséno-récepleur » (p. 188). — Leaks 1 Action hématopoiétique de la moelle
osseuse el de la rate (p. 148). — Ginosen @ Action de Maleool benzylique et de
ses élhers, benzoate de henzyle et acétale de benzyle, sur la fonclion rénale
(p. 180). — Youss et laseroxn @ Elimination de la {ryparsamide (p. 149). —
Tromas et Fiaxke : La Paralysic périphérique, cause de l'arrél respiraloire
dans l'intoxicalion aigu¢ par la nicoline {(p. 150). — Conex : Ra port des
Diastases du sang avee le suere du sang (p. 151). — Doesvacn el Wannery :
Pharmacologie de la strophantidine {p. 152). — Sorcuaxy 1 Méthode de déeé-
rébration non sanglante (p. 153). — {lzus : Action de la caféine, de la théo-
seine el de la diurétine sur le débit quotidien de U'urine chez les lapins
{p. 154). — Sement et Welns @ Substance pyrétique dans Ueau distillée
(p. 154). — Nevsow et Eouosps @ Quelgues facteurs en jeu dans le polyeythé-
mie produile par Padrénaline et la physostigmine (p. 154), — Knuse : Con-
centration de 'éther administrdé aux malades durant Panesthésie (p. 155). —
Coaxer el Jacksox @ Quelques caracltéres parficuliers del'aclion sympathomi-
métigque (p. 156). — Terree : Aetion de 'aleool sur le réflexe patellaire (p. 157).
— Gnveen sAction de Padrénaline sur la durde des périodes de lalence, de
contraction et de relichement du musele du squelelte au repos el aprés
faligue (p. 157). — Gueese @ La teneor en oxygene et protoxyde d’azote du
sang des chiens durant Panesthésie au protoxyde d'azote (p. 158). — Misor
et Hew : Rétention el exerétion du plomb (p. 159). — Bansoun et Bovnxe :
Influcnee de anesthésie & P'élher sur les échanges aqueux chez les chiens
sous des conditions atmosphériques contralées (p. 1589). — Asen @ Effet de
queliques drogues sur les excilations seositives cutanées chez les cobayes
normaux (p. 159). — Mexen el Senwamrze @ Toxicité des éthers aleoylés
L]" 161). — Scowawrze et Mexow @ Aetion des injeetions intrapérilonéales

builes fixées (p. 16l). — Awpen, Rovieien ol Geoase @ Eludes physiologiques,
chimiques el cliniques de la portion in‘ondibulaive de la glande piluvitaire
(p. 161). — Apen el Gewase @ Quelgques analogies el quelques dilférences
dans l'aclion physiologique des albuminoses de Phistamine p. 161).

T. XXII, avril 192% ¢ Terne @ Aetion de Palesol sur le réflexe patellaire

(p. 163). — Haxzuak el Kansxen @ Nouvelles ohservalions sur les phénoménes
anaphylactoides produits par divers agenls injectés dans les veines (p. 173-
236). - - Hawzwg et Kanssen: Nouvelles observations sur les phénomines ana-
phylachaides produits par divers agenls injeclés dans les veines (p. 173-239),
— Haszeig el Kamssen @ Traitement  des phénoménes  anaphylactoides pro-
duils par queljues agenls par les solulions  bypertonigues suerdes eof salées
fp. 287-282). — sz el Kanssen : Action des injections intrapéritonéales

e divers agents produisant des phénomiénes  anaphylactoides (p. 2843-2060).
— Bis el Macur @ Comparaison quantitative de quelques alealoides de 1'o-
pium  (p. 208).

Titres de Mémoires divers

Zeitsch. Klin. Medizin, mars 1924, Fiscuen er Tugovor, Chimie el thérapeu-

lique des préparations ferroginenses médicinales, — Haxxs Lonn, Beeherches
sur la physiologic el la pharmacologie (¢ther, uréthane, ehloral, adrénaline,
histamine, ele.), du poumon, Zisehe. fod. gee. eap, Medizing 139, p. 67, —
8. Kvnona : Eludes pharmacodynamigques sur ln molricilé stomacale {choline,
atropine, his.amine, ete . Z.. Id, & 99, 1||. Al - Fresixa @ Comparaison de
Pactivité de quelques antisepliques sur les bactéries el les leucoeyles.
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Proceed. of the royal Soc., Série B. t. 96, n° 674, p. 171. — Covsr : Les
variations_bathmotropes du eour durant anesthésie & la cocaine.

Arch. Int. Physiol., 1. XXII, 1. 4, 31 mai 1924, p. 363. — Riessen et Suon-
s0% ¢ Recherches physiologiques et plmnnm-nlngiguea sur les rapporis du
mésncéphale et du tonus musculaive ches la grenouille,

Piliigers Arch. f.d. g. Physiol., L. 203, . 1/4, 6 mai 1924, p. 221. — Buski:
Développement de la sensibilité & la siryehnine chez les grenouilles. 1. Con-
tribulions anx recherches sur la physiogénése. o, p. 337, Apperpavpes ot
Wensugimer ¢ Influenee de 'alimentation sur 'action de Uinsuline : In. p. 439,
— Peskixw, Rocorr el Stewant : Absorplion de Pinsuline par le reclum.

Amer. J. Physiol., . LXVIIL I. &, 1* mai 1925, p. 530. — Evsten et M-
nLesox @ Réactions eardio-vasculaires & I'hémorragie el & la translusion chez
I'homme. — Io, p. B81,

Pfliigers Archiv., f. d. g. Physiol, 1, 201, 1925, Fraxk, Nornuass el Gurr-
sasy @ Sur la contraction tonique du muscle strié des mammiléres apres sec-
tion du nerl moteur. IV, Action de la goanidine, p. 560, — Oxoxesy : Dispa-
rition dans le sang d'un eolorant de nature collotidale injecté dans ce sang,
{;_ BT0.T. 206, 41925, Wenrsen @ Eludes expérimentales sur I"aclion du Ca sur
I ?-IIEIF is0lé de crapaud, p. 70. — Asitsenkow @ Pharmacologie des veines,
- a0, -

The Lancet. Staren, analgésie rachidienne par la slovaine.
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BIBLIOGRAPHIE

A da swite dervens typograpligues gui avaient dénaturé le teate déja
pare, nous avons jugeé indispensable de reprodiive in-extenso celfe ana-
tyse bibliograpligue.

J. Rieux, — Hématologie clinigue: in-8 de T6L p. 16 figures dans le
texte et 16 planches en couleurs hors fexte. Paris O, Doin, 1924,

Heureux, les élondiants d'awjourd’hui! Alors que, de notre temps, il
n'existail  avcun trailé élémentaire  d'Hématologie, ils onl & leur
disposition des livres exccllents, éerits par des spécialistes el qui leur
permellent d'aequérir, dans le minimum de temps, toutes les donndes
relative & la vie normale et pathologique de ce tissu. 11 y a quelques
mois, nous annoncions, dans la Gazefle des Idpilauwr, lapparition
du liyre de M. Jolly, Aujourd’hui nous avons I'honneur et le plaisir
de présenter aux lecleurs do Bullelin de Thérapeuligue I'Hémalologie
clinigue du Prof, Ricux,

Tache bien ardue, au premier abord, que de chercher & faire, d'une
science en pleine évolution, un tablean ressemblant, ef, en méme
lemps, bien vivant! L'auteur vouldl entrer dans frop de détails? 11
se perd, el avee lui, il perd le lectenr. Veul-il schémaliser & ou-
{rance ? 1l déforme les fails, substilue, an dessin, une sorfe de carica-
{ure, s1 hien que lorsque Vinfortuné lecteur est mis, pour la premitre
fois en présence d'une préparation, il n'en reconmait aucun élément,
Vient-il & s'appesantir sur la morphologie, les biologistes Iui cherchent
querelle, Fait il porfer les «eoympres ionss sur la technique 1s débu-
tants protestent. Essaiet-il de reproduire, sans y changer un iola, cer-
laines classifications récentes, il risque de s'embrouiller dans les
96 variéiés de leucoeyies qui enl é4¢ décriles el da confondre les gen-
res, Cherched-il & multiplier les planches en couleur? L'Editeur lui
objecle la durelé¢ des {emps.

L'éditeur en général, oui. Mais non M, . Doin. Celui-ci a le sens du
moderne. 11 a le godt de 'actualité, 1l sait qu'une chose bonne gagne
i ére belle, et, galumment il a octrové & M. Rieux seize planches
en couleur, parfaitement venues, et qu'il suffit de contempler sem-
ble-t-il, tant elles sonl claires, pour savoir I'Hématologie toul enlitre.

Pour publier un traité de ce genre, un éditeur libiral est chose né-
cessaire mais non suffisante. 11 faut aussi un auteur, E{ un aufeur
qui posstde deux qualités primordiales: savoir et savoir enseigner,
Il doil connmaitre & fond I'un des sujets les plus controversés et les
plus complexes; il doil nussi &élre nanti des qualités didactiques sans
lesquelles il n'esl point d'enseignement profitable.

Ce sont ces deux qualités mailresses qui caraclérisent le livre de
M. Rieux, el qui donnent, & sa leelure, tanl d'inléréf, L'auteur a I'habi-
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tude de parler & des éléves; il n'ignore pas & quelles difficultés ils se
heurtent ; il sait que, pour des débulants, il n'est point de pelit détail,
Il procéde du simple au composé, du particulier au général, du concret
4 l'abstrait. 11 a la méthode, il en est imprégné; en hématologie plus
que partoul ailleurs, ne convient-il pas de dissocier, de différencier, de
fixer? A chaque page, il se propose d'étre utile & la fois & I'dludianl el
au médecin soucieux de se lenir au courant, & cet élernel éludiant,
A ce viell apprenti qui sail qu'il ne sait pas, et que, toujours, il lwi
reste & apprendre, i

Six parties dans cel ouvrage bien composé el ol de larges avenues
sont ménagbes pour laisser eirculer air et lumiére. La premibére
concerne la fechnique générale: instrumentation, examen du sang en
général ; des hématies ; des leuncoeyles; des globuling; du sang total ; de
la coagulation el du caillol; du sérum; des organes hémalopoiéliques,

La seconde esl consacrée i I'hémafologie physiologique: composilion
et physiologie générale du sang; hématopoiése; globules rouges;
globules blanes; globuling, sérums, sang fofal; organes hématopoiéti-
ques. !

Dans le troisitme se lrouvenl cxposées les constatations relatives a
Phématologic pathologigue, é&tudites d'une maniére analytique.

La synthése de Uhémalologic pathologique: leucémies eb psewdo-
leucémies, érythrémie, andmie, é¢tals hémorragipares, oerupe la qua-
triéme,

L'étwude baclcriologiqgue el parasitologigue du sang fail Pobjel de la
cingqui¢me, el traile notamment du paludisme, de la leishmaniose, de la
trypanosomose,

Dans la sixitme, se lrouveni eondensées {outes les données que
devra connaitre le médecin pour la transfusion du sang.

Telle est, britvement exposée, 'ordonnance de ce beau livee qui doil
avoir su place aussi bien sur la lable du laboratoire que sur le rayon
de la bibliothéque, Le travailleur n'y trouvera-t-il pas {ous les ren-
seignements théoriques el pratiques qui lui sont nécessaires? Quelle
que soit la question qui Dintéresse: hémoconies, viscoeilé  sun-
guine, globuline, recherche de ln réaction de fixation, lymphogranu-
lomatose, éosinophiles, ele, il n'aura qu'd feuilleler la {able des
malitres pour voir s'avancer, en ordre de bataille, tous les documents
désivée. Il pourra, en suivanl les indications fechnigues qui lui soni
données, devenir, en peu de temps, un hémalologiste de valeur
et se lancer, & son four, sur celle «mer élernellement mouvante qui
¢ baigno tous les tissus, normaux ou altérés, de I'organisme, ef fail leur
« unitt bologique? »

L. Basonserx,

Lo Gidrand : G, DOLN,
Ste Gle d'lmp. et &°Ed., rue Casselle, 17, Paris, — 8, — 9-24,
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LE TRAITEMENT DE L'INSUFFISANCE aarmugun ’f';
CHRONIQUE DES VIEILLARDS _-1,1 ..
v- %

PPar M. Brevsr, -
Professeur die Therpeulique & PEcole de Médecine de Nanles

Cet arlicle n'a pas ¢lé éeril par un spécialiste des maladies
du coeur; de ce qgui coneerne les cardiopathies, je connais seu-
lement ee que toul praticien en peul el doil connailre, lorsqu’il
examine scs malades aussi allenlivemenl que possible, mais
avee des proeddés d'exploralion trés simples, sans instrumenis
compliqués el sans recherches de lechnique délicale. Dans mon
service d'hopital -~ linfirmerie d'un hospice de vicillards —,
sont soignés, en assez grand nombre, des sepluagénaires, voire
des oclogénaires, alleinls d'insuffisance cardiaque & des degrés
divers. Ce sont les résullats de mes observalions que je vou-
drais simplement relaler.

L’histeire de ces vieillards est & peu prés toujours la méme.
Ils onl mené, jusqu'd soixanle, soixante-cing ans, une existence
laboricusc, les uns eomme ouvriers dans les usines de Nunles,
les autres comme cultivateurs; Ia plupart n'onl pas eun la
syphilis, mais beaucoup d'entre cux ont aimé boire les vins
blanes du pays, le muscadel et le gros-planl. Vers la soixan-
laine, parfois un peu plus tol, souvenl plus fard, ils onl remar-
qué que le travail leur devenait pénible, qu'ils s’essoulTlaient
rapidement; parfois les jombes élaienl un peu enflées, le soir,
Pendanl quelques années, ces ouvriers, ces cullivaleurs ont
cncore conlinué¢ o lravailler, malgré Ia géne provenant de Ia
dyspnée d'efforl; puis un jour est venu oi il leur a fallu de-
mander leur hospitalisalion comme vieillards. Entrés a I'Hos-
pice Sainl-Jaeques, ils ont encore pu se rendre uliles, étre oceu-
pés & quelques pelils travaux; enfin, derniére étape, ils enlrent
i I'Infirmerie avee une dyspnée irés margquée, des wdémes et
un gros ceceur arythmique. Dans un irés grand nombre de cas,
le repos ct le lraitement médical améliorent I'élat de ces mala-
des et, 4 la condilion de rester & VInfirmerie, ils peuvent
encore vivree des mois, et méme des années. La longue survie
des cardinques alteinls de myoceardile sénile, avec ou sans
Iésions valvulaires, et arrivés & la période d’asystolie chroni-
que, celle longue survie *doil éire nolée el relenue pour le
pronostic de linsuffisanee cardiaque des vieillards; avee mon

'
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interne M. Joubert, j'en ai relaté plusieurs observalions (1);
nous rapelions que Fiessinger a cité le cas d'un général devenu
asyslolique par myocardile sénile & 73 ans el morl & 86 ans.

Quel est, pour celle forme d'insuffisance cardiaque, le traile-
ment que nous cmployons et qui nous donne, presque tou-
jours, d’'excellents résultals ?

La premiére condition pour qu'un cardiaque en étal dhypo-
syslolic chronique, avee crises d'asystolie, puisse encore vivre
plusicurs années, ¢'est que ce malade se repose el réduise au
minimum les cfforts physiques. Plusieurs de nos vicillards
n'ont pas quitlé I'Infirmeric depuis deux ou trois ans; quelques-
uns restent couchés depuis plusieurs mois. I1 arrive parfois
que I'un d’eux nous demande la permission de sortir pour aller
passer quelques jours dans sa famille; quand il revient, il est
tovjours plus essoulflé, plus oedémalié, avee un coeur plus
irrégulier; unc cure de repos complet au lil, avec trailement
toni-cardiaque, raméne, plus ou moins rapidement, le malade
i son élat antérieur. La nécessilé du repos presque absolu est
pénible & beaucoup de vieux cardiaques; il faut insister, leur
faire comprendre que leur ceeur n'a plus qu'une puissance de
fravail rés limilée el que le moindre efforl enlraine une aug-
mentalion de la dyspnée; un de mes malades s’est longlemps
refusé 4 vivre ¢ comme une momie » disail-il; trois grandes
crises d'asystolie, dans lesquelles il a vu la mort de prés, ont
¢lé, en 1923, le résullal de ses imprudences el 'ont enfin con-
vaineu qu’il devait ménager son myocarde. Les femmes m’ont
paru accepler plus facilement que les hommes 'alitement indé-
liniment prolongé; jai dans mon service une femme de 96 ans,
qui, avee un souffle d'insuffisance mitrale, présenle parfois
des accidents légers d’hyposystolie, de l'arylthmie et un peu
d'eedéme péri-malléolaire; cela ne va pas plus loin, loul ren-
ire bienldl dans lordre, mais celle femme ne se léve plus
depuis trois ans.

Avee le repos, il Taul au cardiaque un régime léger, laclo-
végélarien. peu ou pas chloruré. Pas de repas lrop abondants
qui dilatent I'estomac et faliguent le coeur en refoulant le dia-
phragme, qui congestionnent le foie déjid gros de par la slase
du foie eardiaque. La viande, le poisson el les autres aliments
riches en azote ne seront permis qu'en pelite quantité, les
vieillards alleinls de myocardite chronique ayant souvenl aussi

{1) M. Bnever et M. Jovsent. Le pronostic de I'asysiolie des vieillards, Soe. médico-
chirurgicale des Nogitawr de Nantes, moi 1928 el Gazette Médicale de Nantes, 1924, no 17,
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un rein scléreux. Quanl aux boissons, leur quantité en vingl-
fjualre heures ne dépassera pas un lilre el demi, un lilre el
parfois méme moins d’'un lilre. Toul ecardiaque ayanl des
wdemes ne va micux que le jour ol il urine plus qu'il n'ab-
sorbe de liquides; la < réduction des ligquides » est aujour-
d’hui reconnue indispensable dans ces cas.

farmi les médicamenls loni-cardiaques, je n'en emploie guire
que deux : la digitale el I'ouabaine Arnaud. I me parail inulile
de rappeler les effets des préparalions de digitale el de digi-
taline; il serail oiseux de mellre en paralléle les unes el les
aulres, de disculer s’il esl préférable de prescrire la cdigitale
ou la digilaline, Pour ma part, je n'ulilise que deux formules :
la solulion au millitme de Digilaline eristallisée et les pilules
tde Bouchardal, diles plus habituellement pilules de Lance-
reaux, qui joignenl & l'action toni-cardiaque de la digitale une
aclion diuréligue par la scille el une aclion purgalive par la
scammondée. Mes malades prennent trois pilules de Laneereaux
chaque jour pendant cing jours; quand je preseris la solulion
de digitaline au milliéme, j'en donne presque loujours de pe-
liles doses, ecing goulles par jour pendanl dix jours, ou dix
goulles par jour pendani cing jours. Pour ce qui est de I'oua-
baine, je preseris la solulion au millitme d'ouabaine Arnaud,
donl le malade prend quinze ou vingl goutles chagque jour,
pendant ecing ou dix jours, selon les résullals oblenus.

Deux méthodes ont ¢élé conseillées pour 'administration de
la digitale et de 'ounabaine. La premiére consiste 4 prescrire
successivement la digilale pendant cuelques jours et I'ouabaine
les jours suivanls; duns la seconde, on associe l'aclion de la
digilaline el de l'ouabaine en les preserivanlt en méme lemps.
Il m'a semblé que la premiére méthode élait préférable dans
I'asystolie chronique. Puisque nous possédons deux excellents
loni-cardiaques, pourquoi les uliliser ensemble ? Ne vaul-il pas
mieux altaquer d’abord Il'insuffisance cardiaque par la digila-
line, puis, quand la digitaline a déjd produil son action, faire
donner l'ouabaine ?

Je commence done par une cure de digitale, cing ou dix
jours; ensuile le malade reste (rois, qualre, cing jours sans
prendre de toni-cardiague; vient alors une cure d'ouabaine
pendant cing ou dix jours; encore un arrél de la médicalion
loni-cardiaque pendanl un lemps plus ou moins long et le
cycle recommence. Des malades peuvenl ainsi prendre indéli-
niment, taniét de la digitaline, taniét de I'ouabaine; la durée
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de la période pendanl laguelle on arcéle la médicalion loni-
cardiague varie avee chague malade. selon le degré de son
insulfisunce cardiaque; un malade intelligent, s"observant bien,
arrive & senliv lui-méme quil est lemps de reprendree 'un ou
Faulre de ses toni-cardiagues habituels.

Soulenir le myocarde défaillant ne suffil pas pour prolonger
la vie d'un eardiagque; il faal encore parer aux conségquences de
la slase el pour cela, surveiller le Toie. les poumons, les plevres
el les reins, chercher d diminuer les cedémes du lissu eellu-
laire sous-culané. Le gros loie des cardiagques sera déconges-
lionné de lemps en temps par une application de sangsucs; on
lullera conlre la congeslion passive des bases pulmonaires
avee des venlouses séches ou searilices; mais o'esl surloul
Iétal de la plévre qui doil relenir Faltenlion. Les épanchements
pleuraux sonl d'une fréquence extréme chez les eardiagques en
élal d'asyslolic chronique: il v aarail cncore, je erois, malgré
les nombreux lravaux publiés sur ce sujel, des recherclies
4 faire pour expliquer pourquoi  ces épanchemenls  plea-
faux sonl lanldt unis. lantol bilatéraux. ayanl dans ee dernier
cas les caracléres de Uhydrothorax, mais ressemblanl parfois
beaucoup, dans aulre, & une pleurésie séro-fibrineuse. Quelle
que soil la pathogénie des cépanchemenls pleuraux des ear-
diagues, ce qu'il faul pratigquement retenir, e’est d'abord leur
grande Iréquence el ensuile leur symplomatologie lrés souvenl
diserele, réduile &4 un minimum de signes physiques; loules
les fois que l'on constate, & une base, de la malité avee dimi-
nulion du murmure vésiculaire, il ¥y a lien d'admelire la pro-
babilité d’'un épanchement pleural; on Iail alors une ponclion
explorairice cf, s'il y a du liquide, une thoracenlése.

La congeslion passive des reins esl de régle dans Dinsuffi-
sance cardiaque; des sangsues ou des venlouses searifices i la
région lombuire auronl souvent un effel ulile. Quant aux diuré-
ligues, théoriquement on devrail conseiller la théobromine,
diurélique déchlorurant, puisque les asysloliques sonl en éal
de rélention chlorurée bien plus qu'en élal de rélention azolée,
ef, en effel; la théobromine donne souvent d'excellents résul-
lals; pratiquement, il n'est pas inulile de prescrire non seu-
lementl la théobromine, mais encore la scille el aussi I'adonis
vernalis,

Resle la question des wedémes périphériques, de celle infil-
tralion, souvenl ¢énorme, des membres inférieurs, de la paroi
abdeminale, de la région lombo-sacrée. Beaucoup de cardiaques
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voienl leurs cedémes diminuer au fur et & mesure que le
myocarde reprend de Ia foree, que I'élal de la circulalion
samdéliore; mais, chez d'autres, Uinfillralion @démaleuse per-
sisle el alors on peul faire des mouchelures sur les membres
inféricurs; e'est un vieux proeédé, peul-élre un peu irop
abandonné. Jai observé le fail suivanl: une eardiagque élait
o asyslolic  depuis  plusicurs mois el areivée & un élat
lrés inquidtanl; en novembre 1923, je praliquai une para-
ceplese qui donna issue 4 sepl lilres d'asecile; quelgques jours
plus lard, (rés dyspnéique. cyanosée, urinanl 3 ou 400 gr.
sculement  chagque  jour, Ieés  odémalice, celte malade  élail
mouranle, lorsque survinrent aux membres  inférieurs  des
phlyciénes qui bientol se rompirent, laissanl des uledralions
irés  douloureuses; par ces uleéralions, il s'éeoula, pendant
dix semuines, une quanlilé considérable de sérosité, les oedémes
disparurenl presque complélement el la malade ful (rés sou-
lugée: elle eul une exeellenle période qui se prolongea lrois
mois, puis, les plaies s'élanl cicalrisées, Uinfillralion des mem-
bres recommenca, le venlre augmenta de volume; les oedémes
el Uoscile sonl aujourdhui assez considérables; mais, grice
aux plaies des jambes qui tinrent lien de mouchelures, il y
cul un répil de plusicurs mois,

-Ainsi done, auprés d'un  asyslolique, ne perdons  jamais
courage: il ¥ u loujours gquelque chose 4 faire, alors méme
que  In silualion  parail  désespérée. Je soigne un  malale,
figé de soixanle-lreize ans, qui, en 1923, a ¢lé, trois Tois, consi-
déré comme mouranl; au mois de [éveier 1923, alors quiil
¢lail asystolique, il conlracla la grippe avee une congeslion
pulmonaire [ébrile; en loussanl, il élrangla une hernie ingni-
nale; il ful opéré d'urgence, malgré sa dyspndée, sa cyanose,
ses ediémes, su congeslion pulmonaire el il guéril : en mai 1923,
une grande crise d’asyslolie; en juillel, une auire erise encore
plus forle, pendanl lreois ou gualre jours, on a 'impression
qu'il va succomber; il surmonle encore celle erise redoulable
ct, depuis le mois d'aoiit 1923, il se maintienl, en équilibre
instable sans doule, en hyposyslolie permanenle, mais sans
revenir aux grands aceidenls de linsuffisance ecardiaque. Celle
résistanee exlraordinaire n'est pas exceptionnelle chez les vieil-
lards alfeinis de myocardile chronique ou ‘de ecardiopathics
arlériclles; il faul la connailre pour ne pas Taire un pronoslic
lrop sombre et pour insliluer avec convielion la (hérapeu-
lique qui convienl & ces cas.
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REVUE DHS MEDICAMENTS NOUVEAUX.
HT DES PRINCIPAUX TRAVAUX DE PHARMACOLOGIE
QUI 8'Y RATTACHENT

(suite) (1)

Par M. M. Tirreneav
Professeur agrégé i la Facnlté de Médecine de Paris

IV, — uypNoTIQUES

L’éude chimique el physiologique des hypnoliques est {ou-
jours I'une des plus en faveur parmi les pharmacologues, tant
A cause de Uintérél doelrinal qui 8’y allache que par 'usage de
plus en plus répandu de ces médicaments, aussi bien en clini-
que que dans la vie usuelle.

Diverses monographies ou éludes d’ensemble onl été publifes
sur celle queslion (2), nous ne ferons gqu’y renvoyer nos lecleurs
¢l nous n'examinerons ici que les produils nouveaux gqui ont été
infroduits dans la thérapeutique pendant les dernitres années
ou qui onl fail Tobjel de recherches syslémaliues, Nous exa-
minerons suecessivemenl les trois principales séries: Acides
barbilurigques, Amides ou urdéides bromés, Uréthanes.

1. Dérivés barbifuriques. — Depuis que Fischer ¢l von
Mering (%) ont découvert les propriéiés hypnoliques des dérivés
barbiluriques dissubstitués, découverte qui a conduil & linlro-
duclion en lhérapeulique du Véronal en 1902, deux produils
apparlenant & des séries voisines onl éI¢é préconisés vers 1912,
T'un le Dial ou diallylbarbiturique par la lirme suisse Ciba (4).
I'nuire le Luminal ou phényléthylbarbilurique par la firme
allemande Bayer (3. Tandis que 12 Dial se earactérisail par
sa grande aelivilé qui parfois n'allail pas sans cerlains incon-

(1} Yolr Bullelin Thérapeuligue, de juln-juillet, p. 252.

'2) A. Reswen. Sar les hypnoligqoes el leurs effels. Ergebn, der inn. Medizin.
1923, 23, p. 234-336, — STean. Emplof des hypnotiques dans les maladics nervenses.
Klin, Woch, 1924, 1, 2, p. 208 el 335. — M. Kocuuasw, Les hypnoliques Handbuch
der exper. Pharmakologie Springer, 1923, 1. 1, p. 380 & &48. N, Busquer. Les
hypnotiques modernes. Edifion Le Médecine. Maloine, 1924,

(3) Fisanen el von Meuxe. Therap. der Gegenwarl, 1903, p. 96, 190§, p. 155

(&) Cina (Ges, ., Chem. Ind. Bale), Brevel allemand 268158 du 30 juln 1911, Le
méma diallylbarbilurique est vendo en Allemagne par une aulre firme sous le nom
de Curral

(5) Baven (Farbenfabriken) Brevels allemands 2579352 du § mars 1911 el 280722 du
18 mars 1911.
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vénients, le Luminal, plus connu en France sous le nom de
Gardénal (Poulenc), s'esl révélé un médicamenl symplomaligque
de loul premicer ordre dans le trailement de D'épilepsie.

De nouvelles recherches poursuivies en France et 4 I'étran-
ger ont conduil & la réalisalion de nouveaux hypnoliques,
parmi lesquels les plus imporianis soni le Somniféne el le
Sonéryl.

CH’\G CIO—NIH cili l.".lﬂ—Nlﬂ
chy” >c co NG co
CH*=CH.CH*" | | GH | |[
CO—NH CO—=NH
Nouvean somuniféne Sonéreyl
Ac. Isopropylallylbarbiturique Ae. Butyléthylbarbiturigque
Isopropylallylmalonylurée Butyléthylmalonylurée

Jusquen 1923, le somniféne n'élail pas un corps nouveau, mais
un simple mélange de dial el de véronal. La seule nouveaulé
de-ce produil résidail surtoul dans la dissolulion de ses consli-
tuants dans la dié¢lhylamine. Mais depuis un an environ, le
somniféne esl conslitué¢ par un corps nouveau, 'acide iso-
propylallylbarbiturique (1) associ¢ au véronal el dissoul dans
la diéthylamine,

Dapris Pohl (2), ee produit est moins loxique que le dial, mais
peul-éire aussi un peu moins hypnotique (6 cgr. par kgr. chez
le lapin par voie sous-culanée). Il m'a pas encore ¢lé expdéri-
menlé en Franece ot ¢'est loujours I'ancien somniféne (dial et
véronal) qui esl signalé dans les plus récenles communica-
tions (3). Par conlre, en Allemagne il a fait I'objet de rapports
favorables (4); nous n'y avons loulefois pas lrouvé indicalion
des doses d'isopropylallylbarbiturique adminisirées. mais seu-
lement le nombre de cenlimélres cubes injeclés ou ingérds. Il
serail désirable gue les thérapeules francais qui emploient le
nouveau somniféne soienl fixés sur sa composilion définilive
el sur le réle joué par le véronal dans ce mélange.

Le Sonérgt ou bulyléthylmalonylurée comple parmi les hyp-
noliques modernes les plus aclifs. I1 présente celte parlicularité,

(1) Presweak., Helvetica ¢him. Acta, 1983, 6, p. 192, Brevel sulsse Holmann la
Roche, 17 nov. 1920,

(2} Poni. Zischr. f, d. ges. exp. Medizin, 1923, 58, 520

(3) A Manie el Konex. Bull, Soc. Thérap., 192§, (5), 39, 37. D'apris Faioer el
Pentis, Dull, Soe. Cherurgie, Paris 1928, 50, p. 780, le nouveau somnifenc con-
tient par em® 10 cgr. de véronal el 10 egr. d'isopropylallylbarbiturique.

() Weanen. D. Med. Woeh, 1923, 45, 282, 0. Meven. Klin. Woch, 1923, 2, 2266,
H. Stravss. 1d., 1984, 3, 750,
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rare dans le domaine des hyvpnoliques, d'avoir ¢élé découverl cn
France (1.

Les essais cliniques enlrepris depuis prés de trois ans ont
monlré que, dans le railement de loutes les insomnies, il peut
Clre subslilué avee avanlage aux aulres hypneliques. Ce qui
conslilue en oulre sa caraclérislique, c'estl qu'il est doué de
propriéiés analgésiques qui en fonl Uhypnoligque de choix dans
les insomnics doulourcuses. Grice i sa solubilité dans I'ean
qui esl nellement supéricure i celle du Dial, son aclion esl
plus I['iil]'ldl'_’. Comme eces derniers, il peul élre adminisiré soil
par la voic buccale en comprimés ou en polions, soil par les
voies parenlérales en solulion dans la pipérazine. Les Joses
usuelles sonl de 10 & 20 cgr. dans les insomnies simples et de
20 4 10 egr. dans les insommiecs doulourcuses (2).

Les propriélés hypnoliques du Sondéryl onl é1¢ également
conslalées par divers auleurs amdéricains (3). Celle élude du
sonéryl a élé Voceasion d'imporlants lravaux d'ensemble anssi
bien en Franee quaux Elals-Unis el les conclusions de ces
recherches sonl lrés précieuses non sculemenl au poinl de vue
des relations enlre la conslilution chimigque el Paclion physio-
logique, mais encore en ce qui concerne les relalions entre le
pouveir hypnolique el les constanles physiques (4).

Parmi les nombreux dérivés éludids par ees auleurs au point
de vue physiologique, aucun, saul le Sondéevl, ne semble avoir
élé lobjel dapplications praliques. Jackson (5, qui o fait
I'étude physiologique de Visopropyléthymalonylurdée, a signilé
les bons résultals oblenus en elinique avee ce produil. Toule-
fois, ¢'est un hypnotique moins actif que le Sonéryl el son em-
ploi méme aux Elais-Unis ne parail pas s'élre répandu.

Nolons pour lerminer que Pon a loujours {endance 4 donner
des noms nouveaux, non seulemenl & de simples mélanges
mais encore 4 des produils définis déjd connus, mais associds
i des substanees gui les solubilisenl. Clest ainsi que le véronal
sodique est désigné sous le nom de Médinal (Merck) el que

i1} Tweeneav, Journal Ph, Chim., 1922, 25, 153, Tirvexeav b E. Lavaaco. Bull,
Ne. Pharm., 1924, 54, 120, Brevet francals 139700 du 4 [éveier 1921,

(2) Ganxor et Tirrexzav. G R. Ae. Sc., 1922, 175, 281, Paris Médical, 1932, j2,
320, Swomaerie, Thése de Paris, 1923, — Duvsos. Bull. Soe. Therap.. 1024, w9,

p. 8.
uh Dox et Yoves. Am. Chem. Soc., 1022, 4§, 50 Suosie el Momexr, Id. 1923, 45,
p. B53.

(%) TirrENEAU, Douny el Sommarre. Bull. Soc. Chim. Biol., 1023, 5, 170, Snosie et
Momgext, loco cildlo.

(G Jacksox. J{ of Laboratory and Clinieal Medicin, 1922, 8 23,
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le méme véronal sodique associé au phosphale de soude (1)
pour diminuver son amerlume (Straub) a recu le nom de Para-
noval (Bayer). Pas plus que lancien somnifine, ces médica-
menls ne conslituenl des produils nouveaux, mais des formes
solubles plus ou moeins nouvelles ne présentanl pas d’avania-
ges bien marqués.

2 Amides ou uréides bromés. — Les tvpes de ces dérivés sonlt
d'une parl, le Bromural (bromovalérylurée el I'Adaline (bhromo-
di¢thylacélylurée) el d'aulre parl, le Neuronal ou bromodiéthyl-
acélamide. Ces produils onl é¢ proposcés dans les dernitres
années sous des appellations nouvélles, nolamment 'Adaline
sous le nom «de Nyelal, el le Bromural sous le nom de Yali-
myle (Clin} ou d’Albromane (Chinvine, Vienne). Les seuls pro-
duils nouveaux réalisés duns celle série résullenl de acélyvla-
tion des bromouréides. On a ainsi oblenu des dériveés acélylés
el propionylés de PAdaline el du Bromural 2. Seul le dérivé
acélylé du Bromural a élé inlroduil en (hérapeualique sous le
nom d’Abasine (C1192 CH-CIH Br-CO-NI1-CO-N1I-CO-C11*,

Son aclion serail rapide el durable: mais, bien que le brevel
concernant celle subslunce dale de 1917, les donndes cliniques
qui le concernenl sont encore insulfisanles.

4. Urdthanes. -~ C'esl seulement en série acyelique que jus-
quici on a fludié les uréthanes hypnotigques, el. parmi celles-ci,
seul T'llédonal (CHRCH-CHE-CIHE-CO2-N112 découverl en 1809 a
frouvé emploi en thérapeuligue, '

MM, lourncau el Puyal (30 onl enlreepris celle ¢élude en série
eyclique, el ils ont déeril toule une série de composés donl le
pouvoir hypndlique esl supéricur & celui des amides el uréides
bromds, mais sans dépasser loulefois célui du Véronal. Aueun
de ces produils n'a jusquiici éé introduil en (hérapeulique.
Revenanl & la série acyelique Willstaeller 1 ardéussia mellre
an poinl la préparalion biochimique de 1alcool trichloroéthyli-
que. donl on connaissail depuis longlemps les rrorvriélés hypno-
ligues. loulcfois. comme cel aleool esl liguide. Willstaelter LTa
transformé en urélhane el a ainsi oblenu un dérivé eristallisé
peu soluble dans Ueaw, dont U'élude physiologique a ¢lé effee-

(1) Stwavns W. Brevel allemand, 3770,

{2) Baven. Brevet alismand, 327129,

(#) Founxeav el Povan. Bull. Soe, Chim,, 1922, 35, §2i.

(4) WiLsTagrTFR el Duseerc, Ber. d. D, ch. Ges., 1923, 56, p. 2183,
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tuée par Straub el Hauplmann (1) Inlroduil en thérapeulique
sous le nom de Volunfal, cel uréthane a déja [ail I'objel de
nombreux essais cliniques (2. Son pouvoeir hypnolique parait
intermédiaire enlre celui de I'Adaline el celui du Véronal. Les
doses usuelles oscillent enire 75 cgr. el 1 gr. Son aclivilé pa-
rait done assez faible el Ebslein préfére preserire cet uréthane
associé au véronal

4. Séries diverses. — Une nouvelle série d'uréides eyeliques a
¢l¢ éludide, celle des hydanloines. On connaissail déja les fai-
bles propriétés hypnoliques de quelques alcovlihydanloines;
on a constalé que ces propriéiés sonl accrues par la substitu-
lion d'un radical eyelique; on a ainsi préparé le Nirvanol ou
])]léﬂ)’]lf'lh}’lhj'i.!anlﬂille, ainsi que son dérivé acélylé. Ce sont
des produits peu solubles dans eau, donl aclivilé est infé-
riecure & celle du véronal (3} La dosce usuelle est de 50 cgr.
& 1 gr. Ils présenlenl Tineonvénient de donner liem & des
érythémes, Une autre séric d'uréides a été préconisée par

P (iu—mi
¢ |
CH |
Nil —CO

Lumidre et Perrin (4) celle des dialeoylhomophlalimides, eesl-
A-dire des imides d'un acide homophlalique disubstilué sur
le CH* Les subslilutions ainsi réalisées comporlent divers
groupes alcoylés: élthyle, propyle, allyle. Le pouveir hypnoligue
de ces composés va en déeroissanl avee 1'élévalion du nombre
d'atomes de carbone. Le dérivé diéthylé serail done le composé
le plus aclif; jusqu'ici, il n'a pas été inlroduil en thérapeulique.

AARRY) —CO 1) R=R'= (1
CoH | 2) R=R=CH’
*CO——NH 3) R=R-—=-—CH?*—CH —CII*
Dialeoyhomaophtalimides 'E E’-_;{E,‘{};’

Nous nolerons également les propriéiés hypnoliques de la
dicthylrhodamine préparée par Léonard (5). Ce composé, en

(1) Strave el Navrrsans, Niinch, Med. Woch,, 1922, g5, p. 1651,

(2) Hamse, Klin. Woch., 1923, 2, 346, Miwrsen, Disch. Med. Wock., 1923, 49, 71.
Usinen, Klin. Woch., 1923, 2, 473

[3) Bavsst. Therap, Momatsh, 1019, 35, 385, E. Gerua el All. Scunwantz. Paris
Médical, 1022, /2, 102,

(§) Lusnine el Peamin. C. R, de. Se,, L 171, p. 637,

() C. 8. Léonano. Meddel. f. K, Vel. Akal. Nobel Irsvitut, 1921, t. 4, n° 14,
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€0 —C e

NH — s~ S

injeclion parentérale, est un peu plus aclil que le véronal, mais
il est & pen prés inaclif quand on Tl'adminisire par la voic
buccale. S

V. — ANALGESIQUES ANTITHERMIQUES

Le groupe des analgésiques anlithermiques n'a fail Iobjel
d'avcun travail importanl dans ces derniéres années, el c'esl
loujours dans les deux séries classiques de Pantipyrine et de
la phénacéline que l'on s'est efforeé de lrouver les quelques
nouveaux représenlants de ce groupe introduits en thérapeu-
ligue. Nous nolerons cependanl acide  pyrocalechinoxy-
actlique  OH-Cell-0-CHe-CO:11 donl Borullau (1) a monleé
les propriélés anlithermiques mais qui ne semble pas encore

avoir ¢l¢ inlroduil en thérapeulique.

1. Série de PAntipyrine. — Lorsque [urenl découvertes les
proprié¢tés analgésiques inlenses des dérivés de anlipyrine
(nminopyrine primaire el ses dérivés sccondaires el lerlinires)
on choisit pour Il'emploi elinique la diméthylaminopyrine
(Pyramidon) donl la slabililé esl beaucoup plus grande que
celle de 'aminopyrine, mais dontl la solubililé esl inlérieure 2
celle de T'anlipyrine.

II ful ecependant possible de revenir & Uaminopyrine en
slubilisanl la fonelion aminée de celte base par copulation avee
le formaldéhydehydrosulfile de sodinm. On oblinl ainst Ia
Mélubrine qui ful préconisée non seulemenl comme analgésique
amdithermique mais aussi comme spécifique dans le rhumalisme
arliculaire aigu. Toulefois, la mélubrine présenlail Tineonveé-
nient de donner des combinaisons insolubles avee les pro-
duils aldéhydiques conlenus dans les diverses préparalions
galénigques généralemenl associées aux polions (ean de laurjer-
cerise, eau de canelle, ele.. On évila eet inconvénienl en re-
couranl & la mélhylaminoanlipyrine qui, ecopulée avee le
formaldénydehydrosulfile de Na, conslilue la Novalgine de la
firme allemande Meister Lucius, & qui revienl le mérile d'avoir
eréé suceessivemenl ces divers médicaments du groupe anli-

(1) Boaurrav. Zeitschr. . exp. Pathol. und Therapie, 1919, 20, 30%.
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pyrine, La Novalgine qui peul élre présenlée en comprimés ou
en solulion s'administre aux doses de 30 cgr. 4 1 gr. soil par
lu voie bueeale, soit par les voies parenlérales. Les injeclions
sous-cufances ou intramusculaires d’un ou deux cem. de solulé
i Al ve seraienl indolores. Ainsi que la mélubrine, ce produil
esl 'jndiqué comme analgésique antithermique général, non
seulemenl dans les divers élals fébriles, mais cencore dans le
rhumalisme articulaire ol dans Ies diverses Tormes de polyar-
thrites. On peul se demander, loulefois, s'il n'y a pas lieu de
douler de la supériorilé de ce produil sur ses congéndéres, ¢lant
donné gue la firme Meisler Lucius o eru devoir proposer de
Tassocier au pyramidon sous forme d'un mdélange qui a 6&Lé
lanedé sous le nom de Gardane.

Pour juslifier une lelle associalion, on ne saurail invoquer
les effels de polenlinlisalion, ear comme nous le verrons plus
loin, ceux-ci ne s'obliennent en général qu'en associanl des
mdédicaments appartenant i des séries différenles.

2. Série de la Phénacétine., -— La siérie des anilides ne s'esl
curichie d'aveun représenlanl importanl; on a bien préparé un
nouveau dérivé (CIIF CO NI-COAIB-0CH? —CH=CH? en subsli-
tnant un allyle au radical éthyle de Ia phénaedéline, mais le
produil ainsi oblenu ne parait pas avoir d'avanlages bien
margués, car il n'a pas élé inlroduil en thérapeulique comme
produit  défini, mais sculemenl en associalion avee le Dial
Dialacéline) pour faire de eelui-ei un hypnolique analgésigque.

On a loulefois lenlé quelgues ineursions dans la série de la
Duleine, subslance sucrdée qui- est Nuwréthane correspondant &
la phéndlidine. On savail déji que les subslitulions sur le
noyvau aromalique diminuent le pouveir suerant (1), mais on
a observé (2) que ces subslilulions el nolamment les groupes
aminés renforcent les propriélés anlipyréliques. On a signalé
nolamment l'urée correspondant & 'éthoxy-1-umino-3-phényl-
uréthane

Nl — CO— CH?
C2H0 — C'H :l(
SN — G = Gl

el surtoul allylthiourée.

(1) Tuous. Ber. d. pherm, Ges., 1920, 50, 227,
(2) Percuzzim (Herta von). Ber, w. Ges. Phys. u, exp, Pharmakol, 1923, 20,
107.
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NH — CO —NH —NH CO* — C*H*
‘ClI* — CH — CH*®

Ces produils n'onl pas encore fail objel d'essais clinigues.

20 — CAHY

3. Associalions de divers anlithermigues, — De nombreuses
combinaisons 'analgésiques anlithermiques onl élé proposcées
depuis longlemps, L'une des plus répuldées consisle dans as-
socialion du pyramidon ou de Panlipyvrine 4 la phénacétine,
Paction lente el durable de eetle dernidre complétanl les effels
rapides mais passagers des dérivés de la pyrazolone. On a
conlinué ¢également d'y associer la caléine qui infervient & Ia
fois par sa double aelion sur les vaisscaux el sur le sysléme
nerveux cenlral. En France, on a coutume d'associer ces trois
médienments el d'y ajouler méme pawrfois de In quinine ca-
chels Faivre el ses nombreux suceédands). En Allemagne, on
s'esl conlenld le plus souvenl d'assoecialions simples: anlipyrine
et caféine (Migrainine de Meister Lucius. aspirine el phéna-
cétine (Aspiphénine de DBayer). pyramidon el novalgine (Gar-
dane de Meisler Lueius). Cel exemple o él¢ suivi en Franee
pair les Usines du Bhone dont la Rhoféine est un mélange de
caféine ef d'aspirine. On a loulefois lendance 4 recourir nux
mélanges plus complexes, comme le Quadronal qui conlient
les qualre produils suivanls @ pyramidon. phénaeéline, laclo-
phénine el eaféine.

Quanl aux associalions des analgésiques avee les hypnoli-
ques clles répondent & un double objel suivant les proportions
des consliluanls, Lorsque hypnolique estl en quanlilé  im-
porlanle, c'est son aclion qui est renforeée par analgési-
que el gqu devienl prépondérante. (Cest le cas de association
bien connue Véronal el Phénacéline ou  Véronacéline (von
Noorden 1911).

(Vesl inverse qui se produit dans les mélanges o prédo-
mine Iantithermique el. dans ce eas, Uaclion analgésique esl
notablement renforeée par la présence de pelites quanlilés
d'hypnotiques (Starkenstein), Le Véramone (Schering) esl une
associalion de ce genre consliluée par une sorle de sel lormé
enlre le pyramidon comme base et le véronal comme acide.
Toulefois, i1 ne semble pas que leffel le plus inlense soil
loujours réalisé automaliquement par ces mélanges en pro-
porlions moléculaires donl on diseule s'ils conslituent de véri-
tubles combinaisons,

L'Allonel. de la firme Hofmann la Roche, qui a ¢é1¢ modelé
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sur le véramone el qui esl conslitué par un allylisopropyl-
barbilurale de pyramidon, deit étre certainement associé i une
quanlilé supérieure de pyramidon; c'esl done un vérilable
mdélange comme U'esl la Véralgine du D¢ Bassin dans lagquelle
laclion analgdésique du pyramidon et de la phénacéline est
renforeée par une pelite quantité de Sonéryl.

L'association Bulylehloral et Pyramidon (Trigémine de Meis-
ler Luecius ou Asciafine des Usines du Rhdne) renlre dans
la méme calégorie.

Dans le groupe suivanl qui comprend les analgésiques anli-
goulleux, nous aurons l'occasion de menlionner cquelgques au-
tres associalions de ces analgésiques avece les antithermicques
analgésiques proprement dits.

VI —— ANTITHERMIQUES ANALGESIQUES DANS LE TRAITEMENT

DE LA GOUTTE

L’inlrodueclion en thérapeutique de I'Atophan en 1908 par
Nicolaier et Dorhn a été le point de déparl de nombreux lra-
vaux qui onl conduit, sinon & la créalion de nouveaux médi-
camenls supéricurs aux précédenls, du moins 4 des conclu-
sions inléressanles en ce qui concernc les rapporls enlre la
conslilution chimique el Vaclion physiologique. En fait, nos
connaissances dans le domaine de la goulle sonlt encore Irés
imparfailes. Sans doule on considére comme absolumenl ac-
quis que la goutte résulte d'une rétenlion de Pacide urique
dans l'organisime, mais on a reconnu que cette rétention n'est
poinl due. comme on l'avait cru longlemps, & une insulli-
sunce de destruclion de I'acide urique, el la cause en resle
toujours inconnue, D'aulre part, il n’'a pas élé possible jus-
quici de provoquer expérimentalement la goulle chez I'ani-
mal. Aussi sommes-nous réduils, au poinl de vue expérimental,
A examiner 1'action des médicaments sur 1'élimination urique
chez I'homme ou l'animal sains ou encore chez les goulleux.

L’Alophan élant un acide phényl-2-cinchoninique, ¢'est-d-dire
I'acide phényl-2-quinoléine-1-carbonique, on a pu réaliser une
quanlité considérable de dérivés soil en éthérifiant la fone-
tion acide, soit en opérant des subslilutions diverses tantdt sur
le noyau phényle, tantdét sur le noyau quinoléigue.

1. Dérivés de la fonclion acide (élhers el amides). — L’élher
¢thylique de Talophan (Acilrine de Bayer) ainsi que l'éther
acélolique [CH* CO CH2 Atoph.] ont élé trouvés par Impens (1)

(1} lupens. drch. Int. Pharm. el Therap., 1912, 22, 170,
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de bons éliminateurs d’acide urique, mais non point les éthers
d'alcools élevés. Récemmenl, on a proposé I'élher allylique
sous le nom d.Afoquinol (Ciba). Ces éthers ont sensiblement la
méme valeur que 'Alophan, mais ne lui sont pas supéricurs..

Co *H C0% — CHH°
qjcu“n mﬂul]h
N h
Atophan (Schering) Avitrine {Bayer)

Cinchophine (nom amérieain)

I1 en est probablement de méme de Uéther délhylique de
I'acide méthyl-G-phényleinchoninique (Novatophan ou Toly-

CO*CH> C0* — CH? — CH = CH*
1)
COL"“‘H"’ LI/C"H"'
N N
Novatophan (Schering) Atoquinol (Giba)

Tolysing (nom américain)

sine) donl I'élude a éé reprise récemment aux Elals-Unis (1) et
dont l'emploi a élé préconisé égalemenl dans diverses aulres
maladies fébriles, nolamment dans le rhumalisme articulaire
aigu (2) pour lequel Heller avait déja, en 1911, oblenu d'excel-
lenis résultats avee I'atophan.

Le dérivé amidé-de l'atophan constitue également un pro-
duil actif (Impens), mais il n'est pas ulilisé en thérapeulique;
par contre, on en ulilise le dérivé anilidocarbonigque ou acide
phényleinchonylanthranilique qui a ¢élé préconisé sous le nom
dArtosine (Bochringer).

GO — NI — C°HY COo*H CO*H
OH
. - rd
i ) ]
C"H X COHA CO*H
Artosine (Boehringer) lexophane (Meister Lueius)
Acide o phéu}luiﬂnlmug’l Ac. Oxyphénylquinoléine
anthranilique dicarbonique

3 Dérivés de substilution sur les noyauxy quinoléigue el
phénylique. — a) Novau PHENYLIQUE. Sous le nom d Hexo-

(1) Banvoon et Lozinsky. Ji. Lab, and Clin, Med., 1923, &, 217,
(2} Baruouvn, Lozixsxy el CLemenTts, Am. J. Med. Soc., 1923, 85, 708,
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plaene, la Tirme allemande Meisler Lucins a proposé un dé-
rivé de subslilution dans le noyau phénylique par introduoce-
tion d'un oxhydryle ¢t d'un carbonyle. Ce produit a élé éga-
Iemenl mis dans le commeree sous Torme de sel de lithine
effervescenl; mais pour avcune de ees deux Tormes, nous
ne possédons encore de renscignemenls cliniques. Scule une
courte déude physiologique a ¢ publide: elle a monlré que
I'hexophane esl moins Loxique que Palophan (1),

b} Novau guisoniwgre, Les substitulions dans le noyan qui-
noléique onl consislé dans le remplacement d'un H par un
oxhyvdryle, soit libre ¢l placé en 6 Oxvalophan), soil ¢héri-
fié par un méthyle el placé en 8 (Isalophan),

GOH . CO*H
k/ CoHs LG“][-"
CHYO
(xyalophan (Sehering) Isatophan (Schering)
Ae, Uxy 6 Phényl 2 cinchonigue Ay Méthoxy 8 Pheényl 2 ecinchonigue

Il ne semble pas que pour ees produils on ail oblenu des ré-
sullals cliniques salisfaisanles, pas plus que pour le Paralophan
(Schering) qui esl un produil de subslitulion méthylée en G
sur le noyau quinoléique. Toulefois ce paralophan a ¢1¢ ulilisé
en elinique & U'élal d'éther éthylique: celui-ci o déji é1¢ signalé
ci-tdlessus sous le nom de Novalophan ou de Polysine,

Un nouveau dérivé de PAlophan a él¢ découverl en 1922
par von Braun par substitution dans le noyau quinoléique d'un
noyau double (hydro-naphlalénique) fixé sur les carbones 2
et 3 de 'atophan; ce composé a él¢ inlroduil en hérapeulique
sous le nom de Téfratopirune qui rappelle les qualre noyaux
eycliques.

cot ol Cle

N
N
Atophan (Sehering) Tétratophane (Riedel)

Phényl 2 quinoléine carbonique 4 Dibydro 3.4 naphtacridine 1.2
carbonique 1.4

(1) Rorren, Zischr, f. exp. Path, w. Therap., 1017. 19, 176,
(2) V. Bnaux et Worrr. Ber. d. Chem. ges,, 1922, 55, 3675,
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Toutefois, ce produil ne parait pas avoir les mémes pro-
pri¢lés que l'alophan. Au point de vue physiologique, il s’en
dislingue paree qu'il esl sans action cardiaque et qu’il aug-
menle, comme la stryehnine, I'excilabilité  médullaire. Mann (1) le
conscille dans diverses affeclions nerveuses ot celle excitabi-
lité estl modifiée: scléroses mulliples, labés, polynévriles, para-
lysies posl-diphtériques. Toulefois, les résultals de Mannn'ont
pas C¢lé confirmés el Greuel (2) a obtenu un échec complet
dans le trailement de 12 eas de scléroses mulliples; cel auleur
signale méme des phénoménes secondaires désagréables et
dangercux. 11 est intéressanl de rappeler que Rotler avait
déja signalé 1'action convulsivante de eertains dérivés de Ialo-
phan. Ces propriélés sont surtoul manifesles el amplifiées dans
le Tétrahydroaiophan. Ce dérivé découverl par Brunner ct
Skita parmi les produils de Thydrogénation calalylique de
lalophun, s'esl monlré au poinl de vue physiologique toul dif-
férenl de celui-ci el analogue & un aulre dérivé hydrogéné, le
télralophane; pas d'aclion cardiagque, mais augmentalion de
Fexcilabilité médullaire (3) remarquable par sa longue durée.
Celle propri¢lé serail susceplible d'applicalions eliniques (4);
mais les résullals de Greuel exposés ci-dessus conecernant le
lélrophane permetlent d'avoir quelques doules 4 cel égard.

IDDaulre parl, il semble bien que les nouvelles applicalions de
I'atophan eomme cholagogue méritent d’'élre prises en considé-
ralion (53 on a notamment préconisé sous le nom d'Jelérosane
l'associalion de 'atophan avee divers autres cholagogues (sali-
cylale de soude el sels biliaires),

D'aulres associalions onl ¢él1¢ également préconisées @ Alo-
phan el salicylale de soude (Atophényl injectable ; atophan
el aspirine (Arcanol).

Les médieations par Uatophan el ses dérivés paraissent done
prendre une cerlaine exlension; eclles doivent néanmoins Clre
surveillées avee soin, car leur innoeuilé west pas aussi par-
faile gqu'on 'a aflirmé jusqu'ici; on a signalé¢ nolamment une
aclion irritanle rénale (6) el voire méme des crises de goulle
aiguée (7) el de vérilables infoxicalions (8)

1) Maxx. Klin. Woeh,, 1928, 2, 2571,

_‘? GneveL, Klin, Woch, 1924,
(3) Poue Zirch, [, exp. Palk. el Ther., 1917, 19.

!-il Sevenin, Berlin., Klin. Med., 1918, p. B30,

§) Bannox. Ji. Am. Med. dss., 1924, 82, 2010,

G) Wesen. Klin. Wochenschr, 1922, f.l 1610.

(7) Bavasen et Homstens. Medis. Klin. L. 20, 18 mai; Gavxesnenc el UnLaaxs,
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Chose curicuse, bien que la goulle n'y soil pas plus répan-
due qu'ailleurs, c'est surloul en Allemagne el en Suisse que
la série de I'Atlophan a él¢ ¢ludiée el que de nombreux déri-
vés onl él¢ introduils en thérapeutique si bien que, dans ces
pays, chagque ficme posséde son alophan,

In I'rance, nous ne connaissons guére gquun seul de ces
médicaments, & savoir UAlophan lui-méme qui a élé spécia-
lisé par la maison Cruel el qui est Tabriqué par unc de nos
meilleures firmes francaises (Fabriques de Laire). Cest seu-
lement quand nos cliniciens auront éudié comparalivement
les nombreux dérivés de I'alophan, gque nous pourrons élre
fixés sur la valeur réelle de ces divers suceddandés qui, jus-
quici, ne paraissenl pas posséder de qualilés emportant sur
celles du premicr terme de la série.

IMEORTANCE THERAPEUTIQUE DE LA VALHRIANE
3 Par le Docteur Hecner
Professeur de Thérapeutique i 'Feole de Medecine de Rennes

Connue dés Panliquilé, la Valériane a ¢1é employée jusgu'a
nos jours avee plus ou moins de suceds. Trousseaun  avait
conslaté ecclle fortune variable du médieament sans pouvoir
Fexpliquer. Les travaux des aufeurs modernes onl permis
téelaireir le probléme, en montrant que les propricéiés (héra-
peatiques de lan Valériane sont (rés dilférenles suivanl qu'on
opitre avee la plante fraiche ou desséchée,

Le Pr Pouchet a dit et lexpérience a confirmé que loule
préparalion de Valériane qui dégage une forle odeur d'acide
valérianique peut élre considérée comme inactive. Méme com-
binée avee des bases comme P'ammoniaque, le zine qui possé-
dent des propriéiés nervines, Dacide valérianigque ne donne
presque aucun résullal. Or, c'est précisément ce qui se produit
avee le desséchement de la plante. La plante fraiche contient
une essence a4 I'élat soluble, un glucoside, un alealoide, des
albuminoides, une oxydase et des sels minéraux. La planle des-
stchée, sous linfluence de l'oxydase irés aclive, perd son es-

.senee, son glueoside, son alealoide volatil el se charge d'acide

alérianique. La plante fraiche a une aclivilé lh-.'*mpeutiqﬁ
irés grande, ln plante desséchée n’en a pas, ou si peu qu'il
vaut mieux ne pas en parler.

Il imporlail done de rendre stables les propriélés de 1a racine
fraiche de la Valériane de fagon & pouveir s'en servir elficace-
ment en toules saisons. Une nouvelle méthode congue par
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AL le Pr Perrol et Al Goris, pharmacien des Hopitaux de 'arns,
cl connue sous le nom de préparation des « Intrails -, o résolu
le probléme. Si bien qu'd I'heure acluelle, nous possédons des
preperations de Valériane d'une efficacilé loul & fait remarqua-
ble. IYimporlanles indusiries pharmaceuliques, se conformant
aux principes de la mélhode de MM, Perrol el Goris. se sonl
spreialisées dans la préparalion de ee médicamentl qui mérite
vraimenl d'élre beaucoup plus largement utilisé qu’il ne lest

aprés le Pr Pouchet, le sue de Valériane semble agir & la
[ois comme stimulant des cenlres nerveux supérieurs affaiblis,
comme dépresseur de 'excitabilité réflexe exagérée, comme mo-
dérafeur de Pexcitabililé et du pouvoir conlraclile museulaire,
enlin comme améliorant de la nutrition de la eellule nerveuse.
Rien n'est plus vrai et deux cas que je viens d'observer réeem-
ment sont 4 ce sujet suffisammentl démonsiralifs pour mériter
d’'élre rapporlés. :

Le 1t cas concerne une fillelte de 3 ans: done pas d'effet
suggeslif possible. Au mois d'avril dernier, clle est prise subi-
lement de ficvre, loux, vomissemenls el taches purpuriques sur
les fesses el les jambes. A Pexamen, la gorge est rouge et on
enlend, dans la poilrine, des riles de bronchile généralisée avee
souffle léger & droile. Il s'agit de grippe vraisemblablement.
Aprés une douzaine de jours de cet élal, U'enfant entre en conva-
leseence. Mais alors apparait un élal névropalhique loul & Tail
spécial, caraclérisé par des crises pendant lesquelles la filletle
pousse des hurlements et des eris qui ne sont pas des eris de
douleur. Daunlres fois, clle répéle le méme eri ¢« maman, ma-
man » pendant 4 & 5 heures enliéres. Son regard esl vague el
inintelligent. Ni les earesses, ni les menaces de sa mére n'onl
d'action sur elle. C'est une aulomate qui pousse le méme eri
de « maman, maman », qui semble bien sans signifieation pour elle.
Quand, épuiséc i foree de crier, elle s'endort, son sommeil est
calme. Au réveil, il y a parfois un peu d’accalmie pendant la-
quelle 1a pelite malade prend et regarde sa poupde. Mais bien-
1ol 1a ecrise éclate de nouveau. Les eris poussés i tue-léle re-
commencenl ¢l durent des heures. Cel élal persisle depuis
quinze jours: {ous les nombreux localaires de limmeuble
oit elle demeure sont vérilablement ameulés. Obsédés toul le
jour, réveillés Ia nuil, ils affolent les parents qui eux harcélent
le médecin. Trés proche voisin de la pelile malade, non seunle-
ment j'enlends, de chez moi, ses cris, mais en raison du voisi-
nage, je suis sans cesse sollicité d'intervenir, Les préparations
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bromurdées ordinaires, les bains chauds, les menaces, les gile-
ries ohlicnnenl le méme résultat négalif. De guerre lasse, je
preseris deux cuillerées 4 café par jour d'une préparation de
Valérinne slabilisée el spéeinlisée, représenlanl son poids de
plante fraiche, .

Dés la premiére cuillerée, prise & huit heures du malin, le
calme est rélabli. Plus de eris, élat de somnolence pendant la
journée — sommeil de 11 & 15 heures la nuil suivante, Le len-
demain, retour de Iintelligence, 'enfant demande & sorlir,
mange, semble puérie el cel élat de guérison se confirme plei-
nement el rapidement. Ainsi done, une seule cuillerée a calé
suffit. & ramener le calme. La deuxi¢me cuillerée prescrile
ne ful pas donnée. La mére, stupéfaite du résullat si complel
¢l st brusque, me fit douecement ce reproche i ma premidre
visile : « Pourquoi, docleur, ne lui avez-vous pas donné ce
reméde plus t68t ?7#y Ce 4 quoi je répondis quen faisanl eelle
preseriplion. j'élais loin de m'atlendre & semblable résulial.
EL peurtant il ne peut y avoir de doule. Il ¥ avait bien relation
de couse a effel enlre la prise du médieament el la guérison.
Sinon, il faudrait admetlre une singulitre coincidenee et com-
bien heurcuse.

Le deuxitme cas est heaucoup plus banal cliniquement mais
non moins curieux au poinl de vue thérapeulique. 11 s'agil
d'une femme de 43 ans, arthritigue, mére ’'une nombreuse fa-
mille el par conséquenl surmende. Sujette 4 des migraines pé-
riodigues, clle a I'habilude de les ecalmer au moyen de cachels
quelcongues el particuliérement de pyramidon et caféine. Dans
une de ces erises de migraine plus pénible el plus longuo
que les aulres, & cause des névralgies, des vertiges el vomis-
semenls, elle n'a plus de cachels sous la main. Je conseille
une cuillerée i dessert de la méme préparalion de Valériane.
Soulagement immédial, avee sensalion de bien-élre rapide,
comme jamais il n'en a ¢éié oblenu avee loule ln gamme des
cachels antimigraineux.

Aux soi-disant scepliques cqui ne font pas de thérapeulique
parce qu'en réalité ils en ignorent les ressources el la lechni-
que el gui seraient tenlés de me répondre avee un sourire
dédaigneux « coincidence banale », je répondrai simplement :

Coincidence aussi, suns doule, la eessalion brusque des dou-
leurs dans la colique hépatique, aprés linjeclion d'un centi-
gramme de morphine ! »

page 314 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=314

GEITH

REVUE GENERALE 304

A PROPOS DES INTOXICATIONS PAR LES SOMNIFHRES
DE LA SERIE BAREITURIQUE,

LES INTOXICATIONS PAR LE DIAL,

AR

Georges Bokes ET S, Karzexecooses

{Yravarl de la Clindgue médicale de I'Universilé de enive)
(Professenr Rocu)

Dans le vasle groupe des somniléres synthéliques, les dérivés
de Tacide barbiturique oceupent, & juste titre, une place prépon-
dérante. Il s'agit, en effel, de médicaments d'un manicment fa-
cile, d'action cumulalive trés laible, dont Iadministralion pro-
longée n'entraine, le plus souvenl, pas d’accoulumance nolable
el donl la suppression ne délermine aucune manifesialion fi-
cheuse,

Des divers dérivés barbiluriques ¢qui onl élé suecessivement
éludiés, il n'en est guére que qualre qui soient couramment
cmployés de nos jours, Ce sonl le véronal (acide diélhylbarbilu-
rique), le luminal ou gardénal (acide éthylphénylbarbiturique),
le dial (acide diallylbarbiturique) et le somniféne (allylisopro-
pylbarbilurale de dié¢thylamine).

Les intéressanles études expérimentales de Redonnet (1919) et,
lout spécialement, de Wiki (1922), ont moniré que ces quatre
médicamenls possédaient des propriétés pharmacodynamiques
trés comparables. 1ls provogquent un sommeil profond, s’accom-
pagnant volontiers de phénoménes dhyperexcitabilité réflexe,
pouvant aller, quand la dose a élé suffisanle, jusqu'd I'appari-
lion de mouvementls convulsifs. Fail particuliérement imporiant
en pralique, lan dose somnifére efficace est trés ¢loignée de la
dose loxique, ceci aussi bien chez le chien ou le lapin que
chez la grenouille. La mort survienl par arrél de Ia respiration,
i un moment ol le systéme cardio-vasculaire n'esl encore que
relalivement peu touché.

Celle résistance remarquable du eceur & l'infoxication barbilu-
rique est certainement la raison de la grande innocuilé de ces
médicaments employés & doses thérapeutigques. Si 'on veut
obtenir I'arrét définilif du coeur, il fauf, chez le lapin mis en
respiration artificielle, tripler la dose de luminal ou de véronal
capable de suspendre la respiration. Pour le somniféne, il faul
quintupler la dose ; pour le dial il faut méme la seplupler.
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L'¢tude des inloxicalions aigués de 'homme va nous monlrer
quiil exisle un parallélisme remarquable enlre ces constalalions
expérimentales de Wiki (31) el les enseignements déji nombreux
de la elinique,

Les infoxications par les dérivés de Taecide barbilurigue

sonl, en effel, devenues exlrémement fréquentes depuis une quin-
zaine d'anndes. I s'agit exeeplionnellement d'inloxicalions acei-
denlelles. Le plus souvenl, des doses alleignenl dix, vingl ou
méme (renle fois la dose thérapeulique sont absorhées volontai-
rement, dans 'espoir d'un suicide qu'on espére Incile el relati-
vemenl agréable. Le poison se procure facilement. sans ordon-
nunce médicale. dans beaucoup de pays, D'autre parl les somni-
fénes barbiturigues sonl volonliers preserils aux névropalhes,
parfois méme 4 des malades dont 'étal menlal, sans élre sufli-
samment alarmanl pour néeessiter une surveillanee conlinuelle
n'en esl pas moins pathologique, malades chez qui les idées de
suicide prennent facilemenl corps. el qui trouvent. dans le médi-
cament ordonné par leur mdédecin, le moven facile de réaliser
leurs désirs. :
" Le tableau clinique de l'intoxication barbiturique mesl pas
¢galement bien ¢ludié pour tous les dérives de 1a série. Les re-
cherches bibliographiques donnenl Uimpression que les candi-
dals au suicide ont porté leur choix presgue unigquement sur
le véronal, qui est effectivement un peu micux connu du publie
que ses congénéres. Sans prélendre épuiser la lilléralure, nous
avons pu relever plus d'une centaine d'observalions d'intoxica-
lion véronalique, donl un grand nombre présenlenl un earne-
tére de haute gravité, Willcox (33), en 1913, rapportait déja dix
s lerminés par la mort, el IHage (12) a publié en 1921 une
dlude détaillée de eetlte question, en se basant sur- 77 observua-
lions. Enfin, au momenl méme ol nous rédigeons ce mémoire,
parail, dans la Revue de Médecine, une inléressanle revue géne-
rale sur le véronalisme aigu, due 4 Tardieu (30).

L'intoxication par le luminal, earactérisée par une dépression
cardio-vasculaire lrés analogue & celle gu'engendre le véronal,
est égalemen! d'un pronoslic séviére. Sur une dizaine d'observa-
lions que nous avons pu parcourir, nous relevons, en effel, trois
cas morlels.

Quant au tableau de linloxiealion par le dial et le somniféne,
il est infiniment moins bien éludié. On pourrait ne pas trop s'en
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Clonner en ce qui concerne le somniféne, puisque ce médica-
menl est d'ulilisalion réeenle ef quiil esl encore relalivemenl
peu connu, sinon des médecins du moins du publie. Le premicr
cas dlinloxicalion par ce médicamenl donl nous ayvons {rouveé
menlion, di & Dietlen 90, se lermina par 1o guérison. Plus ré-
cemment. on a déeril quelques déees chez des malades Lrailés
par lo narcose somnifénique prolongée. proeédé thérapeulique
préconisé pour le lrailement de eerlaines psychoses. Mais il est
rés dillicile de déméler, dans ces aceidents, 1o parl qui revient
auw médicament el eelle, peut-élre plus importante, atlribuable
au mauvais élal géndéral des malades,

L’explicalion que nous avons donnée du pen de frégquence de
I'empoisonnement par le somniféne ne saurait rendre compte de
la rarvelé des inloxicalions par le dial. Ce médicament est en cef-
fet ulilisé sur une grande échelle depuis plus de dix ans, et Jes
malades ne se fonl pas faule de s'en adminisirer des doses va-
riables, aussi souvenl sur le conscil d'un ami bien inlenlionné
que sur la prescriplion de lewr médeein. Et pourtant les intoxi-
calions sonl si rares ou si bénignes que Marlin el Manlelin (19),
dans une communicalion récenle i la Soei¢lé de Mdédeeine el
des Sciences médieales de Lyon, déclaraient n'avoir pas eu con-
naissance de publications sur U'empoisonnement par le dial.
Au momenl méme ot nous déerivons ces lignes, Dargein el
Doré (73, dans une communicalion & la Société médicale des 1o-
pilaux de Paris, insistenl égalemenl swe la rareté des inloxica-
tions par le dial, dont ils n'ont relrouvé que la seule observa-
tion de Marlin et Manielin,

Cela ne signifie pas que 'on ne sache rien des aclions secon-
daires ou loxiques du dial chez 'homme, Les premicrs auleurs
qui étudiérent la valeur thérapeutique de ce médicament ont
pu voir exceplionnellement, a la suite d'une administration 3
fortes doses, prolongée pendanl plusicurs jours, quelques pheé-
nomdénes de dépression passagéres (Maller (22), un peu de trem-
blemenl (Schmidl (27) ou enecore quelques sensalions verli-
gincuses lout & fait (ransiloires (Zuelschaur (36, Juliusbur-
ger (16).

Ayanlt observé, en [évrier 1921, un premier eas d'imloxicalion
por le dial, et désireux de nous orienter sur I'évolulion habi-
tuelle de eas analogues, nous avons vainemenl cherché des
renscignements préeis sur ce sujel.. Comme nous avons pu sui-
vre depuis deux nouveaux malades présentant des accidents d'in-
loxicalion aigué, nous n'avons pas jugé inutile de publier ici le
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résumé de ces lrois observalions que nous ferons suivre de
celles colligées dans la lillérature.

OpsEnvatioN 1. — Tentative de suicide par le dinl. — Jeune femme
de 25 ans, souffranl d'insomnies depuis plusicurs semaines. Regoil de
son médecin un flacon de 15 ece. de dial liguide, contenant 1 gr. 50 de
substance aclive, Le 12 mai 1924, elle prend 30 goulles de ce médiea-
ment, dose qui serait reslée sans effet. Le lendemain, vers 9 heures
du soir, elle absorbe, dans un bul de suicide, le reste du conlenu du
flacon, soit environ 1 gr. 35 de dial, Elle se serait endormie immédia-
tement, Une vinglaine d'heures plus tard on la conduit 4 la Clinigque
médicale, dans un élat dinconsecience compléle,

A lexamen, on trouve une malade en résolulion musculaire, ne réa-
gissanl & aucune tentative d'excilation. La face el les exlrémilés

" sonl modérément cyanosées el froides. La température rectale est de

384, le pouls est régulier, accéléré i 120. La respiration est rapide,
altcignant 48 mouvements 4 la minule; elle resle néanmoins parfaite-
ment régulitre. Les réflexes lendineux et abdominaux sonl complé-
tement abolis, le véflexe planlaire se fail normalement en flexion,
le réflexe cornéen cst absent. Les pupilles, légérement rélrécics, réa-
gissenl néanmoins 4 la lumiére. L'examen de l'vrine oblenue par son-
dage ne montre ni albumine, ni cylindres, ni suere, ni pigmeals bi-
linires, ni urobiline,

On administre immédialement de la caféine a fortes doses, de
l'oxygéne cn inhalalion el en injection sous-cutanée, puis des in-
fusions de sérum glucosé,

Le 15 mai, I'élal de la malade reste complélement stationnaire, la
températlurg est de 382 le matin et de 38¢6 le soir. La recherche du
dial, pratiquée sur 600 cc. d'urine recueillic par sondage, donne une
réaction tout & fail ecaracléristique,

Le 10 mai au matin, la respiration est moins rapide (30 mouvements
par minute), le pouls est régulier, & 110. Le réllexe rofulien droil est
faiblement positif, le gauche élanl encore aboli, La sensibilité a la
douleur commence & réapparailre: la malade gémit A la pigire ou au
pincement. Quelques heures plus tard, elle commence o s'agiter, re-
mue bras et jambes, cherche & se dresser sur son lil, pousse des cris
violents, mais ne repremd pas connaissance. Le médme soir, la réflec-
livité tendineuse est redevenue normale, les réflexes abdominaux res-
tent abolis. La tempéralure est de 37°8 le malin et de 3802 le soir,

Le 17 mai, 4 9 heures du matin, la malade se réveille ot demande
& boire, La période d'agilalion esl passée; la malade reste somno-
lente et tranquille jusqu'an soir. Les réflexes culanés existenl lous ;
les réflexes lendineux sont lrés vifs,

Le lendemain, la malade sl complétement rvéveillée. Elle se plaint
d'un poinl de coté qnns Uhémithorax droil. La empéralure, qui étail
i 3792 le malin, monte & 32 le soir. L'auscullation réviéle un foyer

page 318 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=318

GEITH

REVUE GENERALE 313

de bronchopneumonie dans la région moyenne du poumon droil, avee
forle participalion pleurale dans la région de la base. Ces phénomines
pleuro-pulmonaires  régressent rapidement et la malade se rélablit
complélement en huil jours,

Opsenvamion I — Tentative de suicide par le dial, — Femme de
47 ans, présentant depuis plusicurs mois des lroubles mentaux légers,
(qui s'accenluent nellement au début de janvier 1921, A plusicurs
reprises, refuge de manger pendanl guelques jours el Tail plusicurs
tentalives de suicide qui échouent sans aucun dommage pour clle,

Le 10 février, & 10 heures du seir, absorbe dix tableltes de dial
1 gramme). Peu aprés, elle est prise d'un remblement violenl généra-
lise ; elle est trés agilée, quoique ses yeux reslentl conslamment fermés,
A1 heure du matin le délire se calme et la malade entre dans un som-
meil profond. Denx heures plus tard on la transporte & la Clinique
médicale de I'Hdpital cantonal,

A V'entrée, ln malade esl dans un sommeil profond, calme, lranquille,
donl aucune excilalion n'arrive & la lirer. Les extrémilés sonl froi-
des et cyanosées, Le pouls est de rapidité normale, mais pelil et dé-
pressible, La respiration est de rylhme el de fréquence normaux.

A l'examen du systéme nerveux, on conslate des réflexes roluliens,
achilléens, cubilaux el tricipitaux légérement cxagérdés. Les réflexes
abdominaux sont normaux, Les extrémités et le visage sonl animés de
quelgques sceousses convulsives. La molilité passive est bonne. Les
pupilles sonl de dimensions normales el réagissent promplement 4 la
lumijére

On pratique une saignée de 400 ce., suivie d'une injection de 700 ce.
de sérum physiologique et d'injections répétées d'huile camphrée el de
caféine,

Pendant toule ln journée du 12 février, la malade resle proflondément
cendormie, Il y a rétention d'urine et V'on esl obligé de pratiquer deux
sondages. Le soir, la température monle & 39, le pouls saceélére i
120, tandis que la respiration reste normale, coupée de temps & aulre
d'un profond soupir.

Le lendemain, la malade sort toul & fail de sa torpeur; elle parle
L se plaint d'étre fatiguée, puis elle retombe dans sa somnolence, dont
on la lire maintenant facilement. Le 5 février, la guérison esl compléle,
avee relour a I'état normal.

L'examen des urines, pratiqué & plusieurs reprises, ne révéla ja-
mais rien de pathologique.

Opsenvation 111 — Infoxicalion aiyué pur le dial el le panlopon. —
Jeune femme de 21 ans, artisle danseuse, ayant toujours mené une
vie d'avenlures. Présentail depuis quelques années un  psychisme
bizarre, répélail loujours qu'elle voulail mourir. A fait & deux repri-
ses des tenlatives de suicide, en décembre 1920 ef janvier 1921
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Le 12 seplembre 1921, :‘s.' la fin de Paprés-midi, elle absorbe vingl-
qualre pastilles de pantopon 21 ecentigrommes) et douze comprimés de
dial (1 g 200, Le soir, des amis Ia lrouvenl dans le coma ella fonl
enlrer & Phopital, of Pon fail Tes constalalions suivanies:

Jeune lille d'aspect débile, dans un coma profomd, ne eéagissanl
a4 aucunt excilalion exléricure (veix, pincement, pigore). Lo respira-
tio.1 esl ralenlie, suspiricuse, le nombre des mouvementls respicilires
esl de qualre par minule. Le visage esl fortemenl congeslionng, les
extrémités froides ¢l eyanosées. Le corps esl en résolution nausealaire
compléle

Les pupilles sont en myosis puncliforme, complélemenl insensibles
o la lumiére. Le pouls esl & 120, trés dépressible; la tempéralure rec-
lale alteint 38, Gros encombremenl bronehigue, O admioistre de la
slrvehnine el de la caféine fi haules doses, de Poxygéne en inhala-
tion et cn injeclion sous-culande, de 'alropine.

Le lendemain, 1o malade reste Loule la jouwrnée dans le eoma, Les
mouvemenls respiraloires deviennend un peoa plus Iréguenls el plus
véguliers. Hélenlion d'urine.

Dans 1o nuit du 13 au 14 seplembre, la malade est inondée de sucurs
profuses, la respiralion se ranime graduellemenl, el la malade sort
peu & pev da coma. Elle resle somnolenle, mais on arrive 4 la lirer
de sa lorpeur el & se laire comprendre d'elle, L'élal géndral esl nel-
temenl meilleur. Lo sensibilité el Pintelligenee se réveillent  lente-
ment, les réflexes tendineux el culanés réapparaissent progressive-
ment, Pendant lout Uaprés-midi, élal nauséeux avee vomissemenls ré-
pélés. Le cocur resle rapide el irrégulicr.

Le 14 seplembre au soir, la lempéralure monle bhrusquement a 407,
La malade a de grands [rissons cl' un point de edlé violent. La ré-
lention d'uwrine subsiste, de méme qu'une constipalion opinidtre.

Le 15 seplembre, la miction se fail sponlanément, Le ceur est de-
venu régulier, mais Irés rapide. La malade esl dyspnéigque. Les ré-
[lexes lendineux sont trés vifs, A Mauscullalion des poumons, on cons-
lale les signes classigques d'une pneumonie de la base, Les aceidenls
dintosicalion onl complétemenl disparu. Les jours suivants la pneu-
moniv se complique de pleurésic purulente, puis d'otite. La malade
finil néanmoins par guérir et quitle 'hopital le 20 oclobre 1921,

Opsenvation IV (Uno (33). — Infoxication involontaire par le dial, —
Homme de 59 ans, en bonne sunté. Etani en élal d'ivresse prend par
mégarde vingl-qualre tabletles de dial (2 gr. 40) qu'il avale en une
fois. Le lendemain on le lrouve sans connaissanee, le visage cyanosé,
les exlrémilés [froides el Dbleuiilres. Les conjonclives sonl injeclévs,
la réfleclivité a entidrement disparw. Quinze heures aprés 'empoison-
nement sinslallent des convalsions périodiques. Apres 111 heures le
malade urine pour la premiére fois sponlanément. Cing jours apris
lintoxication il peul de nouvean aller el venir el reprendre ses occu-
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pations Le réflexe rotulien redevient normal le sixitme jour. La
tempéralure qui avail alleint un maximuom de 382 retombe & la nor-
male aprés une semaine,

OrsEnvaTion Y (Miller (23), — Tenlelive de siaicide par e Jdial, —
Femma: de 20 ans, entrée & Uhopital pour troubles digeslils avee élat
de :lép]‘vs:;iﬁn psyehique el insomnies. La malade élanl morphino-
mane, on lente une eure de désinloxication, qu'on facilite en permet-
lant le sédobrol ol le dial.

Un malin la malade absorbe en cachelte 10 comprimés de dial. On
la rouve & midi profondément endormie, le visage congeslionné, Le
pouls el la respiration sont bons. Bienlol apparaissenl des sccous-
sex du visage el des convulsions des extrémilés, s‘accompagnant d'une
analgésic compléte. Les pupilles sont de dimensions normales el
réagissenl bien 4 la lumitre. Les réflexes abdominaux, palvllaires ot
planlaires sonl normaux, Pendant la nuil la malade perd ses urines,

Deus jours plus tard elle dorl encore, La respiralion esl branguille,
le pouls indigue 100 conlractions cardisgues a la minute, la lempéra-
lure monle i 300,

Le troisieme jour la malade commence & ouveir les yeux, puis s'agite
dans son lil el finalement se mel & parler. Le Tendemain elle peul lire,
mais se plainl d'avoir un nuage devanl les veux et la Ble lourde,
Urine pour la premiére fois sponlanémenl aprés 73 heures, Le cin-
quitme jour la guérison esl compléle,

Onsenvarion Y1 (Martin ¢l Manlelin (19, — Tenfulive de suicide
par ¢ dial. — Jeune homme de 21 ans, absorbe coup sur coup, dans
une intenlion de swieide, vingl-sepl comprimés de dial; aprés quoi
il tombe dans un sommeil profond.

Douze heures plus lard, on conslale une résslution museulaire abso-
Iue avee abolilion des réflexes roluliens. Pupilles en mydriase. Le
lendemain ¢lal de subcoma avee agilalion exlréme qui oblige & lui
melire ln camisole de foree, Les réflexes roluliens sonl redevenus nor-
maux. Délire de réve permanenl, parole incobérente, mal arliculée,
Conlraclions spasmodigques de la commissure buccale,

L'analyse du sang n'a pas révéld de dérivé barbilurique, En revan-
che la réaction du véronal esl nellement positive dans les urines re-
lirévs pur sondage,

Guérison compléte en gualre jours,

Opservarion VII Dargein ol Doré (7). — Tenfalive de suicide par
le dial. — Lo maliclol D... absorbe le 20 janvier 1924, douze comprimés
de dial, sans aulre incidenl gqu'un sommeil donl la durée ne dépasse
pas celle de la nuil. Le 27 janvier, il absorbe & nouveau, dans linten-
tion do se suicider, vingl-quatre comprimés de dial. On le lrouve
dvanoui un quarl d'hewre plus tard. On nole alors: pouls 61, lempé-
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rafure 3606, résolution musculaire compléte. Abolition des réflexes
tendineus, pupilles en myosis, réagissant 4 la lumitre el & la douleur,
Pas de réflexer cornéen. Cing heures plus tard le réflexe 4 la lumitgre
a disparu, Alternatives de mydriase trés prononcée el de myosis, Pouls
petit, mal frappé, i 6I; respiration 17 & la minute, Le soir, la tempé-
rature est A 3602, .

Le lendemain la température s'éléve entre 300 le matin et 3892 le
soir, le pouls est stable & 80. Tension arlériclle 12-6 1/2 au Vagquez-
Laubry, Réflexes crémastérien el abdominaux abolis, Réapparilion des
réflexes roluliens qui sont vifs et des achilléens qui sonl d'inlensilé
normale, La sensibilité reste obluse,

Réveil le 29 janvier, aprés 36 heures de sommeil.

Opsenvarion VI Christoffel (5), — Tenfalive de suicide par le dial, —
Jeune homme de 25 ans. A la veille de subir des examens importants,
soullre d'insomnie, de conflils de conscience, de manque de confiance
en lui-méme, Absorbe, dans Uinlention de s'empoisonner, dix lableltes
de dial (1 gr.). erle de conscience pendant plusicurs heures, coupée
d'acets de délire, Vomissemenls & deux reprises le premier jour.
Le sccond jour le délire s'aceentue i Lel poinl que le malade doil
élre mainlenu par cing personnes el transporté dans un asile, ol le
délire s¢ calme aprés quelques hewres, On ne nole plus qu'un peu de
somnolence el un élal de dépression ropidement dissipé,

OpservaTIoN IX (Chrisloffel-Slrasser (5). — Infoxicalion subaigué
par le dial. — Homme ayanl recu du dial pour insomnies névropa-
thigues, Pour guérir plus vile, dépasse la dose preserite par son méde-
cin et absorbe treize tablettes & 10 centigrammes en qualre jours, Le
qualridme jour se plainl de verliges, le cinquitme jour fait une chute
i son lever. Aftribue spontanément ees lroubles au dial et débruil le
reste du médicament. Dés lors amélioralion rapide. A Pexamen, donne
limpression d'un malade alleinl de paralysic générale: lroubles de
la coordinalion, cuphorie, parole empitée, sorle d'ivresse. Romberg
positif pendanl plusieurs jours. Réaction de Wassermann négalive. En
quelques semaines tous les troubles onl disparu, el ceci de facon dé-
finilive.

Opsenvatiox X Christolfel-Strasser (5). — Infoxicalion subaigué
par le dial. — Homme souffrant d'insomnies. Absorbe sepl pastilles
de dial \0 gr. 70) en trois jours. Souffre alors d’aceds verligineux in.
tense, avee sensalion d'ivresse, démarche ébricuse caractéristique,
Disparilion des lroubles dés linterruption du médieament,

Opsenvatios XI Beust ({). — Inloxicalion subaigué par le dial, —
Homme de 68 ans, souffrant d'insomnies depuis plusicurs années et
ayanl goité de lous les somniféres. Aprés avoir absorbé pendant plu-
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sicurs mois conséculifs 8 gr. 20 de dial chaque soir, il remarque que
sa démarche devient peu sirve; la parole est défecluense ot Péerilure
tremblée, On le trouve un malin couché au pied de son lit. La fai-
blesse musculaire, I'incapacité de resler debout, les troubles de la pa-
role donnéren! Uimpression quil sagissail dune allague, dingnoslic
quun cxamen plus abtenlif devhil éearter.  L'interruplion  du médi-
camenl supprima en une huilaine de jours lous les roubles de 'équi-
libre, de la parole, de la mémoire el de I'éeriture.

Le malade reconnait avoir pris (rois pastilles de dial chague soir
dans la semaine qui précéda la chute, el méme quatre pastilles la
veille.

Si nous avons cru devoir rapporter loules ces observalions,
c'esl qu'elles différenl pwr des caracléres imporiants coneer-
nant non seulement 1o dose du médicament et la maniére dont
donl clle [ut absorbée, mais encore le mode de réaclion des
malades. ;

IY’emblée, nous ferons une place & part 4 'observation I,
qui concerne un ecas d'intoxicalion aigué par le dial el le pan-
topon. Malgré la quanlilé relalivement considérable ee dial
absorbée (1 gr. 20), la symplomalologiec de empoisonnement
barbilurique passe au sccond plan el les signes de lintoxica-
lion ipiacée (21 cenligr. de panlopon) dominent le tableau. Le
coma profond, I'aceélération du pouls, immobililé des pupil-
les ¢l leur myosis puncliforme, el surtoul le formidable ra-
lentissemenl des mouvements respiraloires sont en elffef carac-
téristiques de linloxicalion aigué par les opiacés, et il esl
vraisemblable que les aceidenis n'auraienl pas pris un aspeet
bien différent si la malade s'élait bornée i 'absorption de ses
21 cenligrammes de pantopon. Le dial parail n’aveir cu en
somme guune aclion renforcante des phénomdénes de dépres-
sion, el Uinlérél principal de celle observalion réside dans son
évolulion favorable, malgré la dose considérable de deux narco-
tiques d'une série tout & fait différente absorbée par la malade,
cl malgré la gravilé des complicalions pleuro-pulmonaires qui
se surajoulérent presque immdédialemenl aux accidenls d'inlo-
xication.

Nos aulres observalions peuvenl étre divisées en dewr grou-
pes de symptomatologie tolalement différente, selon la quantité
de dial absorbée, et selon que la dose totale fut prise de facon
massive ou fractionnée,

Les observalions du premier groupe concernent foules des
malades qui absorbérent en une seule fois, le plus souvent
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dans linlention d'un suicide, une dose devée du médicament
(intoxicalion aigué). La quanlilé ainsi ingérée varia enlre 1 gr
el 2 gr. 70, ce qui représente de 10 & 27 comprimés lels qu’on
les lrouve dans le commerce,

Les observalions du second groupe se rapporlent au conlraire
4 des malades souffranl d'insomnies rebelles, qui absorbiérent,
pendant plusicurs jours conscéeulils el dans un bul purement
ithérapeutique, des guantlilés de mdédicament dépassanl nelte-
ment 1o dose somniféne habiluelle {(infoxicalion snbaigué). La
dose quolidicnnement ingérée ful le plus souvenl de 40 cenli-
grammes, c'esl-d=dire d¢ 4 comprimés du commerece, pris cn
une fois au moment du coucher. '

[Fail digne d'étre immeédialement noté, le lablean elinique de
ces deux Lypes dinloxiealion ne présente pas le moeindre poinl
de contacl, & lel poinl que 'on pourrail presque dire que
rien ne ressemble moins & Pintoxiealion aigué par le dial que
I'intoxicalion subaigué par le méme médicamenl. Celle discor-
dance des symplomes se relrouve d'ailleurs, & un degreé variable,
pour toul les médicaments de la série barbilurigque, mais il
nous semble que 'on n'a pas jusqu'ici assez insislé sur ce fail.

INTOXICATION AIGUE

Les huil observalions de lentalive de suicide par le dial que
nous avons pu réunir sont assez diverses pour réaliser loute la
série des accidents que peul provoquer 'absorplion d'une dose
massive de ee médicamenl, depuis les plus bénins jusqu'aux
plus impressionnants, Les quanlités ingérées onl varié de 1
gramme 4 2 gr. 70, mais il n'exisle aueun parallélisme rigou-
reux enlre la dose consommdée cl la gravilé des accidenls, el
nous devons insisler dés maintenant sur 'imporlance de la
susceplibilité individuelle de Uinloxiqué, nolion primordiale
sur laquelle nous aurons l'occasion de revenir plus loin.

Le signe essenliel de Uintoxiealion aigué par le dial, le seul
-qui soil constani, c¢'cst le coma, dont Uintensilé et la durée va-
ricronl naturellement avee la gravilé de Uinloxication. Ce qui
nous a paru caraclériser ce coma, ¢l cela ressort de nos obser-
valions personnelles aussi bien que de celles des aulres auleurs,
c’est le fail qu'il ne s'accompagne dans la régle d'aucune per-
turbation imposante de 'appareil respiratoire ou circulatoire,
el donne ainsi, le plus souvent. 'impression d'un sommeil pro-
fond.
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Ce coma n'est pas d'apparition immédiale; bien quon ait
conslalé dans Iobservalion VII 15 minules environ aprés 1in-
geslion du dial, il esl généralement d'installation plus (ardive
el wapparail gutre gquune demi-hewre aprés la prise du loxi-
que. Nous pensons qu'il est préeédé, dans 1a regle. d'une courle
peériode d'agilalion: si celle-ci n'esl, le plus souvenl pas indiguée
c'esl quelle se déroule sans 1émoin, les malades s'isolanl pour
se¢ suicider. Signalée par Maller (23 eetle période d’agilation
initiale  tul parliculierement netle dans 1o deuxiéme de nos
observalions, oo lon conslala, pendant les deux premidéres
heures, une excilalion déliranle avee tremblement géndéralisd,

Dans la majorilé des cas on observe, au premier examen, un
malade élendu sans mouvemenl, en résolulion museulaire abso-
lue. Duns toules les observalions publiées jusqulici le coma
Gluil ussez profond pour gque le moalade ne répondil plus aux
excilalions exléricures, lelles que Pappel, le pincement ou la
pigire des Wgumenls, Le somumeil saccompagne presgue lou-
jours de modifications des réflexes, donl 'élude présenle une
grande importance, parce gu'elles sonl, 4 nolre avis, en ab-
senee de complicalions pulmonaires et eardio-vaseulaires, le
meilleur el, peut-élre, le seul éémenl du pronostic.

Dans lUinloxication légére (observalions I1 el V), lous les ré-
flexes sonl conserveés, les lendineux élanl méme parfois plulal
vifs. Lorsque linloxicalion est un peu plus grave (observalion
VI les réflexes lendineux el abdominaux, puis les réflexes con-
jonelival el cornéen (observalions I et VII) disparaissenl suc-
cessivement. Enfin, dans les cas plus sévéres, la réfleclivilé
pupillaire, habituellemenl & peine modifice, peul élre comple-
temenl abolie, lous les réflexes élant ainsi supprimés. Dans la
plupart des cas, les pupilles sont en myosis 1éger, d’autres fois
cen mydriase, si bien qu'il nous parail quil serail inulile de
chercher dans leur élal un élémenl important du tablean elini-
gque, ceci en opposilion avee ce quon observe dans d'aulres
comas loxigques, loul spécialement dans le coma morphinique.

L’élal des orgunes vilaux, c'est-a-dire de la circulalion et de
la respiration, n'a jamais été {rés alarmant, On peul observer
parfois une dyspnée légére, le plus souvenl une polypnée
qui alleignail le chiffre un peu inquiélint de 41 mouvemenls
respiraloires 4 la minule chez la premitére de nos malades,
L'observation dun clinicien se sépare ici neltement des consla-
talions de lexpérimenlateur, qui nole conslamment une dépres-
sion respiratoire, un ralentissement qui s'accentue au fur et a
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mesure que 'on augmente Vintoxication. Cetle discordance s'ex-
plique vraisemblemenl par des condilions différentes, les ma-
lades présentant volonticrs, dés le deuxiéme jour, des accidenls
pulmonaires infeclicux, bronchiles, pneumonie de slase ou
bronchopneumonie de déglulilion, conséeulives & Uinerlie de la
musculalure pharyngée. La polypnée ne serail dés lors gque se-
condaire, symplomalique d'une perturbation locale, surajoulée,
de I'appareil respiraloire,

Dans le domaine de Pappareil eirculatoire, il imporle de sépa-
rer les troubles vaso-moleurs qui sont pour ainsi dire constants,
des lroubles cardiaques qui sonl en quelgue sorle inexis-
tants. Tous les auleurs onl observé la eyanose el le refroidisse-
menl des extrémilés, de méme gqu'une certaine congestion du
visage el spéeialement de ses muqueuses. I1 s'agil 14 d'un phé-
nomeéne essenlicllement local, qui conlrasle neitement avee le
fonetionnement parfait du myocarde que 'on conslale & 'aus-
cullation. Dans ses cxpériences sur le lapin el le cobaye,
Wiki a bien mis en évidence celle prédominance de 'aclion
sur le systéme vaso-moleur, en monlrant qu'un cocur qui pa-
raissail mourant étail encore capable de faire monter la pres-
sion jusqu'd la hauleur normale si, par une injection d’adréna-
line, on produisail une vaso-consiriction périphérique suffi-
sanle. '

Celle grande innocuilé vis-d-vis du caur est cerlainement Fune
des caracléristiques les plus importanies de Uintoxication aigué
pur le dial, ¢l nous avons toujours remarqué que la tachycar-
die, telle que nous I'avons observée & un moment oudlun aulre
chez lous nos malades, ne correspondait pas i une aclion toxi-
que spéeiale, mais qu'elle annoncait toujours apparilion de
complicalions pulmonaires.

Tant que dure le coma, on observe généralement une perfur-
bation des fonctions sphinciériennes. La rélenlion d'urine esl
nolée dans loules les observalions el les malades durenl élre
sondés & plusicurs reprises. Dans deux cas, cefte rétention ful
précédée dune période d'incontinence urinaire. Celle consta-
lution clinique est en conlradiction flagranie avec 'opinion de
Redonnet (25) qui, se basanl sur une unique expérience prali-
quée chez un chien, lequel, au cours d'une narcose au dial
de 22 heures, évacua urines cl selles comme dans les condilions
normales, croit pouvoir affirmer que 'aclion du dial inléresse
unigquement le systéme nerveux cenitral, 4 I'exclusion du sys-
{éme nerveux végétalif.
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Du c6lé du rein, on n'a jamais observé la moeindre compli-
calion, et il semble bien que le dial, en opposilion avec d'aulres
dérivés de la série barbilurique, donl spéeialement le véronal,
s0il, vis-d-vis de cel organe, d'une innocuilé presque absolue.

Le tube digestif est également peu touché el ne réagit guére
que par des vomissements, d'ailleurs exceplionnels.

La lempéralure a presque loujours ¢lé lrouvée au-dessus
de la normale. Celle hyperthermie, comme les {roubles car-
diaques ou respiratoires, esl, dans la pluparl des cas, en rela-
lion avee des complicalions pulmonaires évidenles, I nous
parait qu'elle esl due, dans les aulres cas, plus & une compli-
ulion occulle gqu'da laction toxigue du médicamenl, celui-ci
délerminant, an conlraire, chez 'animal, une tendanee & I'hypo-
thermie. "

Telles sonl les conslatations les plus imporlantes que 'on
peut faire au premier examen d'un malade ayant absorbé, en
une fois, une dose massive de dial. Ce n'est pourtanl pas ld un
lablean immuable, el nous verrons que le sommeil, calme ol
iranquille dans eerlains eas, esl le plus souvenl, coupé d'épi-
sodes d’agitation el d’hyperexcilalion plus ou moins impres-
sionnants.

Wiki (34), qui a étudié le lableau de Tinloxicalion barbiluri-
que de 'animal avee une précision remarquable, avail 616 frappé
déja par un mélange asscz bizarre de sommeil. profond el
d’hyperexcitabilité réflexe, se traduisant par des mouvements
automatiques, un lemblement généralisé, parfois méme un élat
subconvulsif passager.

Ce mélange, ou pluldl celle succession de périodes de sommeil
el de slupear profonds, puis de périodes o execitation el
d'agitation délirante, nous a paru Uune des caracléristiques les
plus intéressantes du tableau elinigue de Uinloxication par ld
dial. Celle parlicularilé n’avait pas échappé & Chrisloffel (5)
qui insista dés 1918 sur la possibilité d’allernalives répéiées
d'états d'excitalion cuphorique el de dépression comaleuse,
Les phénoménes d'excilalion consistenl le plus souvenl en se-
cousses musculaires localisées (observation V), en tremblement
violent plus ou moins géncralisé (observalion II) ou en véri-
tables crises convulsives (observation IV). 1Yaulres fois on ob-
serve en méme temps que I'hyperexcitabilité réflexe de 'hyper-
excitabilité psychique, le malade enlre dans un délire aclif el
violent qui nécessile soit la camisole de force (observation VI),
soif méme linternement dans un asile (observation VIII).

3
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En dehors de ce caractére, I'évolution ne présente rien de lrés
particulier. Le coma se prolonge pendant 2, 3 ou 4 jours, avee
ses ¢pisodes d’hyperexcilation aigué. 11 s'allénue ensuile, el le
malade, simplement somnolent, peut élre liré momentanément
de son éal par les excilations exléricures. Les réllexes réap-
paraissent bientéot, en méme lemps que la sensibilité, les sphine-
ters reprennent leurs fonctions et le malade renlre progressive-
menl dans étal normal, ne se plaignant plus que d'un peu de
falipue, de céphalées, d'amnésic ou de lroubles visucls aussi
vile dissipés que légers,

INTOXICATION SUBAIGUE

Le tableau de l'intoxicalion subaigué par le dial, tel que nous
allons le déerire ici, se base sur les obscrvalions 1X, X el X1
ci-dessus. Ces trois observations concernent loutes des indivi-
dus qui, alleinls d'insomnies pénibles, essayérenl de les vain-
cre par un traitement un peu plus énergique qu’on ne lear avail
conseillé, et absorbérenl, chague soir, pendant quelques jours
conséeulils, une dose quolidienne de 30 ou 40 cenligrammes
de dial.

Les accidents d’intoxicalion ne se manifestent guére qu'aprés
4 & 5 jours. 8i l'on ne considérail que leur gravild, ils ne mé-
riteraient pas d'élre déerils. Ils présenlenl néanmoins une
importance considérable, purce gu'ils simulent, a s’y méprendre,
le fablean clinigue de la paralysic géndrale progressive. Une
paralysic générale fort originale d'ailleurs, puisqu'elle est es-
senliellement bénigne et passagére, qu'elle passe comme une
bouffée de fumée, déroulant le pronostic sévére du médecin non
averti.

Le malade qui subit celle influenece inallendue du somnifére
se¢ présente 4 U'examen dans un élat d’euphoric bizarre. Sa pa-
role csl embarrassée, hésitante, trainante. L'appareil muscu-
laire esL affaibli dans son ensemble, on note des signes d'in-
coordinalion molrice, la démarche est peu sire, ébrieuse, el
le malade se plaint de verliges. Le signe de Romberg est positil.
L'éeriture est tremblée. 11 peut méme y avoir de pelils iclus
(observalion X1), nouvelle présomplion en faveur d'une para-
lysie générale.

Délicat pour le médecin, le diagnoslic esl heurecusement facile
pour le malade qui ne manque pas, selon un¢ tendance désespé-
rément banale, d'accuser le médicament, ¢l non sans raisons
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celle fois-ci. L'abstinence du somnifére rétablira en quelgues
jours l'équilibre musculaire et psychique, démontrant Tinsi-
diosité d'un tableau clinique auguel manguaient d'ailleurs les
[Fitibles pupillaires d’'une part, les modificalions humorales de
la syphilis d’auire part, i

Des accidenls analogues ont été déerits ¢a el 14, conséeulive-
menl & Pabsorplion exagérée d'antres dérivés de acide barbi-
lurique. On en lrouvera une excellenle étude dans le travail .
récent de lerschmann (14).

CoNSIDERATIONS GENERALES

L'idée qui se dégage avant toul de notre étude est celle de la
grande bénignité de Uinloxicalion par le diad, puisque tous les
malades gui essayérent de se suicider, par Iingestion de doses
alleignant de 10 & 25 {ois 1a dose thérapeulique usuelle, ne réus-
sirent qu'h se plonger dans un somumeil profond de plusicurs
jours,

Il ne nous est done pas possible de fixer 1a dose toxique mor-
felle pour 'homme, mais il apparail comme probable que cetle
dose est proportionnellement beaucoup plus élevée que pour les
aulres dérivés de la série barbiturique, tels le luminal ou le
véronal. Nous avons vu que cefte innocuilé relative résultait
essenliellement du faible degré de Ia loxicilé pour l'appareil
cm'diu-\:nsculnjrc, toxicilé qui est plus Iégére que celle de lous
les aulres dérivés harbituriques, infiniment plus faible que celle
du ehloral, du dormiol, et méme de M'icdonal Mavor (21,

Ce gqui frappe avant {oal, au poinl de vae lovicologigue, oest
le rdle considérable joué par la susceplibililé individuelle duns
le déterminisme de la gravité des accidents. La dose massive
d'un gramme, qui plongea la malade de Pobservation IT dans un
coma de plusieurs jours, ne provoqua, chez le malade de 1'ob-
servalion VIIL gquune bonne nuit de sommeil et il lui [allut
une dose prés de trois lois plus grande pour donner licu & des
signes nels d'intoxiealion.

Celle grande importance de 1a susceptibilité individuelle n'est
@ailleurs pas spéciale a lintoxication par le dial. Tous les
médecins eonnaissent le réle considérable de la susceplibilité
des malades vis-d-vis de la narcose au chloroforme. Le méme
fail se relrouve, avee une grande nellelé, dans la clinique des
inloxiculions par le véronal. Tels malades de Pouchel (24)
et Aller (1) succombéren} & l'ingestion d'une dose de un gramme
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de véronal, alors que d'aulres supportérenl, sans danger vilal,
Fabsorplion des doses formidables de 21 grammes Tardicu el
Camps (31) el 30 grammes Roscenberger (26).

Pour ces doses énormes, le principe de la susceplibililé ne se-
rait plus seul en jeu el leur innoecuilé relalive s'expligquerail,
d'aprés Pouchel (24), par une inhibition du pouvoir d'absorption
de la muqueuse digestive, analogue a celle que 'on peul obser-
ver dans linloxicalion par les lrés grosses doses d'opiacés ou

de ecoeaine. Tardieu 30y dans son élude du véronalisme aigu,

a loul spécialement insislé sur celle innocuilé des hautes do-
sest Schémalisanl son idée, cel auleur eslime que la dose de
viéronal mortelle oseille enlre 0 gr. 60 et 14 grammes, les
doses supéricures i ce dernier chilfre w'entrainanl plus Ia morl.
Mais l'observalion de Umber (32), dans laguelle on observa
I'exilus aprés Pingeslion de 20 grammes de véronal, monire
quon aurail lort de prendre lrop 4 la lellre ee principe de
Iinhibition de I'absorplion, el que les doses mémes les plus
considérables restenl loujours leés dangereuses.

Le role de la susceplibililé individuelle se relrouve dans la
question de Uinloxication subaigué. De Urés nombreux malades
onl absorbé, en particulier dans les serviees de psychidlrie, des
doses de 30 4 40 cenligrammes de dial, pendanl plusiears jours
consceulifs, sans le moindre inconvénient. II faul se souvenir
pourlanl que les malades d'asile sont dilliciles & analyser, ct
quil est souvenl impossible de déméler, chez eux, les symplo-
mes propres 4 leur maladie de eeux que peul délerminer, de
fucon (ransiloire, un (raitement barbilurique un peu trop éner-
gique.

Nous ne nous arrélerons pas 4 la gqueslion du pronoslic de
lintoxicalion subaigué par le dial, puisque nous avons vu quil
suffisail, dans ece cas, d'inlerrompre le médicamenl pour oble-
nir, en quelques jours ou quelques semaines, la disparilion des

troubles, avee relour complel 4 I'élal normal.

Plus inléressante nous parail la notion de la possibililé de
riéaclions anormales, vérilables idiosynerasies au dial. Ces idio-
synerasies ne se Lraduisenl pas seulement par des lroubles di-
geslifs ou culands, mais aussi par des réaclions nerveuses d'un
Lype spéeial, tel le eas de ce professeur de Genéve qui, remar-
quable par I'égalilé de son caraclérve, aprés avoir pris 0 gr. 20
de dial et n'en avoir oblenu qu'un sommeil agilé, se transforma
subitement, le matin el pour une durée de quelques heures, cn
un homme colérique el emporlé, incapable de modérer ses ac-
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les ot poussant la violence jusqu'd casser un encrier contre un
mur. 4l

Rappelons encore que, si le pronoslic de Pintoxicalion par le
dial nous apparail, du seul poinl de vue de la loxicilé, comme
relalivement fuvorable, il esl eependanl une ombre au lableau:
cest ln grande fréquence des complicalions pulimonaires dues
i In prolongalion du sommeil, Les pneumonies de slase ou de
déglutilion sonl en effel banales el nous les observons dans
deux de nos lrois observalions personnelles. Ces complicalions
pulmonaires peuvenl naturellement prendre {oules les gravilds,
el s nous avons Eél¢é 4 deux reprises inguicls sur Uissue de
la maladie, les aceidents pneumoniques en furenl seuls respon-
subles.

e
ok

La question du diagnestic ne nous reliendra  guére. On
lrouve, dans la régle, auprés du malade, les indicalions élio]ogi-
ques néeessaires. sous forme de guelques lablelles ou du tnbe
qui les conlenail. La recherche du dial dans les urines, selon
les procédés d’Aulenrieth (2), de Handorl (13) ou de Fabre (10,
mellra d'ailleurs facilement le médicament en évidence. Nous
avons praliqué celte recherche, sans  difficullé el avee plein
sucees, chez I'une de nos malades (observation I,

A

Au poinl de vue érapentigue, In premiére mesure qui 8'im-
pose dans les élals d'inloxicalion aigud esl le lavage d'estomae,
lorsquion peut le praliquer assez 0L c'est-d-dire dans les pre-
micéres heures qui suivenl Uinstallation du coma. On a pro-
pos¢ dajouler & 'eau de lavage un peun de permanganate de
potassium pour facililer Voxydalion évenluelle du dial. L'inges-
tion d'un gros pagquel de charbon animal pourra ensuile ére
ulile en adsorbant une partic du loxique resté dans le tube di-
geslil. I sera loujours bhon d'en faeiliter Uexpulsion par unge
purgation suffisammenl énergique.

Dans les cas graves, on aura avanlage 4 praliquer une saignée
abondanle, comme nous I'avons [ail chez la malade de T'obser-
vation I1, el & la faire suivee d'infusions de sérum physiologi-
gque ou glucosé qui favorisent 'élimination urinaire. L’oxygine,
en inhalalions ou en injeetions sous-culandes, nous a “également
remndu service.

La paralysie vaso-motrice périphérique pourra étre combal-
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lue par 'adrénaline, el 1a dépression du sysléme nerveux sera
influencée  favorablement par les injeclions de caléine, de
slrychnine ¢l de camphre, sauf dans les cas ol les accidenls
d'exeilalion seronl marqués.

Pour éviler les complicalions pulmonaires, il sera indigudé
de maintenir le malade en posilion demi-assise, ce qui prévien-
dra en parlie Uhypostase. 11 faudra, d'aolre part, relarder le
plus possible I'alimentalion par voie buceale, en vue 'éviler
la menace d'ung pneumonie par déglulition.

Enfin, si par suite d'unc aclion loxique {rop inlense, la res-
piration venait & s’arréter, il importerail de se souvenir que la
partic n'esl pas encore perdue. La respiralion arlificielle, im-
médialement praliquée el prolongée pendant un lemps sul-
fisant, pourra encore sauver le malade, puisque Wiki (31) a pu
montrer quil Tallail, chez Panimal, pour provoquer Uarrél défi-
nilif du cocur, une dose de dial sepl fois plus considérable que
celle qui suffit & arréler la respiration.
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ANALYSES

MALADIESE INFECTIEUSEE ET PARASITAIRES

Bur un cas de syphilis tertiaire du larynx traité par le bis-
nuth, Wurtz et Colbert, (Rer. de laryng. ofol. ef rhinol., juill. 1924,
ne 15, p. 436). — Le bismuth s'est moniré des plus actil dans ce
cas pourtant grave, Dix-huil injections d'iodo bismuthate (dose de
0,04 de bismuth mélal répéiée tous les deux jours) ont amend une
grande amélioration locale et générale sans donner liew 4 aucun ac-
cident,

La tuberculose du nourrisson et les essais de wvaccination
par le bacille de Calmette-Guérin, Weill-Hallé, (Monde méd.,
juill. 1924, no 649, p. 461). — On fait absorber de deux en deux
jours, soit les 8¢, 50 et 7o on les 4¢, Ge el Be jours, troiz doses dy
deux milligrammes de B.CG. (bacille devenu virolent par passa-
ges multiples sur un milieu spécial). Cotle dose a ébé éleviée récem-
ment jusqu'd 1 centigramme, soil 3 cenligrammes en tout. Cette pre-
mitre vaccinalion permet d'éviler la conlaminalion précece dont
le pronostic est si grave; il sera nécessaire de la renouveler périodi-
quement, Ia revaccination se fera probablement par voie sous-
cutanée suivant une formule qu'il reste encore & préciser

Vaccination et vaccinothérapie de la tuberculose. Rappin. (Liége
snéd., aolt 1924, no 32, p. 905), — Les bacilles de cultures en bouil-
lon de 1, 2, 3 wmois sont desséehés dans le vide, puis broyés et
dmulsionnés dans des solutions & 2 4 8« de [luorure de sodium,
avee lesquelles ils restent on conlact pendant plusieurs jours. Clest une
émulsion de ces bacilles dans le sérum antitubereuleus, préparé égale-
ment par auteur, qui conslilue le vaccin, De nombreuses expé-
rionces ayant démonird 'efficacilé de ce sérovacein il I'a utilisé
pour la vaceinalion d'un certain nombre d'enfanls el d'adulles, 11
fait au bras une injection sous-cutinde de 1/10 & 1/20 de subslance
vaccinale, L’action préventive du vacein ne semble pas douteuse,
puisque, depuis trois ans, aueun des sujels vareinés n'a encore &lé
touché, bien qu'ils vivenl en milien contaminé, La durée de Iim-
munif¢ reste encore 4 délerminer. La vaccination des sujels déja
atteints de bacillose a donné, dans de nombreux cas, de trés heureux
résullats, en parliculier pour des lésions encore peu avaneées. On
injecte des dilutions de 1/20.000, 1/10.000, ete. pour arriver enfin
i llinjection de vaccin en nature aux doses de 1/20 et 1/10 de cen-
timéire cube.

La vaccination de la tuberculose. Rappin. (Monde méd., aoll
1924, no 650, p. 493).
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Traitement de la dysphagie laryngée par les instillations
nasales. A. Lavrand. (Jowrn. des Sciences méd. de Lille, juillel 1924,
ne 28, p. 21 et n°o 29, p. 37). — On fait ouvrir largement la Douche
et I'on place enire les michoires un évarteur ou un bouchon de
litge; le palient renverse ensuile la téte en arritre et le plan-
cher des fosses nasales s'ineline ainsi fortement en bas et en ar
rigre, Le liguide introduit dans les fosses nasales pénttre directement
dans la trachée, on peut ainsi réaliser facilement un pansement
laryngé aves une substance médicamenteuse quelcongque. La dys-
phagie laryngée des tuberculeux a éi¢ ainsi traitée par l'auleur aves
les meilleurs résultats; il omployait tantdt de l'huile eucalyptolée,
tantol la solution eocainée suivante: ’

L2 T T L N 3 ogr.
TIULL .m0 5 5 0 Hopgr.
COBATBE. o wewis v e 5 oo, SR de 25 4 50 cenligr.
Solution d'adrénaline au 14000, , .., .... V gouttes.

Le traitement des tuberculoses chirurgicales chez L'enfant,
Billet. (Journ. des Sciences méd. de Lille, juillet 1924, no 27, p. 5). —
Les adénites dures, non ramollies ne relévent que du traitement géne-
ral, 'auteur n'est pas parlisan de la méthode de Calot, qui consiste &
essayer systématiquement dobtenir la fonte purulente de felles adéni-
tes; il n'est pas rare de les voir en effel se résorber spontanément en
dehors de toute intervention; les rayons X ou les rayons ullra vielet
ont souvent fait digparaitre upe adénite monoganglionnaire lenace, pour
laquell? une intervention chirurgicals avait d'abord parn nécessaire,
L'adénite ramollie est justiciable de la ponetion, répétée autant de fois
qu'il sera nécessaire, avee une injeclion modificalrice de liguide de
Calot. Ilintervention chirurgicale donnera souvent de bons résultais
dans les adéniles ouvertes eb fislulistes, & condilion que les lésions
soient bien limitées et puissenl étre enlevées en tolalité, lLes abebs

froids seront irailés en s'inspirant & peu pris des mémes principes.

Les ostéo-arthriles, coxalgie et mal de Polt en particulier, devront étre
diagnostiquées précocement, on leur appliquera immédiatement le
traitement rationnel: immobilisation en bonne position, en appareil
plidré et de trés longue durée. On peut traiter sans corset le
mal de Pott & I'hdpilal, sous une constante surveillance, mais cefte
méthode n'est pas applicable dans les familles. La mobilisation sera
prudente et progressive, on se servira pendant cefle période d'appareils
amovibles.

Contribution au traitement des pleurésies purulentes. Vallet
et Augé, (Bull. dead, Méd., juillet 1924, no 31, p. 958). — Sur douze
cas de pleurésies purnlentes, dont onze i streplocoques, six onl é4é
traités par vaccinothérapie, Les autcurs exposent les différences notées
guant aux résultat du traitement, Parmi les six malades non vaccinés
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quatre sonl morls avec péricardite ou péritonite puralente, irois
d'entre enx avec opérafion de P'empyéme, le einguitme esl encore en
traitement aprés aveir fait plusieurs abeés du poumon. Le dernier
malade seul & gubri normalement aprés inlervention. Les six malades
soumis 4 l'auto-vaccinothérapic ont tous guéri, trois d'enire eux seu-
lement ont &l¢ opiérés alors qu'ils étaient déji trés améliords, ln§ trois
derniers onl 646 simplement sowmis 4 des thoracenthises, répélées
aussl souvenl qu'il ¢lail nécessaire pour assurer le drainage de leurs
cavités pleurales, On a employé un auto-vacecin chloroformé, an ilre
de 500 millions de germes par ¢c, on on injectait un i deux ce. 16-
pétés de 5 4 9 fois pendant le traifement. La vaccinolhérapie a I'avan-
tage de permetire au chirurgien d'opérer dans les condilions les plus
favorables, elle peut miéme dans eertains cas assorer 4 elle seule la
guérison.

Notions récentes sur la prophylaxie de la rougecle. Carridre.
(Sud. méd. et chirur., juill. 1924, no 2,037, p. 268). — L’isolement
peut contribuer & la prophylaxic en période d'épidémie; il évitera’
surtont les ecomplications; ln durée d'isolement des frires of swurs
sera dgale 4 la durée moyenne de lincubation. L'entourage pourra
se protéger par le port d'un masque, mais on réalisera une profection
plus efficace en appliguant an malude la méthode de Milne: badi-
geonnage de la gorge avec de Uhuile phéniquée & 1/10% onctions
cutandes de toul le corps avec l'essence d'Eucalyptus pure. Tn autre
moyen de prolection certainement plus énergique est constitué par I
vaceinothérapie par injection de sérum de convalescent.

NUTRITION

Diététigue de la moyenne et grande enfance, de la puberté et
de V'adolescence, Mouriquand. (Lyon méd., juillel 1924, no 27, p, 2,
ne 28, p. 81). — De deux i sepl ang, les alimenis recommandés sonl:
le lnit, en polage, dans les puries, les lailages, fromage blane, heurre;
parmi les viandes on commencera de préférence par le jambon,
la. cervelle de mouton, In noix de colelotle, les poissons maigres.
Les ceufs seront donnés deux ou irois fois par semaine: jaune d'weuf
ou cufs & la eoque, les farineux seronl ulilists pour les polages, les
légumes verls seront enits 4 l'ean el réduits en purde; les fruils se-
ront cuils de préférence; on donnera des lruils crus en quantilé mo-
dérée, On proscrira: le gibier, les alimenls trop gras, les fromages
fermentés, les pitisseries, les condiments, Les alimenls seront répartis
en qualre repas, i huit heures, & midi, & qualre heures et & sepl
heures. On appliqguera & peu prég les mémes rigles & la période de la
seconde enfance, de 7 & 12 ans, on aungmentera la ration des albu-
mines animales, et on donnera des viandes saignantes, du jus de
viande et des oufs en plus grande quantits. Dans la période pu-
bére les besoins on albumines sont encore plus marqués, on les de-
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mandera aux viandes de houcherie, foie, cervelle en particulier. Les
maliéres minérales seront particulitrement utiles au développement
du squelette, Les graisses seront donndes surlout sous forme de bewrre
frais. Les hydrates de earbone, le pain en particulier, conslitueront
une part importanie de la ration, L'aulenr fail suivre ces principes
généranx dune étude détaillée de la digtétique dans les principales
maladies de l'enfance, en particulier dans les syndromes digestifs
anorexie, vomissements eyeliques, dyspepsies aigués ou chroniques,
entérite, puis, pour la période de puberté, troubles de eroissance, syn-
drome adiposo-génilal, chlorose,

Les grandes indications dans la thérapeutique de la gontte.
Traitement diététigue, médicamenteux, hydrominéral des divers
syndromes goutteux. Bricout, (Sourn. méd. frangais, juin 1924, ne G,
. 229). — L'hygitne générale comprend U'hygitne du tube digestif,
éviter la constipation chronique on aceidentelle, cause de toxi-infee-
tion; Thygitne respiratoire s'altachera & combattre l'insuffisance
pneume-musculaire ; 'hématoge en plein air, 'exercice sang surmenage
soront d'utiles facteurs d’amdélioration. Le régime alimentaire devrea te-
nir compte des goits et des capacités digestives du malade, ainsi que
des différentes phases de la maladie, On restreindea Palimeniation
carnée et on évitera encore les végilaux riches en oxalales, oscille,
rhubarbe, cacno, les aliments qui contiennenl de la cholestérine, jaunes
d'oeuf ou cervelles, el les graisses en général. On ulilisera comme bois-
son de l'ean hypominéralisée ou des tisanes diuréliques. Lo eure de
jeline, de purgation et de diurése interviendra ulilement pour désin-
toxiquer l'organisme el mettre an repos les organes digeslifs el le
foie. Entre les crises, la médication alealine faible peni dire prescrile
chez les oxalémigques ou les hépaliques urictmiques; la médication
acide convient a4 cerfninsg hyposthéniques digestifs avee goutle oxa-
ligne ou ealeique ot & tendances hypoacides. Pour slimuler Pactivité
nutritive pénérale on peul utiliser Vopothérapie thyroidienne, les mé-
dications chimiques, iode, soufre, efe, la médication radio-aclive,
la médication biologique leucocylaire, Parmi les substances solubili-
santes el désincruslantes les vérilables uricolytiques sonl rares el
leur mécanisme est mal défini, La médicalion radio-aclive améne la
baisse de l'iricémie et souvent la diminution des tophi et des rai-
deurs, avee cspacement des crises, 'endani Pacels on appliquera une
médication générale désintoxiquante, laxatifs legers, diuréliques, ré-
gime végélarien el une médication locale analgesiante, salieylale de
mAthyl, laudanum, mmpr:ﬁues imprégnées d'acide elaiérinique, décon-
gestionnant local. Pour la cure hydrominérale on peul utiliser de mul-
tiples stafions, chacune mmélioranl un des points défectueux du
métabolisme. Viehy, Vals, Pougues a.f;irunl sur le foie, l'estomac,
I'intestin, le paneréas; les stations des Vosges ont des propriéiés par-
ticulitrement  décholestérinisantes.  Aix-les-Bains, Bourbon-1'Archam-
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baut, Bourbonne conviendront au traitement des déformations, des
raidenrs et des arthropathies,

Doit-on prescrire des médicaments aux diabétiques? Rathery.
(La Médecine, juill. 1924, ne 10, p. 798). -~ Parmi les médicaments
agissant sur le lrouble nulritif lui-méme, les plus employés sont
Pantipyrine of ses suceddandes et la santonine, L'anlipyrine peut &fre
utilisée pour faire cesser brusquement la glycosurie, mais son ace-
tion est inconstanle et transiloire, son emploi prolongé détermine des
lésions rénales, les fnibles avantages quelle présenle ne compensen|
pas ce grave inconvinient, Lo santonine ne parail pas plus recommin-
dable. On I'n utilisée cependant dans la gangrine & des doses de 0,15
4 0,80 par jour. L'insuline parait éire le médicament le plus aelif,
mais elle ne convient qu'd certaines formes de diabite. Les phos-
phates sont parfois utiles par le rile gqu'ils jouent dans I'assimilation
des hydrates de carbone, La vitamine B, le lévulose, la graisse intar-
vin peuvent rendre des services.

‘Les médications symptomaliques ont leur importance. Les alealins
i petites doses peuvent étre utiles; In médication alealine inlensive
par injections infra-veineuses, préconisée duns Pacidose, esl (res dis-
cutable, 'oblention d'une réaclion urinaire correspondant & une hyper-
alealinité marquée n'est pas sans danger. Les laxatifs doivent étre fré-
quemment utilisés par le diabélique. Les foniques géndéraux, fer man-
ganése, arsenic, phosphates gont souvent indiqués, Les iodures doivent
étre prescrils aux dinbéliques artério-scléreux, Les toni-cardingues, di-
gitale ou caféine ont leur importance en cas de coma, au moment ol
le malade reprend connaissance sous 'influence de Pinsuline,

Remargues sur la diabéte, l'insuffisance glycolytique et l'insu-
line. Achard. (Bull. Acad. Méd., juill, 1924, no 29, p. 880).

GLANDES A SECRETION INTERNE

Les rayons ultra-violets et le traitement des glandes & secré-
tion interne. Saidman, (Bull. Aead. Méd., juill. 1924, ne 30, p, 938),
— L'anteur expose les résultats qu'il a obtenus dans plusicurs eas
d'insuffisance ovaricnne: troubles ovariens chez les jeunes filles,
iroubles ovariens an eours de poussées dvolulives luberculeuses,
atrophies ovariennes de eauses diverses, enflin sywdromes pluriglan-
dulaires. Les doses les plus efficaces sonl celles qui produisent un
drythéme actinique discrel, [l peut élre ulile d'ajouter & la séance d'ir-
radiation générale une irradiation locale, sur les régions hypogns-
trique, thyroidienne el lombo-sncrée ; I'érythéme loealisé ainsi ob-
tenu  renforce 1'action géndérale.

MALADIES DE LA PEAU

Quelgues indications sur la cure thermals, arsenicale et radio-
active de la Bourboule dans les dermatoses. R. Piervet. (Jourw.
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de méd. de Paris, juill, 1924, no 30, p. 685), — 1 existe deux séries
d'indications de la cure: on se propose d'agir sur P'élatl général: der-
matoses goulleuses, dinbétides, furonculoses el acnés, ou bien on
désive modifier I'élal local. Trois types d'affections d'origine endocri-
niennes sont heureusement modifiés par la cure: ce sonl les dysiro-
phies kératopilaires des pelits myxedémateux, iehlyos: el la seléro-
dermie. L'eczéma, le prurigo el le strophulus, le psoriasis el Jes dor
mites psoriasiformes, le lupus érythémateux, le lichen, sont tris
amiliorés,

L'opothérapie dans les affections cutanées. Lévy-Franckel et
Juster. (Journ. de méd. de Pards, juill. 1924, no 30, p. G249). — Les
exirails endocriniens ont &6 employés avee sucets dans 1o scléroder-
mie, l'opothérapie thyroidienne ou pluriglandulaire améne une notable
amdlioralion pour les cas on linsulflisance glandulaire est primitive.
I 'hyperthyroidie sera traitée par de pelites doses d'exirait on par du
sérum d'animal éthyrofdé. La pelade esl cerfainement en rapporl avec
lo systéme endicrino-sympathique, en particulier lorsqu'il s'agit de ecr-
laines alopéeies en aires, avee métabolisme anormal; dans le plus
grand nombre des cas ¢'est la thyroide qui esl en cause, avee instabi-
litd thyroidienne ot hyperthyroidie. 11 existe encore des pelales d'ori-
gine ovarienne ou orchilique, Les troubles pigmentaires réagissent
peu aun {raitement opothérapigue, Les {roubles {rophiques des ongles
peuvent ére améliorés par le traitement thyroidien, il en esl de méme
de lichtyose el de la kératose pilaire, L'acrocyanose parail favorable-
ment influenedée par le lobe postéricur d'hypophyse en ingestion. Le
psoriasis esl parfois améliore par la radiothérapie des glandes vaseulai-
res sanguines., L'cezéma a surfout é1¢ {railé chez le nourrisson par
les exirails thyroidiens; chez l'adulte les résullats de Uopothérapie
ne sonl pas conslants, lextrait thyroidien associt & Pextrail surrénal
ont donné de bons effels dans quelques eas; la diastase hépalique
aurait ameélioré cerlains cczémas vésiculenx. 'our le purpura, le irai-
tement opolhérapique devra se baser sur I'état dysendocrinien constaté
cher e sujel. Dans Purlicaire ot la maladie de Dubring, le role des
glandes vasculaires sanguines est secondaire mais évident, il v aurait
done lien d'instituer & coté de la thérapeutique désensibilisatrice un
traitement opothérapique surrénalien, thyroidien ou thymique.

GYNECOLOGIE ET OBESTETRIQUE

Traitement de l'infection puerpérale par un filtrat de oulture
de streptocogue de houillon, Lévy-Solal, Simard et Leloup. (Bwil
de Biol. elin., juillet 1924, ne 9, p, 5). — Le bouillon a &é appliqué en
tamponnements intra-ulérinsg serrés el, dans eerlains cas, en injections
intraveineuses. Des résullals favorables onl é1¢ obienus, ef I'améliora-
tion de plusicurs cas & pronostie indiscutablement tris grave, permel
dz conclure & l'efficacité de cette méthode de traitement
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PHARMACOLOGIE ET THERAPEUTIQUE
EXPERIMENTALE

Sommaires de divers périodigues

The Journal of Pharmacology and experimental Therapeutics. Mai. —
Haxguicn el Pevven @ Pharmacologie de Phoradendron Flaveseeas, p, 268, —
Tuosas © Facteurs influeneant la susceptibilité de la prenouilles & laction
convulsivante de la fuchsine acide, p. 307, — Juin. — Gurosen : Eludes sur la
faligue. Effets de Madrénaline sur la durée des divers parlies de la courbe de
contraction  des museles du  squelelle & Pétat de repos et de fatigue,
p. 338, — Leaxe el Bacox @ Propriéiés d'une prétendue hormone érythro-
priétique allo;;ved, p. 353, — Goww @ Sicge de Paction mydriatique de la
cocaine, p. k. — Savaxr el Jonxsvox @ Réponse du corur isolé de grenouille
aux changements do ln coneentration en ions 1 et i Padrénaline, p. 373, —
Rosextaan : Nouvelle méthode d'éprevve de la fonetion hépatigue par I
tétrachlorophénolphtaléine,

Archives internationalesde Pharmacodynamie et de Thérapie. Vol. 2.
Fase. 1/4. Tocco Tocoo (L.) @ Sur Uintoxieation par Carlina grimmifera. Action
de atraclylate de K sur Pappareil cardiovasculaire elsur le musele, p. 1. —
E. Newsox el G, Kewen @ Sur le sidge de action de cerlaines drogues péri-
phérigues. HI* p. Action de la pilocarpine sur les muscles vaseulaires. p. 14,
— 1. Koormax @ Eludes sur le morphinisme, p. 19, — E, Mexegsuer @ Aclion
pharmacologique du sulfure d'antimoine collotdal, p. 31. — Conoxenn et
Saevapont : L'industrie italienne de I‘iulu!ﬁ'ul dans le Trentin, p. 63, —
W, Koeaczewskr, M, Bes et (G, pe Castao @ Tension superticielle en bivlogie.
VI p. Tension superlicielle des substanees médicamentenses, p. 68, —
L. Tocen-Toeeo : Action pharmacologique do Ja santonine sur les ascarides,

- 8. = L. Tocco-Toceo : Recherches pharmacologignes sur les substances
insecticides. 11° p. Lo quassine, p. 109. — C. Heysass @ Influence de la com-
position ionique de Peau de mer sur quelques inverlébrés, po 123, E. we
Somer : Hecherches sur les excilants primaires de In respiration. Remarques
ausujet de 'apnée et de la respiralion réllexe, p. 141, — E. pe Somen :
Recherches sur les excitants primaires de la respiration réllexe, p. 151, —
Toceo-Tocen (L) @ Contribution & la connaissance de Pévolution historique de
In matiere médicale en Sardaigne du XII* si¢ele & nos jours, p. 305, — 1. La-
Bame : L'intervention des substances exeilo-péristaltiques dans Paction des
alealotdes de Mopium sur Pintestin, p. 170, = i Heysaxs et M. Marrox -
Contribution & 1'étude de Paction métabolique de Pinsuline, p. 311,

Archiv fiir experimentelle Pathologie und Pharmacologie. Tome 102.
Fase. 5/6. Juin 1924, — Excen @ Recherches sur le mécanisme de Paction du
[Jll{lHJ.lhl}l‘B-, p. 180, — Eisxen: Indure de polassium et les sels de plomb, p. 300,
— Nismwna : Action du fer sur les échanges gazeux, p. 3200 — Juacmsosro
et Bose : Action de quelques phénols sur les muscles lisses de la sangsue,
p- 325, — Neusaven @ Sur la régulation de Uaclivité de surface, p. 332, —
ScuvossMaxy @ Sur larrét strophantinique du cour isolé de ln grenouille,
p. 348, — Sarro  Résorption des anesthésiques locaux par la mugqueuse de
In vessie, p. 367.

Tome 103. Fasc. 1/8 Juillet 1924, Scusvrexvnaro 3 Sur les lroubles moleurs

dans Pintoxieation aigud par la bulbocapine, p, 1. — Rosestnan,. Licnr
el Frevsn @ L'insulinoet la régulation thermique, p.417. — Beuness: Recher-
ches sur Pintoxicaion par le sel marin, p. 39. — Sunpze @ Mesures quan=
titatives de la séerétion adrénalinique dans les intoxicalions et apres la
piqure diabétique, p. 52, — Ape : Sur ln séerétion adrénalinique dans 'into-
xication par l'insuline, p. T, —Gaxten @ Action des médicaments sur 'intestif
gréle, p. 8%, — Leires @ Sur les erises hémoclasiques, p. 109, — Remswes et
TweLmasx : Sur l'urine dans Panémie pernicieuse, p. 115, — v. FALKERIAUSES §
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Influence de la castration sur les fonctions de la moelle osseuse, p. 127, —
Leo : Sur les effels p-dioxyeamphane, p. 138, — Awscen : Douleur ot popille,
p. 138, — Nowsakr : Influenee de ablation de "wypophyse et des surrénales
sur Pexcilabilité des vaisseaux de la grenouille, p. 187, — Kuwz et Leos-
ot : Effets pharmacologigues du tétrasulfoeyano-diaminechromite de sodium
isel de Reinecke), p. 163, — Feasass : Influence de Uinfusion intraveineuse
de NaCl et de suere sur la véserve alealine du sang, p. 178, — Browzxa @ Exei-
tation de I'utérus du lapin en surevie par sérum de femmes enceinles ou
parturientes, p. 188, — Pernorr @ Influenee de quelques colorants eollotdaux
sur lintoxicalion curarique, p. 1. — lsnwany @ Recherches sur la fugn-
toxing,p. 208, — Isinwana @ Aetion plarmacologique des venins de eobra et
de habu, p. 218 — Aveees 0 Sur la réaetion vasculaive dans le jeine complet
et dans le jetne vitaminique, p. 223, — Kewres @ Sur le coeflicient de glo-
buline et d'albumine du sérum pendant la grossesse, p. 247,

BIBLIOGRAPHIE

Technigue chirurgicale Oto-Rhino-Laryngologique. — DeuxiEME
vascicuLk., Fosses nusales. Naso-pharyne. Cavilés aceessoires, par
E. 1. Mourg, professeur i la Facullé de Médecine de Bordeaux,
Membre correspondant de 'Académie de Médecine, G. Tibbaull. an-
cien interne des hopitanx de Paris, Otlo-RLhino-Laryngologisie de
I'hdpilal-école Heine Foulk, et G. Cawuvr, Chargé de cours et Di-
recteur de la clinique oto-rhino-laryngologique de laFaculté de Mé-
decine de Strasbourg. — 1 vol. in-8° (16 2565) de 542 pages avec
324 figures dans le texte, 85 fr, (+. Doin, éditeur, 8, pl. de '0déon.

Ce deuxiéme faseicule de la technigue chirnrgicale O, R. L. s'occupe
des affections chirurgicales des fosses nasales, du naso-pharynx el
des cavités accessoires,

Comme le premier volume qui traitail de loreille ef de ses annewes,
il est rédigé dans un but essentiellement pratique, dounant & propos
de chaque intervention les indications et les contre-indications, indi-
quant linstrumentation indispensable, précisant le plus possible la
technique & employer, développant aufant qu'il est nécessaire les soins
post-opératoires et uliles en chirurgio spéciale, et enfin montrant les
incidents ot complications qui peuvent survenir.

Ainsi que les auteurs l'ont indiqué dans la préface du premier fas-
civule, ils ne déerivent en général & propos d'une inlervention gquun
seul proeédé, celui qu'ils ont I'habitude d'employer, celui qu'on voit
appliquer d'une fagon courante & I'école de Dordeaux, el que l'ensei-
gnement du Professeur Moure a précisé ¢l mis au poinl depuis de
nombreuses années, .

L'iconographic a é1¢ particulicrement soignée, et les principales opé-
rations sont schématisées sous une forme en quelque sorle cinémato-
graphique par de nombreux dessins et lavis exécutés par Durrer avec
la précision dont il est coutumier.
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En somme, ce deuxitme fascicule de la fechnique ehirurgicale
0. I. L. ne céde en rien au prender, il le complite, et il trouvoy,
sans nul doute auprés du spéeialiste cof du chirurgien un accueil
aussi [avorable,

Poliomyélite. - Méningite cérébro-spinale. — Encéphalite léthar-
gique. — Zona. -— Diphtérie, par le Docleur H. Barepieg, méde
cin des hopitaunx de Paris, L vol, inl6G de 348 pages, 1& fr,
Franeo-France, 15 fr. 40. (i, Doin, é&diteur, 8, pl. de.1'0déon.

La pathologie infecticuse s'est enrichie de connaissances nouvelles
résuliant de la description de virus, non figurés on non encore appré-
ciables & nos moyens actuels d'investigation el possédant la propriélé
de traverser les filtres en poreelaine, Dot le nom de virus filtrants
donnés 4 ees agenls infectieux, Dans ce cadre se range définitive-
ment la poliomyélite de l'enfance, et une maladie mugueuse gqu'on
a appelée d'abord eneéphalite léthargique. On o mig au poinl dans ce
volume les aequisitions récentes de la bactériologie i ce sujel. Mais
ne perdant pas de vue le edté pralique etl prophylaclique gque ces
connajssances nouvelles entrainent, on & mis cn évidence, en particu-
lier pour la poliomyélite, la frégquence et I'importance des formes fu-
nestes, d'un diagnostic certainement difficile, sinon impossible, en
dehors des époques d'épidémie, mais capitales cependani dans I'élude
de la propagalion de ces maladies. L'importance des angines, en par-
liculier, porle d'enirée de ces microbes neurotropes, a ¢lé aussi
mise 4 sa place, el cela s'applique aussi bien & l'encéphalile et aux
diverses méningites eérébro-spinales,

L'autenr s'est également élendu sur I'épidémiologie el la prophylaxie
de ces différenies maladies dont l'extension dans cerlains pays esi
devenun menagante, po

Ces notions nouvelles permetient de donner i certains symptomes,
comme les coryzas el les angines on apparence banales, une impor-
tance pathologique considérable tant au point de vue du trailement
préventif qu'a eelui de la prophylaxie,

Quant an traitemenl, on a indiqué les premiers essais fails avec
le sérum de convalescent dans la poliomyélile, et avec délails les
indieations fondamentales de la sérothérapie dans les différenies
formes de la méningite edrébro-spinale, en particulier chez les nour-
rissons, ol le diagnostic souvent ebscur et difficile doit cependant
tre fait le plus tot possible pour éviter la mort ou les complicationns
les plus redoutables,

Cet ouvrage est un livre de bibliothéque que lous les praticiens se
doivent de posséder,

Le (iérant : G, DOIN.
Sté Gle d'Tmp. et d'Ed., rue Cassetle, 17, Paris. — 5, — {0-24.
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DES DANGERS DE LA PURGATION
DE SES CONTRE-INDICATIONS

PAR
A P, 5. Bosxamorn,
Médecin des Hopitaux Médeein des Hopitaux
Professenr de Thérapeutique Chargé de cours de Thérapeutigue
it ln Faenlté de médecine de Lyon, a la Faeulté 'de médecine de Lyon,

De tout temps les gens se sont purgés, de tout temps la pur-
gation a donné liew & des abus souvent préjudiciables, De temps
en temps une voix s'éléve pour en monlrer les dangers, mais il
semble bien qu'elle préche dans le déserl, et les spéeialilés el
les prospeelus onl beau jew pour vanler les dangers de aulo-
infoxicalion intestinale, des fermenlations microbiennes, ele.
Burburcaux, déji en 1908, avait poussé un eri d'alarme en
monirant la purgalion comme un danger social : on ne s'ima-
gine pas, dil-il, le nombre de personnes & qui 'abus ou méme
simplement U'emploi intempestl de la purgation a ecausé un
dommage trés profond el parfois irréparable, Chaque jour la
déplorable habitude des exondrations arlificielles coniribue @
entretenir les maladies existanies, 4 provoquer de pelils trou-
bles nerveux, & faliguer inulilement des organes qui auraient
besoin d'étre laissés au repos,

Plus récemment, M. Chalin a fail appel a la prudence théra-
peutique & propos de U'abus des purgalifs chez le nourrisson
et monlre qu'il y a ld un danger réel dont les méres de fa-
mille doivenl étre prévenues.

Ayant eu l'oceasion, nous-mémes, dobserver un cerlain nom-
bre d'accidents, parfois lrés graves, causés par une purgalion
inlempestive, nous voudrions montrer dans cet arlicle desting a
des médecins, que la purgalion devrail élre considérée comme
un reméde ordinaire, ¢'est-d-dire comme un médicament qui ne
devrait ére délivré que contre une ordonnanece, que le médeein
en lordonnant devrail, aprés aveir posé un diagnostie, se rap-
peler les effels du médicament qu'il va preserire, el qu'au
licu de se laisser aller & recommander la premicre spécialilé
venue dont il ignore Ia composition, il vaudrail beaucoup micux
pour lui el pour son malade qu'il formule une préparation ma-

gistrale donl il saura les effets qu'il sera en droil d'en altendre.
1
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Cest en partant des effels de la purgalion, c'esl-i-dire en
suppelanl Paclion pharmacodynamique des purgalifs, que nous
voudrions montrer les dangers d'une purgation intempestive el
faire savoir ainsi les contre-indications de la médication purga-
live. ,

1o Plusicurs purgalifs, surtoul les drastiques, sont toxiques. 11
ne faul loul dabord pas perdre de vue que plusicurs purgalils,
en parlienlier les drasliques, sonl loxiques par eax-mémes,
L’aloés posséde une aclion congeslionnante des viscéres abdomi-
naux, des reins, el surtoul des organes du pelit bassin, en parli-
culier des organcs génilo-urinaires, el peul provoquer de la eys-
lite, des hématuries, des hémorroides, de I'exagéralion du
flux menstruel el parlois méme de I'avorlement. La coloquinle
peut amener des selles sanguinolenles, des vomissements, du
délire, de la rétention d'urine, des crampes, du hoguel. La
gomme-gulle esl irés éncrgique, clle assure des selles lrés
abondanles el de vives coliques ; elle peul délerminer de la
dépression vasculaire el nerveuse, le refroidissement des exiré-
mités, des syncopes. Le jalap a une aclion trés inégale ; par-
fois méme & doses modérées, il produit des effels purgalils in-
lenses avec nausées, vomissemenis, ténesme. La scammonde
esl également Lrés énergique el produil des selles alvines abon-
dantes. d

Or, la plupart de ces purgalifs, quoiqu'en disent les pros-
peclus, entrenl, soil seuls, soil associdés, dans la composilion
de la pluparl des spéeialilés : pilules laxalives ou sirops pur-
galifs. On comprend ainsi les accidenfs qui peuvent en résul-
ler chez les sujels déjad malades, chez les nerveux qui shypno-
lisent sur leur tube digeslif, el méme parfois chez les gens
bien portants.

Nous n'en voulons pour preuve que l'aulo-observalion de
nolre éléve Bianchi qu'il rapporle dans sa thése récenle sur
'abus immodéré des purgalifs. Se {rouvanl aux armées, i Ia
suite d'un embarras gastrique avec langue saburrale, anorexie,
¢lal subfébrile, il se trouva constipé; ayant sous la main un
dehantillon de pilules D..., il en prend une le soir au souper.
L.e lendemain, au réveil, il éprouve une céphalée violenie qui
persisle toute la matinée, malgré deux selles abondanies et
rapprochées. Au moment du déjeuner, il esl pris de violenles
coliques avec vertiges, bourdonnemenls d’oreilles, puis défail-
lanece compléle. Ces pilules D... sonl 4 base de résines drasli-
ques el si elles sonl susceplibles de quelques applications,
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on comprend que ee nest pas ce jeune médeein qui les préconi-
sera désormais & tilre d’'exonérant journalier.

Le calomel est souvenl donné aux enfanls par cerlaines ma-
mans hien intentionnées, sans méme avis du médecin, conlre
les vers ; or il a cerlainement souvenl causé des accidents. Sans
parler des dangers que 'on a exagérés, dus au mélange avee le
sel. le calomel a une aclion puissanle sur le foie, el 'on a si-
gnalé 4 la suile de doses méme minimes, des poussées conges-
lives hépaliques, L'un de nous a pour sa parl, observeé dans
deus eas de grands aceds de figvre 4 lype hépalalgique, avee
aungmenlalion de volume du foie, chez des enlants de 5 4 6 ans,
el donl la eause ne pouvail ére gque Padministralion intempes-
live de calomel,

La crainle des vers [ail donner aussi bien souvenl de la san-
lonine ; 4 la moindre Faligue, au moindre désagrément, la maman
donne a son enfant une prise de sanlonine, ou des bonbons o
base de santomine. Or, Ia sanlonine esl franchemenl loxique,
surtoul chez Uenfunl, el peul produire des nausées, des vomisse-
ments, des convulsions épilepliformes, de la dilalalion des pu-
pilles, quelquefois de Ticlére, de 'albuminurie, de la dyspnée,
de la eyanose, de 'urlicaire el de la liévre, avee, comme symp-
lomes absolomenl pathognomoniques : les urines colorées en
juune ou en rouge, el la xanlhopsie, cest-d-dire la vision
des objels en joune.

Bien hewreux lorsque les mamans, et quelquelois méme
les mddecing  naccumulent  pas, lorsqu'une premiére pur-
gaulion n'a pas fail deffel, les eflels loxigues de plosicors
purgalils i la suile les uns des aubres. Témoin Pobservalion sui-
vanle : I'enfant ..., dgée de 5 ans, a loujours ¢été chélive. Un
jour, la voyant souffrante, sa mére lui donne deux prises de
suntonine. Quelques jours aprés, la sanlonine n’ayanl pas fait
d'effel, on donne des bonbons purgalifs d'une spéeialilé quel-
conque, puis de I'huile de ricin. Comme I'enfant esl de plus en
plus malade, gu'elle vomil, qu'elle & une fiévre irréguliére, on
fait appeler son médecin qui ordonne du calomel. Ce nouveau
purgatif produil des coliques extrémement violenles, une cons-
lipalion opiniitre, des vomissements, el une aggravalion mar-
quée de 1'élal général. L'un de nous la voil le soir mdéme :
l'enfanl est dans un étal lout & fait alarmant ; les trails sonl U-
rés, les yeux hagards, le pouls est lrés pelit, incomptable, la
température trés irrégulicre, agilation el délire rés prononeés ;
il ¥ a eu toule la journée des vomissemenls [écaloides et
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meéme sanglanls, sans auvcune évacualion abdominale. Le venlre
est souple, mais douloureux. Les réllexes sonl vils, il ¥y a
une Iégére raideur de la nuque. Je pense 4 une méningite. La
nuil a élé trés agilée, avee des vomissements loute la nuil.
Le lendemain mating il se produil une débicle diarrhéique
Irés abondanle avee matiéres jaundlres, glairceuses, lrés [étides,
en méme lemps que disparaissent lous les symplomes génd-
raux cl que la tempéralure tombe, La guérison se [ail rapide,
compléle, malgré la persistance d'un pen de diarrhée jaunitre,
glaireuse el [élide pendanl quelques jours. 11 s'était certaine-
ment produit une véritable intoxication avec phénoménes mdé-
ningitigques, par acceumulation de purgalifs  inlempestifs,

Nous sommes persuadés que les observations semblables sonl
beaucoup plus nombreuses qu'on ne le eroit. Iilles montrent,
en toul eas, quil ne faul pas oublier que la pluparl des pur-
galifs, méme eceux qui semblent le plus anodin, sonl des poi-
sons, 4 plus forle raison si on les accumule ou s'ils agissent
sur un organe déjh malade.

2o les purgalils augmentenl les mouvemenls péristalliques de
I'inteslin. L'effel -purgalil’ est dd, en moyenne parlie, 4 un mou-
vemenl d'énergic el & une accélération des mouvemenls péris-
lalliques  de Vintesting les  expériences anciennes de Radzie
venski, de Thiry l'onl moniré, elles onl élé confirmées par
les observalions récentes de radiologie expérimentales de Ma-
gnan, de Sterlix. Celte aclion est non seulement d'ordre mécani-
que, mais aussi dordre humoral, comme l'onl montré les
expériences de Carnol, de R. Glénard, En employanl la per-
fusion intestinale, ces auleurs onl eru que non seulement l'ae-
lion des sulfales de soude en injection inlraveineuse se lrans-
mel par voie sanguine, mais que le sérum el divers exlrails
d'organe (rale, duodenum, muqueuse gasirique), d’'un animal
récemment purgé sonl done d'une aclion trés execilanle sur les
mouvements de Uinleslin perfuse,

Le simple énoneé de cetle aclion pharmacodynamique sulfil &
monlrer les conlre-indicalions de la mdédicalion purgative dans
les cas de lésion du tube inlestinal el ses dangers dans la cons-
lipation du lype spasmodique, ce qu'ignorenl lrop souvenl pa-
renis el palienls, ce qu'oublienl méme parfois quelques mé-
decins. .

Combien sonl fréquentes les observalions d’appendicite ou
de fitvre Lyphoide dans lesquelles une purgation a provogqué la
perforalion el la périlonile aigué généralisée. Combien d'en-

page 346 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=346

GEITH

THERAPEUTIONE GENERALE 341

fanls sonl conduils chaque jour durgence & 'hopilal en pleine
péritonile aigué généralisée, qui furenl. les jours précédents,
trailés pour une simple indigestion el purgés, L'enfanl a vomi, il
a quelques coliques, ne va pas a4 la selle, aucun diagnoslic
ninlervienl, mais la thérapeutique esl immédiale, en quelque
sorte réflexe, c'esl une purgalion ¢qui déelanche la perforalion,

Il en est de méme dans les cas docclusion ou dobstruc-
tion inteslinale, ot la purgation paraissant molivée par Parrdél
de I'évacualion inlestinale ne fail quaugmenter les douleurs el
les spasmes de inlestin, Nous pouvons ciler 4 ce sujel Tobser-
ulion suivanle : un jeune homme de 18 ans, opéré dappendi-
cile six mois auparavani, esl pris un jour de erise subile d'obs-
truction intestinale, le diagnostic éail évidentl, douleur, météo-
risme, ondes péristalliques rés netles, vomissemenls, absence
totale de malidres el de gaz ; or, un médecin appelé preseril une
purgalion qui ne fit quaggraver les douleurs el provoguer
des vomissements, 'un de nous n'eul que le lemps de faire
opérer d'urgenee ce jeune malade chez legquel le chirurgien
trouve une bride mésenlérique cicalricielle, les chirnrgiens
pourraienl, sans aucun doule, ciler de nombreuses observalions
semblables.

Les mouvements péristalliques  provogqués  par les  purga-
lions s'¢lendenl aussi aux organes voising, en parliculier 4 Ia
viésicule. Or, une purgalion en pleine poussée de bile eystique
peul parfailement amener une périlonile généralisée par per-
foration vésiculaire. émoins les deux observalions suivanles,
suivies par I'un de nous el relalées dans la thise de Bianchi.

M. X..., figé de 58 ans, a eu & plusieurs reprises, depuis une
vinglaine d'années, des accés doulourenx mal déterminés, qui,
apres coup. peuvent élre mis sur le comple d'une lithiase bi-
linire fruste ; les uns douloureux, pouvaienl élre allribuds &
des coliques hépaliques, les aulres pouvanl ére  considérés
comme des crises d'enléro-colite muco-membrancuse, Le Ter
su[ilﬂnhm 1922, il est pris d'une erise analogue aun foie, mais
plus violente, avee fiévre : comme il ¥ a co-exislenee de consli-
palion il met toul sur le comple de ce dernier phénoméne, el,
sans lenir complie, ni de la douleur localisée, ni de la fiévre, qui
esl aux environs de 3805, il prend une purgation de sulfale
de magnésie, dont on ne connait pas la dose. Sous celle in-
fluence (superpurgation), abaissemenlt momentané de la tem-
pirature, puis réascension rapide enire 400 et 41°  Cetle
température se maintient ensuile suivie de douleurs abdomi-
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nales vives, vomissemenls, faciés grippé. Application de glace.
ditle, opium. Un abeds de fixation améne une amélioralion
momentanée de la lempératlure el des syndromes périloniliques,
mais au boul de quelques jours, la lempdéralure remonte,
I'élal s’aggrave, une inlervention est lenlée. On trouve un
exsudal fibrino-purulenl dans le périloine, el, en raison des
adhérences, on ne peut faire une opéralion compléle @ on dé-
couvre le foyer inilial qui a veaisemblablement consislé en
une perforalion de la vésicule biliaire. Malgré celle inlerven-
tion, le malade suceombe, avee des signes de grave infeclion
péritonéale.

Il a paru évidenl & lous les observaleurs qui se sonl sue-
cetdé aupres du malade, que le déclanchemenl de phénoménes
péritonéaux graves, la transformalion d'une péritonite loealisée
bénigne en péritonile subaigué mortelle o ¢6 provoquée par la
superpurgalion que le palienl s'esl administrée spontanément
sans conseil mdédieal.

Lautre obscrvalion esl presque calgquée sur la premidre ;

Mme Y., mére de famille, a présenté @ la suile de ses
nombreuses grossesses (7 foisy, des aceidents Lypiques de co-
liques hépaligues vers 100,

Depuis lors, ees acees se sonl renouvelés  plusienrs  [ois
par an. Plusicurs d'enlre cux onl él¢ absolumenl caraeléristi-
ques, avee syndrome au grand complel. Les cures de Viehy
onl amélioréd Udlal de la malade, saul In dernicére (19227 qui n’a
CIé suivie daveune amdélioralion. Depuis lors, Ia vésicule est
conslammenl un pen doulourewse, avee. de lemps en lemps
des  paroxvsmes. Cesl un ecours d'un de ces  paroxysmes,
quen novembre 220 1o malade avanl des broubles  gastri-
ques, o langue sale,  prend  sponlanémenl,  malgré Pexis-
lenee de son éal [éhrile, une purgalion saline; mais  le len-
demain, Ia température §¢love, el les signes de péritonite
suraigué fonl lewe apparition. néeessilanl une laparolomie d'ur-
genee, au cours de laguelle, en raison de la gravile de 'élat
géndéral, on o di se borner & donner issue au pus épais pseudo-
membrancux, lapissanl le périloine. Néanmoins, une amdéliora-
lion considérable s'esl produite, la malade paraissail gudrie,
lorsque, au qualricme jour, survinrenl brusquement des phéno-
menes  d'oeclusion inteslinale, suivis rapidement de eollapsus
maortel.

Jo La purgalion améne une augmenlation des séerélions inles-
linales.
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L’effet d’'un purgalil ne se borne pas 4 augmenter les mouve-
ments périslalliques de Pintesting 11 y a déji longlemps (1875)
que Vulpian par des expériences aujourdhui classiques a dé-
moniré que tous les purgalifs produisenl leur aclion en pro-
vogquanl un vérilabie calarelie infesiinal, par suile de Ia conges-
lion dorigine vaso-dilalatoire réflexe que délermine sur la
muqueuse inlestinale la présence du purgalil el par suite d'une
aclion secréloire réflexe qui se passe dans les glandes par
linlermédiaire des nerfs séerdéleurs. L'examen des selles ainsi
produiles monlre, en effel, qu'elles sonl constiluées par une des-
quamalion épithéliale inlense avee produclion abondante de
mucus el une séerdélion aclive du sue intestinal.

Or, si dans des indiealions bien détermindes, on doil chercher
i produire pour le plus grand bien du palienl ces elfels dépu-
ralils, dérivalifs el séeréloires, on comprend que, dans daulres
cas, leur produclion ira 4 U'enconlre de Ueffet que Uon cherche
f oblenir. S'il vy a déja de Venlérile, comme dans 1a colile muco-
membrancuse, on comprend, comme le dil Gallois, que les pur-
galifs sont ecapables de lransformer : un simple élal calarrhal
e enlérite [ébrile el d'entrelenir Ia produclion des glaires el
des Fausses membranes -

On concoil combien il faul élre prudent en administrant une
purgalion chez un malade qui o déja de la diarrhée. Or, il est
une coutume i Lyon, tout an moins. propagée par U'enseignement
d'un  accoucheur, c'est de donner de Thuile de ricin aux
nourrissons comme remdéde i lous les maux, que Penfanl ait
de la conslipalion ou de ln diarrhée, coulume que les mamans
ou les gardes bicn inlenlionndées onl vite fait de transformer en
un véritable abus, en en donnant systémaliquement lous les
huil ou quinze jours el davanlage méme chez des enfanls par-
faitement bien porlants. M. le Doclear Chaling récemment, s'est
¢levé avee juste roison dans le © Lyon Mdédieal | conlre celie
pratique, el nous ne saurions lrop & sa suile, au nom de la
saine thérapeulique, prolester conlre eetle véritable manie,

aprés ce que nous venons de dire, on compremd lrés bicn
comment 'huile de ricin peul présenter de graves dangers lors-
quelle est administrée conlre une diarrhée, particuliérement
pendant la saison chaude, L'un de nous, dans une consultation
de nourrissons, voyail conslammenl des enlériles eausées el
soigneusement enftretenues par emploi intempestif de Thuile
de ricin. Chez les enfanls nourris au biberon, au cours d'une
diarrhée verte, 'huile de ricin peut élre particulicrement dange-
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reuse, el M. Chalin cile le cas d'un enfant ayant succombé dans
ces condilions, aprés Uadministralion, & qualre ou eing jours
d'inlervalle, de deux purgalions d’huile de ricin, données par une
garde sans en référer au médecin,

Si un purgalif, par suite de cetle enlérite catarrhale qu'il pro-
vocue, peal élre dangereux, particuliérement an cours d'une
diarrhée, il esl parfailemenl inulile chez les gens bien por-
funls, el en particulier chez les nourrissons, comme on le voil
fuire & beauvcoup de méres de famille. Comme I'a monlré M.
Chalin, il ¥ a 14 un abus réel que rien ne justifie. Les auteurs les
plus aulorisés en pédiatrie : Pinard, Variol. Comby, Hulinel,
Marfan, ete... ne donnenl & propos des purgalils que des indica-
tions toujours irés prudentes, el il esl bien évidenl qu'un nour-
risson peul parfailement se développer, devenir un triés bel en-
fant sans prendre pendant toul le cours de sa premiére annde
une seule dose d'huile de riein,

Chez beaucoup de nourrissons des Lroubles digestifs chroni-
ques, une constipation opiniitre, on méme de enlérile, nonl
cerlainement pas d'autre origine que cel abus des purgations
el des lavements. Commenl s'en élonner quand on voil, comme
I'un de nous & sa consultalion de nourrissons, une maman don-
ner 4 son enfanl chaque semaine de hoile de ricing, placer
chaque soir un pelit supposiloire de savon el lui administrer
chaque matin un lavemenl, ou eclle autre qui avail donné 2
son enfant de 2 mois, chagque malin, une cuillerée & café d'huile
de ricin, & midi un lavemenl, le soir un supposiloire an savon
ou aulre drogue, souvenl un deuxiéme lavement, sans compler
les biberons deaun ou de lisanes soi-disanl ralraichissantes, el
qui s'élonnait que son enfanl vomisse, ne prenne pas de poids
el soit de plus en plus constipé.

40 La purgalion améne des troubles de la sensibilité.

L’inteslin est un des organes les plus riches en systéme nerveux,
aussi se préte-1-il rapidement 4 des réflexes & court el & long
circuil, el I'on comprend les lroubles réflexes que peul pro-
duire une excilation anormale comme celle que peul produire
I'administration d'un purgalif. « Toul le monde, dil Burbureaux,
sail combien le titillement de lintestin provogué par le ver so-
litaire, peul, chez 'homme le plus vigourcux, avoir des reten-
tissements loinlains el causer des (roubles imprévus el divers.
Ceei élanl. commenl Paclion d'un agent purgalil, au moins aussi
agressive que celle du ver solilaire, pourrait-elle se produire
suns provoquer dans linlestin el dans loul 'organisme des
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effets analogues ? Et en vérité, elle les y provoque toujours,
i un degré quelconque depuis le malaise passager de 'homme
bien portant, qui échappe & I'obsefvalion, jusqu'aux cas exlré-
mes « dont il donne quelques exemples Lypiques.

Une violenle irrilation produite par un purgalif peut donc
parfaitement causer un arrél du cour en dinlole, comme le
monire lobservalion personnelle de nolre éléve Bianchi que
nous avons rapporltée plus haut

Si Ia médicalion purgalive énergique doit toujours rester une
des ressources les plus précieuses de la cardiothérapic (Mar-
tinel), celle action réflexe qu'elle penl produire sur le cour
doil nous engager cependant & étre prudent chez les eardio-
pathes valéludinaires el spécinlement chez les eardiagques avan-
cés donl la puissance organique est prés de s'éleindre.

« Je me souviens, raconte Capitan, d’avoir vu jadis une vieille
femme dune soixanlaine d’années, cardiagque, avee gros foie,
qui, suivant le conseil de son médecin, prit 30 grammes d'eau-
de-vie allemande, el malgré une vraie diarrhée cholériforme,
recommenca quelques jours aprés, lexpérience ful concluante,
car clle lomba dans le coma et succomba en quelgues heures -

Les troubles réflexes provoqués par les purgalions peuventl
s'élendre jusqu’au eerveau ; cesl ainsi qu'Heurteuley a bien
moniré¢ que chez beaucoup d’épilepliques, Padministration de
purgalifs diyers, méme & [aibles doses, provoque infaillible-
ment Vapparilion d'une crise.

G0 La purgation améne des lroubles de la eirculalion.

L'intestin esl un organe Urés vascularisé, el son systéme
circulaloire représenle une partic imporiante du volume de
la circeulation générale. On sait depuis les recherches de Mo-
ral, quiil exisle un aniagonisme, un balancement entre la cir-
culation générale el la circulation de linleslin. Gollz a montré
gquaprés la seelion du splanchnique, la congestion extréme
des vaisseaux intestinaux  pouvait amener une anémie péri-
phérique assez inlense pour élre suivie de mort

Cette congestion est également réalisée, comme nous I'avons
déjd vu plus haul, par les purgalifs el surloul par les pur-
galifs drastiques. On sail lrés bien que alots, en parliculier,
produil une congestion interne de tous les organes du petit
bassin, et que son administration, peul produire des hémorroi-
des, des hémorragies rectales ou vésicales, I'exagération ou le
relour du flux menstruel, ete... qui peuvent constiluer dans
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certains eas un véritable danger, chez un malade déja par ail-
leurs profondément affaibli.

Dans certains cas, 'administration intempestive d'un de ces
drasliques peul provoguer des aceidents lels quela syncope par
anémie du bulbe. Nous nous souviendrons loujours du eas d'un
grand philosophe que nous avons eu tous deux l'occasion de
soigner lors de son passage & Lyon el qui, quoique eardiaque,
el malgré nolre avis Tormel, hita évidemmenl sa morl par
Pabsorplion d'un certain nombre de pilules d’aloés.

L'un de nous a constamment présent & son espril, lorsqu'il
lui arrive, comme c'est légilime d'ailleurs, de preserire & un
cirrholique asciligque, aprés une paracenthése abdominale, le
melange classique d'eau-de-vie allemande et de sirop de ner-
prun, lobservalion d’'un homme de cinguanle ans, qui, purgé
dans ces condilions avee 30 grammes d'eau-de-vie allemande,
lomba rapidement dans un collapsus morlel; Pautopsie nous
révéla une hémorragie interne énorme ; toul le lube intestinal
Glail rempli de sang; les villosilés élaienl noires, gorgées de
sang, comme en ¢lal d'apoplexic ; notre mailre le Professeur
Bard qui avail bien voulu prendre la direction de I'autopsie,
n'hésita pas 4 ineriminer la superpurgalion comme cause dé-
terminante de I'hémorragic el de la morl, clhez cel hépali-
que. Nolre mailre Soulier a eu raison, jadis, d'appeler 'allen-
tion sur lulilité des fortes doses en matitre de purgatifs.
L’expérience journaliere nous montre, de plus, combien elles
sont dangercuses,

6o La purgation améne des troubles de I'absorption et de Ia
nutrition.

Nous avons meniré que les purgatifs pour amener I'évacua-
lion du contenu inlestinal, produisent une augmentalion des
mouvemenls péristalliques, une irrilation de la muquense in-
testinale avee exagération de ses séerdlions, en méme lemps
une vaso-congestion plus on moins intense. Or, des purgalions
répélées, comme en prennent souvenl certains malades sans
auncun avis médical. el comme quelques médecins onl trop de
tendance & en donner, produisent par la répélition de tous ces
troubles, de vérilables perturbalions dans Vabsorplion el la
nutrition : « & foree, dil Arnozan, de spolier le sang de plu-
sicurs ¢léments, Temploi réiléré des évacuants cause peu
peu des anémies el des eachexies redoulables

Déja, 1a seule congeslion de la paroi inteslinale produile par
les purgalifs esl capable de ralentir I'absorption (Runeberg).
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Une aulre eause empéchanle esl la progression- lrop rapide du
chyme inleslinal, sous lUinfluence d'une slimulalion anormale
de péristallisme, qui ne laisse plus aux fermenls le contact suf-
fisanl pour agir el 4 U'épithélium des villosilés le lemps néeess
suire pour élaborer,

2, ¢'est ce qui fail dire & 1lerlz que dans le lrailement de
la constipalion par les médicaments, cerlaines condilions doi-
venl ¢lre remplies, avanl que I'on puisse eonsidérer le résullat
comme salisfaisant. 8i la selle produite doit étre formdée de la
lotalité des féees aceumulées en decdt de Pangle splénigque,
au momenl de Ia défécation elle ne doil pas priver lorganisme
de Teau, des sels ou des substanees nutritives qui doivenl étre
absorbées. « Nous avons, dil=il, connu une malade ehloroligue,
i laguelle on avail preseril en oulre du fer el de Uarsenie,
de la eascara, pour comballre sa conslipalion ; bien qu'elle
wedl quune selle par jour, nous reconnimes aux rayons X
que le bismulh pris au déjeuner, arrivail au reclum, non plus
au houl de A8 heures, comme avant le début du traitement,
mais au boul de 6 heures 1/2, La nourrilure, ¢qui lraverse assez
rapidement Tintesting ne demeure pas suflisammenl en conlact
avee les sues inleslinaux el absorplion est insuffisante. Aussi
chez nolre malade, bien que la constipalion fat amdéliorée, la
nulrilion aurail souffert, si 'on n'avail pas réduil la dose de
laxalil =,

Récemment, Gossel el Mestrezal onl éudié les effels de
I purgation sur la formule urinaire, ¢'est-i-dire sur les troubles
du mélabolisme quelle engendre et leur participalion possi-
ble dans le shoek opératoire. Sur 12 sujels en expérience,
mis & la dicle, et auxquels ils donnaient 30 grammes d'huile de
ricin, ils onl loujours yu se produire :

a' Une oligurie prononeée propre 4 la purgalion. sans rap-
porl direel avee les ingeslals el la dérivation intestinale (puis-
quielle se prolonge au-deld de la période diarrhéiquen. oligurie
qui. s'ajoulanl & celle de moindre importance due & la diéle
(moyenne de réduelion @ 15,2 o0 par la ditle seule) améne une
réduction de 20 4 70 o0 du volume lotal des urines (moyenne
37 o),

Iy Une diminution notoire des malériaux organiques el mi-
néraux exerélés par Nurine (acides, exteails, cendres) done, pas
d'augmentalion proportionnelle de Ia densité. Le volume el la
densilé ne se slabilisanl que plusicurs jours apres la purge.
L'acidité réelle est diminuée 4 fois sur 5; la moyenne de
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Pabaissement est de 1 gr. 8 par lilre: le jeine ne linfluence
pas ou peu. L’exirail sec esl peu touché par le jeline (abaisse-
ment moyen de 5,9 seulement). La purgation le fail diminuer
de’ 16 4 70 v (moyenne générale 31 o, celle baisse por-
tant sur lacidit¢ réelle, les substances minérales et les produils
azolés (urée, acide urique, ammoniaque). Des traces d'acé-
lone apparaissent 5 fois sur 8 (0,65 par lilre dans un cas.)

¢} Un remaniemenl de la composilion de 'azole urinaire
avee augmentalion du non dosé azold (Az lotal diminué de I'Az
uréique, ammoniacal el puriquel. Le non azoté de 1'urine
des 24 heures présenle méme quelquefois, malgré Poligurie, un
laux supéricur en valeur absolue 4 celui des urines lémoins.
L'urée varic en sens inverse. Le pourcentage des composds
puriques el de 'ammoniagque, est peu modifié. 11 n'y a rien de
semblable dans le jelne du début

Il résulte de ces fails que la purgation va provoquer la fer-
metlure momentanée du rein, oligurie de plusieurs jours, avec
diminulion générale de Pexerélion, et de plus, mobilisalion
insolile d'une quanlité anormale de produits azolés mal définis.
On comprend les arguments que tivenl de ces expériences les
auteurs conire 'usage pris par beaucoup de chirurgiens d’ad-
minisirer systématiquement & leurs malades une purgation Ia
veille de leur opération.

Au point de wvue mdédical, nous en concluerons dégalement
avee Gossel que l'on peul poser « en prineipe qu'une purgation
rapprochée est conlre-indiquée chez les sujets dont les fonclions
rénales el hépaliques laissenl 4 désirer, el d'une facon plus
générale, chez tous les individus faligués .

Reésvmi, — Conlre-indications des purgalions.

Nous ne voudrions pas que l'on conclal de cet exposé que
nous sommes réfractaires 4 administration d'une purgation.
Les purgalifs doivent élre conservés en thérapeuligque, mais
seulement comme médicalion d’exceplion el dans des eircons-
tances bien définies. Ils ne devraient étre délivrés que sur
ordonnance du mdédecin. Celui-ei doit toujours se rappeler
I'action pharmacodynamique du purgalif qu'il ordonne, el
avant toute administration de toule purgalion comme de tout
médicament, il devrail loujours examiner soigneusemeal son
malade, et agir en connaissance de cause. Il faut savoir que
dans le traitement des diverses formes de conslipation, I'hygiéne
el la physiothérapie doivent prévaloir sur toules les spécia-
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lilés, et que certains cas ressorlissent nettement 4 un traitement
causal ou 4 une intervenlion chirurgicale.

D'une fagon générale, nous croyons que l'on peul poser,
comme conlre-indication d'une purgation, les principes sui-

vants : 2

1o s'abstenir de toute purgalion en présence de toul élat
fébrile, on ne sail jamais si le malade ne commence pas une
litvre lyphoide, une appendicite, une cholécyslite, une périto-
nile, ele... '

20 g'abslenir de toute purgation dans les conslipalions méca-
niques, oeclusion ou obstruction intestinale, ete...

Jo élre sobre de purgalifs dans la conslipation ordinaire.

4 il esl absolument inutile de purger les enfanls bien por-
lants. - =l

5 d'une facon générale, linlervention (hérapeulique consti-
tuée par la purgalion quelque banale qu'elle paraisse, doit
élre séricusemenl molivée @ fei comme parlout en elinique, le
diagnostic d’abord, la thérapeutique ensuite.

REVUE GENERALE

TRAITEMENT DE LA DYSMENORRHEE

par le Docleur Simeoey
Membre de I'Académie de Miédecine

Le syndrome douloureux, parfois si pénible, qui constifue
la Dysménorrhée, reléve de eauses mulliples qu'il importe de
rechercher avee précision, si I'on veut élablir un traitement
rationnel de celle affection.

Dans cerlains eas, il s'agil de phénoménes purement méea-
niques, 'écoulement du sang menstruel étant enlravig par une
slénose congénilale ou cicalricielle du col, par la présence,
dans la eavilé, ou dans les parois utérines, de fibromes, ou
par une déviation Irés accentuée de Vuférus, et compliquée
d’'adhérences.

Quelquefois, sans malformations appréciables, les douleurs
sont dies A des réaclions particuliéres, d'une interprélation
difficile. qui aboutissenl, lors des épogques menstruelles, o la
desquamation de la mugueuse ulérine el 4 son expulsion, cesl
la dysménorrhée membraneuse.
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Mais, dans la grande majorilé des cas, la dysménorrhée esi
manifestement  d'origine  ovarienne ; elle esl en  rapporl
avec des Iésions variées des ovaires : aplasie, sclérose, déyi-
nérescence  selérokystiyue, alférations origine inflammaloire
(salpingo-ovariles, brides péritoniliques, ele.). .

Parlois aussi, il s'agil de simples (roubles fonctionnels de
durdée variable, que leur caractére intermitient, leur dispari-
lion compléte, aprés de longues périodes de souffrance. ne
permellent guére de rallacher § des lésions organiques.

Ces accidents dépendent fréquemment de désordres survenus
dans les glandes endoerines el [émoignenl d'un certain degré
d'insuffisance thyro-ovarienne, surrénale ou hypophysaire. Fn
dehors de loule défaillance endocrinienne, la menstruation
peut devenir doulourcuse sous Uinfluence de choes nerveux
plus ou moins accenlués ; on en a vu de nombreux exemples
pendant la guerre : le chagrin provoqué par un deuil aussi sou-
dain que cruel, les appréhensions conlinuelles gu'entrelenaient
la présenee aux armdées dun frére, d'un pére, d'un lianeé ex-
posé aux dangers de chagque jour, les émolions causées par les
bombardements, onf amené mainles fois des perlurbalions qui
aboulissaienl 4 de longues phases d'umdénorrhée ou i des erises
de dysménorrhée. Souvenl méme, la dysménorrhée a des ori-
gines moins dramatiques : les faligues physiques el surloul in-
lellectuelles, 1a préparation des examens el des concours, les
refroidissements, la constipation, les aulo-inloxicalions, les sd-
quelles de diverses maladies infeclieuses, (fievree lyphoide, va-
riole, searlatine grave, ele.. Ne voil-on pas encore, de lemps
i autre, des femmes ou des jeunes filles devenir dysmdénor-
rhéiques quand elles quitlent la campagne pour vivre a la
ville, ou au cours d'une villégialure dans la haule montagne,
ou au bord de la mer, alors qu'elle ne I'élaient pas antéricu-
rement,

Ces influenees si diverses, el d'une interprétation malaisée, ne
contribuenl certes pas a4 faciliter le traitement de la dysménor-
rhée,

11
Dans les formes wlérines résullant d'une s/énose congénilale
ou aequise du canal ecervico-ulérin, bien el diiment constalée, ou

de modifications de la paroi, en rapporl avec des myomes, ou
bien avec une coudure exagérée de l'ulérus rélrofléehi et

page 356 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=356

GEITH

REVUE GENERALE A6l

immobilisé par des adhérences, on ne peut compler sur la
thérapeutique médicale pour faire disparaitre les souffrances ;
on n'obliendra la guérison réelle quen faisant disparailre
lobstacle méeanique au moyen d'une intervenlion locale de
pelite ou de grande chirurgie, varianl selon les circonslances;
depuis la simple dilafation de Tulérus, jusqu’a la sfomaioplus-
tie, Ihysiérofomie, ln myomectomie, 1e redressement el la fixa-
tion en bonne position de I'utérus réfrodévié, On ne doil pas
hésiler, en pareil cas, 2 Taire appel au chirurgien donl Faclion
large, compléle, estl & la fois plus efflicace el moins dange-
reuse que des essais praliqués par des mains inexpérimentées,
avee une asepsie insuffisante, qui lrop souvenl engendrenl
de [ficheuses complications,

La dysménorriiée membrancuse conslilue une variété i parl
dont la pathogénie est loin détre parfaitement connue.

On observe une desquamation en masse de U'endomelrium  sous
lnforme de lambeaux larges el épais ; parfois méme la mugueuse
s'élimine en tolalité, sous aspeel d'un doigl de gant. Ils’agil 1
¢videmment d'un processus spécial gui ne reléve pas dune
infection, ear il se produil méme chez les jeunes filles, en
dehors de toul élément suspeel. Jusqu'ici, le traitement sem-
ble devoir élre surlout local ; on a préconisé les badigeon-
nages fails avee de la leinlure dliode ou avee du formol (1)
pour essayer de modifier I'élal de Ia muqueuse. Le bleu de
mdéthyléne en poudre, chimiquement pur, appliqué  directe-
menl sur la mugueuse ulérine, donne des résultals salistai-
sanls ; il en est de méme de diverses solulions d'uarséno-
benzol, mais on n'est pas encore en possession d'un lraite-
menl déeisif, et devanl la persistance des accidenls, on a
recommandé les curetlages répélés (Pozzi).

111

Dans la trés grande majorité des cas, la dysménorrhée est
d'origine ovarienne. Lorsqu'elle résulte d'altéralions nelles des
ovaires : aplasie, dyslrophie scléreuse primitive, il s'agitle plus
souvent de tares héréditaires : hérédo-syphilis ou (tubercu-
lose.

(1) Aldéhyde furmigoe & 407100 — 5 cent. cubes;
Alcool rectiflé i 0 — &5 cenl. cubes.
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L’hérédo-syphilis s’accompagne généralement de stigmates :
alléralions dentaires, osseuses ele.. qui atfirent l'attention ;
on peut d’ailleurs en chercher la confirmation dans une réac-
lion B.W. et on doit essayer un Iraitement spécifique. A une
¢poque trés rapprochée de la puberté il peul donner des
résulfats favorables, plus lard, on 'n'a gudre le droit d'y
compler, la sclérose des ovaires nwayanl pas cessé de s’accen-
tuer n'a gudre de tendance i rétrocéder. L'effel du traite-
ment est beaucoup plus satisfaisant, si l'on se (rouve en pré-
sence de gros ovaires tuméfiés avec des alléralions d'appa-
rence gomimeuse.

Beaucoup plus fréquentes sont les dystrophies d'origine tu-
berculeuse provenant de lésions tuberculeuses de Pappareil
génital qui remontent 4 la premiére enfance, ou au voisinage
de la puberté. II n'est pas rare, que le toucher rectal ou le
loucher vaginal, s'il est possible, permellent de conslafer un
¢paississementl duw péritoine au niveau du Douglas el dans les
culs-de-sac latéraux, avec une certaine rigidilé des annexes.

Dans d’'autres cas, il n'y a pas eu de granulations tuberculeuses
mais une simple dyslrophie secléreuse (fubereulose [fibreuse de
Pinet) que l'on rencontre chez des dysménorrhéiques filles ou
soeurs de fuberculeux ne présentant pas clles-mémes de véri-
lables I¢sions tuberculeuses.

Chez ces mdlades, il importe surtout de soigner la santé géné-
rale, de prescrire le repos, les cures d'air prolongées ct 1'hé-
liothérapie en y ajoutant I'usage de préparations phosphatdées,
de la tricalcine (cure de recaleification).

11 est trés ulile pour ces hérédo-syphilitiques et ces lubercu-
leuses de recourir 4 lopolhérapie, leurs glandes endocrines
étant presque toujours défaillantes. On donnera de la thyroide,
de la surrénale, de I'ovaire, et les doses varieronl avee chague
cas, selon la prédominance des phénoménes d’hypolhyroidie
el d’hypoovarie et la susceplibilité de leur systéme nerveux. La
dose de surrénale sera en principe de 5 4 10 centigrammes —
celle de thyroide peul varier de 2 4 250 et méme 50 milli-
grammes -——, 4 & 6 jours par semaine; celle d’ovaire de 10 4
20 on méme & 30 cenligrammes. Il faut d'ailleurs proctéder
par titonnements el observer avec atlention les effels produits.

Les lésions salpingo-ovarites sonl dies & des infeclions
ascendantes de appareil génital, plus rarement des suppura-
tions pelviennes d'origine intestinale; elles réagissenl peu aux
diverses thérapeutiques médicales : elles réclament surloul des
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pansemenls humides chauds, des bains chauds, des cures ther-
males el, plus d’une fois, clles exigent une inlervention chirur-
gicale.

Chez les femmes ayanl un ulérus rélrofléchi avee bricéveté
vaginale, la dysménorrhée lienl pour une parl a la périmétrile
postéricure, clle esl exagérée comme celle-ci par la fatigue,
par les lraumatismes physiologiques, el le repos constilue la
base essenliclle de son traitemenl. Dans les cas rebelles, le
redressement el la fixation de T'ulérus en avanl y metlront
fin.

v

Le plus habituellement, la dysménorrhée résulle de simples
iroubles fonelionnels parfois complexes, que 'on devra recher-
cher avee soin ; un inlerrogaloire mélicnleux des malades,
une exploralion minuticuse des organes sont indispensables
pour discerner loul d'abord la siénose ulérine, les fibromes,
Fystes. salpingo-ovariles el les aulres lésions imporlanies qui
orienteraient le traitement vers la chirurgie.

L'apparition de la crise douloureuse plusieurs jours, guel-
quefois une semaine el méme davantage avanl I'écoulement san-
guin, la diffusion des symplomes, les nausées, les iroubles
digeslifs, les migraines, quelquefois méme des poussées d'her-
pés sur les organes génitaux externes, ou ailleurs, permellront
de reconnailre un processus d'aufo-infoxicalion, avanl pour
poinl de déparl le tube digestif ou les glandes endocrines ;
dans d'aulres cas, il s'agira de simples {roubles dre la circu-
lation en rapport avec des varices pelviennes, ou des désor-
dres de la circulation générale, comme il n'esl pas rare d'en
rencontrer au voisinage de la ménopause.

Si I'on esl en présence d'un syndrome endocrinien bien carac-
téris¢ avec signes manifestes d’insuffisance thyroidienne :
refroidissement des exlrémités, gonflement du visage, somno-
lence, dépression nerveuse, sensations permanentes de faligue,
chute des cheveux, ele.. la base du trailement devra élre
I'opothérapie. 11 suffira de quelgues titonnements pour fixer la
part qu'il convient de faire & la Zhyroide dont les défaillances
semplent avoir ici une influence prépondérante, & la surrénale,
trop souvent oublic¢e, bien quelle ail une parl imporlante dans
la crise d’asthénie qui suil cerlaines de ces menslrualions dou-

lourcuses. "
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Sl s'agil de phénomdénes congestils précédant la ménopause:
éréthisme dowloureux prémenstruel des veines des membres
inféricurs ¢l du bassin, sensalions permanenles de géne dou-
lourcuse dans le bas-venlre avee poinls ovariques, maux de
téte, bouflées de chaleur, le loul suivi de régles abondanles ou
prolongées, U'emploi d’hamamélis & haule dose un peu avant
les régles aurn d'exeellentls effels sur la crise menstruelle, et
des eures répélées 4 Bagnoles-de-1'Orne en éviteronl le relour,
Si Pestomae est en bon- élal, on peul donner 4 ces malades
pendant une période de 8 4 12 jours par moeis, en commen-
cant une semaine aprés la fin des régles, une cuillerée i café
d'extrail fluide d’hamamélis dans un peu d'eau, & chacun des
trois repas. 8l en résulle des troubles de U'estomae, brilures,
crampes, fuims doulourcuses ou perles de Uappélil, on renonece
i la voie gastrique el on fait prendre lous les soirs, au moment
de se mellre an lil, pendanl celle méme période de 8 a
12 jours, un lavemenl & garder de 1/2 verre (125 pr.) d'ean
bouillic chaude, & laquelle on ajoute une cuillerée 2 soupe
dealrait fluide o hamamdélis. Dans les aulres cas, ot l'on re-
live parmi les antéeédenls des malades diverses affeclions
telles que 'appendicite, entéro-colite chronique, la conslipa-
fion rebelle, la lithiase bilinire, Uielétre 4 rechules, la figvre
{yphoide, ou bien le surmenage, de mauvaises condilions hy-
giéniques, on s'efforecern de combatire les phénoménes d'aulo-
intoxication el d'en prévenir le relour.

L’hygiéne doit tenir une place prépondérante dans cetle thé-
rapeulique. Les jeunes filles ou jeunes femmes auxquelles
chaque mois la menslrualion impose de pénibles souffrances
secronl mises en gurde contre le surmenage intellecluel, contre
les longues wveilles, les longues réclusions, dans des salles sur-
chauffées, insuffisammentl aérées. Le repos, la vie au grand air
aménent souvent chez elles, pendant la période des vacances,
en l'absenee de loute médication, un apaisemenl trés marqué,
Le séjour aubord de lamerou dans les haules monlagnes leur
est en général peu favorable, il provoque chez elles de 1'exei-
tation du systéme nerveux, des insomnies. La pleine cam-
pagne & unc allitude qui peul varier de 200 & 1.200 meétres
leur convient mieux. L'hygiéne alimenlaire a une imporlance
de premier ordre ; souvenl, dans le bul de les tonificr on leur
preserit 4 torl une alimentation carnée, du vin, du calé, des
¢lixirs variés qui augmenienl & la fois chez elles les toxines
el les réaclions nerveuses.
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11 leur faut un régime & prédominance végélarienne avee
viandes rolies ou grillées, jambon, poisson bien frais, au repas
de midi & 'exclusion des mels épicés, des graisses, des sauces,
des acides, des gibicers, des coquillages, des fromages forls,
charculeries, ete., Elles doivenl user modérément des oeuls,
toujours parfailement frais, éviler I'abus du pain, manger len-
lement, bien micher,

Elles devronl surveiller trés allentivemenl les fonelions “de
L'inleslin, recourir tous les jours, s'il le faul, & des laxalifs
peu irrilants, pelites doses de sulfale de soude, de magnésie
(une ou deux cuillerées & eafé avanl le premier déjeuner) ou §
In thaolaxine, la minérolaxine, aux scmences de psyllium,
en sabslenanl des drasliques, de toules les pilules & base
de résines, causes si fréquentes d'irrilation de Uintestin,

Des cures & Chatel-Guyon pour les conslipées, & Capvern, i
In Presle, 4 la Roche-Posay, 4 Villel, en lacililanl les fonclions
hépaliques el rénales leur procurcront un grand soulagement.
Vichy convienl & celles qui ont des coliques hépaliques, de la
congeslion du foie, des tendances lithiasiques.

Enfin, lorsqu'on a constalé i diverses reprises des signes
nels d'appendicile chronique, il ne faul pas hésiler & les [aire
opérer : l'ablalion de 'appendice a guéri plus de dysménor-
rhéiques que la dilatation de I'utérus si souvent pratiquée a torl
chez ces jeunes filles bien conformdées dont les fonctions ova-
riennes seules sont (roublées.

Dans les formes graves, lorsgqu'on procéde & l'ablation de
I'appendice, il est bon de surveiller les annexes et quelque-
fois de réséquer parliellemenl un ovaire scléro-kyslique ou fixé
par des adhérences.

On leur preserira plusicurs mois de suile, au cours de leur
vie habituelle, avec l'observalion rigourcuse du régime ali-
menlaire, des cures de désinloxicalion : elles prendront lous
les malins, 3/1 d'heure avant le premier déjeuner, un grand
verre d'eau de Viltel (Source Hépar), (4 boire en qualre ou cing
fois) el un seeond verre le soir avanl le diner. Pour les conslipées
rebelles, on fail ajouter & I'ean de Viltel du matin seulemenl,
une cuillerée 4 ecafé de sulfale de soude.

On peut aussi, 4 la place de 'cau de Villel, donner le malin
15 & 20 minules avanl le pelil déjeuner, un verre 4 Bordeaux
de la solulion suivante, lidde an bain-marvie :
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Sulfate de soude 12 a4 15 gr.
PPhosphate de soude sec G gr.
Bromure de sodium 6 gr.
Bicarbonate de soude 4 gr.

Eau: 1 lilre

en adaplant les doses de sulfale de soude aun degré de la
constipation.

La désintoxicalion peut se poursuivre en prenant pendant
10 ou 12 jours encore, aprés celle pelite cure soit un com-
primé de 050 cenligrammes duriformine & chacun des 3 re-
pas, soil un des cachels suivanis :

Salicylale de soude 0,60 egr.
Bicarbonate de soude 0,20 cgr.

deslinés a désinfecler Uinleslin dans une eerlaine mesure. 8l
m'en résulle aucune allénualion de la erise menslruelle on
les remplacera par du Benzoale de Benzyle (1) donl I'aclion
anlispasmodique esl trés appréciable. On le donnera, chaque
jour, dans un peu d'ean 4 chacun des 3 repas. On commen-
cera par 8 4 10 goulles, el on aupmenlera d'une goulle par
jour, pour cesser au boul de 10 jours. Il est facile de mas-
quer la saveur désagréable du médicamenl en ajoulantl & Teaun
dans laquelle on le mélange un peu de Chartreuse ou d'élixir de
Garus.

Il n'est pas rare que dés le premier mois, ou toul au moins
le second mois du traitemenl, les douleurs aienl remarqua-
blement diminué. On conlinuera néanmoins plusicurs mois de
suile en diminuanl peu A peu les doses du médicament.

S'il n'en résulle aucun soulagement, on augmentera légére-
ment les doses de 24 3 goulles par jour, cl si les malaises
n'onl pas cessé, on n'en prolongera pas l'essai au deld de
3 mois, !

Cette thérapeutique préventive ne doit, d'ailleurs pas faire
négliger les calmants, que réclame l'intensilé de la erise men-
suelle.

On doil commencer par faire étendre la malade sur le lit ou
sur la chaise longue en lui donnant des boissons chaudes su-
crées, infusions d'armoise, de tilleul, elc., puis on lui ap-
plique sur le ventre un pansement humide chaud, bien fait,
arrosé au besoin de laydanum.

(1) Benroale de Benzyle b 20/100 — G0 grammes,
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On a préconisé depuis longlemps l'usage de divers emména-
gogues : l'apiol, les pilules de safran et de rue, ele.., trop sou-
venl ineflficaces.

Dalché a conseillé Tusage de extrait fluide de sénecon
pris en trois doses de vingt goutles, dans une cuillerée d'ean, i
une heure d'intervalle. On peul également recourir & divers
cachels & base d'anlipyrine, d'aspirine, de pyramidon, ele...,
associés & dix ou quinze cenligrammes de caféine. Beaucoup
de dysménorrhéiques y ont recours, mais en dehors de leurs
elfels inconslants, ees diverses médicalions onl Uinconvénient
i'élre peu compalibles avee linlolérance de l'esiomae, cf ils
coniribuenl & exagérer les vomissements, si fréquents en pareil
cas, ;
Aussi me parail-il préférable de faire prendre dés les pre-
miéres manifestations  doulourenses un  petit lavement de
1/2 verre (125 grammes) d'ean bouillie chaude dans laquelle on
fera dissoudre un gramme danlipyrine, et on ajoulera de
vingt & quaranle goulles de laudanum. Ce lavement pris au
moyen d'une poire de caoulchoue et d'une eanule en caout-
choue souple, inlroduite de dix & douze centimétres dans 1'in-
lestin, sera gardé, el on le renouvellera cinq ou six heures
plus tard, sl le [aul Il est généralement bien absorbé, et
suivi d'un grand apaisement. 11 est moins dangercux que l'in-
jection de morphine qui erée si facilement une accoulumance
funeste !

Dans quelques cas parliculitremenl rebelles, on y ajoutera
un peu de belladone (de XV & XX goutles de teinture) et méme
du chloral (de 1 4 3 grammes).

En voyage, on remplacera ces lavemenls par des supposi-
foires (1) moins encombrants, d'un usage plus [acile, mais
d’absorplion moins complitte et plus douleuse.

Avec quelques titonnements, un emploi judicicux des cal-
mants et l'observalion rigourcuse d'une bonne et méliculeuse
hygitne, on arrive & guérir la plupart de ees dysménorrhéiques
ovaricnnes donl T'élal est encore trop souvent aggravé par
d'inopportunes inlerventions chirurgicales.

(1) Suppositoires avee :
Extrait de belladene @ un centigramme
Extrait thébaique : trois centigrammes
Antipyrine : un gramme
Beurre de cacao : trois grammes

pour un suppositoire; (1 ou 2 en 24 heures,)
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SUR UN NOUVEAU MODE D'ANESTHESIE EN OBSTETRIQUE
ET EN CHIRURGIE

INDICATIONS, TECHNIQUE, RESULTATS

par R. Penus

Poursuivanl les recherches commencées par 1. Bardel (Bull.
gén. Thérap., avril 1921, continuées par Cerné (Thése de Paris,
1923) el surlout en collaboration avee L. Cleisz (Bull. Soc. Obstét.
el Gynéeol. 10 dée. 1923). en se servanl de Uallylisopropylbarbi-
lurale de di¢thylamine (Sommniféne) par voie endoveineuse pour
oblenir I'accouchement indolore, recherches donl les résultals
ont ¢1¢ conlirmés par les communications de 1. Delmas, de
Rouville, Riss, Dujol, Madon, Roume, Clément, cle. (Bull. Soc,
Obstél. el Gynécol,, nos 4 et 5, 1921, R. Perlis, dans le service de
P, Fredel, a I'hopital de la Pitié, a cherché a uliliser ce méme
procédé pour oblenir I'anesthésie générale et il semble bien que
son bul ail été alleint (Bull, de la Société Nalionale de Chi-
rurgie, Paris, 25 juin 1924). — Le (ravail acluel esl une mise
au poinl de la queslion.

On peui, en effet, avec le somniftne, cn obslélrique, obtenir
T'anesthésie, mais conserver les réflexes, alin de permellre A un
acle physiologique de s'accomplir normalement, en suppri-
manl seulement la douleur; en chirurgie, ce médicament permet
¢galement d’obienir 'anesthésie générale chirurgicale compléte,
en supprimuant complétement les réflexes et la défense muscu-
laire. ;
En obstétrique et en chirurgie, il ne parail pas exisler de
conlre-indieations & 'emploi du somniféne; d’aprés les recher-
ches Taites dans le service de P. Fredel, ce produil semble dé-
pourvu de toxicilé, 11 peut étre ulilisé aussi bien chez les pri-
mipares que chez les mullipares: il s'agil d’atlendre que le tra-
vail soil netlement commencé; celui-ci se poursuil normale-
ment; le lemps de dilatation est netlement diminué, la période
d'expulsion esl le plus souvenl aceélérée: el on n'a conslalé
d'effet noeif ni sur la mére ni pour 'enfant.

La fechnique esl simple: il s'agit d’injecter lentement (2 ou
4 minules), dans une veine du pli-du-coude, une dose variant de
6 & 9 ce. (selon le poids el 1'élat général de la parturiente), jus-
qua ce que le sommeil soit obtenu: ce sommeil dure de 3 4 5
heures. Parfois, au moment de I'expulsion et de la délivrance,
la femme reprend une demi-conscience, mais elle se rendort
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lranquillement dés que toul est terminé: il est facile de la lirer
de ce sommeil, ou plulol de eelle somnolence, qui dure de
12 4 21 hewres. période pendanl lacuelle i1 esl néeessaire de
Iineiler & boire. & manger el A uriner.

Pour obienir I'ancsthésie chirurgicale, la technique esl la
méme; toutefois, il importe de prafiquer, une demi-heure avanl
environ, une injeelion de scopolamine-morphine, de morphine
scule ou de pantopon. — Llinjeclion endoveineuse de somni-
féne esl loujours pratiquée idenliquement, ¢esl-d-dire trés len-
tement, jusqu'a Yoblenlion du sommeil (2 & 3 minules); les do-
ses varienl dd 5 & 10 cenlimélres eubes selon le poids, 'ige et
Iétal général du sujel; 'anesthésie dure 3 heures an minimum,
ce qui permel de Taire les intervenlions les plus longues; Uopé-
ration terminde, les malades dorment également de 12 & 24 heu-
res, d'un sommeil tranguille,

L'injeclion endoveineuse de Somniféne peul permeltre au chi-
rurgien d'opérer sans aide; d'autre parl, loule vapeur loxigque
ou inflammable esl, de cette manidre, supprimée; comme le ma-
lade ne vomit pas, on peut, en lui donnanl, lorsque c¢'esl possi-
ble, & boire el & manger, obvier aux inconvénients de la soif
on de I'acidose du jefine; il semble bien, d’'apris ces recherches,
quiil n'y ail pas & eraindre de syneope, ni d’aclion nocive sur
les poumons, le foic et les reins; il apparail done que ce nou-
veau mode d'anesthésie, inoffensif, de fechnique [acile, aceeplé
par les malades aussi bien que par les parturientes, marque un
progris sur les procédés d'anesthésie ulilisés jusqu'ici el mérile
d’élre plus largement expérimenté,

SOCIETE DE THERAPEUTIQUE

Séanee dw 11 Juin 1524

I. —LES VAPEURS D'IODH DANS LES AFFECTIONS
DE L'ARBRH RESPIRATOIRE

M. Vevrikres, fréquentant souvenl une usine dans laquelle on fai-
sail l'extraction d'iode, a remarqué :

1* Qu'une pelite proportion d'iode diffusée dans 'atmosphiére géné-
rale de l'usine semble pouvoir modilier heureusement 1'état des mu-
queuses des voies respitatoires puisque 'autenr en ressentit lni-
méme les heureux effels (catarrhe rhino-pharvngien) ;

20 (Jue des analyses d'urines répétées n'ont pas pu déceler la pré-
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sence de l'iode, sauf dans un cas (ouvritre ne se lavant pas les
mains avant ses repas) ;

30 Quil vy a peul-ttre liew d'entreveir un effet prophylaclique des
diffusions d'iode dans I'atmosphire ; il paraitrait, en effet, que pen-
dant I'épidémie de grippe de 1917.1918 aucun habitant de I'usine
na fut touché.

II. — NECESSITE DE SURVEILLER LE RYTHME DE L'SELIMI-
NATION DE L'IODE CHEZ TOUS LES MALADES PRENANT
DE L'IODURE.

M. Vevriires, & la suile de plusicurs essais effectués sur lutméme,
tludia 1'élimination iodés en absorbant divers produits (KI, peplone
iodée, caséine iodée, paraffine iodée, ete,..) et il [iL les remarques
suivantes : pour un sujet donné, la durée et les voies d'élimination de
I'iode (salive et urines ou salive seule ou urines seules) varient avee
les doses employées et aussi avec la forme des préparations.

Il. — LES “ANTIOXYGHNES" HT LE TRAITEMENT
DE LA TUEERCULOSE

MM. A.Pissavy ef R Mowceaux atlirenl l'aftention sur les dangers
de la médication de la tuberculose par les cantioxgines» (phénols,
gaiacol, créosote et autres produits du méme groupe). Le luberculeux
n'est pas en effet un « accélérd » dans ses combustions ; il est, au con-
traire, un « ralenii » et par suite, les anteurs demandent 'application
d'un traitement « dinmétralement opposé » 4 celui des antioxygiénes.
Il faut, au contraire, au {uberculeux le séjour au grand air ozonisé,
ainsi que 'administration de cerlains catalyseurs des réactions d'oxy-
dation (entre autres la zomothérapie). Les auleurs appuient leurs
déclarations sur les preuves données par de nombreuses analyses
d'urines de tuberculeux,

IV~ LE TRAITEMENT AERODYNAMIQUE DES LARYNGITES
VENTRIOCULAIRES

M. Henri-Jean Frossarp aprés aveir exposé sa théorie mécanique
de la voix et de la physio-pathologie des laryngites ventricalaires,
expose qu'il s'agil, dans ces cas: 19 de nettoyer les veniricules ;
20 de les asepliser, Ceci peut s'obtenir en faisant aspirer avec force,
au moyen d'embouls plagés dans l'nxe du nez, des vapeurs émiscs par
un mélange de terpénes iodés (inhalations dirigées), ces vapeurs
chargées de principes volatils, aprés avoir rempli les poumons, sont
rojetées en faisant un son quelcongue, de préférence le son O ; dés
qu'il ya un son produit, on peut étre sdr que l'air a passé dans
les veniricules. Souvent le malale tousse et expulse les mucosités qui
le rendait aphone.

L'auleur a en de bons résultals dans les laryngites tuberculeuses.
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V. — ENGRAISSEMENT ET AMAIGRISSEMENT PENDANT
LES OURES HYDRO-MINERALES

M. G. Levex, rappelant quan cours de la discussion sur l'em-
ploi du ¢ fenugree » dans les cures d'amaigrissement, il estimait
que Ton devail altaquer la maigreur ou l'obésité dans leur cause,
apporte aujourd’hui une preuve de plus pour cette opinion. Des ob-
servations de malades obitses samaigrissant ef de malades maigres pre-
nant du poids, el ceci simplement an cours d'une cure hyvdree-minérale,
démontrent gqu'en amdéliorant leur « élat général », ils amdélioraient,
les uns lear maigreur, les autres leur obésité ; la preuve est d'antant
plus frappante qu'il s'agil de cures hyvdro-minérales trés différen-
cites comme La Bourboule, Chitel-Guyon, Vichy, Le Monl Dore.

M. Marcel Loemmer, parfaitement d'accord avee M, G. Leven sur
la fagon clinique donl om doit comprendre « obésilé » el « amai-
grissement » apporle exemple d'un maigre qui a pris pendant prés de
deux mois du ¢ fenugree » sans bénéfice aneun et qui a rapidement
augmenté par un refour i des fonctions hépaliques normales et par
un séjour au grand air,

Vl. — DIFFICULTES CLINIQUES DE LA TRANSFUSION
SANGUINE

ML G. Rosextian, dans un ecas durgence de {ransfusion sanguine, se
trouve en présence d'un sang qui granite avec tous les sérums ef
qui n'est done d'aucun groupe. Faute de mieux, il se conlente d'injec-
tions hebdomadaires hypodermiques profondes de 20 ge. de sang pris
au mari de la malade. Aprés 2 mois 1/2 la malade va micux el un
nouvel examen du sang montre que la malade est du groupe 1L Une
transfusion du sang donne alors une guérison compléte.

Séance du & Cectebre (924

I- — PRESENTATION D'UN APPAREIL
A INJECTIONS GAZEUSES

M. M. Decuy présente un nouvel appareil A injections gazeuses
permettant d'introduire les gz les plus divers, ou L'nir atmos-
phérique  stérilisé sans pression ou avec pression, dans les di-
verses cavités sérenses ou dans le fissu cellulaire sous-culané avec
une précision et un dosage absolus. Il permet également 1'évacua-
fion des collections liquides et leur remplacement immédiat par
du gaz, sans brusquerie et dans un méme temps opératoire. 11
vise les buls suivants : servir & plusicurs fins, étre d'un volume
réduit, maniable, transporfable; il résout quelques difficultés (ech-
niques, et permet d'intervenir adomicile et en tous lieux.
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Il. — VACCINOTHERAPIE DE RHUMATISME PAR LE VACCIN
DE BERTRAND

M. A Lavren (de Niee) estime que le rhumafisme aigu ou elro-
nique peul bénéficier du vacein de Bertrand. 11 apporle six obser-
vations a l'appui de ses dires.

I confirme les résultats de Bertrand qui a vacciné 300 per-
sonnes en 10 ans, sans  incidents — une crise aigué serail  ju-
gulée avant linjection de 150 millions de corps microbiens. La
vaccinothérapie doit élre conlinuée méme aprés guérison clinique.

M. . Rosextuan, -— J'ai autrefois, ubilisé un sérum dans le
rhumatisme aign et wvu régresser des cardiopathies. Le  bacille
d'Achalme me parait spécifique. Ce n'est pas le baeille perfrin-
gens, 1l donne en culture e diplocoque de Triboullet-Coyon. Je
n'ai auwcune expérience du rhumatisme chronigue.

M. Am. GCovosx. — La nature wraie de la polyarthrite rhuma-
tismale franche nous échappe. Aussi suis-je surpris de voir utiliser
une vaccinothérapie spécifique. Contrairement 4 M, Rosenthal, jo
crois avee Triboullet que le bacille d'Achalme est assimilable au
Perfringens. Toules eces recherches sont 4 poursuivre.

MarcrEL LAEMMER,

REVUE DES THESES DE THERAPEUTIQUE
(Axxir 1023)

Facrnris v PrROVINGE

Le cinol (cinnamate de soude synthéfique) dans le traitement de
la tuberculose. Maschi. (Montpellier 19238, no 24). — Par la voie
veineuse la dose initinle & injecter est de 1 milligr., on augmentera
de 1 milligramme & chaque nouvelle injection, on fera irois injeclions
par semaine. Dans les formes fébriles on commencera i un demi-
milligramme el on augmenfera trés lentement, d'un demi- milli-
gramme par semaine au maximum. Les doses maxima sont 10 4
16 milligramme pour les enfants, 15 4 20 pour les femmes, 20 A
25 pour les hommes, Les hémoplysies graves commandent 1'inber-
ruption du traitement.

Contribution & l'étude du traitement des hémoptysies tuber-
culeuses. Radossavlievitech (Montpellier 1923, no 11). — La rélropi-
tuitrine est le médicament de choix pour les hémoplysies moyennes
el chez les sujels non hypertendus. L'ipéen el I'émétine, qui ont
une aclion moins ceriaine, sonl & conseiller chex les sujels hyper-
tendus. L'ergot de seigle et 'adrénaline sont 4 déconseiller de méme
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que le mitrite damyle el la {rinitrine. La sérothérapie el le sérum
de tubereulenxs sont les meilleurs  coagulants; comme  adjuvants
on peut employer le chlorure de caleium, la gélatine.

L'iodothérapie par les inhalations d'iode dans la tuberculose
pulmonaire et laryngée. Rodet (Lyon 1023, ne 95), — On peul
uliliser ftrois modes de traitement : Uinhalation simple, ln pulvéri-
risalion chaude par périodes de 15 jours séparées par 7 jours de
repos, la chambre d'atmosphére jodée pendant 4 ou 5 jours suivis
de 7 jours de repos. Ce traitement agil efficacement sur 'élat gé-
néral; il est applicable & toutes les formes de bacillose, cependant
il est préférable de ne pas lappliquer au cowrs d'une période hé-
moptoique.

L'ipéoa et la digitale en injections intra-veineuses dans le
traitement des hémoptysies et des poussées pneumonigues de la
tuberculogse pulmonaire. Michel (Lyon 1923, n® #3), Ces deux
médicaments agissenl en provogquant la vaso-constriclion des capil-
laives pulmonaires, ils onl aussi une action décongestionnante plus
générale. Un injeclera dans les veines, 1 em® d'une solution corres-
pondant 4 0 gr. 20 de poudre d'ipfea el 0 gr. 020 d'intrait de
digitale, on pourra répéler cetle injection pendant huit jours de
suile sans inconvénient., Les scules contre-indiealions sont les hémop-
tysies par uleération vasculaire, ou survenant, chez des malades
hyposystoliques, mvocardiques ou porteurs de légions valvulaires.

Contribution & l'étude du traitement des tuberculoses chroni-
ques par les sulfates de terres cérigques. Brochand d'Aufreville,
(Lyon 1923, nv 136). — Le traitement est indiqué dans toules les
formes chroniques et apyrétiques quelle que soit leur localisalion.
Une fibvre élevée, ou des hémoplysies, survenant en cours du trai-
fement, doivent le faire inlerrompre ; il sera proscrit dans loutes
les formes aigués ou rapidement évolulives. Ces conditions élant
observées le trailement agit sur I'ddat général, amenant un mieux-
étre margué, une augmentation du poids, il est sans effet sur les
lésions. On  pratigue habituellement des injections intraveineuses
d'une solution & 2 p. 100 dont on injecte quotidiennement 2 &
5 emd, on fait ainsi une série de 20 injections, répétés deux &
trois fois avec intervalles de repos de 15 4 20 jours. On peul
aussl faire des injeclions sous-cutantées de solution lipoidique &
2 p. 100,

Technigue, indications et résultats du pneumothorax artifi-
ciel. Barré., (Lille 1923, no 17), — Celte mélhode esl souvent
palliative el quelquefois curative, Les formes unilatérales casfeuses
destructives, uleéro-cavitaires el hémoptoiques en constituent les in-
dications de choix. Dans la gapgréne pulmonaire, les abeés du
pouwmon, on obtient, en général, une guérison durable.
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Sur le traitement des tuberculoses i forme pneumonjque par
le pneumothorax artificiel, Sung-Wou.Seng (Lyon 1923, no 154).
— Celte forme constilue, pour le pneumothorax, une indication de
choix; il doit étre appliqué le plus précocement possible alors qu'il
n'existe pas encore d'adhérences pleurales.

Quelgues réflexions sur la cure de la tuberculose pulmonaire
par le pnenmothorax artificiel. Barré Foulguier, (Montpellier 1923,
no 70).

Le traitement de la tuberculeose aigué hémoptoique par le
pneumothorax artificiel. Wrisez (Montpellier 1923, no 21),

Contribution & l'étude de quelgues complications cardiagues
an cours du pneumothorax artificiel, Bonnaud (Lyon 1923, ne 98).

Du traitement de la syphilis par l'acétylarsan. Bouche (Lyon
1923, no 107). — Ce médicament a une action trypanosomicide et
spirillicide active, il est bien toléré et ne semble pas donner les
réactions observées au cours du traitement par les arsénobenzénes;
il ne peut supplanter ceux-ci comme médicament dattaque, mais sa
faible toxicilé et son emploi facile metlent 1'arsénothérapic i la
portée de tout praticien.

Contribution au traitement de la syphilis de l'adulte en évolu-
tion par le protochlorure de mercure léger et dissociable en injec-
tions intramusculaires. Rouzaud (Lyon 1923, no 146), — Ce pro-
duit n'est pas toxique, ce qui lui confére un avaniage sur le calomel
ordinaire; il agit rapidement sur les accidenls primaires et secon-
daires, tout en restant inférieur au novarsénobenzol; le traitement
d'attaque ne suffit pas & négativer complétement la réaction séro-
logique, lorsque le traitement est poursuivi plus longuement le Was-
sermann el le Hecht sont complétement négalivés.

Du traitement de la syphilis par le bismuth. Julien (Moni-
pellier 1923, ne 88). — Lo bismuth est surtont indiqué pour les
syphilis résistantes ou intolérantes a l'arsenic; il se place 4 coté
de celui-ci par son efficacité sur les accidents primaires, secon-
daires et tertiaires et sur la séro-réaction. Le traitement, pour étre
efficace, doit étre continué jusqu'a guérison compléte.

La voie endo-veineuse dans la médication bismuthigune. Four-
nier (Monipellier 1923, ne 90). — On peut injecter dans les veines
leg sels de bismuth solubles, ils n'ont pas en effet d'action coagulante
ou précipitante sur le sérum, ni d'action modificatrice sur les hé-
maties, Celte méthode présente les avantages suivanls : indolence
locale, moindre gravité des accidents buccaux. I est recommandé
d’employer des solutions faiblement concenirées (1 =) et de pratiquer
l'injection aussi lentement gque possible, pour atténuer la douleur ma-
xillaire, d'ailleurs fugace, que provoque l'injection, el les phénoménes
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généraux d'intolérance. On n'oubliera pas de rechercher systématique-
ment l'albumine et Je sucre aun ecours du iraitement, pour deé-
pister l'atteinte rénale, toujours possible.

Contribution & 1'étude du citrate de bismuth ammoniacal dans
le traitement de la syphilis. Castilhon (Montpellier 1923, no 86)
— Ce médicament est peu loxique, les injections ne sont pas tris
doulourcuses, il est indiqué comme tloute médication bismuthée,
dans les cas darséno ou de mercuro-résistance ou d'intolérance &
ces méadicaments,

Contribution & 1'étude du bismuth dans la syphilis. Duboe-
guet (Lille 1923, no 15). — L'auteur étudie, en parliculier, I'iodo-
bismuthate de quinine. Malgré son action relativemeni rapide sur
les lésions primaires ef secondaires et sur la réaction sérologique,
ce médicament ne peut remplacer les arsinobenzols comme médi-
cament d'attagque. Il a de bons effels dans les affections cardingues
el vasculaires d'origine spécifique et pour des syphilis anciennes du
sysléme nerveux, il a l'avantage de pouvoir é&re employé long-
temps sans inconvénients dans ces affections qui nécessitenl souvent
une médication prolongée.

La sérothérapie antipneumococcigue. Braun (Nancy 1923, ne 227),
— Le stérum a une action eertaine sur la courbe thermique, la défer-
vescence se produisant dans les six premiers jours I'élat général
est rapidement amélioré, la leucocylose évolue favorablement avec
relour au taux normal. Le sérum employé est un mdélange de
irois sérums lilrés des groupes I, I et 111, On injecte, diés le début,
40 & B0 cm® sous-cutanés, qu'on répéte quotidiennement jusqu'd
disparition des phénoménes toxi-infecticux.

Etat actuel de la vaccinothérapie dans les affections broncho-
pulmonaires aiguds de l'enfance. Tranchant (Monipellier 1923,
no EB)_ P

Traitement du bubon chancrellenx par les injections de lait.
Galinier (Montpellier 1923, no 60). — On injecte 6 & 10 cm¥
parfois 16, de lait bouilli pendant 8 minutes, & deux jours d'inter-
valle, Deux ou trois injections sonl habiluellement suffisantes, mais
on peut aller sans danger jusqu'a huit ou dix. Les scule contre-in-
dications sont une tuberculose en évolution ou des insuffisances
viscérales qui pourraient aggraver le choc protéinique conséeultif,

Le traitement de 1'érysipble par les injections sous-cutanées
de lait. Fanjoux (Lyon 1923, no 105). — On pralique, dés le début
de linfection, une injection sous-cutantée de 10 cm® de Iail, &
répéler quotidienvement pendant trois jours; ce {raitement & donné
des succhs, il réduit de plusieurs jours la durée de I'évolution,
et semble particulitrement efficace dans les complications, surtout
dans les cas d'érysiptle tenace et & rechutes,
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De l'emploi de l'émétigne d'antimoine intraveineux dans le
traitement de certaines maladies colomiales. Theillard (Lyon
19238, ne 110). — Ce médicamenl est particulitrement actif dans la
bilharziose, le Kala-azar. Dans la  trypanosomiase on- lassocie a
I'atoxil «per oss ou au néosalvarsan intraveinenx. I1 a donné
quelques bons résullats dans le traitement du pian-bois et de granu-
lome uleéreux des parties génitales.

Traitement de l'emphysdme pulmonaire par la vaccinothérapie.
Féron (Lille 1928, nv 25). — On utilise un stock-vaccin composé des
microbes les plus habituellement rencontrés dans les affections des
voies respiraloires : pneumocoques, téiragénes, micrococus catarrhalis,
staphylocoques; ladjonetion de pyocyaniques a donné de meilleurs
résultats thérapeutiques. La voie souscutanée est la plus habituel-
lement employée. On fail dix injections de 1/2 ou 1 cm?® & raison
d'une injection tous les deux jours, on laisse le malade au repos
pendant 5 ou 6 jours et on fail une nouvelle série de 10 injeclions.
les seules contre-indicalions sont les affections eardinques ou rénales
graves.

L'héliothérapie artificielle dans le traitement des dermatoses
et de certaines localisations tuberculeuses. Bailly (Nancy 1923
no 219). —

Le Gardénal dans le traitement de la chorée. Arandjelovitch
(Alger 1923, no 7). — Ce médicament agil surtout sur les mouvemenls
convulsifs qu'il diminue et fait disparaitre assez rapidement. La
dose quotidienne oscille entre 0 gr. 10 ot 0 gr. 40. Chez la
femme, il est nécessaire de fractionner la dose des 24 heures en
deux A trois prises. Chez l'enfant, on donnera au-dessus de 6 mois
0 gr. 02 20 gr., 08, & 10 ans 0 gr. 20, On sera particuliérement
prudent chez les enfants qui présentent parfois une grande intolérance
au gardiénal,

Contribution & l'étude du traitement de la chorée de Sydemham
par le cacodylate de soude & haute dose. Revelli (Montpellier,
1928, no 62). — On injecte une dose quolidienne de 0 gr, 25 dans
les cas moyens jusqu'a 0 gr. 50 dans les cas graves pour un
enfant de 12 4 14 ans; il est bon de débuter 4 0 gr. 10 en aug-
mentant de 0 gr. 05 par jour, A partir de 0 gr. 16 la dose est
diluée dans 5 em® d'eau. Une semaine suffit en général au trai-
tement. Dans les cas plus graves on contlinuera pendant une se-
maine encore, au cours de laquelle on fera, en tout, trois injeclions de
0 gr. &0,

Le traitement de 1'épilepsie & crises espacées non compliguée
d'état mental par la phényléthylmalonylurée. Mercier (Lille 1923,
ne 18). — La dose moyenne 25t de deux comprimés, correspondant cha-
cun 4 0 gr. 10, par jour, Ce traitement améne la disparition des
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crises et une grosse amélioration de 'état général du malade, qui
peul mener une exislence & peu prés normale.

Le salicylate de généserine médicament spécifigue du syndrome
solaire et de l'angoisse des dyspeptiques, Naert (Lille 1923,
n® 44). — La généserine présente, sur l'éserine, lavantage d'une
toxicité plus faible, elle est, par conséquent, plus maniable. On
peut l'employer en solution dans la formule suivante :

Solution de géndserine au millitme ............ fi poulles
Teinture de quinquing, ......ciiviiinaennanas 20 gramunes
Sirop d'éeorces d'uranges aIMEres ,....0v0e0anns 50 grammes

Eau distillée, . 8e0iivinniiiiiniiiiniiinnne. T30 grammes

Une cuillerée & soupe avant chacun des trois repas, ou sous
forme de dragées de 1/2 milligr., trois par jour pour débuler;
en augmentant la dose d'une dragée par jour jusqu'a 6 dragées
en cus d'effet insaffisant.

Contribution & l'étude de la curiethérapie dans les tumeurs
malignes des premibres wvoies aéro-digestives. Matitch (Nancy
1923, no 214). — Les tumeurs du groupe conjonetif sont plus sensibles
4 Tlaction du radium que celles du groupe épithélial. On peut
associer la  curiethérapie & l'opération, soit avant pour stériliser
le champ opératoire et provoquer ln régression de la twmeur, soit
aprés pour compléter la destruction des cellules néoplasiques qui
auraient échappé an bistouri. Le radium, d'aprés les faits observés,
ne semble pas favoriser la produclion des métaslases.

Le traitement des psendarthroses par le mérum de fracturé.
Yankelevitch (Montpellier 1923, ne 33). — Ce traitement a donné
queliques bons résultals dans plusieurs eas ot on avait renoned i
tout fraitement chirurgical et alors qu'une immobilisalion prolongéa
&tait restée sans effet.

Contribution & 1'étude de l'auntohémothérapie dans les derma-
toses. Raspiller (Nancy 1923, no 217). — Celt¢ méthode est surfout
indiquéa dans les dermafites microbiennes ou infecticuses, dans
la dermatite de Dubring-Broeq, et les maladies cutandes diathé-
siques el prurigineuses.

Lichens plans survenus @& la sguite de traitement par le nove-
arsénobenzol. Guillon (Montpellier 1923, no 58),

L'adrénaline et ses applications en clinigue. Chuffart (Lille 1923
n* #1). — L'adeénaline qui constitue, aveec l'opothérapie surrénale
totale, In médication spéeifique de linsuffisance capsulaire, est encore
ufilisée avee profit au cours des maladies infectieuses graves, qui
s'accompagunent souvenlt d'un élat d'asthénie avee hypolension arté-
riclle el méme parfois abaissement de la température. Que cel
élal reléve ou non de lésions capsulaires concomitantes, I'adrénaline

page 373 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=373

GEITH

J68 BULLETIN GENERAL DE THERAPEUTIQUE

est le meilleur tonique vasculaire qu'on puisse uliliser. Si l'on
v joint tous les troubles d'origine vagotonique, les épanchements
el les syndromes hémorragiques qui peuvent é&ire heureusement
modifiés par D'adrénaline, le role que joue ce médicament dans
Ia fixation des sels de chaux, on voit que ses indications sont
multiples et que c¢e produit est un des agents les plus aclifs de
P'arsenal thérapeutique.

Le traitement des varices par les injections intrawarigueunses.
Mathien (Montpellier 1923, n® G1). — Les irois mdédicaments de
choix & injecter ont chacun leurs applications particulitres. Le biio-
dure de mercure prévaudra pour le traitement des varices cf uleéra-
tions chez les syphilitiques, le salicylaie de soude dans les varices
coincidant avec des troubles articulaires ou des névralgies scialiques.
Le chlorhydrate de quinine est natorellement indiqué chez les
paludéens variquenx, mais la simplicité et Vinnocuité de son emploi,
la. rapidité de ses effets sonl autant d'avantages qui deivent le
faire préférer dans tous les cas ol le biiodure et le salicylate ne
sont pas particulicrement indiqués.

Fibrogse curative des warices superficielles; emplei du bi-
iodure de mercure. Benshemoul (Alger 1923, no 2), — Une in-
jection de 1 em® de solution bi-iodurée 4 1 p. 200 sulfit en général
i oblitérer un segment de varice de 0,0 & 0,10 cenfiméires. Le
lien placé & la racine du membre sera retiré 2 minutes aprés
la dernibre pigire. On évilera 'emploi du bi-iodure chez les ma-
lades atteints de sclérose, de néphrite chronique ou de seplicémic
latente,

Traitement de l'épithélioma de l'angle interne des paupidres
par les rayons X, Bdravkoviteh (Lyon 1923, no 181),

Etude de la poudre de lait dans l'alimentation des mourrissoms,
Iokovitch (Nancy 1928, ne 216).

Du traitement de la tuberculoss primitive du sein. Bon-
yer (Montpellier 1923, ne b4).

L'intoxication aigué par le wéromal ou le dial. Maitre (Lyon
1928, no 118).
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MALADIES INFECTIEUSES ET PARASITAIRES

Le traitement général de la tuberculose par l'opothérapie splé-
nigue. Bayle. (1ic méd., juil. 1924, n® 26, p. 1235). — On ulilisera
simultanément la voie hvpodermique ef la voie hoeeale. On injects
5 ou 10 ce. d'un extrait de rate de pore, el on donne pur ingestion
un sirop dosé & 25 grammes par cuiller & soupe. Le  trailement
comporle des périodes de 22 jours, séparées par huit jours de repos,
Pendant ces 22 jours on fait ingérer deux cuillerées & soupe de sirop,
dilu¢ dans autant d'eau, aprés chacun des denx principanx repas ; on
répartira, dans cetle période, 12 injeclions de la maniére suivante :
une injection le premier et le deuxieme jour, le ecingquitme et le sis
Xitme efe, de manpitre & faire la douzitme injection le vingt-deuxiéme
jour. On emploiera les injections de 10 ce. dans tous les cas sérieux
olt il y o intérét i agiv vite. Le traitoment agit sur I'état génépal
et les signes fonclionnels, sur les lésions, sur le sang, sur Pélimination
des sels minéraux, enfin sur les bacilles,

La calcithérapie intraveineunse dans la tuberculose pulmonaire,
(Mouvement (hérapeutique) Cheinisse, (P. M., sepl. 1924, no TG,
p. 766). — Le traitement comporie deux séries de quinze injections
separées par dix jours de repos, les injections se faisant de deux en
deux jours. On injecte [facilement 100 & 200 ce. dune solulion de
chlorure de caleiom pur 4 1) 1,25, 1,40, 1,50 pour cent. On insti-
tuera, pour compléter le teailement, un régime alimentaive riche en
chaux, et on fera prendree des sels caleiques en ingestion,

Le pneumothorax partiel bilatéral simultané. Bezancon et Jac-
quelin, (P A, sepl. 1924, no 75, p. 753), — Le pneumothorax
partiel bilatéral simultané est possible ; il est parfaitenient toléré chez
trois malades actuellement en observation et qui semblent en avoir
grandement bénéficié, I'un d'eux, en {railement depuis un an, pré-
genle une amélioration marquée de I'état géndéral, avee reprise des
forees el de appélit et Pon peul espérer chez lui une dévolulion fo-
vorable,

Traitement systématique de 1'amibiase par des injections intra-
veinenses d'émétine. Petzetalkis. (I'. 1., nodl 1924, ne 69,p. 705). —
Dans la dysenterie aigui on commeneera par un traitement d'atlaque
pir voie intraveineuse, en faisant en douze jours 8 & 9 injections ; on
commencera par O gr. 08 & 0,05 de facon 4 donner une dose totale
dee O gr. 835 i 0 gr. 45, ces doses pourront dre augmentées dans les
cus graves 3 on fera suivre celte série d'injeclions d'une cure d'émé-
tine prolongée pendant lo premitre el méme la deuxitme année,

&

page 375 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=375

GEITH

370° BULLETIN GENERAL DE THERAPEUTIQUE

Cette méthode rendra de grands services dans les cas chroniques,
rebelles. L'association du chlorure de caleium i 'émétine préviendra
les effets dépressifs hypolenseurs de c¢e médicament.

Les injections intraveineuses de guinine comme traitement du
paludisme chronigue. Millous. (Paris méd., juillet 1924, ne 30, p. 88),
— On commencera par la dose réduite de 0 gr. 004 de quinine par
kilogr. qu'on augmentera jusqu'a 0 gr. 025 par kilogr. dilués dans
500 cc. de sérum chaud (380) injectés lentement, en 15 & 25 minules.
Ce {raitement, particulitrement efficace dans les cas chroniques avec
atteinte profonde du foie et de la rale, est excessivement pénible a
cause des réactions qu'il provoque : élévation thermique, frissons vio-
lents et prolongés, refroidissement, nausées, céphalées, courbalure,
collapsus et algidité, On les atténuera et on les évitera dans la mesare
du possible en préparant le malade de la fagon suivante : évacuation
de l'ascite, régime de désinloxication, traitement de la splénomdgalie
par l'atropine, et ingestion de fortes doses de quinine el de quinguina
jusqu'a disparition des hématozoaires dans la circulation périphérique.
Le chlorure de caleium el le lnclate de slrontivm seront ensuite pres-
crits comme antihémoclasiques,

Traitement du rhumatisme articulaire aigu chez l'enfant. Las-
sablidre. (La Médecine, aolt 1924, no 11, p. 889). — L'enfant sup-
porte bien el élimine rapidement le salicylate de soude ; on en don-
nera donc une dose tolale forle, en quanlités [ractionnées, & inter-
valles répuliers ; on pourra en prescrire O gr. 50 par jour el par an-
née d'dge, apres chaque prise on donnera un peu d'eau de Vichy, On
continuera la médication salicylée en diminuant progressivement la
dose, pendant 8 & 10 jours aprés la cessation des douleurs et de la
fievre. En cas d'intolérance gastrique on peut administrer le médica-
ment par lavement ou dans des suppositoires ; on pourra encore
recourir & la voie intraveineuse. 11 v aura lien d'instituer, en méme
temps, un traitement général, repos, didle, désinfection intestinale, ef
un frailement local : salicylate de soude, baume Bengué ou salicylate
de méthyle,

Traitement de l'orgelet. Cousin. (Paris méd., sept. 1924, ne 36,
p. 184). — L'auteur recommande les compresses chaudes appliquées
pendant vingl & trenle minutes aprés lesquelles on séchera la paupitre
et on étalera une pommade désinfectante. Le traitement préventif est
la -vaccination ; le vacein préparé d'avance présenle l'avantage d'une
utilisation immédiate ; le vaccin antistaphylococcique de IInstitat
Pasteur peut ainsi étre utilisé : on fait deux ou trois injections & deux
jours d'intervalle. L'aufo-vaccin est d'une application plus difficile :
on n'a pas toujours la possibilité de recueillic du pus, il faut ensuitel
faire revenir le malade cing & six fois A trois jours d'intervalle et le
traitement, dans ces conditions, n'est pas toujours suivi,
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Traitement hydrominéral de l'uricémie et de la goutte. Rou-
zaud, Schneider, Germds. (Paris méd., nodt 1924, no 85, p. 170). —
Trois sortes de cures intéressent particulitrement le traitement de
I'uricémie : la ecure alealine, hicarbonatée sodique forle, la cure de
diurése, la cure sulflureuse, La premitre agit sur le foie : abaissement
de la cholémic el de I'hypercholestérinémie, diminution de l'acide
urique du sérum, et sur la viscosité sanguine qu'elle abaisse. La cure
de diurtse agit dans la lithiase urigque el dans la néphrile goutlcuse
par le drainage et la désinfection des voies urinaires qui facilite la
cicatrisalion el alténue le processus inflammatoire. La cure sulfu-
reuse provoque une décharge d'acide urique et stimule les fonetions
hépatiques et inteslinales. Elles soul les trois «cures de fond» de
I'uricémie ; on lenr adjoindra, suivant les besoins, des cures dans les
stations spécialistes qui {raiteront plus particulicrement les complica-
tions, cardio-vasculaires, articulaires, ete..

Jeiine thérapeutique et aunto-intoxication. Natier. (Vie méd., aoit
1924 no 29, p. 1291). — L'auteur rapporte une observation mettant
en valeur l'efficacité des cures de jeine, chez une malade présentant
de l'obésité, des migraines, des troubles menstruels. Les troubles res-
piratoires, cardiaques et cutanés concomitianis ont été également trés
améliorés par le trailement

TISSUS ET HUMEURE DE L'ORGANISME

Puissance de la diathermie dans le cancer. Bordier. (Paris miéd.,
juil. 1924, ne 30, p. 84). — L'anteur éludie les effets de celte mé-
thode dans le cancer du col utérin. On peul uliliser deux procédés:
coagulation de toules les parties vigibles au spéeulum, ou amputation
du eol utérin par le coutean diathermique. En combinant la dia-
thermie & la radiothérapie profonde on obtienl de frés hons résulials,
qui mérilent d'étre retenus pour le traitement du cancer du col.

Données nouvelles en matidre de thérapeutique gastrigue. Loi-
seau. (Vie méd,, juil. 1924, no 28, p. 1289), — Il est nécessaire d'agir,
sur les phases successives de la digestion. La pepsine, agissant comme
catalyseur des phénoménes chimiques sern donnée 4 la dose de
0 gr. 10 de pepsine & 100 degrés une heure avant le repas ; les vita-
mines, les hormones, lels les extraits de thyroide et de thymus, exci-
teront le fonctionnement pastrique. Pendant le repas on conseillera
quelques prises d'acide chlorhiydrique dilué et, & la fin du repas, des
extraits des séerétions pancréatique, hépatique et duodénale. Cette
thérapeutique s'impose dans tons les cas d'insuffisance gaslrique,
hépatique ou pancréatique ; on ne lemploiera qu'avec prudence
dans les cas d'wlcus et d’hyperchlorhydrie, !
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Du traitement des phréno-cardiospasmes avec méga-msophage.
Guisez. (I, AL, aoit 1924, n® 68, p. G97). — Dans le cas de spasme
pur ou pratiquera la dilatation du cardia, & Paide de plusieurs bougies
de pelil calibre. Un place d'aberd une bougie de calibre 20 ou 22,
sur laguelle on fail ensuile glisser une bougie plus grosse, de 30 ou
345, on place ensuite entre elles une (roisibme bougie, de 85 4 45,
clles peuvent étre lolérées pendant un cerfain lemps, et sont ainsi
tris efficaces. Lorsqu'il existe des lésions inflammatoires avee hyper-
trophie ou sclérose, il faut agir comme pour les rélrécissements
trawmaliques en plaganl d'abord une bougic filiforme qu'on laisse &
demeure, puis passer, dans des séances ultérieures, des bougics de
plus en plus grosses.

CEUR ET CIECULATION

Les injections intracardiagues d'adrénaline, applications pra-
tigques, résultats. Petit-Dutaillis. (Faris méd., juill 1924, nv 27,
pe 30). — 1l faunt, autant que possible, pratiquer linjection moins de
6 minutes apris Pareét du ewur, el il est néeessaire de Iui adjoindre
la respiration artificielle pour oblenir le relour de la respivalion spon-
tande, La solution d'adrénaline ne doit pas dater de plus de trois
mois. Lo dose optima est de 1 milligramme, qu'on peut répéler an
besoin, Les battements reparaissent, en général, de 30 & 60 sceondes
aprés linjection, les mouvements respiraloires sponlanés de 245
minules plus tard, L'indication de choix de linjeclion intracardiagque
d'adrénaline est la syneope opératoire, mais elle semble avoir donné
de trés bons résultats dans les syncopes cardiaques dues & une défail-
lance aigué du cwur, et survenant soit au cours d'une ecardiopathie,
soit pendant une maladie infecticuse grave,

Les associations médicamenteuses dans les maladies du ceur
(Mouvement thérapeulique), L. Cheinisse. (. M., aodl 1i2, no 8,
P T00). — Les sels de caleium, associés a la digitale, agissent, en
particulier, en ¢activanlts les effels de celle-ci, el atténuent beau-
coup les phénomenes d'infolérance & ce médicament, L'ouabaine active
également les préparations digitaliques, el semble, dans certaing cas
rendre an myocarde une contraclilité qui lui permel d'élre sensible
i leur aclion.

SYSTEME NERVEUX

La médication antispasmodique et les maladies gui en reld-
vent. Chavany. (Vie méd, avit 1924, no 30, p. 1335). — Celle médi-
cation s'adresse 4 des malades présentant les symptomes de ceux
qu'on appelle les «pelits mentaux 5, et dont les troubles se caracté-
risent par une névrose de dépression, une névrose dexeitation, une
névroso d'anxiélé, Outre les agents physiques et la pavchothérapic
onn aurd recouwrs i certains médicaments efflicaces dans ces cas. La
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valériane, excellent tonique des centres nerveux, pourra étre heou-
reusement associée & la jusquiame, an bromure de camphre, au cas-
toreum. La ballolle sera donnée sous forme d'aleoolature, 'alcoola-
ture de passiflora incarnata, Ihvdrolat de laurier-cerise, le sirop de
nymphea pourront figurer ulilement dans les ordonnances qui devront
ére copicuses, La belladone el les divers produils opolhérapiques
(surrénale en particulier) seronl utilisés surloul dans les cas de
déstquilibre sympathique ou endoerinien,

Traitement des convulsions de la premiére enfance. Hallex,
(La Médecine, aont 1924, no 11, p. 884). — Le traitement comporle
un traitement d'urgence, un traitement préventif, un (raitement étio-
logique. Au moment des erises on peat aveir & pratiquer, -en cas
d'agphyxie, la respiration artificielle. La balnéalion titde & 350 on
do, ne présente auveune confredindication. Des aeces fréquents indi-
quent la ponction lombaire, répétée en cas d'hyperlension. Parmi les
antispasmodigques les plus efficaces sont le chloral, le bromure, 1'an-
tipyrine, le gardénal. Le séjour i la campasne, une bonne hygitne,
lisolement relafif seront & recommander. Les bromures el le gardé-
nal pourront étre donnés i petiles doses pour prévenir le retour des
crises. Le (raitemenl éliologique o naturellement une imporlance pri-
mordiale, Dans le cag d'afleinle des cenlres nerveux on praliquera
ln ponetion lombaire, suivie d'une injection de sérum spéeifique s'il
v a lien, L'antipyrine agira particuliérement dans les états fébriles.
L'huile phosphorée el la médication ealeique seront prescriles dans
les cas de tétanic ; le trailement arsenical ou bismuthique est indi-
qué dans les eas de syphilis, on n'oubliera pas enfin de donner, s'il
il v a lieu, un vermifuge.

MALADIES DE LA PEAU

Evolution et traitement de l'urticaire commune observée dans
le premier age, Péhu. (La Mddecine, aonl 1924, no 11, p. 8539). —
La peptonothérapie préprandiale semble avoir donné les meilleurs
résultats, On fait ingérer, une heure avant le repas, 0 pgr. 26 4
0 gr. 50 de peptone, gqui produil une digestion préalable el active
les séerétions slomacale, pancréatique ou intestinale, il se peul aussi
qu'elle produise un choc léger qui reste silencieux. L'nuteur recom-
mande la formule suivante :

Peptone de viande liquide & 25 p.1oo,, ., ......... 20 gr,
Glyolrine moOMire., .. ..c.ocusuevnsrnresnnrsnnaness 10 BT
Sirop d'éeorce d'orange dounce............. q 8 p. 120 ee.

i repouveler tous les cimg ou six jours et conserver dans un endroit

frais,
On peut obtenir parfois de meilleurs résultals en employant une
peptone spéciale d'wufl ou de lait.
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- SUJETS DIVERS

Les cures thermales et débilités organiques. Mouriquand. (La
Médecine, aoit 1924, no 11, p. 844). — Agissant & titre prophalyetique
les cures thermales peuvent améliorer les terrains lymphaliques et
lymphatico-scrofuleux, et modifier les prédisposés & larthritisme. La
cure sera particuliérement favorable i certaines débililés organiques :
les débilités hépatique, rénale, cardiagque pulmonaire, digestive, ner-
veuse, endoerinienne, peuvent dtre sensiblement atténuces pur le t:ai-
temenl thermal dans une station appropride. 11 sera bon de ne pas
oublier le role de I'hérédo-syphilis dans ces divers états el d’instituer
en méme temps, le cas échéant, un trailement spéeifique prudent.

Applications médicales de la d'Arsonvalisation : thermopénétra-
tion. Nemours-Auguste, (P. A, aoll 1924, no 65, p. 676). — Cette
méthode donne de bons résultats dans toules les dinthises diles
rhumatismales, élals rhumatoides anciens, goulte, ete, pour lesquels
on emploiera la (hermo-pénétration soit sous forme locile soil sous
forme générale ; on v adjoindra, avec avantage, les ravons ultra-
violets. Dans les affections des organes pénito-urinaires on l'ulilisera
au moyen de la sonde urétrale de Santos, chez I'homme, en applica-
tions abdomino-dorsales ou vagino-abdomino-dorsales chez 1o femme,
On pourra lui associer les rayons X pour le traitement du rhumatisme
blennorragique el de ses séquelles. Dans les affections de Pappareil
circulatoire on a pu l'utiliser avec suceds dans l'angine de poitrine
et tous les angio-spusmes ; elle donne une régularisation de la for-
mule sanguine dans les cas d'hyperlevcocylose mononucléosique et
de leucopénie. Elle a pu agir efficacement, dang leg maladies du tube
digestil sur les spasmes surajoutés, -comme, par exemple, dans deux
cas de mégacesophage el dans cerlains cas d'uleus,

8térilisation pratique de l'ean de boisson. Dumont. (Vic méd.,
aoiit 1924, ne 30, p. 1845). — L'eau doit étre recucillie dans un réci-
pient en verre incolore ; 20 minutes avant le repas on ajoute une
quantité variable de la solution suivante:

Iode métalloidique ......0cvvvnncnrirarinncnaras 1 BF
Todure de potassium ................. assssassnss 2 EE,
Eau,.... B S R B e e e 0D T,

L'eau prend la couleur d'un vin blane assez foneé, cetle eoloration,
qui doit persister, indique qu'on a ajouté une quantité suffisante
d'iode ; on peut la faire disparaitre facilement en ajoutant & 'eau un
ou deux eristaux d'hypoesulfite de soude,

La cure de linsuffisance diaphragmatique syndrome-maladie.
Rosenthal. (Paris méd., aoit 1924, no 34, p. 153). — On traitera
d’abord, dans la mesure du possible, la canse premitre : insuffisance
nasale, inflammation péritonéale pirisalpingienne ou  appendiculaire,
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défaillanee générale de l'organisme, On compléte la cure par des ma-
nwuvres appropriées de physiothérapie que lauteur déerit dans la
suite de son article,

La désensibilisation des maladies chronigues par les cures
thermales. Martin-Péridier. (Vie méd, aolt 1924, nne 29, p. 1297}
— La cure, qui doit étre prescrite en dehors des élats aigns, agit en
provoquant des séries de chocs colloido-classiques légers, amenant
une désensibilisalion progressive, et gui se manifeslent parfoiz par la
erise thermale, exagéralion des symplémes de la maladie surve-
nant vers le hmitiéme ou douziéme jour. Le fraitement local a une
action également bienfaisante car c'est souvent au niveaun de 'organe
malade gque se produit 1'irruption des antigénes dans le milieu inté-
rieur. !

Anthracose pulmonaire traitée par des injections transglotti-
gques de lipiodol: amélioration. Lecomte. (Lifge méd., juillet 1924,
ne 30, p. 850). — Aprés avoir préparé le malade pendant quelgques
jours par des injeclions d'huile goménolée, on fait une premiére injec-
tion de 20 cc. de lipiodel, qui ne provogque aucune sensalion désa-
gréable, ef s'accompagne dune amélioration de la toux; G jours plus
tard nouvelle injection de 20 cc,, on fait encore deux doses de 20 cc.
i huit jours d'intervalle puis on prolenge le trailement par 3 séries
de b cc. par semaine, les injections de lipiodol alternant avec des in-
jections d’huile goménolée; les signes cliniques de bronchite on
presque totalement disparu, 'expectoration a beancoup diminué, 1'éfat
général est considérablement amélioréd, seuls la dyﬁpnée et l'em-
physéme persistent encore, le traitement ne s’accompagne d'auvcune
réaction, et n'a donné lieu 4 aucun malaise,

Un procédé de transfusion simple et pratique. Béraud. (Monde
méd., aolt 1924, ne 650, p, 504). — Aprés pose du garrol on dénude
la veine du réceptenr e on la cathérise 4 l'aide d'un trocart de 'ap-
parcil Potain, on s'assure que la canule est bien en place en reli-
rant la pointe pour permettre l'issue d'un peu de sang, on la replage
ensuite ; on lie le vaissean autour de la canule & T'aide d'un ecatgut,

On comprime le bras du donneur & l'side du brassard de l'appa-
reil de Lian en maintenant une pression qui correspond i la pression
minima, on ponetionne la veine 4 contre-courant,

On proctde ensuite & la transfusion en utilisant des seringues
de 20 cc. ainsi préparées: on rince d'abord la seringue dans une so-
lution de citrate & 10"+ puis on aspire 10 cec. de la solulion glucosée-
citralée, mélange de sérum glucosé isotonique & 47/1000 et de citrate
10 w. Trois seringues, employées alternativement, sont en général né-
caessaires

Nouvelles recherches sur les injections intra-cardiagues. Ke-
mal, Djenab et Mouchet, (Bull. Acad. Méd., juillet 1924, no 29,)
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— Des expéricnces préseniées par les anteurs il résulle que la trans-
fusion intra-cardiagque, méme effecluée & pression triés basse, améne
des signes de faligue eardiaque, sans qu'il se produise de dilatalion ai-
guit; les résullals quon oblicnl ne sont pas meilleurs que ceux ab-
tenus par la simple transfusion intraveineuse de sang citralé, Ces con-
clusions sont conformes & celle d'une note précédente des mémes
anfeurs, tendanl i démonirer que lintroduction d'une substance mé-
dicamenteuse dans les cavités cardinques n'est pas inoffensive et ne
présente pas d'avantage sur Uinjeetion intraveineuse : elle n'est légi-
time que dans le cas Tareét ou d'imminence d'arrét du cocur,

De l'smploi de I'allonal en pratigue odonto-gtomatologigue. Tel-
lier et Beyssac. (Echo méd. dn Nord, juillet 1924, no 27, p. 325), —
L’Allonal  (isopropyl-propényl-harbijurate  d'amidopyrine) peul rendre
de grands services comme analgésique, i la dosz de 2 & 3 comprimés
par jour; il faciliferail ainsi grandement les opérations effeclubes
sur la région gingivo-denlaire; ce médicament, de loxicité & peu pris
nulle, et ne donnant pas lien & des phénoménes d'accouiumance,
pourrait rendre de grands serviees dans les algies en général,

Le traitement des scolioses par la gymnastigue orthopédigue.
Gaignoux, (Eclho mid. du Nord, juill. 1924, ne 28, p, 331 el no 29,
p. 349). —— Les scolioses du premier et du deuxidme degré sonl sur-
tout justiciables de ee traitement. Dans le premier cas la courbure peut
étre modifiée par le palient, dans le seecond seule la suspension peut
faire disparaitre la dévialion. La scoliose du premier degré sera
traitée d'aberd par un lravail spéeial passif, qui eonstitue en maneu-
vres de redressement ayant pour bul de réaliser passivemeni une atti-
tude d'hypercorrection qui sera maintenue d'abord pendant 2 ou 8
minutes ; on allongera progressivement ce temps an cours des séanres
ultérieures jusqu'a 26 ou 50 minutes, Le travail actif asymétrique
réalisera également une correclion de la dévialion, enfin le {ravail
genéral actif symétrique aura pour but de fortifier les museles dor-
saux lombaires qui fixeronl la correclion obtenue. Le massage des
muscles el l'exposition an soleil el & la lumiére lermineronl avanta-
geusemenl chagque séance, Dans les cas de scoliose du second degré,
il importe de ne pas perdre de ferrain, les stances de gymnastique
seront trés rapprochées, et dans Uintervalle enfanl poriera un corset
quon mettra en place & la fin de chagque séance, le corps étant
en suspension. Dans les scolioses du 8¢ degré In gymnaslique ne sera
utilisée qu'an débul, comme exercice d'assoupliss:ment, pour préparer
Tattitude d'hypercorrection a réaliser dans 1@ corsel inmmovible, puis,
plus tard, lorsqu'on relirera le corsel, pour remédier & Datrophie
musculaire.

Traitement des fistules amo-rectales par des injections de solu-
tions phéniguées de fuchsine et de blen de méthyléne. Antoine
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(La Médecine, juill. 1924, ne 10, p. 803), — On pratique alterna-
tivement des injections avee les solutions suivantes :

Solution n° 1 : Solution n® 2 :
Fuchsine...,........ 2 pr. Bleu de méthyléne. ... 2 gr.
Acide phéniqueneigeux 1 ge. 50 Acidephéniqueneigeux 1 gr, 50
Aleool a e, ... ... 1D ece. Aleool a9, ,....... 1 e,
Eau distillée . s. p... 100 Eau distillée . s. p. .. 100

On utilise une seringue de Luér sur laquelle on monte une canule de
Desmares; on pousse I'injeclion avee une cerlaine force de [avon
& balayer le trajet de la fistule; dans le cas de fistule borgne on
retire la canule pour permelire au liquide de ressortir. Les injec-
tions seront répétées denx & trois fois par semaine. Elles sont eom-
plétement indolores, elles aménenlt une amélioration rapide de 'état
local, avee disparition des douleurs et diminution de 1'écoulement
purulent. Par des badigeonnages aver la solution colorée on fait dis-
paraitre rapidement le prurit el I'érythéme de la région interfessibre.
Ce traitement est indiguée dans toules les fistules chroniques, tuber-
culeuses ou non, il est bon de ne pas laisser se refermer trop rapi-
dement orifice externe de la fistule avant que fout le {rajet ne soit
désinfecté,

Les insufflations gazeuses en thérapeuntigue gastrigque. Le
massage pneumatigue des parois de l'estomac. Gaultier. (La IMé-
deeine, juillel 1924, no 10, p. 803). — Les parois de l'estomae, par
la distension et la détenle gazeuse alternatives, sont soumises it une
mobilisation rythmée gqui réalise un vérifable massage. On peul em-
ployer, pour cetle opération, des gaz différents: lacide carbonique
peut éfre ulilisé dans les gastealgies, dans les dyspepsies doulou-
reuses. L'oxygéne rendra des services dans les cas d'atonie en ré-
veillant les contractions du muscle gastrique, on obtiendra ainsi
une évacuation normale avee disparition des pesanteurs el des lour-
deurs, Bous Uinfluence de ce massage pneumalique on verra sous
I'éeran, chez des malades plosiques, le bas fond slomacal remonter
au-dessus des criétes ilingques, et l'estomac occuper sa place normale
dans la région épigastrigue.

Imprégnation contre l'élément pathogéne., wan Lint. (Monde
améd., juill. 1924, no 649, p, 465), — La maladie est la réaction de
l'organisme en présence des microbes, supprimer cetle réaction c'est
supprimer les phénoménes morbides el par conséquent ln maladie
elleméme. Il faut done s'efforcer de modifier le miliew, de {elle sorte
que les wmicrobes soient {olérés en quelque sorte comme des corps
élrangers inoffensifs, ¢'esl ainsi que semblent agir la plupart des
méthodes thérapeutiques @ on peut obssrver par exemple que les anti-
sepliques agissent bien moins par leur action direcle sur les microbes
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que par la modification des tissus traités, il en est de méme de nom-
breux {railements utilisés aujourd'hui.

Les cécités de guerre curables: indications, technigues, résul-
tats de leur traitement chirurgical. Bonnefon, (Bull. Aecad. Méd.,
juill. 1924, ne 28, p, 862).

La prophylaxie de l'ankylostomiase dans les pays chauds.
Thiroux. (Sud méd. et chirur., juill, 1924, n° 2.037, p. 2.688).

Prophylaxie sanitaire internationale. Ribot, (Sud méd. el chirur.
ne 2087, p. 2.726).

Les injections intraveinenses d'hexaméthylénetétramine contre
la rétention post-opératoire d'urime. (Mouvement thérapeutique).
Cheinigse, (. M., oct. 1924, n® 82, p. 809). — Les méthodes d’appli-
cation différenl un peu suivant les auteurs quant 4 la dose el au
moment de Uinjection. On peul, par exemple injecter, huit & dix
heures aprés linlervention 5 a4 10 ce. dune solution d'urotropine i
40 pour cent. La miclion obtenue est parfois doulourcuse, linjec-
tion peul provoquer du {énesme et des hémafuries, il est done pré-
férable de n'y avoir recours guaprés l'échec de moyens plus sim-
ples, comme I'instillation de 20 ce. de glyeérine boriquée 4 4 p,
cent, par exemple,

Prophylaxie des pneumopathies post-opératoires par la sérothé-
rapie préventive, Cerf et Pauly, ([’ M., sept. 1924, n 77, p, 770).
— On emploie le sérum  antipneumocoecique de 'lnstitul Pasteur,
et on confére au malade une immunité passive, rapidement acquise,
On fait la pigire au cours de linfervention, I'nnesthégie générale per-
mel d'éviler en effet le choe et fait disparailre Pétat anaphylacti-
que.

Les rayons ultra-viclets en médecine infantile. Tixier. (Monde
méd., sept, 1924, n° G52, p. 557). — Les rayons agissent avec
efficacilé sur les troubles nerveux ; les étvts spasmophiles, en parti-
culier, sonl rapidement améliorés ol guéris d'une facon durable en
10 & 20 séances ; chez les enfants rachitiques ils déferminent une régu-
larisation de la croissance de l'os el une accentuation des dépits
phospho-caleaires, mais ils agissent surtout en amélioranl la myosile
el en développanl la tonicitd musculaire. Ce traitement est encore
efficace dans les froubles des glandes vasculaires sanguines el les
troubles de la croissance, il active la convalescence de toutes les
maladies infectieuses.

Traitement de l'incontinence d'urine chez les enfants. Comby.
(Bull. med., aolt 1984, n» 37, p. 983). — Divers iraitements sont
applicables et furent successivement mis en pratique, stupéfiants,
acide phosphorique, camphre, opothérapie thyroidienne, distension
du col de la vessie, faradisation du col, ele... L'auteur recommande
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un {raitement hygiénique et médical : vie au grand air, dans le calme,
séjour 4 la campagne ou an bord de la mer ; alimentation surtout
végélarienne, sans mets épicts ni boissons fermenties, hydroth#rapic
chaude ou froide, De plus prendre le soir, en se couchanl, dans une
cuillerée 4 café d'cau sucrée V pouttes de

Sulfate datropine. . . 1 centigramme,

Eau bouillie, . . . . 10 grammes.
augmenter d'une goutle chagque soir jusqu'd 15, 20 goutles suivant
l'ige ot la f(olérance. En cas d'échec de latropine on prescrira
I'acide phosphorique gelon la formule suivante :

Acide phosphorique officinal, . . 17 gr.
Phosphate de soude., . . ., . . 34 gr
Eau distillée . . ., . . . . . 230 gr.

Une cuillerée 4 ecafé ou & dessert suivant 'ige, trois fois par jour,

La rachi-anesthésie. Technique, indications, contre-indications,
résultats. Desplas. (Bull. wmdéd., nofil 1924, no 36, p. 955). — L'au-
teur emploie une solution de stovaine au dixigme ; 1/2 ce suffil a
assurer une anesthésie parfaite qui dure de trois quarts d'heure & une
heure un quart. La rachidienne haute ou généralisie n'a pas encore
donné de résultats qui permettent d'en recommander 'emploi ; I'anes-
thésie du segment sous-ombilical constifue au contraire un auxilinire
précieux confre-indigué seulement chez les enfants, les sujets pusil-
lanimes, les malades alteints de syphilis médullnive, les hypolendus
el les hémorragiques,

L'anesthésie locale en chirurgie abdominale, J. C. Bloch. (BEull.
méd., aoll 1924, no 36, p. D57).

L'anesthésie par l'acétyline, Amiot et Hermet. (Hull. wéd.,
aolit 1924, n® 36, p. 961),

Radiothérapie profonde. Josse, (Monde wmdéd., sept. 1924, n° G52,
p. B70). :

La chromothérapie. Foveau de Courmelles, ((faz. méd. du Centre,
juill. 1924, no 7, p. B92).

Sur la toxicité de l'iode, Dawid et Happe, (Jowrn. des Se. anéd.
de Lille, sepl. 1924, no 87, p. 165),

Paradoxes thérapeutigues en oto-rhinc-laryngologie. Jacques,
(flev. méd. de UEst, juill. 1924, no 14, p. 449).

MALADIES DE LA PEAU

Comment traiter une dermatose ? Veyritres et Guibert. (Bull
méd., aot 1924, ne 33, p. 88Y9), — La thérapeutique externe, qui
soulage rapidement le malade, doit étre complétée par la thérapeulique
inferne qui sefforce de modifier le terrain et de prévenir le retour
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des accidends cutanés. Des résultals durables ne peuvent élre obtenus
que par des mé lieations et d=s cowdit'ons d'existznce continué-s long-
lemps, La thérapeutique des chocs, et 11 désensibilisation soit spéci-
fique soit générale, ne donnent en général, que des effels passagers,
el n'agil pas sur les récidives ultérienres. Deux médicaments, 1'ar-
senic el le soufre, semblenl pouveir modifier I'état spécial de la
pean qui favorise Papparition des dermaloses. L'arsenic sera donné
a trés pelites doses, de 3 4 5 milligr,, en cures prolongées d'un
mois i cing semaines séparées par un intervalle de repos de 30 a
40 jours, Il agit au mieux sur les peaux allant de I'aspect xérodermi-
que & laspect normal ; pour les peaux sétborrhéiques on s'adressera
au soufre de préférence ; on le donnera en ingestion par pelites
doses répétées plusicurs fois par, jour. On peut utiliser, pour ceos di-
vers trailements, leg eaux mindrales sulfurenses ou arsenicales.

Traitement du psoriasis, Veyridres, (Mowde méd., aolll 1924,
n® 651, p. 534). — Le traitement externe destiné & faire disparaitre
rapidement les plagques. Un bain simple prolongé aide l'action des
pommades. 11 est irritant dans cerlaines poussdes aigu®s, on 13 rend
supporlable en ladditionnant de 100 gr. d'acide chlorhydrique oun
de 250 de silicate de soude en solulion, d'une émulsion de 50 gr,
d'huile de cade on de 60 gr. d'une émulsion de coaltar. L'addition
au bain de gowdrons émulsionnés suffil pour le traitement d'un
psoriasis récenl, D'une manitre générale, les goudrons végétanx
constituent le topique de choix & employer pour le psoriasis. L'huile
de eade peut &lre incorporée & une pommade suivant la formule :

Huile de cade. ., . . 1b gr.

Lanoline. . . . . . 20
Jaune doenl . . . n* 1
Saponine ., . . ., . 0,15

Lo traitement interne deit étre associé au fraitement inferne. Outre
le régime modéré el les précautions d'une bonne hygitne on pres-
erira de l'arsenic qui pourra modifier 4 I1 longue non seulement
Iétal général mais les qualités de la peaw; on en donnera de 3
i 4 milligrammes par jour par périodes de 4 i b semaines séparces
par des infervalles de repos de six semaines. On choisira de pré-
férence la solulion d'arséninte de soude, qui se conserve mieux

que la liqueur de Fowler,

Dermatite polymorphe douloureuse, & type bulleux et & forme
grave traitée par l'arsénothérapie et la radiothérapie de la rate,
Pautrier, Stricker et Metzger. (Li¢un. dermatol. de Strasbourg,
20 juillet 1924). — Ce traitement, appliqué chez un visillard de 78
ans, a considérablement amélioré I'“tat du malade gui était presque
tlésespéré, .
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Lupus des fosses nasales, traité par le radium, guérison, Canuyt

et Terracol. (Réun. dermat. de Strashourg, 20 juill, 1924).

Le traitement du lichen plan par la radiothérapie de la moelle,

Pautrier, ([éun. dermat. de Sirasbourg), — Deux observations mon-
trent la pguérison du lichen par ireadiation de la moclle, sans awcun
autre traitement, il

PHARMACOLOGIE ET THERAPEUTIQUE
EXPERIMENTALE

Sommaires de divers périodigues

Amer J. Physiol, LXIX, fasc, I, juin 1925, Bovrgeix : Facteurs influencant

Pexcrétion del'urée. L Bythme de Pexerétion de Mocine et de la caleine, p. 1-0.
— Waoopnurrt el Swiiie, Eifets de la thyroide el d'oulres produits endoeriniens
sur les Paramdéeies, p. 21-38, — Cnozier el P Exeitation nervense eenirale
par les alealoides ehez les insecles, p. #1-82, — Buarnenser, Loxe, Bee. ot
I, 2 Facteurs influencant Pessai de Vinsuline, p. BiG-1U50, Fase, 2, juillet 1925,
Hircneock : Action de Pingestion du ehlorbydrate d"adrémaline sur lo méla-
bolisme basal, p. 271-278, — Benee @ Action de ditférents anesthésiques sur la
teneur en valalase el la consommation d’oxygéne des organismes uoicellu-
taires, p. 304-306. — Eooy @ Aclion des préparations de glandes endoerines
sur le travail aceompli par le muosele du squelette, p 332-4580. — Terree:
Action de adreénaline sur leréflexe patellaive,p. $46-458, — LXIX,3 aont 1924,
Swixste el Nicuowas @ Aclion de cerlains compusés chimigues sur la produe-
tion du syndrome de latétanie, p. 55, — Booaxsey : Action de la thyroxine
sur e suere du sang des brebis normales el (hyrvideclomisdes, p. §95. —
Hersres, Laronronn, Me Gomsner et Maciron @ Le suere du sang artériel et du
sang veineux pendanl Paction de Pinsuline, p. 555 — Coweie, el Deven
Action compuiative des injections de séerdtine paneréatique dans une artére
ou une veine de la cireulation géndrale on de Ll cireulation portale, p. GG,
Avcex el Dosy: Production d'un élat de maturité sexoelle cheg les femelles
non pubires par I‘ingm-liuu e Phormone des follicules ovariens, p. 577, —
LXX, 17 sept. 1925 Reso ot Joxes : Mudifications thyroidiennes produites par
les extrails de maticres feales, fl. 1. — Key : Moditications sanguines dans
Uintoxieation saturnine ehez les lapins, poSG. — Scocosovirz el Seveoun
Toxicité des corps acétoniques, 1. Lacétone par voie intraveinense, p. 10 —
Lrcknanet el Jouxstox : Seerétion psyehique du sue gastrique pendant lanes-
thésie, 174. — Swiseik, Hewws el Dwesen: Aetion de la thyroxine et de son
dérive acolylé sur les amphibiens el les mammifires, p. 208-224,

Journal of Pharmacology and experimental Thamﬁeutic, XX, 6, juil-

let 1928, — Hanmgan: Aetion de la quinine sur le mélabolizme des protéines,
les cehanges respiratoires, of I thermogénese. 1. Métabolisme des proféines,
{n, 3. = Souwass: Eludes des intoxications chroniques chez le rat blane.
M. Anesthésiques locanx sgroupe de la morphine; chloral, podil. — Yovse
et Muenieencen : Exerction de la typarsamide, p. 463, — Myews Diminulion
de 1o réponse rénale & fa théobromine et i la théophylline chez les lapins
eecoutumes i la ealéine, p. 1067, — Myens: Aecoulumanee rénale ala caléme
I #55. — DBwows : Expériences sur les gaz anesthésiques @ propyline, mid.
thane, dimdéthyl-éther, p. 887, — XXIV, l*r aont 192§ : — Ceom Br Baawis
Traitement de la pnevmonie lobaire par les injeclions  sous-cutanées d'an.
ficorps pnenmoeoceiques, p. 1. — Vax Leerwes @ Sensibilité des animaux e
des hommes aux drogues, p, B3 il : Anlagonisme des dreogues, p, 21, = & ;
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Une explication possible de certains cas d'hypersensibilité aux drogues chez
les hommes, p. 25. — Dieksos ot Wisos : Controle de la motilité de estomae
bhumain par les drogues et par d'autres moyens, p. 33. — Sueckern, WiLniau-
sox, Derrcnvas, Katzaay el Keerswas : Relation de dose a effet, p. 53— Koo
el Genaxs : Contribution & la pharmacologie des extrails de lobe postérieur
d'hypophyse, p. 67. — Mackensie @ Action diurétique el anlidiurétique de
I'extrail pituilaire el proposition d’un testauxiliaire, p. 83, — XXIV, 2, sepl. 1924,
— Voeorrix el Dyen: Résistance naturelle des rals blanes et des souris & hisla-
mine, la pitvitrine el certains aulres poisons, po 101, — Sonesass @ Etudes
sur les intoxicalions chroniques chez le ral blane. VIIL Phosphore blane, p. 113,
—. Rose: Action néphm[ml‘uique des avides organigques hibasiques et de leurs
dérivés, 1. Acides tartrigues, malique el succinique. 11 Acides glularique et
malonique, p. 123, — Sosnrz et Loevesuant: Elude de deux siéries de dérivis
de la procaine el plus particulicrement an point de vue des rapports de leur
action pharmacologique et de leur constitution chimique, p. 161, — Scnanrz
el Losvesuant : Elude comparative des propriélés anesthésiques loeales du p,
aminobenzoyldi-iso-propylaminoethanal (Hel) (Isocaine), de la cocaine, de ]1.1
cocaime el de la butyne, p. 167

Arch. Int. Physiol, XXIII, 2, sept. 1025, — Guenna. De Vaction renforcatriee
des extraits paneréatiques sur la foree des contractions cardiaques. — Rannexo,
L'influenee du bain de mer sur la fonetion respiratoire de Phomme: L L'échange
respiratoire pendant les bains do mer. [l Mécanique respiraloire pendant la
nage, p. 180 .

Archiv fiir experimentelle Pathologie u. Pharmakologie tom. ClII.
Fase, 5-0. Septembre 1928, — Sesxen. Klude de action de Phexétone sur la
circulation p. 230, = Kvne, Recherches sur les éebanges sanguins el sur
Pélimination de I'urobiline, p. 247. — Crorrra et Tnosaxys. Recherches phy-
sico-chimiques sur la héorie de la nareose, p. 200, — Kuwxka-Honsen :
Recherches sur Pdleoal. A p. Dosage de Paleool élhylique dans le sang, p, 282,
— Kvus: Recherehes sur Paleool. 11' p. Tencur du sang humain en aleosl.
p- 205, =— Wasicky et Beeken: Contribution an desage physiclogique de la
fougtre mile, p. 3. — v. Faukesnavses : Sur la leneur q]}u sang en acides
aminés el sa signification pour les fonetions du loie, p. 322, — Usisen el Hese:
Hecherches expérimentales sur le probléme de la cholangie, p. 320, — Hess:
Les recherches toxicologiques an serviee de Pélude des avitaminoses, p. 366,
— Srrisuerzen : Action de lopium sur le canal gastro-intestinal de la poule.

Comptes rendus de la Bociété de Biologie, 1. XCI, n 25 (18 juill. 1924), —
— Boveg-Rovssew, Foreror el Unsarx : Vaceinalion du cobaye eontre le strep-
tocoque grumeux aun moyen de microbes tués par Paleool élher (p. §35). —
Govceror et Peyne : Le baclériophage dans le traitement des affections
cutandées. (p. 452), — Sazerac et Vaons : Durole de-la phagoeylose dans aclion
du bismuth sur les trypanosomes el les spirochétes (p. §30). — Commesco et
Dusirnesco : Recherches sur la vaceination anticharbonneuse chez le lapin
(p. 489). — Dasiéororory, Siner of Disurmie @ Becherches sur lo moitié de
Pestomac. Action dela papavérine sur la confractilité gastrique chez 'homme
(p- 493). — Gonesco et Moresco: Le rile du néosalvarsan dans le paludisme
(p. 500). — Joxesco-Mipagstt el Dampoviceasv: Sur la neulralisalion de la
toxine diphtérique par I'antitoxine correspondante, Influenee de la réaction
du milieu (p. 504). — Nasta et Jowesco : La réinfection tuberculeuse du
cobaye ayanl subi un traitement iodé (p, 500).— Porren : Action de U'insuline

" sur lexcilabilité du vague chex la grenouille (p. 510). — Ne 26 (25 juill, 192§).
— Cravne et Tancowea: Nole sur le trailement de la s}’ghilia nerveuse par la
tryparsamide (p. 527). — Leren el Mancuan: Aclion hypoleugopédétique et
hyperseerélante de I'ésérine. — Zenper et Maxovssakis : Kéralo-conjonelivite
expérimentale & bacille pyoeyanique, De l'action d'un t-ﬂutériulplm;.,-a anti-
pyuoeyanique (p, 548), — Mavmiac et Avpentiy: Etude de la glycolyse in vifro
chez le chien normal ef dépancréaté avantet apris I'injection d'insuline
(p. H5l). Elude de la glycolyse in cive par le duuago. du sucre sanguin artériel
etveincux de cerlains organes avant el apris l'injection d'insuline. (p. 554).
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— Axcel el Yisreseena @ Action aceéléralrice des rayons X sur le développe-
ment embryonnaire (p. 606)., — Casovr el Wone: Action de Uirradiation de
divers lerriloires sur les hémorragies nasales, (p. G11). — La Banne: A propos
de laction antagoniste des extraits des lobes antérieur el postérieur de Uhy-
pophyse sur la coagulation du sang, (p. 601). — Rwnres-Qoirrses : Sur la
eomposition minérale des organes do lapin avant et aprés Uadministration
de Ca G (p. 598). — Sur les modifleations de la composilion minérale du
plasma apres administration de Ca CI2 et de Mg G2, ip. 500). — Worisaen,
InMluence de adrénaline sur la phogphatémie et la caleémie. (p. H88), —
n® 27 (12 acot 1924). — Coeviavien el Coessueiez s Chloralose et parachlo-
ralose, Lewr action sur le systéme  nerveux bulbo-médullaire (p. 652). —
Dasvse-Micnes el Lasgsowsickr: Varialion du taux de la cholestérine dans le
sang sous I'nclion de certaing antisepliques el de eerlains vaceins (p. G32),
— Gosser, Gerass Laknowsky el Masnou: Essais de thérapeatique du o cancer
expérimental » des plantes, (p. 620). — Lapee @ Le réflexe oculo-cardinque
chez les diabéliques traités par Uinsuline (p. 616). — Lasgowxicki @ Aclion
curalive des  antisepliques  eher les souris inoculées avee le streplocoque
(p- Gil). — Paxisser el Vence: Vaceinothérapie des pyodermites du ¢hien par
la voie cutanée (p. 652}, — Perzerakis: Le chlorure de calcinm en injections
inlraveineuses :rﬂ.na arylhmie complite, les acees de tachycardie el l'ary-
thmie extra-systolique. (p. G85). — Weizsens et Gixsovse : Traitement des
infections pulrides par la calaxie ou brisement des associatlions microbiennes
(p. 623}, — Pmny, Boxsasovn, Munaes et Grisvoxer: Action physiologique
harmacodynamique du soufre eolloidial el de 'ean de Challes en injeclions
infraveineuses i doses loxiques chez le lapin (p. 681), — Toxivité du soufre
volloidal et de 'eau de Challes en injections inlraveineuses ches le lapin
(p. 677).=—Wenr et Devovnt: Essai de vaccinothérapie dans la broneho-pneu-
monie (p. G87), — Mansczewssr: Influence  du eitrate de soude of do rhoda-
nate de soude sur l'élimination de 'ean chez les lapins (p. 702). — Zovs-
zewski: Le courant d'action de Pécorce eérébrale sous Uinlluence du sulfate
de slrychnine a|1|r|itluﬁ dapris la méthode de Baglioni {p. 708). — Basu, |
Neonesco el Heresco @ La eholestérine chez les nourrissons normaux. (p. 730).
— Commeseo el Caravn: De Pimmunisalion contre le staphiylocoque pyogine
par voie buecale chez lo lapin. (p. 738), — Dasigrorowe: Action des doses
faibles ol des doses fortes d'atropine sur la conductibilité auriculo-ventricu-
lairs. Dissueiation de action chronotrope el dromotrope de I'atropine p, T4,

Pliigers Archiv. f. d. ges. Physiol. CCIL 3 el 4, 27 fév. 1924, — ¥, Isse-
gurz:Influenee de la température sur Faetion et le comportement de 'amide
salieylique. p. 371, — CCIL 5 et 6, 31 mars 1924, — Seawanz : Action phy-
siolugique des substances extraites des museles. L Aetion de la earnosime,
p. 445, — Tovrsen: Aclion des extrails de thymos sur la puissance el la
fatigabilité des muscles des mammilires, p. 48, — CsiLas : Recherche
biologique des séerélions thyroidiennes dans le sang, p. 583, — CCII, 1. §,
6 mai 1924 : Asperuacpes el Genuions : Renforeement de action de adrd-
naline llrmr_ les acides aminds, p, §2, CCLV, 1., 24 juin 1924, — Kuearorr:
Action des injections intraveineuses de CO% Na? el de CO? NaH sur les con-
tractions de l'eslomac de grenouille, p. 42, — GoLoeseens : Analyse de ac-
tion de la solution de Ringer sur les contractions sponfanées de Uestomae de
grenouille isold, p. 87, — Juskensvone : Recherches sur la glyeosurie phlor-
rhizinique. 1L Action de la phlorrhizine au cours d'une alimentation pauvre
en graisse ot riche en albumine et en hydrates de carbone, p. 127, — CCIV,
4,20 juillet 1924 : Knizenecky: Action des rayons infraviolets sur les avila-
minoses, 1. Béribéri des pigeons, p. #67. — Kurarorr : Action do KCI et de
CaCl* sur la motilité de 'estomac de la grenouille, p. 483, — Gorvexnens:
Action des alealis sur les contractions spontandes de I'estomacde grenouille
isolé, p, 487, — Lerren 3 Action des narcoliques et des hypnotiques de la
série grasse sur les vaisseaux périphériques et le coour isolé, p. 498, — Vens-
TEEGH ; Pharmacologie du n':lll:zexu byrinthique et de l'orientation du corps.
Xl Action du caleium chez les chats, p, 507. — V. Neeroadnn: Sur Ii.m
phénoménes électriques qui  accompagnent la contraction du muscle de
grenouille sur linfluence de l'acélylcholine, p. 512, — Io. Sur la chaleur
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engendrée par la eontraction du muscle de grenouillesous'influence de lacé-
l‘ylchulilla, p- 15, — Jd. p. 515 — Somsenkame : Conversion de U'énergie de
l'aleool en travail musculaire, ehez les jedneurs, p. 528, — Caree, Wenxen el
V. Gragvesirs : Méthode pour Penregistrement graphique des actions pharma-
cologiques sur l'inteslin in viro, p. 551,

BIBLIOGRAPHIE

Syphilis du ceur et de l'aorte, par L. Brix et L. Girouvx, Anciens
chefs de elinique & I'hopital St-Louwis. — 1 vol. (16 245) de
240 pages avec figures dans le texte, 15 [r, Franco, France, 16 fr. 50.
G. Doin, éditeur, 8, pl. de I'Odéon.

Alors que le rdle de la syphilis est primordial dans les affections
de l'norle et dans nombre d’affections du coeur, il est eurienx de cons-
tater que, jusqu'd ces derniers temps, aweun ouvrage d’ensemble
n'exislail sur cetle queslion,

Cest celte lacune que MM Drin el Giroux se sonl proposé de
combler en éerivant ce livre

Dans la premiére parlie, aprés un chapitre de généralilés, qui cons-
titue une vue d'ensemble de la syphilis cardic-aortique, on trouvera
une élude trés compléte des Arylhmies svphilitiques (extrasystoles,
brachyeardies, tachycardies, ele,) et de hyperlension artérielle dans
ses rapports avec la syphilis: ce sonl la deux questions essentielle-
ment & I'heure du jour que tout médecin doit connaitre actuellement,

Dans lo deuxiéme partie de l'ouvrage, sont étudiées successivement
les diverses lésions de la syphilis, acquise ou héréditaire, intéressant
le cweur (péricardites, endocardites, myocardites, lésions du faiscean
de His) et laocrle (aorliles, anévrysmes de aorte). Le livee se termine
par I'¢fude de l'angine de poitrine syphilitique dans ses diverses
modalilés clinigques,

Le souci conslant des auteurs a été de présenter clairement et sim-
plement les notions essentielles, de montrer comment la syphilis car-
dio-aortique se manifeste, comment on peut la reconnaitre ou la soup-
comner, enfin et surlout comment on peut la trailer. Les diverses
médications spécifiques (mercure, arsenie, iode, bismuth) ont &¢ lon-
guement éludices tant au point de vue de leurs indications respecti-
ves qu'au point de vue des résullats oblenus,

Lo Gidrant : G, DULN.

sib Gle A"l et d'Ed.  rue Casssite, 17, Paris, =8 = pa=pfs
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THERAPHEUTIQUE DU TABHS BASEE SUR LES INDICATIONS

Le tabds est un syndrome anatomo-clinigue

Anatomiquement, il est lié & la dégénérescence parenchyma-
teusec de l'entier ncurone centripéte, dégénérescence primilive
el autonome d'emblée pour les uns, secondaire pour d'autres &
la méningo-radiculite el & l'endovaseularite.

Cliniquement, il se’ traduit par les réactions de 'entier neu-
rone sensitil (proto-neurone centripéte de Massany), sensibililés
géndrales, sensibililés sensorielles, sensibililés inlernes, réac-
rone sensilil (proto-neurone cenlripéte de Massany), sensibilités
vant la violence de l'allaque éliologique d'une part, et d'autre
part, la valeur de la défense locale el générale.

Les troubles sensilifs sonl fondamenlaux. Les troubles mo-
teurs el intellectuels sonl secondaires, sous la dépendance et
en fonclion des premiers.

Etiologiquement, le syndrome peut, dil-on, élre causé par des
agenis multiples, infecticux, toxiques, auloloxiques, trauma-
tiques. GrasseT, en 1897, le ratlachail & une maladie générale,
la selérose multiple disséminde.

¢« Tous les médecins admeilent el connaissenl cetle maladie
chronique, (diathése fibreuse de Desove, inflammation intersli-
tielle poly-viscérale de Barp, inflammation chronique fibroide
des lissus, polyscléreuse viscérale, pan-sclérose de LETULLE :.

« La maladie sclérose mulliple disséminée étanl ainsi com-
prise, je erois qu'il y a autant de raisons pour faire figurer
le tabés dans son cadre que pour y faire figurer la sclérose
rénale, la cirrhose hépalique, la sclérose pleuro-pulmonaire,
la seclérose cardio-vasculaire, la sclérose gastrique, la sclérose
pancréalique, la rélraction de I'aponévrose palmaire, les 1é-
sions du rhumatisme [ibreux, la sclérose culande, la sclérose
en plagues ». (GRASSET).

Nous savons aujourd’hui que, si, dans le tabés pris en lui-
méme, il y a souvenl des lésions scléreuses éparses, discon-
tinues, dissémindes ; si, avee le tabés, coexistenl souvent chez
le méme sujel, d’autres syndromes anatomo-cliniques localisés
au sysléme nerveux el correspondanl & d'aulres foyers de
sclérose que les foyers médullaires ; cest que toules ces sclé-
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roses sont sous la dépendance exclusive d'un facleur universel,
linfection {réponémigue,

Les cas rares, mais certains, autant tout au moins que nos
acluels moyens d'invesligation biologique nous permellent celle
cerlitude, dans lesquels il n'y a pas de syphilis, deviennent de
plus en plus 'exceplion. Peul-étre la syphilis, en fail néeessaire
¢l indispensable, a-t-clle besoin cependant d'une sorle de preé-
disposilion, seit générale, soit locale.

Prédisposition générale, en téte de laquelle il faul mellre
Parthritisme, les auto-intoxications gastro-intestinales, les trou-
bles toxi-alimenlaires, géncérateurs de poisons nouveaux ou
accélérateurs de poisons habiluellement et normalement sé-
crétés au sein de lorganisme et nés de la vie de eeluni-ci.

Prédisposilion locale, avee le traumatisme physique, el sur-
lout le lraumalisme psychique el moral. Car ce n'est pas en
vain que Trousseau avait appelé le tabés néprose de la sen-
sibilité. La sensibilité du tabélique esl presque loujours trop
grande, trop aiguisée. Romaneiers, artistes, hommes polili-
(que, arlisans irop bien doués, sensilifs exaspérés sont des
prédisposés, an méme litre que les surmends de la moelle
par les excés de tout ordre, les excilalions génésiques, les
Irépidalions des machines cl des wagons de chemins de fer,

En conséquence, nous acceptons que le tabés, syndrome
anatomo-clinique, est causé par Uinfection syphililique ; celle-
ci s¢ localisant sur les newromes de la sensibililé, d'aprés
des prédisposilions générales ou locales.

Le tabds est-il chrable ?

Cliniciens ¢l anatomo-pathologistes différent d'opinion. Au
point de vue anatomigue, le tabés ne parait pas curable. 5i la
destruclion des éléments parenchymateux est réalisée d'une
fagon définilive, rien ne peul remplacer la eellule noble:
le tissu de cicatrice reste inerie. Pour les cliniciens, le ia-
bés esl curable ; il est physiologiquement, c'est-d-dire que des
neurones incomplétement alteinls peuvenl permellre la ré-
ceplion et la lransmission des diverses sensibilités et il suf-
fit que les communicalions avee le monde extéricur ne soient
point complétement délruites pour que des suppléances s'éta-
Ilissent el gu'en conséquence les excilalions venues du mi-
licu exléricur soient {ransmises aux centres nerveux. C'est done
une guérison elinique, fonclionnelle, physiologique, mais non
analomique. Ces guérisons sont les seules que nous puis-
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sions réaliser actucllement. Elles sonl indubitables et on les
comprend si on pense, non plus anatomiquement, mais physio-
logiquemenl.

Celle curabilité clinique du tabés parail s'affirmer depuis
que, considérant la syphilis comme le facteur détiologique le
plus [réguemment renconiré, om soumel d'une facon aussi
précoce et aussi intensive gque possible, les tabéliques aux di-
verses médicalions anlisyphilitiques.

Nul n'ignore cependant que le tabés présenle, dans son évo-
lulion, des différences considérables. 11 esl des tabéligques qui
brillent les élapes et arrivent vite 4 la consomption et & la
cachexie ; il en est d’autres, chez lesquels le syndrome est cou-
pé de tréves, de rémissions, de temps d'arréls, de véritables
rétrocessions. Il s'en suit donc que le tabés n'a pas toujours
lallure progressive que Ducnisxe avail marquée ; sa progres-
sion n’esl ni conlinue, ni méme néeessaire, elle n'est pas fo-
tale el influctable.

Elle permet.done de dégager les indicalions {hérapenliques
que lanalyse clinique découvre chez les labéliques.

Or, ces indicalions sont d'ordre divers.

Les indicalions majeures, capilales, sont celles qui sont li-
rées de [I'éliolegie, c'est done en premitre ligne, les mdédi-
calions qui remplissent ces indications qu’il conviendra d'étu-
dier. L'é¢fal morbide, c'est linfection syphilitique, C'était la
grande préoccupalion de la médecine ancienne d'affeindre
Faffeetion. (Cest lovjours celle méme impéricuse néeessilé qui
se dresse de combaltre linjection générale, universelle, quesl
la syphilis.

Viennent ensuile les éléments anafomiques, puis les ¢léments
fonctionnels ; les symplomes, el les 1ésions, actes morbides exié-
riorisanl la défense des divers neuroncs de la sensibililé sous
l'agression du tréponéme envahisseur.

Les aulres ¢léments seront donnés par le ferrain, T'élal
général, ¢t les diverses associations morbides que peuvent preé-
senler les labéliques.

Indications éticlogiques

Elles sont remplies par les agenls modificaleurs des causes
du tabés. Or, la syphilis peul élre considérée comme la cause
unigque du tabés. Ce sonl donc les diverses mdédiealions anli-
syphilitiques qu'il faul étudier.

Nous sommes aujourd’hui tous d'accord pour traiter énergi-
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quement et d'une fagon aussi précoce que possible, la syphilis
nerveuse.

La Réunion des 9 ef 10 juillet 1920, de la Société de Neuro-
logie, ol ful exposé, disculé¢ el complélé Iadmirable rapport
du professeur Sicanp, constilue une dale d’imporlance cruciale
dans le traitemenl de la neuro-syphilis. Ce sonl les conelusions
qui se dégagenl de celle diseussion qui consliluenl, & I'heuore
présente, Ia mise au poinl la plus complife de la médicalion
anlisyphilitique actuelle.

Avanl loul, chagque malade ayanl son autonomie, sa spéeifi-
cilé, son individualité biologiques, il imporle de ne poinl avoir
en matitre de syphilis nerveuse, comime en toute autre, des
idées préconcues. C'est affaire d'opporiunité comme disent les
montpelliérains. I faul, comme le venl Sicann, demeurer op-
portunisle, ifenir eomple du stade de linfeelion syphilitique,
de son cycle évolulif, des renseignements donnés par les réac-
tions humorales, de la susceplibililé de chagque organisme vi-
vant, vis-ii-vis de tel ou tel de nos agents thérapeuliques.

Nous faisons appel au mereure, aux arsénicaux, aux bis-
muthiques, aux iodiques.

Quelles sont les indicalions respeclives et les conlre-indica-
fions de chacun de ces agents ?

Indications et contre-indications de la cure mercurielle

Pour Sicarp, le mercure esl un adjuvant précieux du traite-
menl des neuro-syphililiques en période secondaire ; pour lui,
a1 eure mercurielle doit précéder 1a cure novo-arsénicale. « Les
lubéliques peuvent également béndficier de la médication mer-
curielle, mais condilionnellemenl seulement, el dans une cer-
laine mesure chez les sujels & conslitution floride et au début
de leur maladie @, Sicarp constale que ¢ le mercure devient
nocif, si on le manie & taux intensif, parce qu’il va provoquer
de linappétence, des lroubles salivaires, dentaires, digeslifs,
de la félidité de 'haleine, de Pamaigrissement. Les douleurs
fulgurantes des tabéliques s'exagéreront alors.. Le mercure,
quel que soit son mode d'utilisation, ne nous parait done élre
qu'i lilre exceptionnel un médicament favorable au cours des
seléroses du parenchyme nerveux, Clest un pis-aller an ecas
d'idiosyncrasie arsénicale =,

Bapinsir conslale qu'il n'est pas rare de trouver des tabé-
tiques donl 1'état s'améliore & la suite d'un trailement hydrar-
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girique plus on moins prolongé. Mais est-il permis d'affirmer,
alors, que la modificalion constatée est le résultat de la mdédi-
eation ? On peut conserver des doules, car d’autres facteurs ont
¢l¢é capables de jouer un rdle hienfaisant : le repos, une honne
hygiéne, la cessalion des occupalions professionnelles, mellant
le terrain dans des condilions beaueoup moins favorables & la
progression de la maladie, onl le droit de revendiquer une part
dans le résullal oblenw. « Ayanl ¢1é un des premiers & soumel-
lre les tabéliques & un trailement mercuriel prolongé, et avant
pu suivre longtemps beaucoup d'enire eux, je me suis formé
i cet ¢gard une opinion, disculable, sans doute, mais au moins
fondée sur des fails el n’ayant pas pour source unique des
vues a priori. El d'abord, le trailement hydreargyrique est-il
nocif, comme on I'a dit? A la vérilé, il v a des sujels quile
lolérent mal et alors on aurail lorl de s'obstiner & employer.
Mais le nombre de ceux qui le supportent facilement esl consi-
dérable. I'ai vu bien des Labéliques traités pendanl des années
dont les iroubles se sonl allénués el donl I'élal général s'esl
amélioré ; parmi ceux-ci, il ¥ en a auxquels 100, 150 el méme
plus de 200 injeclions de 5 cenligrammes de calomel onl élé
pratiquées ; pour le moins, on peul affirmer que le traitement
mercuriel ne leur a pas élé inulile ». (Barmnsk).

I1 peut dans cerlaines limiles élre elficace, BaniNskl observe
en effel, beauncoup de sujels chez lesquels le tabés avant le
lrailement paraissail en pleine ¢évolulion, & allures rapides,
dont pourtant plusieurs manifestalions se sont atiénuées ou
ont disparn, peu de temps apris le début du traitement et
donl la marche s'est arrélée. 8i, d'aulre part, on rapproche les
tabéliques de la période oll la médicalion mercurielle n’élait
presque pas mise en weuvre de ceux qui ont été observés ullé-
ricurement et qui ont élé longlemps trailés, on conslale que,
chez les tabéliques du 2¢ groupe, l'affeclion s'est montrée géné-
ralemenl moins sévire,

SouQues pense que le mereure est ulile dans le traitement du
labés et qu'il a rendu aux malades des services appréciables.
Il n'a pas vu de fabis guérir par le mercure, il n’a pas vu
la réapparition des réflexes abolis, ni I'arrét de I'amaurose labé-
lique, mais il a vu cerlains symptomes, tels que les douleurs,
l'incoordination molrice, ele... s’alténuer ou disparaitre sous
Iinfluence du traitement mercuriel, ;

La médication hydrargyrique peut done rendre des services
Si elle n'est plus exclusivement mise en ceuvre, 1l'acquisi-
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tion des armes nouvelles n'exige pas qu'on se démunisse des
armes anciennes et qui onl fait leurs preaves.

Trois voies d’absorplion sont utilisées pour I'administration
du merdure el de ses composés : la voie culunde, 1a voie sous-
cutanée, la vole digestive.

La voie cutanée est exclusivement utilisable pour faire péné-
trer dans l'organisme du mercure mélallique ; on emploie
la pommade napolilaine 4 la dose de 4 grammes par jour ;
les frictions sonl failes au pli du coude, & Paine, 4 la [ace in-
terne des cuisses, aux parlies latérales du corps. Elles durent
10 4 12 minules et on applique sur la partie frictionnée de
ouale reecouverle d'un mackintosh.

La voie sous-culanée comporte I'injection de sels solubles et
de sels insolubles de mercure,

Les sels insolubles de mereure, mercure métallique (huile
grise ¢l calomel) sont inlroduils par injeclions & 'aide d'une
longue aiguille dans la région fessicre. L'huile grise, dont
les formules sonl variables, esl une mauvaise préparation qui
précipite avee la plus grande facililé et qui ne donne que des
incerlitudes, au point de vue de son absorption dans le temps,
aussi esl-il préférable de s’en tenir & eerlaines formules comme
celles de Laray. Le calomel, comme Dhuile grise, présente de
considérables  inconvénienls : sa  dissolution esl soumise au
hasard, lantot rapide, tanlél an contraire trés lenle, presgue
loujours irrégulitre, en tout cas susceplible de provoquer des
accidenls graves. En principe done, on rejeliera les injections
de calomel, d'oxyde jaune, ou d'aulres secls insolubles.

Les composés mercuriels solubles permettent une mercuria-
lisation plus sfre el plus conlinue de l'organisme. Les injec-
lions se fonl en pleines fesses, le malade élant couché sur le
venire ; elles sont profondes, aiguille doit élre inlroduite en
plein muscle pour éviter la production de nodosilés el rendre
Ia pigire moins douloureuse..

L'aiguille est d'abord enfoncée scule dans la fosselle rétro-
chanlérienne, on s'assure qu'elle ne laisse pas éeouler du
sang, on ajuste la seringue, remplie de liquide el on pousse tris
lentemenl I'injection. L'expérience clinique n'utilise & 1'heure
actuelle, parmi les composés minéraux, que le bichlorure, le
cyanure ¢l le biiodure de mercure el parmi les composés
organiques, le benzoale de mereure. La posologic des composés
mercuricls solubles esl infinimenl variable ; d'une facon géné-
rale, la dose quolidicnne des composés solubles esl de 1 cenli-
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gramme pour le sublimé el le eyanure de mercure el de 2 centi-
grammes pour Ie benzoale de mercure, LErnepe cependant dans
les neuro-syphilis graves alleint les doses quolidiennes de 3,
4 centigrammes pour le sublimé, de 6 & 8 cenligrammes pour le
biiodure et le benzoale de mercure ; la durée moyenne du Lrai-
lemenl est de 60 jours.

La voie digestive ulilise le merenre métallique, le protoiodure
de mercure, le biiodure de mercure et le bichlorure de mer-
cure. Ce sonl les pilules blenes ou mercurielles simples, les
pilules de Sédillol, les pilules de Ricord, les pilules de Dupuy-
tren, la ligueur de Van Swiclen, ele,

Banixskr esl resté fidéle au calomel @ 5 cenligrammes par

semaine en suspension dans un eentimétre cube d'huile de
vaseline slérilisée ; faire une série de dix ; s'arréler ; puis re-
prendre, non sans s'étre assuré au préalable que le médieament
a 6té bien toléré.
. Les voies digestives, sous-culanées, culanées. sonl exeeption-
nellement ulilisées : il parail en effel ressorlir de loules les
constalalions cliniques que les injeclions inlra-veineuses sont
les meilleures de toules pour le mercure, sous forme de eyanu-
res : le cyanure mercurigue en injeclions inlra-veincuses en
frois sféries par an, de 20 injeclions quotidiennes par série
de 1 cenligramme ou de 4 séries de 15 (CnAvver).

Indications et contre-indications de la cure arsénmicale

Les intolérances aux arsénieaux sont, éerit Sicarp, en géndé-
ral rares. Les avariés lerliaires ou gquaternaires du systéme ner-
veux supportenl remarquablement fes novo-arsénicaux et d’au-
tanl micux que la médiealion esl praligquée & peliles doses, de
facon continue. Chez les sujels intensivement trailés, méme i
des doses dépassant la moyenne thérapeulique préconisée, Si-
cann m'a jamais nolé des modificalions sensorielles, visuelles,
ou aunditives ; 'examen des papilles rétiniennes n'a rien révélé
d’anormal.

Sicann déeril les réactions des neunro-syphilitiques vis-i-vis
des novo-arsénicaux. Ces troubles, peuvenl élre :

Des alertes idiosynerasiques, des réveils neurolropiques, des
accidenls & caraelére anaphylaclique, des incldents toxiques
de la cure inlensive.

11 est d'observation couranie gu'en raison de son autonomie,,
chaque organisme vivanl a une susceplibilité propre el indivi-
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duelle, vis-d-vis des divers agenls médicamentlonx ; il esl des
organismes qui réagissenl immdédiatemenl ou presque immédia-
tement 4 Tinjeclion d'une dose méme minime d'un sel d'arsenie.
Angoisses, malaise général, cyanose de la face, des lévres, de la
langue, hyperhémie de la conjonctive : c'est Vaceldent nitrifoide
de Mivian, d'une durée de quelques sceondes i quelques minu-
les. La crise cesse brusquement, elle s'accompagne parfois de
lremblements, de nausdées, d'hyperthermie. Cest une alerte
trés impressionnante ; elle rappelle les erises provoquées par
le choe hémoclasique de WipaL et ses élives.

En pratique done, il est indiqué de tifer la tolérance du
sujet & I'aide d'injections novo-arsénicales failes i pelites do-
ses de 10 & 15 cenligrammes pour cenl, el praliquées non par
voie veineuse mais sous la pean ou dans le muscle. Ces injec-
lions modérent ou allénuenl les réactions idiosynerasigues.

On acclimate ainsi organisme jusqu’'a pouvoir lui faire sup-
porter une dose normale. Sicanp classe dans le groupe des
susceplibililés anormales vis-A-vis de I'arsenic, les drythémes
qui frappent aussi bien les téguments que les mugqueuses bucco-
pharyngées s'accompagnanl de prurit, de fiévre, de malaise
géncral.

Les réveils neurotropiques ne se produisent que sur un ter-
rain avarié el 4 propos de syphililiques en période secon-
daire.

C'est chez ces neurosyphililiques secondaires que l'on observe
une hypertension du liquide céphalo-rachidien, des paralysies
des nerfs craniens, des symptomes méningiliques. La patho-
génie de ces accidenls nous échappe ; peul-élre s'agit-il d'une
stimulation intempestive des foyers tréponémiques exeilés par
I'action du novo-ursenic. Dans ces cas, la méthode des pelites
doses répélées el prolongées semble mettre & T'abri des réveils
neurolropiques.

Celte méme méthode permet de supprimer les accidents i ca-
raclére anaphylaclique.

Quand la cure est intensive, forle, prolongée, que le laux
de limile toxique est atleint, en une seule fois, par exemple
it la suite d’'une injeclion massive, excessive, de 1 gramme 5
4 2 grammes de novoarsenic, ou bicn quand le laux global
séléve & 10 ou 12 grammes de novoarsenic, on peut avoir a
faire & Tintoxicalion lente, progressive, ou & lintoxication
brutale. L'infoxication lente se traduit par des érythémes,
Taréflexie achilléenne, lictére, la pelite azolémic.
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L'intoxicalion brutale, massive, frappe le foie, le rein, I'esto-
mac, linlesling trouble profondément les appareils de séerétion
et d'excrélion, )

Malgré ces dangers, qui sont ceux de loule lhérapeutique
aclive el inlensive, la médiealion novoarsénicale esl puissante
et doit élre muanide dans les limiles de la prudence el de la
séeurilé. Du resle, il ¥ a un Uraitement des accidenls de réac-
lion loxique arsénicale. La premitre indicalion est de suspen-
dre immédiatement le teaitemenl arsénical. Les malades sont
soumis ensuite & une médicalion laxalive par la magnésic aidée
des lavages infeslinaux. La magnésie et le fer sonl les an-
lidoles de I'arsenic: on les incorporera dans les pommades des-
linfes & {railer les érylhémes, le sous-carbonate de fer sineor-
pore i la vaseline dans la proporlion de 5 & 10 pour 50 gram-
mes environ. MiLiax recommande adrénaline en  injeclions
sous-culandées dans le (eaitemenl des accidents nilritoides ou
de ceux dils anaphylacliques, & la dose de 1 4 3 milligrammes ;
on peul donner Madrénaline en injections el aux mémes do-
ses, quelques minubes avanl les injeclions arséno-benzolées.

L’'alimentalion du malade sera consliluée par des vigélaux,
des Iégumes [rais cuils, des fruils erus ou cuils, du beurre ;
on lui donnera des eaux ferrugineuses, type IZau de Bussang,
en faisanl dissoudre 50 cenligrammes de lartrale ferrico-polas-
sique dans un litre d'eau,

La wvoic dapport des nove-arsénobenzols peut élre intra-
veineuse, sous-culanée, musculaire.

L'injeclion intra-veincuse pratiquée i doses hebdomadaires,
progressives, de 15 centigrammes 4 75 cenligrammes, pourrail
élre rendue responsable au eours de la période secondaire de
bien de méfails nerveux ultérieurs. Le novoarsenic, introduil
dans la veine 4 doses moyennes et surloul hebdomadaires, va
provoguer par son conlael soudain, brutal, avee le lrépontme,
une réaclion (réponémique vers les viscéres el peul-élre méme
avec une cerlaine affinité vers les cenires nerveux ; linjeclion
sous-cutanée ou musculaire, par son mécanisme d'absorplion
plus lente, ne parait pas prédisposer & de telles surprises.

Voici quelle est la méthode classique employée par ceux qui
manient les novo-arsénicaux. L'injection est hebdomadaire, &
doses progressivement croissantes, Chague semaine est prati-
quée une injeclion intra-veineuse dont le point de départ est
au taux de 15 cenligrammes et dontl le point d'arrivée est a
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celui de 75 centigrammes, 90 cenligrammes, 1 gramme en 6
el 8 injeclions.

Le professeur Sicanp n'esl pas parlisan de l'injection hebdo-
madaire, il eslime qu'a la dose de 15 cenligrammes, clle est i
peu pres inefficace, Praliquée 4 une dose plus forle, 50 &
75 cenligrammes, Tlinjeclion hebdomadaire présente des dan-
gers : elle a fail nailre des accidenis anaphylacliques mortels
déjd nombreux. Le professeur Sicanp donne la préférence aux
injeclions culanées ou musculaires, 4 peliles doses répélées el
prolongées. On mel ainsi l'organisme & 'abri des choes ; on
fait nailre progressivement sa flolérance : on d¢pargne toule
réaction brutale ; le taux global de l'arsenic est ainsi pro-
portionné & I'ige du sujel, & sa résislance, & son poids, aux
lares viscérales anciennes ou acluelles. Pour lui, 8 grammes
de novo-arsénic, répartis en deux mois, garanlironl plus si-
rement contre toul accidenl ficheux par la méthode des peliles
doses que par celle des injeetions hehdomadaires.

Technique des pelites doses novo-arsenicales répétées el pro-
longées au cours de la neuro-syphilis, — l.es novoarsenicaux
sont cmployés, seuls, sans adjonclion ou association d’aucun
produit mercuriel ou ioduré, Sicarp s'esl adressé aux pro-
duils spécialisés sous la rubrique novoarsénobenzol, sanar,
gallyl, sulfarsénol, toules substances renfermant environ un
laux arsénical de 18 4 22 9. En dissolvanl dans un véhicule,
huileux ou aqueux glyeosé, comme exeipienl Ja poudre novo-
arsénicale, on peul dire que linjeclion sous-cutanée et surlout
intra-musculaire est & pea prés indolore.

A la rigneur, on peul simplement, dans 'ampoule méme,
additionner la poudre novarsénicale de 2 centimélres cubes
d'ean distillée aseplique el réinjecter le toul, aprés dissolu-
lion, dans le lissu sous-cutané de la région exlerne et supé-
ricure de la cuisse ou dans le musele fessier (Pouvrann).
La solution de nove-arsénobenzol (15 centigr.) est souvent
doulourcuse, celle du sulfarsénol (12 cenligrammes) I'est bean-
coup moins. Du reste les susceplibilités individuelles de tolé-
rance locale vis-ii-vis de TParsenic sonl infiniment variables.
Dans le tabés en évolution, Sicanp associe volontiers les cu-
res mercuriclles el arsénicales,

Voicl un exemple de traitement. Chagque jour, injeclion de
eyanure de mercure intra-veineuse de 1 centigr. 4 2 cenligr.
(6 a4 10 injeclions suivant tolérance). En méme temps chaque
joun, 1 & 2 grammes d'iodure de potassium ; interrompre alors
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In médieation mercuriclle el jodurée el s'adresser aussilol, sans
période de repos inlerealaire. 4 la {hérapeulique novo-arsé-
nicale de la fagon suivanle : Premier jour el deuxitme jour,
injeclions novarsénicales sous-culandées ou intra-musculaires de
15 4 20 cenligrammes de novo-arsenic,

S'il w'exisle pas de suseeplibilité idiosynerasique, le irai-
lemenl novarsénical sera ainsi conlinué : lous les 2 jours
(jours pairs par exemple; double injection dans la méme séanee,
une injeclion intra-musculaire de 15 cenligrammes et une in-
jeetion intra-veineuse de 15 cenligrammes,

La dose lolale par semaine sera donc de 90 cenligrammes
el on alleindra ainsi progressivemenl le laux global de 7 & 8
grammes cn deux mois. + J'ai habitude, dit Sicarn, d'associer
i l'arsenic duranl les jours inlercalaires, jours impairs, une
dose quolidienne de 1 gramme {4 2 grammes d’iodure de po-
assium. Au lotal : eyanure de mercure, 10 4 15 centigr. ; novo-
arsenic, 6 4 8§ grammes ; iodure de polassiom, 20 gr,

On renouvelle celle cure chaque guadrimesire pendant un
an ; annuellement done la dose globale de novo-arsenic sera
de 15 4.20 grammes,

Si cerlaines considérations devaient empécher la présence
trop fréquence du médecin, injection intra-veineuse scera pra-
tiquée une seule fois par scmaine el la direelive sera ainsi
comprise :

Qualre jours conséeulifs par semaine. injections sous-cula-
nées ou intra-musculaires de 15 centigr. de novarsénic que l'on
confiera &4 lentourage du malade.

¢ jour, injeclion intra-veineuse de 30 centigr. c'est-d-dire
¢galement, au folal, 90 cenligr. par semaine.

Puis Ge el 7¢ jours, ioduore de polassium,

Les injeclions sous-culanées ou inlra-museulaires peuvent
clre praliquées par une personne autorisée de 'entourage,
sous sa responsabililé, el aprés aveir oblenu l'assenliment de
la famille, .

Il est évidenl que ces doses n'onl rien d'absoln, qu'elles
peuvent élre modifiées suivant la réaction de Porganisme, et
suivanl le conirdle des Bordel-Wasserman sanguins cf ra-
chidiens.

Dans le tabés en évolulion, sans lrailemenl antérieur, avec
Bordel-Wasserman posilif, dans le sang et le liquide eéphalo
rachidien, le programme thérapeulique sera le méme que ce-
lui que nous venons d’exposer. '
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I1 est au conlraire des (abéliques qui paraissenl [lixcs, sla-
bilisés dans leur maladie. Le syndrome eesse d'évoluer spon-
tanément, ou le plus souvent 4 Ia suile d'une hérapeutique
approprice.

A ceux-ld, le lraitement doit élre appliqué moins intensi-
vement, Pas de mercure, ni d'iodure. Quatre a4 5 gr. de novar-
senic par irimestre, en varianl les voies d'introduction : 10
a 15 gr. an lolal par année. I esl & noler que les douleurs
fulgurantes ou les crises gaslriques persistanles peuvent ne
pas élre un signe d'évolulion progressive de la maladie Labé-
lique. Elles sonl en rapporl avee un processus superficicl
Elles sontl d'ordinaire exacerbées el rendues plus fréquentes par
toute médicalion aclive mercuriclle ou novarsénicale. Ce n'est
quw'd la longue, au fur el & mesure de la répélilion des cures,
que les douleurs fulgurantes ou les erises gaslriques arrivent
i se calmer, & s'allénuer et méme & disparailre (SICARD)

Telle esl l'opinion si autorisée du professeur Sicanp.

Miian n'est nullement  partisan du  (railemenl 4 pelites
doses répélées, préconisées pm M. Sicarp. Elles ne sauraient
i son avis, élre considérées comme la méthode idéale de Lraile-
ment de la syphilis nerveuse, il considére méme la mdéthode
comme indésirable ; cest quen effet, des travaux expérimentaux
il résulle que les doses pour slériliser Porganisme s'élévent
d'une fagon lelle qu'elles constiluent de véritables dangers
d’inloxicalion grave et rebelle. 11 faul arriver progressivement
i la dose idéale de 1 cenligr. d'arsénobenzol, de 1 cenligr. 5
de novarsénobenzol par kilogr, d'individu, soil par exemple
90 cenligr. de novo pour un homme de 60 kgs. ; 120 cenligr.
pour un homme de 80 kgs. Il faul répéler cette dose idéale plu-
sicurs fois, aulanl qu’il esl néeessaire, pour oblenir la séda-
tion des syvmplomes.

I1 faul laisser 4 4 5 jours d'inlervalle enlre les injeclions,
ni moins, ni plus. Ni moins, paree que les acecidenls graves,
morlels, s¢ produisenl usuellement les 3¢ el 4¢ jours apris
l'injection, rarement au-deld. Ni plus, parce que au-deld, le
médicament est presque entiérement éliminé, et que déja les
irépontmes relévenl la téle & ce momenl, ainsi gque le monire
l'observalion des cas rebelles. Cette dose idéale pourra élre
répélée 4 ou 5 fois, davanlage méme si le sujet la tolére
parfaitement.

La cure pourra élre prolongée sans inlerruption, par une
curc mercurielle de 6 semaines, d’huile grise ou de calomel, et
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une nouvelle séric de nove pourra étre faite ensuite, identique
4 la premiére, immédiatement aprés le mercure. De celle ma-
niére. le malade subit un assaut ininterrompu de plusieurs mois
et 'organisme se défend conire l'intoxication par la variété des
médicalions,

Ces traitements intensifs et prolongés peuvenl parailre im-
possibles & exéculer dans la pratique. I1 va sans dire qu'ils
nécessilent cerlaines précautions el une grande surveillance
du malade, mais ils sont en général beaucoup mieux supportés
qu'on nc pense. Ce qui mangue le plus souvenl au malade,
ce n'est pas la tolérance, c'est la foi, I'énergic, 1a volonlé né-
cessaire. EL il Taul que le mdédecin lui-méme en soit parlicu-
ligremenl pénétré. 11 faut se rappeler aussi que la dose loxique
du médicament est loin de ces doses thérapeuliques. :

Pour MiLiax, les doses faibles que réalisenl la plupart des
trailemenis considérés comme classiques, sont absolument in-
suffisantes ¢l leur insuffisance les rend dangercuses. Si elles
peuvenl suffire dans un grand nombre de syphilis bénignes,
obéissantes, donl la lendance nalurelle esl la guérison, elles
stimulent au contraire les syphilis rebelles et récidivanles. La
mélhode des doses massives est d'ailleurs irés bien tolérde
dans l'immense majorilé des eas; clle donne d'execellenls ré-
sultats thérapeuliques (MiLian).

Pour Ravaur, le traitement de la syphilis nerveuse est ce-
Ini des aulres localisalions de la syphilis, élanl tenu compte
bien entendu de la fragilité du tissu malade el de lintensité
des lésions. I1 resle loujours convaincu de la nécessité d'cm-
ployer un {railemenl mixie arsénico-mercuriel. Le procédd
le plus aclif consisle en des séries d’injeclions de novarséno-
benzol 4 doses croissantes, entre chacune desquelles T'on in-
Iroduil la ou les injeclions mercurielles. Si le cyanure de mer-
cure lui parail un execellent sel pour les trailements d’allague,
il préfére de beaucoup dans le traitement de la syphilis ner-
veuse le calomel ou Ihuile grise. I1 n'est pas partisan des
pelites doses de sels arsénicaux quotidiennement comme le
préconise SicArDp ; il lui parail préférable d'atlagquer le spi-
rochéle par des vagues d’assaul progressivemenl croissanles.
Avee une bonne lechnique d'injeclions et de la prudence, les
accidenls donl parle Sicarp peuvent ére évités. lls  dimi-
nuent d’ailleurs de plus en plus, alors qu'au conlraire se répand
Ia praliqgue des injeclions inlra-veineuses,

TmeL apporle & la discussion les élémenls recueillis dans le
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service de la Salpélricre de 1912 4 1914. On obtient irés
souvent chez les tabéliques des amdliorations indiscutables,
Sur 37 tabéliques, aprés 18 mois ct 2 ans de traitement presque
ininterrompu, on nole 13 cas d’amdélioralion considérable, 17
cas d'amélioralion sensible, et 7 cas sans résullals ou méme
avec aggravation avec le trailemenl. Ces résultals ont été oble-
nus avee les médicalions mercurielles comme avee les arséni-
caux, mais les arsénicaux paraissenl plus aclifs el plus parlicu-
liérement indiqués. Ils permettent plus facilement I'emploi des
doses massives, et ils exercent une aclion favorable sur la nu-
Irilion générale. Le mereurc faligue les malades, les fait mai-
grir, les déprime sensiblement alors que l'arsenic se comporle
comme un véritable tonique, reléve I'étal général. provoque
Vengraissemenl. TiNeL emploie de préférence la méthode des
doses massives, c'est-d-dire des doses les plus forles que peu-
vent supporter les malades.

Telles sont les opinions diverses exprimées 4 la Réunion des
9-10 juillet 1220, de la Société de Neurologic de Paris.

(A suivre).

REVUE GENERALE

LE THEAITEMENT DE LA PNEUMONIE

Par A Courcovx
Madeein e In Charite

Le trailemenl de la pneumonic a toujours ¢élé une queslion
d'actualité et n'a cessé de susciler de nombreux lravaux et
d'ardenles controverses. — Maladie fréquente d'observation cou-
ranle dont les sympldmes précis et nels permellent presque lou-
jours un diagnostic facile el précoce, passant done rarement
inapercue ; eclle est de celles que le eclinicien peut (lraiter
dés les premiers jours. Et voild plus de cent ans qu’'on cher-
che un traitement qui puisse Uenrayer, cenl ans qu'on discule.

Cestl gqu'apparemment aveune mdédication curalive ne s'esl
vraiment imposée. Cependanl & Iheure actuelle, el c'est au
moins nolre eonviclion, des horizons nouveaux s'ouvrenl i
nous avec des espoirs rés réels. 11 est done encore ulile de
parler du lrailement de la pneumonie.

Mais pour bien comprendre I'évolution des idées médicales
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sur ce sujet, il est nécessaire d'en tracer 4 grands ftrails les
étapes hisloriques, nous verrons ainsi pourquei cerlaines opi-
nions s'opposenl encore. Ceci fait nous pourrons disculer la
valeur des médications anciennes el des acquisilions nouvelles,
puis enfin essayer de montrer comment nous pouvons conce-
voir 4 l'heure actuelle le trailement de la pneumonie et de
ses principales formes clinigques

Laennee, Broussais, Bouillaud opposaient 4 la pneumonie une
médicalion systémalique qui s'appliquait avec rigueur i tous
les cas, par le vésicatoire, le tarire slibié (médication centro-
stimulante de Risorius) et la saignée large, abondante (Brous-
sais exigeait 1.500 & 2.000 grs.)

Trousscau essaya d'apporter quelques palliatifs en rempla-
canl parle kermés et 'oxyde blane d’anlimoine, I'émétique vrai-
ment trop dangereux. Puis quelques essais thérapeutiques fu-
rent tentés et 'on vanlal'action gquasispécifique de médicaments
variés. Les uns furent vite condamnés, tels liodure de polas-
sium, la vératrine, les secls de mercure, 'ergot de seigle, ele.
D'autres ont joui d’'une grande faveur et celle-ci n'est d'ail-
leurs pas complétement éteinte tels, la quinine dont on don-
nait de 2 4 6 grammes, la digitale prescrile jusqu'a 6, 8, 12
grammes de feuilles en infusion, l'alcool quee Todd ordon-
nail aux doses de 300 & 600 grammes. Mais lous ces médica-
ments ne faisaienl que s’ajouter 4 la médication systémati-
que qui pendant plus de cinquante ans régna d'une maniére
quasi absolue.

Une réaction devail faialemenl se produire et on passa
d'un extréme a l'autre, en préconisant Pabsfention systéma-
tigue de toule mdédicalion.

Bielt ¢t Magendie furent en France les promoteurs de cette
théorie que Skoda et Dietl appliquérenl largement 4 Vienne.
1ls assuraient, en se basant sur leurs ohservations cliniques,
que les pneumonies laissées & elles-mémes guérissaienl beau-
coup micux que celles auxquelles on appliquait le iraite-
ment systémalique et barbare de la saignée, de I'émélique et
du vésicatoire. N'est-ce pas encore l'opinion de beaucoup de
cliniciens qui voienl avee beaucoup de sceplicisme les essais
thérapeuliques gqu'on leur signale contestant leur valeur, en
assurant que la bonne nature fail aussi bien, sinon micux, el
qu'il est impossible de juger de lefficacité des remédes dans
une maladie gqui guéril nalurellement.
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Ce bel oplimisme ne simposa pas & tous, fant s'en faut, e,
toujours au nom de la clinique, beaucoup protestérent. On ne
peut considérer la pneumonie comme une maladie bénigne,
Est-il vraiment si rare de la voir s'aggraver d'un seul coup
et enlever en qucl-:'lucs heures un sujet robuste ? Est-il si
rare de voir apparailre des complicalions souvent forl gra-
ves et contre lesquelles on est souvenl désarmé? Est-il si
rare de voir linfeclion déborder sa localisalion primilive ¥
Qu'esl done le pronoslic de la pneumonie des vieillards, des
tarés, des déprimés ? Certes la bonne nature fail beaucoup,
maijs lanl gquon n'aura pas brouvé le reméde spécifique qui
rapidement et définitivement jugule le mal il faut {loujours
eraindre les surprises de ectte maladie et il faul aider la
« nalura medicatrix ». C'est ainsi qu'esl née la thérapeutique
dite symplomatigue dont le but est de soulenir les forces
du malade en calmant les phénoménes doulourcux, en assurant
le bon fonctionnement des organes, en parant i leur défail-
lance. Innombrables sont les moyens et les méthodes qui ont
été proposés i cet effet. Beaucoup ont fait leurs preuves,
beaucoup se perfectionnenl chaque jour, leur aclion cfficace
a él¢ confirmée par Pexpérience de générations successives
de médeecins el peu 4 peu s'est constituée une sorte de lrai-
tement {iraditionel, classique de la pneumonie,

Mais cetle thérapeutique symplomalique qui cerles rend les
plus grands services ne pouvait élre qu'une méthode d’altente.
Comme le disait excellement Talamon: « Nous soignons tou-
jours des pneumonies mais nous ne irailons pas la pneumonie!

La pneumonie esi une affection microbienne, pourquoi ne pas
chercher & vainere I'agent causal ¥ Celte thérapeutique cura-
tive on devait la demander tour & lour 4 la baclériologic et
& la chimiolhérapie.

Aprds des essais infruclucux d'immunisalion des petits ani-
maux conire le pneumocoque qui s'éehelonnent de 1886 &
1801, puis des essals de sérothérapie qui restérent dailleurs
des expériences de laboraloire, la sérothérapic n'a vraiment
fait de progrés que depuis la guerre. Nous verrons avec de
nombreux fails & lappui ce gue donne mainlenant ce tout
nouvean moyen thérapeulique.

La vaccinothérapie annonce elle aussi des résullals {ui ne
sont pas négligeables,

La longue période des recherches d'ordre gérothérapi-
que laissa le champ libre & la chimiothérapie. On crul
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pouvoir attaquer le pneumocoque par la méthode anli-
seplique soit dircetement par injeclion loeale intraparenchy-
maleuse de substances antisepliques, soit indirectement en fai-
sanl ingérer ou en injeclant sous la peau des subslances qui
s'¢liminent normalement par le poumon. Ce sont des idées
qui furent vite abandonnées parce gue dangereuses ou inef-
ficaces.

Puis on crut un moment que les fermenls mélalliques intro-
duils en Irance par Netler, avaient une aetion spécifique
sur le pneumocoque, Et c'est ecelle recherche de la théra-
peulique spéeifique qui s'impose peu 4 peu et domine. Pour-
quoi ne {rouverail-on pas un corps chimique qui ail une
aclion élective sur le pneumocoque comme l'arsenic, le mer-
cure, la quinine, liode, le bismulh sur ceriains microorga-
nismes ? La recherche des antithermiques, des expeclorants,
des slimulanls qui préoceupait lant nos péres ne présenle
plus mainienant qu'un intérét trés secondaire et d'importants
travaux, nous le verrons, sonl consaerés & ceriaines subs-
fances comme la quinine et ses dérivés, la digitale, le citrale
el le bicarbonale de soude, qui sonl considérés comme des
médicaments spéeifiques.

On voit comment depuis une dizaine d’anndes surtout, par
une c¢volution ralionnelle un mouvement s'est fail vers une
thérapeulique curative spéciflique. Nous sommes encore dans
une période d’éludes, mais celles-ci sont basées cependant sur
une expérience clinique assez large pour que nous ayions
en mains les éléments dune crilique imparliale. Est-ce & dire
que nous devions abandonner tout le passé? Non, La thé-
rapeulique iraditionnelle classique de la pneumonie nous a
légué de précicux enseignemenls, nous ne pouvons nous ecn
passer cncore. Voyons donc ce que nous devons en garder
el ce que nous apporte la thérapeulique nouvelle.

THERAPEUTIQUE CLASSIQUE DITE SYMPTOMATIQUE

Il n'est pas inulile de faire la erilique de celle thérapeulique,
car s'il y a encore des pratiques ficheuses parliculiérement
lenaces b qu'il est nécessaire d'éliminer, il en esl qui se sonl
perfeclionnées el qui sont d'une grande ulilité.

Révulsifs et antithermiques

Le vesicatoire dernier vestige de la médicalion systémalique
est employ¢ encore par nombre de médecins. Cest une grave

¥
-
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erreur ; ses inconvénients sont considérables (albuminurie, cys-
lite, accidenls culanés) ; ses avanlages sont encore & démontrer.
Le vésicatoire n’a pas sa raison d'étre dans la pneumonie, il
faut le proscrive,

Les ventouses séches, les cataplasmes et enveloppements sina-
pisés remplacent avanlageusement le vésicatoire moyen dan-
gereux de révulsion.

Pour que les enveloppements sinapisés produisent toul leur effel, i faut es
pratiquer de la fagon suivante : on place dans un nouet de mousseline, une poi-
gnée de moularde nuire el apriés aveir tordu le nouet, on le malaxe dans un
grand bol d"ean froide jusqu'l ce que Ueau soitfortement colorée en jaune el que
les vapeurs qui s’en échappent piquent forlement lesyeux; on mouille alors avee
cetle ean sinapisée une ou deux servielles que 'on applique sur Ie thorax en
avant et en arriére et quon laisse le lemps nécessaire pour oblenir une forte
révulsion, une durée dedix minutes est en général largement sullisante. Il im-
porte de se souvenir que l'eau chaude pu 'addition & Peau froide d'aleool ou
bien d'un acide ou d*un sleali empéche la réaction de la myrosine sur le my-
ronale de potassium (sinigrine) el par conséquent le développement de "action

rubéfiante (Pouchet).

La saignée, abondante ct systématique est abandonnée et
remplacée de plus en plus par des saignées locales sous forme
e wvenfouses scarifides appliquées au niveau du [oyer pneu-
monique. Toutefois chez certains individus jeunes pléthori-
ques i face vultucuse, aux lévres congestionnées, trés dyspnéi-
ques, quelquefois eyanosés avee les veines du cou turgescentes,
il peut étre indiqué, mais dans ce cas seulement, de faire une

‘saignée de 150 4 200 grammes,

Les bains froids Irés vanlés en Allemagne il y a 40 ans, ont
élé pen employés en France, ils sont actuellement tout a fait
délaissés. 1ls ne modifient en rien la marche de la maladie,
ils ne sont pas sans inconvénicnts chez des malades grave-
ment alteinis el peuvent élre avaniageusement remplacés par
d'aulres moyens aussi efficaces comme antithermiques et

comme sédalifs.

L'enveloppement froid du thorax esl un de ces moyens peut-
¢lre le meilleur et toujours trés en faveur. Il conslitue en
cffet un excellent révulsif et un antithermique continu irés
efficace. On se sert d'une large servielle éponge ou d'une
sorte de gilel fail avec huit ou dix épaisseurs de mousseline
4 pansement. Ce linge étant bien imbibé d'eau fraiche a
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25 degrés environ, cst forlement exprimé puis appliqué sur le
thorax et recouverl d'un laflelas ovu d'une couche de colon
cardé puis d'un large bandage de corps el d’épaulelies de sou-
tien. Il est bon de coucher le malade sur un peignoir de bain
pour déviler qu'il ne mouille son lit et d'enduire son thorax
d'un corps gras pour éviter la macéralion de la peau. Les com-
presses sont renouvelées toutes les 2 on 3 heures. Les malades
s'y accoutument firés rapidement et en éprouvent un grand
bien-étre car la dyspnée se calme toujours tris netlement. Les
vieillards, les scléreux, les eardiaques supportent mal 'envelop-
pement froid,

L’enveloppement froid de tout le corps dans le drap mouillé
préconisé par Rendu el Siredey est ulile. On U'emploie peu
cause des difficuliés de son applicalion.

La vessie de glace placfe sur le thorax du cité de la 1é-
sion esl trés ulilisée en Angleterre. Nous la mellons de pré-
férence sur le cceur chez les sujets jeunes quand il exisle
de la tachycardic et des eraintes de myocardite.

Les compresses chaudes ou la poche de caoulchoue conlenant
de l'cau chaude, ou le calaplasme électrique, ou des cala-
plasmes fails avec une préparation i base de silicate dalu-
mine el de glycérine qui gardent longlemps une tempéralure
élevée rendent de grands services et remplacent les enve-
loppements froids, dans les cas oll ceux-ci sont contre-indi-

qués. Sl

Les bains tiddes sont enlrés dans la thérapeulique de la
pneumonie infanlile, on les donne & 32, 34 degrés et dune
durée de 10 minuies environ, associés parfois & des bains si-
napisés el allernant avec des enveloppements froids du tho-
rax, ils ont une aclion excellente sur la dyspnée, calment le
systéme nerveux, augmentent la diurése el conslituent un des
meilleurs adjuvants que nous ayions conire la pneumonie.

Stimulants du systdme nervenx et tonigues cardiagues.

La thérapeulique ancienne nous a légué une série de médica-
ments forl utiles pour combatire et prévenir les phénoménes
de dépression nerveuse.

L'aleool est souvent preserit soit sous forme de potion de
Todd qui conlient 60 gr. de thum ou sous forme de grogs de
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vin de Champagne, ete. Se rappeler qu'il esl bon pour éviler
I'exeilalion noclurne de donner 'alcool le malin el au début
de 'aprés-midi seulement, qu'il faul éviler les forles doses el
s¢ baser sur les réaclions individuelles.

L'acétate d’ammeniague a unc aclion slimulanle el diaphoré-
tique. Toul pneumonique en prend, c¢'esl un médicament clas-
sigque ; mais on le donne 4 dose un peu faible. I1 laul preserire
au moins 6 4 8 grammes par jour.

Certains mdédecing préférent le chlorhydrate d’'smmoniagque
comme Tacililanl mieux 'expectoration. Il ne faut pas dépasser
J grammes en 24 heures.

Camphre. On s'est beaucoup occupé en Allemagne de ce mé-
dicament el on a ecru pouveir lui atiribuer une aclion quasi
spicifique sur le pneumocoque en se basanl sur ce fail que
le camphre mis dans un milien de cullure empéche le pnen-
mocogue d'y pousser. Boehneke aurail constalé chez 1'animal
I'aclion prophylactique de I'huile camphrée contre infeclion
pneumococcigque expérimentale de la souris et du lapin. En
revanche quand linfeclion esl déclarée chez 'animal, son
aclion serait nulle (Bezancon) et ceci diminue singuliérement
I'netion spécifique du camphre qui n'en est pas moins un
médicament {rés remontant, irés fonigue surloul associé 4
I'élher.

La digitale est le wvrai lonique ecardiaque. LElle doit é&lre
donnée syslémaliquement f tout pneumonique. On 'emploie
depuis forl longtemps car on reconnut qu'elle abaissait 1a
tempéralure et ralentissail le pouls.

On crut méme quelle élait un médicament spécifique et
aprés Hirl de Strasbourg, qui preserivail 1 gr. 4 1 gr. 50 de
poudre de feuilles, Petresen, de Buearest, I'employait aux do-
ses de 6 4 8 grammes de poudre de feuilles en infusion. C'était
en réalilé une médicalion par intoxicalion aussi barbare que
I'émélique de Risorius, S. 8. Cohen, de Philidelphie, est re-
venu, il y a quelques années, sur celie question et conseille,
lni aussi, de forles doses de digilaline en injeclions sous-
culanées, soil deux dixitmes de milligramme de digitaline
crislallisée, loules les 4 heures,

Les travaux des cardiologues francais nous ont moniré de-
puis longlemps toul le bénéfice qu'on pouvail lirer dans les
pneumonies de l'administralion de la digitale & dose préven-
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live, soil 5 & 10 goulles de la solution de digitaline au mil-
litme. En eas d'insuffisanee menacanle cardiaque on conseille
Pinjeclion inlra-veineuse d'un i deux dixiémes de milligramme
de digilaline, soit 5 4 10 goulles, ou d'un quart de milligramme
d'ouabaine, dose quon pourra au besoin renouveler 4 4 5
heures aprés.

L'adrénaline csl un excellent médicament contre I'hypolen-
sion artérielle, il rendra de grands services dans les cas ol
Pinfeetion pneumococeique déborde le poumon. On sail que
dans ces cas il existe fréquemment des altéralions des surré-
nales.

La strychnine assocife 2 la digitale ou &4 la spariéine est un
tonique ecardiaque ct général qui est fort utile chez le vieil-
lard. Il faul la donner & doses progressivement croissantes
el ne pas dépasser 4 4 6 milligrammes en 24 heures par
ingestion ou 3 & 4 milligrammes par injeclion sous-cutandée.

La caféine léguée par la vieille pharmacopée est 4 nolre
avis trop largemeni el lrop souvent preserite. On en fail un
vérilable abus, elle a une aclion excilante trés courte sur le
coeury, cb par conire expose & des phénoménes d'excitation
cérébrale.

Oxygeéne. ('esl un des meilleurs stimulants respiratoires et car-
diaques. son emploi est fort ancien mais on o'y avail recours
que dans les formes graves lorsque la dyspnée élait frés forle,
Iasphyxie imminente. Depuis quelques années on a micux
éludi¢ son aclion, élendu ses indications, et son emploi non
sculement e¢n inhalalions mais en injections conslilue une
médiealion adjuvanle de toul premicr ordre.

Les inhalalions doivent élre répétées et prolongées. Deux
auleurs amérieains, Barrach et Woodwel, (1) qui ont particu-
litremenl éludié leur aclion, esliment qu'il faut au moins
une inhalation de 30 minules loules les deux heures et que
dans les cas graves on peul pousser linhalation pendant 1
4 2 heures. Delcourl, (2)de Bruxelles, fait inhaler 800 4 1.000
litres d'oxygine en 24 heures. Stadie, de Ballimore, a organisé
une chambre ou l'almosphére renferme de 40 & 60 p. 100
d'cxygéne. Il faul nécessairement pour réaliser une bonne

(1) Bannacun et Woovwer. Archiv of Internal Medicine, n® §, 15 octobre 1921.
(2 Devcouny. Broxelles Medical, n* 30, 26 mars 1021.
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inhalation des appareils spéeiaux, celui que Lian a fail cons-
truire récemmenl est extrémement pratique (1),

Les résullats oblenus sont fort intéressants. Le pouls se ra-
lentit, Ia cyanose diminue, les troubles cérébraux sallénuent
Barrach et Woodwel, par des dosages rigourcux, onl cons-
talé une éElévalion rés nelle d'oxygéne dans la leneur du
sang artériel el veineux chez les pneumonigques ainsi irailés
alors que Tloxygiéne esl lovjours en diminution dans cetie
maladie.

L'injeclion sous-cufande peut &lre employée seule ou asso-
cice & linhalation. Elle mérile d'élre mieux connue el plus
souvenl praliquée. Les résullals sonl réellement parfails
Parmi les appareils préconisés, deux nous paraissenlt surloul iy
recommander, eelui de Bayeux (2 el eelui de Lian. I [aul
mjecter loxygéne diés le débul de la pneumonie, mais il esl
inulile de chercher & injecler de grandes quanlilés o la fois,
car il ¥ a un cocfficient individuel d’absorplion dont i1 Faut
lenir comple, Une dose moyenne de 150 4 200 cc. s'absorbe
en une trenlaine d’heures el Faclion de Poxyvgene persisle loul
ce lemps. La réinjeclion se fera lous les jours ou lous les
deux jours suivanl que la poehe gazeuse esl résorbée oun
non,

Linjeclion inlra-veineuse doxygéne n'a jamais & nolre con-
naissance ¢l¢ tenlée chez 'homme. Elle a ¢1¢ faile chez ani-
mal, sans incident, & condition d'injecter trés Geés lenlemenl.
Oliver et Murphy, dans des pneumonies qui paraissaienl dé-
sespérées, onl injeelé dans la veine avee de bons résullals el
sans  incidenl, un mélange d'ean oxygénée 4 10 volumes
soil 60 ce. pour 210 ce. d'eau, Llinjection poussée lenlement
esl inlerrompue loules les 3 minutes ou toules les lois gu'on
voil apparailre de grosses bulles dans la eanule ou que le
palienl s'agile,

Solution glycosée hypertonigque. D’réconisée par Envigquez et
Guiman, Tinjeclion inlra-veincuse de sérum glycosé 4 25 9%
esl une médicalion qui a rendu les plus grands services
dans les cas graves el principalement dans les pneumonies
grippales. 11 Iaul se¢ servir de glveose chimigquemenl pur,
on peut injecler 250 & 300 cenlimdres cubes, mais il est indis-

{1} Laaw, Societd médieale des hapit, de Paris, 23 mars 1923,
{2 Barevx. La Clinique n* 13, mars 1923,
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pensable de faire linjection trés lenlemenl. Enriguez demande
une heure pour une injeclion de 230 cc

Médication calmante et expectorante

L'opinum et ses dérivés, codéine, héroine, dionine, sont les
mdédicaments elassiques auxquels on aura recours conire la
douleur el la toux a condilion d'en user avec modération,
car, 4 moins que la loux ne soil trop fréquente et trés péni-
ble il n'y a auvcun avanlage & la supprimer complélement,
Le chlorhydrate de papawvérine cst un calmanl beaucoup moins
toxique que héroine, Pextrail thébaigue ou la dionine, on
peul en donner 10 eenligrammes par jour sans aucun incon-
vénient. et em o aulE

Les expectorants préoccupaienl beaucoup nos anciens. De
lous ceux qui onl ¢l¢é proposdés, ¢'esl Vipdea (ui donnera les
meilleurs résullals soil assoecié 4 un peu d'opium sous forme
de Poudre de Dover 0,30 & 0,10 eenligrammes par jour en
cachets ou en potion. soil méme en injeclion sous-culanée
0,02 ecenligr. d'extrait lolal d'ipéca par eenlimélre cube. On
peul injeeler 2 cenlimélres cubes d'extrail tolal dlipdéea en
24 heures. Nous préférons de beaucoup ces modes -’ adminis-
tralion aux polions qui conticnnent du sirop d'ipéea lequel
provoque presque loujours des vomissemenls méme & pelile
dose (10 4 20 grammes par jour. Plus tard la {erpine ou le
terpinol & la dose de 1 gr. par jour réparli en plusieurs
prises rendront service au moment de la résorplion des exsu-
dals chez certains sujels gqui onl une expecloralion assecz
abondante.

Médication dite spécifigque

Ferments métalligues. A la suite du collargol inlroduit en
France par Netler on a essayé de nombreux mélaux colloidaux,
d’abord en injections inlra-veineuses puis en injections mus-
culaires. L'or, le platine, le mangancse, le palladium, le rho-
dium onl ¢¢ préconisés par A, Robin et Bardel. Bien quon
ait eru un moment & la suile d'expériences sur les animuaux
failes par Chirié et Marcel Pinard, par Hirlz, 4 leur action an-
tiseplique sur le pneumocoque, il est maintenant admis par
fous que ces fermenils n'ont aucune aclion direcle sur la
lésion pneumonique, mais qu'ils stimulent 'organisme, el sont
de précieux adjuvants, Comme le dit A. Robin : ces ferments

page 413 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=413

GEITH

408 BULLETIN GENERAL DE THERAPEUTIQUE

agissent dans le méme sens que 'effort curaleur de la nature
en augmentanl le eoclficient d'utilisation azotée el en acerois-
sant les actes d'hydratation oxydo-réducirice.

Nous nous servens loujours avee avantage du rhodium colloi-
dal en injection intra-musculaires de 3 cec.

Citrate de somde. Préconisé il ¥ a environ 4 ans par Weaver,
de la Nouvelle-Orléans, et Luccarelli, ce médicamenl aurait
une aclion spéeifique el éeourterait la durée de la pneumonie.
Weaver l'emploie en ingeslion, il fait prendre aux adulies
chaque heure de 0 gr. 90 & 1 gr. 20 de citrale de soude ou
2 grs. 40 foules les deux heures, dissous dans beaucoup d'eau et
sans disconlinuer jusqu'aux deuxiéme et troisidme jours qui
suivenl la crise. Luccarelli fait des injections inlra-veineuses
d'une solulion & 3 pour 100, associée & 1/2 milligrammea
d’adrénaline,

Pour Weaver, celte médicalion en diminuanl la viscosilé
sanguine [aciliterait beaucoup la circulation pulmonaire en-
travée par 'hépatisation.

Le bicarbonate de soude est employé & haule dose par
Means el Barach qui partent de ee principe que lacidose
du sang est conslante dans la pneumonic par défaut d'élimi-
nation du gaz carbonique. Ils en donnent des quantités suffi-
sanles pour rendre les urines alealines. Clesl en somme la
confirmalion des idées des anciens mailres qui recommandaient
de donner aux pneumoniques des boissons alealines el abon-
danles — ceei doit élre retenu.

Le nucléinate de soude en injeclions inlra-musculaires de
14 2 ce. chaque jour d'une solulion & 0 gr. 50 par ce. a élé
conscillé récemment par Gardner Melwin, 11 agirail conire la
leucopénie habituelle du pneumonique et produirait rapidement
une hyvperleucocytose. La lempdérature tombe en 2 4 3 jours,
quelle que soit la durdée antéricure de la maladie. L'aclion
du nucléinale de soude est grandement facililée par I'absorp-
lion de grosses doses de bicarbonate de soude.

Quinine et ses dérivés. La quinine ulilisée lrés largement
aulrefois comme antithermique eslt considérée par certains
aulewrs comme un poison spécifique du pneumocoque.
S. 8. Cohen la donne & doses massives et répétées de 0,75
i 2 gr. toutes les 4 heures, diminuant progressivement les doses
a 1 gr. puis 0,60 centigr., puis 0,30 centigr. au bout de deux a
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lrois jours. Les mélhodes francaises restent plus douces el ceux
qui emploient encore la quinine ne dépassent gulre 1 gr. par
21 heures.

Le sulfate d'éthyl hydrocupréine, dérivé de la quinine et connu
sous le nom d'eptochin, a ¢té essayé en Allemagne i la suile des
recherches expérimentales de Morgenroth ef Levy (1911), qui
ont monlré son aclion prévenlive et curative dans linfeetion
pneumococcique de la souris. Chez Fhomme on donne des
doses fractionnées ne dépassant pas 0 gr. 20 40 gr. 25, répéiées
4 4 5 fois par 24 heures. Des doses plus forles risquenl de
produire des accidenls d’'amblyopie. Lu grosse objection qu'on
fait 4 celte thérapeulique, qui a peu pénélré en France,
c'est que les doses qui paraissent vraiment aclives expérimenla-
lement se rapprochent beaucoup des doses toxiques.

Sérothérapie. Les premidres recherches expérimentales sur
la sérothérapic n'ont qu'un intérét hislorique et ce n'est que
depuis la pguerre que grice aux travaux américains el 4 ceux
de Nicolle et de ses éléves en Franece, gque celle question a
vraiment fait le pas déeisif. Le sérum actuellement employé
en France est obtenu & IInstilut Pasteur el sa préparation
résulle des recherches expérimenlales el eliniques de Mau-
rice Nicolle el de ses principaux eollaborateurs Troche, Cra-
mier, Coloni, Mlle Raphaél, Debains el Cruveilhier. C'est un
sérum  polyvalent oblenu en injectant dans les wveines des
chevaux, des pneumocoques virulents tués par 'aleool. 11 exisle
on le sail, de nombreuses races de pneumocoques, les Amé-
ricains en distinguent 4 races principales, ils ont cherché i
oblenir un sérum spéeifique pour chagque race et jusqu'ici
c¢'esl surtout le sérum monovalent correspondant au type 1 qui
parail spéciflique. En France, le sérum de Truche et Cotoni
est polyvalenl et a une aeclion trés nelte sur les diverses races
aclucllement identifices.

Nous nous bornerons i l'élude clinique de ce sérum, ren-
voyvant & l'excellente monographie de Coloni, Truche et Mlle
Raphaél (1) ceux qui désirent approfondir celle question.

Voies d'introduction: Nous les avons personncllement étu-
dites el 'accord est 4 peu prés fait 4 ce sujet.

La voic inira-trachéale, trés séduisanle parce qu'elle’ porle

(1) Coroxi Tamrene et Mlle Raruaen. Pocumocoques e allections pneumococciques,
Masson, édit., 1921, .
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au contacl direct du foyer les anticorps spécifiques (1), ne per-
met malheureusemenl d’administrer que des doses de 10 &
13 ec. 4 la fois, par conséquent insuffisanles, clle exige un ou-
tillage spécial, devant étre faite sous le contrile du miroir la-
ryngoscopique, elle est faligante pour les malades qui bien
souvenl ne peuvenl supporler Uintroduction de la canule. De
sorte que malgré ses avanlages théoriques clle reste une mé-
thode de moins en moins employée,

Linjection directe dans le purenchyme pulmonaire est com-
plétement abandonnée parce que ftrés dangereuse (Slobo-
ziano) (2).

La voie indra-veinense a ¢lé employée principalement au dé-
but de la pralique sérolhérapique. Cruveilhier, Sacquépée en
faisaienl la méthode de choix, elle expose cependant A des ae-
cidenls el elle demande de grandes préeautions. Pour nous,
el celle pralique parail actucllement adoptée, nous laréservons
aux cas graves chez des sujels jeunes, résistants, non tarés
el chez qu la sérothérapie intra-musculaire parait incffieace.
Il ne faul jamais Pemployer chez les vicillards et chez les
sujels donl les reins el surtout le foie sont en mauvais élat.

La dose ulile & injecter en une fois est 20 ec., mais diluée sui-
vanl la lechnique de Brodin au 1/10 seit 20 ce. dans 180 cec.
de sérum physiologique & 8 p. 1.000. Le début de linjeclion
scra poussée lrés lenlement, il faul mellre au moins 5 minules
i Taire passer les 20 premiers centimélres ceubes el le resle
cn un minimum d'un quart d'heure, M. Renaud  conseille
d'ajouler 1 milligramme d'adrénaline on sérum c'esl une exeel-
lente pratigque.

Dans les eas Irés graves, on peut refaire dans la journde
une seconde injeclion de 20 ce.

La dose de 40 ce. en 24 heures parail étre un maximum.

La voie sous-culunée drabsorplion lrop lenle n'est guire con-
svillée,

La voie intra-musculaire exemptie de danger el rapidement
cllicace, nous parail ére le mode d’administration de choix

(1} Br=nenka. De Paction des sérums par la voie cespivaloive, Adoecles foste Postenr,
po 3l o,

12} Stonoziaxo : Etude sur les injections inlra=pulmonaires de sérum antipneu-
moeoeclgue, Presse Médieale, 1920 n® 70,

Id. Les lésions pulmonalres & dislance produiles par I'injection intra-pulmonaire
de sérom antipnenmococclque. Presse Médicale 1921, n* 12,
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du sérum. Nolre pralique personnelle confirmée par celle de
nombreux cliniciens nous a monlré qu'il ne fallail pas crdin-
dre dés le débul el aussilil que possible d'injecter 80 4 100 ce.
el de renouveler ces doses les deux ou trois premicrs jours en
se laissanl guider, bien enlendu, par I'élal du malade,

Mode d'action de la sérothérapie

Il serait trop long de rappeler les observalions qui onl élé
publi¢es fanl en France qu'a 'élranger sur I'aclion du sérum
anlipneumococeique de Ulnstilul Pasteur. Toules ces opinions
concordent el confirment celles des premicrs observaleurs.

La sérothérapie a une aclion indéniable sur 1'évolution de la
pncumonie. Dans beaucoup de cas clle en abrége la durée,
d’auires fois, si elle n'éeourle pas la maladie, elle en allénue
frés nolablement les phénoménes fonclionnels el généraux,
enfin elle diminue de beaueoup la fréquence des complicalions.

La courbe thermique est toujours influencée, elle peul céder
brusquement aprés la 20 ou la 3¢ injeclion de sérum ou se
faire en ¢échelons.

La défervescence brusque précoce bien signalée par Las-
sance (1), a ¢élé observée récemment par Elienne el Braun (2),
dans 7 eas sur 13 ; nous-méme 'avons conslalée dans 17 cas
sur 40 pneumonics guéries,

La défervescence en lysis esl peul-élre plus Iréguente ; assez
rapidement la température tombe aux environs de 38 et
s'y maintient pendant quelques jours. Le malade fait sa pneu-
monic A 38 degrés,

L’élal général est toujours lrés heureusemenl influencé et
c¢'est vraiment un des résullals les plus nets et les plus cons-
tants de la sérothérapie. Le pouls suil la courbe thermique,
la dyspnée diminue, le malude se senl micux, il peul dormir.
La diurése, par conlre, n'apparail que vers le 8 ou 9¢ jour, la
crise urinaire relarde toujours sur la défervescence quand celle-
ci esl précoce.

Etienne, Verain et Braun (3) onl conslalé en oulre, régulie-
remeni, une modification rapide de la formule sanguine géné-
rale, dés la premiére injection, le chiffre des leucocyles poly-

1) Lassaxce : Presse Médicale, 1019, n" §.
{2) Enexxe el Bravx @ Sociélé méd. des hop. de PParis, 1923, n® 38.
(3) Emiexse, Venax et Bravs: Revue médicale de I"'Est, 4 aveil 192§, n® 7.
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nuecléaires, §'abaisse brusquement, puis diminue réguliérement
tandis que la lymphocylose remonte.

Localement I'hépalisalion conslituée ne parait guére influen-
cée. Evidemment la fibrine et les exsudals leucoeyliques intra-
alvéolaires ne peuvent se résoudre en quelques heures, cest
pourquoi on est frappé du contraste qui existe entre les
signes d'auscullation montrant un foyer pneumonique avee
des signes lrés nels et an complet ef un élat général excellenl.

Les complicalions sont beaucoup moins fréquentes et Las-
sance insisie sur la bénignilé des pleurésies purulenles qui
surviennent au cours de la pneumonie traitée par le sérum.
nous avons fait de semblables conslatations. Est-ce a dire
qu'on puisse C¢viler dioules les complications ? Non, cerles.
Mais unc sérothérapiec hilivement et largement appliquée les
diminuera de plus en plus — ceci ne fail aucun doute.

Pronostic de la pneuamonie traitée par la sérothérapie. En
maliére de pneumonie, moins qu'en tout autre maladie, on
ne peul faire de slalistiques. La pneumonie lobaire, franche,
aigué, primitive, et qui n'est pas une complicalion de la
grippe a un pronostic qui différe essenticllement suivant les
milicux.

Grisolle aulrefois sur un fotal de 304 pneumoniques accu-
sait une proportion de déeds de 14 pour 100, Catrin, sur 18.000
cas dans armée francaise de 1888 & 1892 donnail une mortalité
de 987 p. 100, Lassanee (1), dans le méme milieu, arrivait au
chiffre de 12 p. 100, il ¥ a 5 ans. Ces chiffres sonl extréme-
menl bas, quand on les compare i ceux gqu'on frouve dans le
milien hospilalier parisien ot la mortalité & certains moments
oscille entre 40 a4 60 p. 100.

Voici notre stalistique pendant une période de deux ans.
Nous avons soigné 59 pneumonies avee 40 guérisons et 19 décés.
Les décis se répartissenl ainsi:

0 wvieillards ;

4 survenus dans les 48 premiéres heures de I'entrée & I'ho-
pital ;

1 chez un tabélique ;

2 par pneumonie double chez des ethyliques ;

1 chez un sujet qui avait une symphyse pleurale du cdité
opposé ;

{1) Lussaxce : Presse médicale, 1919, n* &.
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Beaucoup de ces insuceés sonl dus 4 une sérolhérapie lrop
tardive, les malades enirant au 5¢, G jour de leur maladie.

5 fois la sérothérapic parail avoir ¢té faile dans les condi-
tions wvoulues, mais elle a manifestement échoué. Pourquoi ?
Sagissail-il de races de pneumocoques parliculiers non in-
fluencées par le sérum polyvalent ¥ La chose esl possible.
Ajoulons que la pneumonie actueclle présente des varialions
frés larges comme gravilé et comme symplomalogie, clle n'a
plus la belle régularité des [ails observée par Grisolle. Ta-
lamon nolail déja, il y a 20 ans, que la pneumonic élait réelle-
menl beaucoup plus meurlritre que 30 ans auparavanl. Les
variations suivant les milieux, les saisons. I'élal ¢épidémi-
que  concomilant expliquent le sceplicisme de cerlains au-
teurs qui, & l'heure actuelle, ayant eu une heurcuse série
traitée sans sérum le déclarent inulile el d'aulres ayanl eu,
au conlraire, de nombreux eas malheureux prétendent la séro-
thérapie inefficace.

Malgré toul, les résullals de la sérothérapic nous parais-
senl indéniables et T'aspeet d'un peumonique irailé par le
sérum est tel qu'il n'est pas de meilleur argument pour enirai-
ner la conviclion de ccux qui hésilenl encore & employer ce
moyen thérapeuligue.

Bactériothérapie. La vaccinalion antipneumonococcique a élé
employée surloul & litre prévenlif el prineipalement en An-
gleterre: et en Amérique. La thérapeulique curalive par vac-
cin esl beaucoup plus récenle,

Les premiers essais de vaccinalion préventive sont dus &
Wright qu vaccina les mineurs de I'Afrique du Sud. Pendant
la puerre Borel el Kérandel vaccintrenl un grand nombre
de noirs el de Malgaches. En Amdérique. Cecil et Auslin en
firent une large applicalion dans différents camps militaires
ainsi que Vaughan, Les résullals en sonl assez inléressanls
pour que la vaeccinalion préventive soit & recommander aux
colleclivités parliculigrement sensibles an pneumocoque comme
les noirs dans les camps d'instruclion ewropéens ou i des col-
leelivilés vivant dans des conditions anormales,

La bactériothérapic proprement dife ou Irailemenl par 'agenl

microbien lui-méme a ¢t¢ d'abord essayée par Rosgnow, en
Amérique ; en Franee depuis quelques années divers médecins
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ont appliqué la bactériothérapie avee des résullals qu'ils esli-
ment encourageants,

Rosenow préconise linjection de pneumocoques partielle-
ment aulolysés, cetle autolyse ayanl pour effet de séparer la
parlie foxique du pneumocoque de la parlie non loxique.

IEn France on emploie soit un vacein ne contenant que des
pneumocoques (Cohendy et Bertrand, Minel) soit un vacein
ol le pneumocoque est associé i des slaphylocoques et sirep-
tocoques (D'(Elnilz).

La baetériothérapie présente des inconvénients par les réac-
lions focales qu'elle peut provoquer et on comprend micux
son emploi dans les infecltions prolongées. IV'(Elnilz (1) s’est
demandé s'il ne pouvail pas adjoindre & aclion immédiate mais
parfois peu durable du sérum, celle plus lardive mais plus pro-
longée du vacein spécifique correspondant. Dans les observa-
lions qu’il publie, il eslime que les réactions parfois nocives
de la vaceinothérapie isolée sont alténuées par U'aclion préala-
ble de la sérothérapic. Aussi ses principes direcleurs sonl les
suivanls : Dans une affeclion peu grave on se bornera i la sé-
rothérapie. Si de nouvelles localisalions apparaissent, on fera
intervenir la vaceinothérapie. Aux formes graves, d’abord ]a
sérothérapic massive et répélée, puis la bactériothérapic dont
I'action lenle el progressive se surajoulera i celle du sérum.

Cecil et Larsen, de New-York, afin d'éviter les acecidentls dus
aux protéines du sérum fonl des injeelions inlra-veincuses
d'un sérum polyvalent, additionmné d'une émulsion de pneumo-
coques vivanls mais lavé, cenirifugé et préparé de telle sorte
que loutes les albumines du sérum ont disparu. Cest en
réalité une solution d'anticorps contenant en méme temps des
corps microbiens qui agiront i tilre de vaccin.

Vallet, sous le nom de plysmathérapice, émulsionne et stérilise
par le chloroforme le crachat du pneumonicque et le réinjecte.
C'est une aulo-vaccination ot T'on inocule la totalité des ger-
mes en cause.

Traitement mécanigue

Pneumothorax artificiel. Friedman, dans 9 cas, a tenté le pneu-
mothorax artificiel, il a constalé la sédalion de la douleur el de
I'angoisse, la respiration esl devenue plus calme. Nous signa-

(1) I¥iEusrrz el Covre; Essais d'immunothérapie mixte dans 75 cas de pneumo-
pathies aigués. Soe, méd. deshopit., 4 juin 1923, n* 10.
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lons simplemenl eces essais sans nous y arréler, on ne peut
vraiment juger de l'efficacité de ce procédé. En oulre, il semble
quon ne pourrait le tenler que toul & [ait au début; des
adhérences se [aisanl trés frégquemment au cours de 'évolu-
tion de la pneumonic.

MiSE EN (EUVRE DU TRAITEMENT DE LA PPNEUMONIE
ET DES PRINCIPALES FORMES

Forme commune

Le diagnoslic fait il est une série de soins diétéliques qu'il
Iaut metire en ceuvre sans larder, il est aussi certains symp-
tomes de premier plan qui exigent une thérapeutique pallialive,
mais comme nous I'avons dil, 14 ne se borne pas nolre aclion.
A l'expeclalion pure aidée de quelques moyens diéléliques el
d'une médication symplomatique assez simple, nous pouvons
substitucr une (hérapeulique curalive aclive.

Soins d'hygitne gémérale. — Lc malade bien soulenu par des
oreillers sera couché dans une chambre largement acérée, dont
la température sera mainlenue aux environs de 180, Cerlains
médecins recommandent Uaération continue, fenétre ouverle.
On s'inspire en cela de la méthode américaine que nous ap-
prouvons complélement.

L’alimentalion sera liquide pendant les premiers jours el
suivant le gott du malade on donnera du lait coupé, du bouil-
lon de légumes, des tisanes, parfois un peu de bouillon de
viande en petite quantité, du jus de fruils. Assez rapidement
on pourra augmenler I'alimentation en se laissant guider par la
tolérance gastrique, les fonctions intestinales et I'état général,
on se rappellera qu'il fauw! donner pendant toule la pneumo-
nie des boissons abondantes ef fortement alealinisées.

Est-il besoin de redire 'importance des soins de la bouche et
des denls, la néeessilé de la désinfection du nez et lintérét
d'une absolue proprelé de la peau qui assure le fonclionne-
ment de la respiration cutanée. L'intestin restera libre et on
donnera des laxalifs légers ou des lavements doux.

Le point de cdté et la toux sont les deux premiers symptimes
qui réclament une thérapeutique palliative. Contre la douleur
locale on placera quelques ventouses secarifiées ou au besoin
on fera une injeclion de 1/2 centimétre cube de morphine ou
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1 cenlimélre cube de bromure de codéine ou 2 cenligrammes
de chlorhydrate de papavérine loco dolenli.

La toux est rarement faligante, il faul ticher de la respecler
pour permetllre an malade de eracher et l'on peult prescrire
d’'emblée la polion suivante qui, légérement ecalmantle, facilite
I'expecloration et tonifie le ceeur :

Acétate dammoniagque. ... i grammes
Poudre de Dover ... .. verenaneess D3 ecenbigrammes
Digitaline au millietme ... .oo0.... 8 goutles
Tulusion de Polvgala ....cviueenns &0 pranunes
Si-l‘“'l l!l' Tolu,....... N - O— ﬂ'} Erinmes

i prendre par cuillére & soupe dans les 24 heures.

La digilaline peul élre conlinuée, sans inconvénient, pen-
danl six & sept jours.

La dyspnée, la fidvre sont des symplomes précoces qui im-
pressionnent loujours le malade el son enlourage. Nous ne
croyons pas que la quinine ail vraiment une aclion eflicace.
Par conlre, les enveloppements froids du thorax sont tout i
ait indiqués suivant la iechnique déja décrite.

Dés ce momenl et aussitdt que possible il faut metire en
ccuvre la sérothérapie. Nous l'employons sysiémaliquement
sitol le diagnoslie fail, parce que nous le répétons, comme pour
la diphiérie, il ¥ a toujours intérét quelque hénigne et simple
que puisse parailre une infeclion. & la faire avorter ou i
Iécourler. Il n'est pas indifférent de faire tomber rapidement
la température de plusicurs degrés el de voir en quelques
heures s’améliorer les signes généraux, les signes fonctionnels
el locaux. Comme nous l'avons déjd indiqué on fera 80 a
100 cenlimétres eubes trois jours conséculifs, et on s’en tien-
dra & la médicalion déja indiquée, la potion citée plus haut
répondant aux indicalions principales en soutenant le cceur
el en aidant D'expectoration. La fidvre, régle géndrale, s'atté-
nuanl, la dyspnée se ealmantl, les enveloppements froids pour-
raient éire assez vile supprimés et remplacés par un envelop-
pement oualé, des ventouses stches ou quelques enveloppe-
menls  sinapisés.

Vers le 5* ou 6¢ jour on pourra supprimer la digilaline el
la remplacer par 2 4 3 milligrammes de strychnine.

La diurtse, nous I'avons dit, se produit habituellement aprés
la chule de la température, elle indique le vrai début de Ia
convalescence. Si le malade est faligué, déprimé, on conlinuera
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la slryehnine associée 4 Uacélale d'ammoniaque el & un peu
de quinguina. "

Sulfale neubre de stryehine, . ... ... 3 milligrammes
Acilale dammoniaque ... ........ 4 grammoes
Exlrait mou de quinguina ..., .. 3 grammes
Fandetilleul......convviniuiaiv. G0 gramimes
Sivop d'teorees d'oranges amidres, . . 20 gramimes

D'aulre fois si le malade a une expecloration un peu abon-
danle on pourra associer & celle polion un peu de terpine
i la dose de 020 4 0.60 cenligrammes par jour, les pelites
doses de lerpine toul en aidant 'expecloralion sont diuréliques
el ne produisenl aucun effet ficheux sur les reins (Pouchel).
Le lerpinol ou monohydrale de térébenthine est moins aclif
¢l s'emploie aux mémes doses chez les sujels susceplibles
(Pouchet).

La econvalescence ne demandera pas de soins particuliers,
clle sera celle de toules les infeclions en prenanl sein de
surveiller la lempérature et en se rappelanl que le sérum
peul produire entre le 10° el le 15° jour des réaclions sériques
qui eédenl assez rapidement el ne m'onl jamais paru plus im-
porlanies que celles qui surviennenl aprés U'emploi des au-
tres  sérums.

Formes graves

Ce n'esl habiluellemenl qu'aprés lrois ou qualre jours au
plus, que la pneumonic revél aspeel clinigque d'une forme
grave 4 lype adynamique (vphoidiqgue ou infeelicux. Il est
done de loule dévidence que plus 16l on aura mis en ouvra
Ie lrailement spéeifique, plus tol on aura chanee d'éviler les
formes graves de la pneumonic. I3t ¢est d'ailleurs ici conume
dans loules les aulres maladies infeelicuses qui sonl soignées
par la sérolhérapie, en régle générale les cas graves ol ceux
qui résistent au (raitement spéeilique sont cenx ¢ui ont ¢lé
trailés lardivemenl. Toulefois il esl eerlaines condilions de
lerrnin gqui augmentenl toujours la gravité de la pneumonie.

Chez les labéfiques nous avons loujours vu évoluer la pneu-
monic avee une sévérité et une rapidité quasi foudroyante mal-
gré une sérothérapic & haute dose.

Chez les individus fatigués, déprimés physiquement el mora-
lement, 1a pnenmonie revét fréquemment la forme adynamigue.

Chez des sujels inloxigués — les aleooliques — ceux dont le

3
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foie ou les reins sonl insuffisanls on voil souvenl la pneumo-
nie s'accompagner de symplomes généraux graves.

Peut-ére aussi dans cerlaing cas, une virnlence particu-
licre de races peu connues ou exallées par 'nssocialion avee
d’autres microbes, imprime-t-elle une violence plus grande
a4 linfection ¢ Quoiqu’il en soil c¢est dans ces cas que les
moyens adjuvants que nous avons asscz longuemenl étudids
peuvent élre d'un grand sccours pour soulenir les Torces du
malade ¢l parer 4 cerlains accidenls menagants,

Le malade alité depuis 4 & 5 jours el plus, n'a fail appel au
médecin que  lardivement. On le frouve brés  dyspnéique,
anxicux, agilé, le facies vullueux, les lévrees souvent cyani-
ques, d'aulre fois prostré adynamique, la fiévre toujours éle-
vée, le pouls rapide. Une saignée immédiate de 150 & 200 gram-
mes, soit loeale par venlouses searifiées, soil par ponelion de
la veine esl trés indiquée. De larges enveloppemenls sinapisés
suivis d'enveloppements froids conlinus du thorax constifuent
la deuxiéme indication. On ajoutera 50 & 60 grammes d'aleool,
rhum ou eau-de-vie, 4 la potion déjd indigquée plus haut
on augmenlera la dose d'acétate d'ammoniague jusqu'a 8§ ou
10 grammes, on aura soin enfin de preserire toujours une dose
suffisante de la solution de digitaline au millitme, soit 10,
15 ou mdéme 20 goulles par 24 heures, 3 ow 4 jours conscéculifs.
On n'oubliera pas, en elfel, gu'ici surloul le vrai danger esl
au coenr :

L'oxygéne cn inhalalions quasi conlinues el surtout en in-
jection sous-culandée associée 4 des injeclions @'huile éthérée
camphrés, trouvenl iei leur véritable indication qui esl de parer
pendant les premiers jours de (railemenl aux phénoménes
d’asphyxie menacanle.

La sérothérapie doil élre praliquée largement et sans at-
tendre ; 100 ce. conslituent une dose minimum par voie inlra-
musculaire. Le lendemain, si I'élal général ne s'est pas amd-
lioré, si la fidvre resle tris élevée, on peul tenler chez un
sujel jeune non laré, 4 condilion que les urines ne présenlent
pas une grande quanlilé d’albumine, de faire une injeclion
intra-veineuse de sérum. On fera 20 ee. dilués suivant la tech-
nique el les précautions indiquées plus haul. Quelques heures
aprés l'injection intra-veineuse on peut injecter 80 ou 100 ce.
par voic intra-musculaire. L'injeclion inira-veineuse peut étre
renouvelée quelquefois le jour méme ou micux le lendemain.
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Jamais elle ne sera faile chez des individus friés déprimés,
paraissant peu résistants, surloul chez des brighliques, des
cardiaques, des alcooliques, des vieillards.

On a quelquefois dans des eas parliculicrement graves 'heu-
reuse surprise de voir une délente se produire. I1 est rare
quelle se fasse brusquemenl. Elle ne vienl que peu & pen et
sindique par une allénuation progressive des symplomes geé-
néraux. Le délire se ealme, agilation diminue, la dyspnée
s'amende, le facies du malade devient meilleur. Ces consta-
tations salisfaisanles doivenl inciter & conlinuer la sérothérapie
A haute dose et asscz longlemps d'aulant qu'il ¥y a licn de se
prémunir confre les complicalions scecondaires. On peut pen-
dant 4 4 5 jours faire 100 ce. de sérum inlra-musculaire.
on associera bien enlendu & la sérolhérapic tous les moyens
adjuvants que nous avons indiqués. Parmi eux I'adrénaline peut
jouer un role fort ulile soil par la bouche, & 1a dose journaliére
de 40 4 60 goulles, soil mélée au sérum, & la dose de 1 milli-
gramme,

C'est dans ces cas parliculiérement graves que linjection
inira-veineuse de sérum hypersucré peut rendre de grands
services, C'est encore dans eces cas avee fléchissement du cceur
que l'injection intra-veineuse de 171 de milligramme d'oua-
baine peut amencr de véritables résurrections.

Pneumonie des alvooliques. — Talamon distingue lrés jusie-
tement deux variélés cliniques, I'une dans laquelle les symp-
tomes généraux : ficvre, agitation incessante, délire violent,
prosiation, constiluent la gravité de D'affeclion, la lésion lo-
cale ne paraissant pas plus grave que celle de la pneumonie
ordinaire de I'adulle ; 'autre dans laguelle la gravité, l'impor-
tance des Iésions pneumonigques marche de pair avec la vig -
lence des phénoménes généraux, ici on assiste & de véritables
crises de délirium lremens.

Dans le premier cas le traitement sera celui de 1a pneumonie
ordinaire avec les mémes doses de sérum et les mémes mé-
dications adjuvanles, saignée locale, enveloppements sinapisds,
ventouses, digitale, ele, mais la base du traitement est 1a médica-
tion par I'aleool associée i I'opium. Personnellement nous don-
nons 20 4 30 goutles de landanum dans un demi-litre de vin chaque
jour et il est bien rare gue ce vieux reméde n'améne pas ra-
pidement une sédation du délire el de Tagilation.  Malgré
tout, beauwcoup de ces sujels sonl soignés tardivement, car
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on se luisse lrop souvent tromper par le délire aigu violent
et on ne cherche pas la pneumonie.

Dans le deuxiéme cas I'élat général a besoin d'élre beau-
coup plus soulenu. La digitale § dose élevée, I'huile éthérée
camphrée, la sirychnine sont indispensables.

Fréquemmenl chez ces malades, les urines sont trés rares,
c'esl ici surtout qu'il faul se rappeler I'importance des bois-
sons abondantes fortement alealinisées et au besoin le sérum
sucré intra-veineux si l'agilalion du malade ne met pas obsla-
cle & celle injeetion,

Il faut en oulre se rappeler que les bains froids, méme les
enveloppements froids peuvenl étre nuisibles et quil vaut
mieux les remplacer par des enveloppements ticdes sinapisés
ou des compresses chaudes autour du thorax. Contre le dé-
lire on emploiera le vin laudanisé ; le gardénal & la dose de
0,10 et méme 0,20 cenligr. donne de bons résultats. Pouchet
préconise le paraldéhvde é la dose de 2 4 4 grammes par jour.

Paraldéhyde eristallisable, . .. ... .. 10 grammes
Sirop de groseille.,.......... ..., M) grammes
Hydrolas de tilleul. ..o .l 120 graommes
Temnture de vanille. .............. 2 grammes

ne C'l]i 'E‘]"l' 3 s0upe renferme un e L1 HE L l."l\' e,
U llére A souj [ ar de paraldéhyd

Pnenmonic des wvieillards. — L’adynamie et la défaillance
cardiagque sont les deux dangers toul de suile menacants chez
les sujets vieux avanl 1'dge, aussi bien que chez les vicillards
proprement dit. On les combatlra par 'alcool, I'acéiale d'am-
moniaque, la digitaline associée 4 la strychnine, les injections
d'huile éthérée camphrée el les injections sous-culanées d'oxy-
gine, Localement on mellra quelques ventouses secarifiées puis
des compresses ou cataplasmes chauds ou un sac de caout-
chouc ou le cataplasme éleelrique ou foul aulre moyen de
mainienir de la chaleur.

La sérothérapie a donné des résultats particuliérement heu-
reux ; les observations de Weil-Hallé suivies de beaucoup d'au-
tres en font foi.

Meais on se rappellera que la phase de convalescence doil
élre particuliérement surveillée. Nous avons vu mourir des
vieillards 4 & 5 jours aprés la défervescence alors qu'ils pa-
raissaienl avoir fail les [frais de la maladie. Cesl la phase
la plus périlleuse comme le dil forl jusiement Bourcy. Les
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vieillards peuvent mourir d'asphyxie méeanique par encombre-
ment bronchique ou par collapsus cardiaque. On les maintien-
dra longtemps sous l'aclion combinée de la digitale et de la
sirychnine dont on peut donner 5 & 6 milligrammes et plus
sans danger. On assurera l'expectoration par la terpine avee au
besoin de pelites doses d'oxyde blane d’antimoine (ne pas dé-
passer 0,50 par 24 heures). L'ipéea tolal en injection sous-
cutanée, 1 &4 2 ce, lutte utilement contre la bronchoplégie.

SOCIETE DE THERAPEUTIQUE

Neanee auw 12 Novembre 102§

. — DE QUELQUES INDICATIONS DE LA METHODE DE
BRETONNEAU-TROUSSEAU. TRAITEMENT DE CERTAINES
FORMES DU PALUDISME.

MM. Cavssape et André Taroieu & la suite de la prégsentation d'un
malade paludéen depuis fort longlemps et n'ayant plus de erise depuis
1912 grice au frailement par le quinguina jaune (einchona calisaya)
ingistent sur ce traitement par la poudre de quinguing jaune des
fitvres paludéennes ou du paludisme mono-symplomalique lelle gque
cortaine seialique coloniale. Dans leur communieation les auteurs in-
sistent sur la dose qui esl en moyvenne de 8 & 10 grammes par jour
4 prendre pendant 10 & 15 jours.

On suivra en principe les régles données par Trousseau : prendre
ces doses aux repus en deux prises rapprochées ; il convient de dé-
layer la poudre soigneusement dans du eafé ou dans du vin ou de
l'eau contenant ‘du jus de citron ; les auteurs recommandent particu-
litrement le sirop d'écorce d'orange amére qui masque complélement
le gofd,

il. — LE CHLORALOSE : 80N POUVOIR HYPNOTIQUE

M. Cuevanier aprés avoir rappelé les différents travaux anté-
rieurs sur le chloralose insiste sur ce point que le chloralose exempt
de parachloralose ne donne pas les phénoménes d'hyperexcitabilité
habituels chez animal. 11 a constaté qu'd I dose de 10 centigram-
mes le chloralose facilite le sommeil, gqu'a 1o dose de 20 cenligram-
mes il procure un sommeil tranguille el qua ln dose de O gr. 30
4 0 pr. 40 on obtient rapidement un sommeil profond de plusieurs
heures. Le chloralose semble done délre un excellenl hypnolique
d'autant plus qu'il n'agit pas ni sur le bulbe ni sur ln moelle ; la
respiration et la cireulation ne sont pas modifices ; le chloralose n'est
done pas toxique,
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Ill. — DES MODES D'ADMINISTRATION DE LA MAGNESIE
QU'IL CONVIENT D'EVITER

M. Ch. O. GuiLLavmiy prisente des caleuls considérables (I'un pe-
sant 8 gr. 20) formés de sel de magnésie non absorbé an niveau de
lintestin, Ces caleals provenaient de prise de magnésie comprimée,
Aussi l'auleur insiste-fil sur la nécessité de donner la magnésie en
suspension dans des milieux agquenx el non sous forme comprimée
non soluble, ces derniers ne se dissolvant pas parfois comme le
montre le eas des caleuls présentés,

IV. — DE L'ACTION THERAPEUTIQUE DU CACODILATE
DE MANGANESE CHEZ LES NEURASTHENIQUES

M. ;. Lemomve s'élant atlaché depuis plusieurs années 4 I'élude de
Taclion thérapeulique de ce corps a pu constater les résultats sui-
vants : linjection de cacodylale de manganiése est indolore et se
résorbe trés rapidement; angmentation de 1o force dynamomdétrique,
angmentation de la {ension artérielle ; relevement de Pappétit; angmen-
tation du poids. Parallélement asthénie physique el psyehique di-
minue; une sensation de biensre la remplace @ le sujel reprénd
gofl i lexislence el commence i s'intéresser i ses oceupations. En
résumé le cacodylate de mangandse est un excellent médicament pour

les neurasthénigques.

V. — OONSIDERATIONS THERAPEUTIQUES DANS L’ASSOCIA-
TION SYPHILO-TUBERCULEUSE AU NIVEAU DU POUMON

M. Alfred Mirawpe aprdés avoir oité des exemples concernant la
thérapeutiyne des fuberculoses jointes & la syphilis an niveau pul-
monaire arrive aux conclugions praliques suivantes @ 10 le {raitement
mercuriel semble le trailement de choix. 11 v aura souvent intérét
4 installer un f{raitement mixte ot le mercure sera associé b Darsé-
nobenzol ou au  bismuth ; 20 larsénobenzol pour une efficacité
qui n'est poinl supéricure esl dangereux, son  administralion exige
I'intégrité des fonclions hépatiques ; 3o quel que soit le’ traitement
adoplé il esl de la plus haute importance el sous peine de poussées
évolutives de s'en tenir 2 des doses modérées de courte durée el soi-
gneunsement surveillées.

VI. — DIMINUTION CONSIDERABLE DE L'EXCITABILITE MHE-
DULLAIRE PAR L'ACIDE PHENYLACRYLIQUE. ROLE DE LA
CHAINE LATHRALE ETHYLENIQUE DANS CET EFFET.

MM. H. Busguer ot Ch. Visceniae donnent les résultats suivants :
lo l'acide phenylaerylique supprime complétement, & des doses mo-
dérées, le réflexe i la sucenssion chez le chien choralosé, par une
action modératrice exercée sur ln moelle ; 20 ces mémes doses abo-
lissent le réflexe de la toux provoquée par U'atlouchement de la mu-
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quense laryngée @ 8o en remplagant Pacide phénylacrylique dépourva
do fonetion éthylénigue par Pacide phenylpropionique on n'observe
plus 'action modératrice médullaire ; celleci est done die an groupe
ment &thylénique de la chaine latérale,

ViI,— DE L'EMPLOI DE LA FLUORKSCENCE PROVOQUEE PAR
LE REAYONNEMENT ULTRAVIOLET FOUR L'IDENTIFICA-
TION ET LA VERIFICATION DE LA PURETE DES MEDICA-
MENTS,

M. René Fasrr signale un grand nombre de corps ayant une vive
fluorescence gquand on les expose au rayonnement ulira-violet dun
are & mercure filtré par un éeran & l'oxyde de nickel. Celte fluores-
cenee i Gé dudiée pour loute une série de corps et en parliculier
sur I'hydrastine dont on a pu voir et suivee hydrolvse avee forma-
tion d'hydraslinine, cetle formation s'accompagnant d'une fluorescence
bleue, L'engsemble du mémoire montre par les expériences décrites
l'intérél des phénoménes de fluorescence pour éfre renseignée forl
aisément sur la nature et la pureté de nombreux composiés ulilists en
thérapeuligue,

Marcel Lazumer.

REVUE DES THESES DE THERAPEUTIQUE
(Awxfn 1923)
Facvurés pe ruovixes

Contribution & l'étude de la wvaccinothérapie des affections
pulmonaires chronigues. Bouisset, (Toulouse 1423, nv 44). - L'au-
teur propose un stock-vacein, lipovacein & la chalour, composé
do @ staphylocoques © G millions;  streplocogques @ 200 millions ;
poneumocoques @ 200 ; micrococens eatarralis @ 50 el teleagine. H0
millions par ce. On Tera les injections dans la région mdédio-Lhoracigque,
on tatera la susceplibililé du sujel en prepant comme base la dose
gqui o provoqué une légére réaclion. On ne fern o deuxiéme injeclion
que lorsque la réaction, provogquée par la premitre, aura disparu de-
puis 24 heures, Les résultats obtenus ne permetlent pas de conclure
i lefficacité absolue de la méthode qui pourrait d'ailleurs donner
de meilleurs résultats aprés quelques modifications proposées par
I'auteur,

La sérothérapie antipneumococcigue dans le traitement des
bronchopneumonies de I'emfance, Colleri-Ledus, (Dordeaux 1923,
n® 111), — Le trailement peut étre fait sans danger par voie sous-
culanée el intramusculaire, 1l abrige 'évolulion de @affection, i
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améliore I'élal géndral en agissant sur les phénoménes toxi-infectieux,
mais né semble pas influencer les accidents mécaniques résullant des
lésions pulmopaires. Liauleur a ulilisé le sérum anli 11 et le sérum
polyvalent, Dans le premier ecas il praliquait une premiére injection
sous-cutante de 10 & 20 ce,, suivant Page, qu'il répétail quolidiennement
jusquic amélioration des signes généranx. Pour le sérum pelyvalent
on emploie la méme technique, mais lo dose quotidienne doit élre
doublie,

Prophylaxie et traitement de I'hérédo-syphilis. Duprat. (Dor
deaux 1028, ne 131), — Les arsenicaux organiques constituent -la
médication de choix chez la femme eneeinte, L'enfant d'une mére
syphilitipue, méme sain en apparence, doil élee Araité pendant au
moing deux anndes. Les manifestations lavdives de hérddo-syphilis,

‘osseuses, oliligques ou ovulaires, doivenl élee trailées par les arséno-

benzénes et sonl rebelles aux trailements mercuriels, méme intenses
el prolongés,

La voie sous-cutanée dans l'administration des arsémo-ben-
zénes, Vignal, (Bordeaux 1923, n® 93), — La voic. sous-culanée
semble aussi efficace que la voie intraveineuse, avee un retard de 3
i 4 heures an point de vue de Pabsorption, el de 4 & 6 jours au
point de voe de Paclion  thérapeutique. Laction sur la sérologice
est ln méme, mais, plus lente; elle parail étre plus prolongée. La
voie sous-cutanée peul provoguer les mémes accidents que la voie
intraveineuse avee une fréquence un peu moindre,

Traitement de la blennorragie wurétrale par la wvaccination,
en particulier par lauto-vaccination, Bilger (Strashourg 1923,
n® 13}, — Dans 'urélrite aigué ou subaiguié on utilisera de prefé-
rence le stock-vacein, qu'on peut se procurer facilement el qui
suffit & assurer la guérison. Dans Purétrite chronique le gonocogue
a subi des transformations dues tanl aux réactions de organisme
quaux  antisepliques  divers, il v a done inlérél & emplover un
aunlo-vacein 3 on liendra compte ainsi non seulement des modifications
que présente le gonocoque, mais de la flore microbienne complexe
qui s'est développée dans I'orétre & ln faveur de Pinfeclion gonocoe-
cigque, Cest en partant de ce principe que Paulear o traité quatre-vingl-
ireize malades, il a ainsi obtenu 91 » de guérisons pour les urélrites
gonococeiques, of 93 = de guérisons dans les urélrites non-gono-
coceiques,

Essais de vaccination préventive des infections mammaires am
cours de l'allaitement, Cendrds, (Dordeaux 1923, n® 82). — On a
en recours i un stock-vacein anlistaphvsocovcique dont chaque een-
cenlimétre cube renfermait six milliards de germes : staphylocoques
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dorés 4 milliards 500 millions, slaphylocoques blancs 1 milliand 500
millions, Un a pratiqgué deux injections sous-culandes de 1/4 puis
/2 ce, & des intervalles variant de deux & cing jours, le plus pris
possible de I'accouchement, Les  quelques  résulfals  encourageants
obfenus ne permetlent pas de eonclure de fagon certaine & efficacité
de eefle méthode, qui ne peut pas, a heure acluelle, se substituer
enficroment aux aubres moyens préventifs  habituellement  emplovés,

Congidérations sur la waleur thérapeutique du chlorure de
caleium dans les hydropysies cardiagues, Gandie, (Bordeanx 1923,
nt 142), - A condition d'étre employé dans des eas ol il n'existe
pas de lésions trop avancées du systéme cardio-vasculaire, ce médi-
cament permel d'obtenir d'excellents résulials avec disparilion des
alémes, On peut lassocier a4 la digitale, eof il semble démontré
qu'on a pu obienir de bons résullats par le chlorure de calcium alors
(que: In digitale avait échoué, On peut le donner par ingestion en utili-
sanl une des deux formules suivantes

Ca CI? granulé see

Amidon soluble 4§ S0

o S ——— E—— 20 gr.
Sirop de Citron . 8. poovovvvnnininin.s 100
CaiBP,ovvvivsinevanmvrim e 0-DIGEA g
Sirop de coings. ... ........... viiiaass ID R,

Eau distillée, q. s p, ...... e i vee 120 g,

Contribution & l'étude du citrate de soude en thérapeutigue,
en partioulier dans les artérites chronigues et les spasmes
vagculaires, Gouraud, (Toulouse 1923, n» 39), — Le citrate de soude
agit en diminuant la viseosité sanguine, el eomme antispasmodique de
I'endartere, 11 a donné des résuliats irés encourageants dans l'angine
e poitrine et hypertension arlérielle des pléthoriques. On le pres-
crira en ingestion 4 la dose de 4 gr, par jour au minimum, répélée
pendant des mois s'il étail nécessaire, On peut élablic une cure d'en-
iretien pendant lagquelle on prendra le médicament trois fois par jour
avec des repos d'une dizaine de jours,

Contribution aun traitement du cancer de la wvessie par la
radiothérapie profonde, Barcelot, (Sirasbourg 1428, v :El). -
La radiothérapie a donné des résuliats qui permettent d'espérer qu'elle
constifuera un jour, grice aux progrés de sa technique, une des armes
les plus efficaces contre le cancer, On peut l'uliliser pour préparer
Iintervention chirurgicale ou pour la compléter ; on Vemploiera seule
pour les cancers difficilement opérables, ou qui pourraient disparaitre
par le traitement radiothérapique.

Le cacodylate de soude & haute dose, Résultats thérapeuntiques
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dans les étate dépressifs mélancoligunes. Yekitch. (Bordeaux 1923,
n® 117), -~ La dose optima, i atteindre progressivement, est de 1 gr.
par jour environ en injections hypodermiques. Il est particulitrement
officace dans les cas de mélancolie pure, dépression mélancolique sim-
ple ot dépression hypocondriague, Les meillenrs résultats sont obtenus
chez les malades relalivement jeunes, jusqua 45 ans environ.

Contribution & 1'étude de la sérothérapie intensive du tétanos.
Bastard. (Bordeaux 1923, n® 133), — On utilisera de préférence
les injeclions sous-cutanées ot intraveineuses. La voie iniracérébrale
parail dangercuse par le {raumatisme qu'elle fait subir au malade,
les avantages qu'elle pourrait présenter ne sont pas assez cerlains pour
compenser les inconvénients. On admet, d'autre part, que le sérum est
sans aclion sur la toxine déji fixée, il ne semble done pas teds
utile de I'injecter plus prés des centres.

La méthode générale i adopter dans le traitement du tétanos semble
done 8lre la suivanfe :

Injeclion prévenltive avee débridement et nettoyage de la plaie
Puis, le tétanos étant confirmé, traitement local de la plaie d'erigine,
chloral & hautes dosea par voie buccale ou par voie rectale, injections
précoces et & doses massives de sérum par voic sous-cutanée ou
intraveineuse,

Contribution & I'étude de la valenr diurétigue du cyanure de
mercure, Daverat, (Bordeaux 1923, no 140), -— Ce médicament
posstde une valeur diurélique générale indépendante de toute aclion
antisyphilitique, I1 semble particulitrement indiqué, en dehors des
cas de syphilis, dans l'ascite consécutive A une eirrhose hépatique,
et dans les hydropisies d'origine cardiaque, A la dose de 1 cgr, par
jour, en injection intraveineuse, le eyanure est en général bien toléréd,
il faut preserire, en méme temps, an malade 1 ge. de carbonate de
bismuth el lo soumeltre au régime déchloruré, On s'abstiendra de
faire usage du cyanure chaque fois qu'il existera une lésion rénale,

Recherches clinigues sur l'action de l'extrait dhypophyse.
Stephanovitch. (Strasbourg, n® 13). — L'action sur la coagulalion
du sang est la plus constante ; l'action sur la tension artérielle
est assez fréquente mais ne donne ¢que rarement des baisses im-
portantes, l'action sur le pouls est assez inconstante : sur 19 cas
on 4 observé 10 fois sculement un ralentissement qui n'atteignit que
pour & cas 4 a4 8 pulsations a la minute,

L'éther. Contribution & l'étude de sa walenr antiseptique et
thérapeutigue, Venturini, (Toulouse 1923, n° 33),

Recherches sur les propriétés cardio-rénales d'un glucoside
cristallisé isolé du bulbe de la scille, Calae, (Toulouse 1923,
no 49),
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MALADIEE INFECTIEUSEE ET FARASITAIRES

Le pneumothorax thérapeutique chez l'enfant tuberculeux. Ar-
mand Delille. (Hull. méd., aodl 1924, ne 35, p. 983). — Les résal-
tats inunédiats de la compression sonl loujours excellents lorsqu'elle
immédiats de la compression sont toujours excellents lorsqu'elle peut
étra compléte. Dans le cas conlraire, 'expectoration reste bacillifére,
mais l'état général s'améliore notablement et 'on oblient une survie
trés prolongée, Lorsqu'il se produil un épanchement on pratique une
injection d'huile goménolée qui arréle la prodoction du liguide et
empéche jusqu'a un certain point la conslitution de la symphyse
pleurale.

L'autosérothérapie des pleurésies. Marcou-Mutzener. (Monde
méd., sept. 1924, no 653, p. 600). — On réinjecle sous la peau, &
I'endroit méme de la ponction, denx centiméires cubes du liquide
pleural, on ne sabsliendra qu'en cas de liquide purulent; on renou-
vellera cette opération tous les deux jours. Les épanchements récents
so résorbent plus rapidement sous linfluence de ce traitement. La
pigqire est suivie dune réaclion atténuée de chor, puis de diurdse,
avec diminution du triangle de Grocteo et sensation de bien-étre.

La ocalcithérapie intraveineuse dans les tuberculoses chirurgi-
cales. (Mouvement thérapeutique). Cheinisse, (P. M., sept. 1924,
n® 78, p. 783). — Cette méthode, dont I'utilité o déja été reconnue
pour la bacillose pulmonaire, donnerait également de bons résultats
dans les formes chirurgicales de la {uberculose.

Eseais bactériothérapiques dans les tuberculoses chirurgicales.
Vaudremer. P, M., oct. 1924, no 81, p, 801). — On injecte, dans le
tissn sous-culané, des bacilles tuds par la chaleur, dépourvus de tuber-
culine et presque complétement privés d'acido-résistance, La dose
cexacte of le moment ot il faut renouveler l'injection restent encore &
préciger; ce traitement a donné d'exeellents résullats dans de nom-
breux cas de tuberculoses chirurgicales @ arthrites, abeds froids,
synovites, ele..

Etude clinigue et expérimentale des orchidées-iridées dans le
traitement de la tuberculose, Barbier. (Lifge méd., aolt 1924,
ne 85, p. 967).

Médiastinite syphilitique guérie par le traitement spécifigune
mais avec persistance de scléroses polyviscérales. Mathieu et
Michon, (Soc. de médecine de Naney, 9 juill. 1924),
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Kératose blennorragigue tardive et wvaccinothérapie. Well et
Azoulay. (Bull. méd., oct. 1924, no 41, p. 1.108), — Les auleurs rap-
portent un cas de kératose plantaire bilatérale ef symétrique, avec
manifestations  doulourcuses alténuées au niveaun des articulalions
tarsiennes et médio-plantaires, rapidement guéri par la vaccinothérapie
anti-gonococcique ; le sujet avait é¢ atteint dune blennorragie aigué
neufl ans anparavant.

Traitement des wulvo-vaginites des petites filles. Apert. (/Jouri.
de méd. el de elir., sept, 1024, no 17, p. 609), — La vulvite banale,
apparaissant au cours d'une maladie infesticuse, guéril facilement par
des lavages locaux i l'eau bouillie pure ou isotonisée par I'addition
de 10 gr. par litre de sel marin el 2 pgr. de carbonate de soude,
La vulvite & gonocogques doit dtre traitée par des irfigations locales
au permanganate de polasse & 1 pour 4,000, pratiquées i I'aide d'une
sonde molle de Nélatom, ne 8 ou 10, On n'élévera jamais le bock
4 plus de 10 & 12 cm. au-dessus de V'orifice vaginal. Chaque irrigation
doit élre précédée d'une toiletle soigneuse de la vulve an perman-
ganale. Un répétera ces soins de 2 4 8 fois par jour suivant l'impor-
tance de l'écoulement, Au cas o I'uréthre serait atteint on inslillerait
dans l'entrée du canal, quelques goultes d'une solution de protargol au
cinquantitie,

Traitement des septicémies. Lyon. (Bull. wéd., ofl, 1924, no 41,
p. 1101), — Les sérums actifs sont les sérums antimierobiens ; on
les admmistrera par voie sous-cutanée, on n'aura recours i la voie
veineuse que dans les cas graves ; il sera parfois utile d'inlerrom-
pré momentanément le trailement puis de le reprendre plus tard, on
provoque ainsi parfois un choe salutaire an malade, Les vaceins ne
seront utiles que dans le cas d'une localisation comme une arthropa-
thie. L'abets de fixation est surlout efficace dans les seplicémies
de gravité moyenne, La thérapeulique des choes peul étre appliquée
par divers procédés, les métaux colloidaux en injections intra-veineu-
ses sont le plus souvent employés ; on peut encore uliliser la peplone,
le lait, l'urofropine, c'est par le méme procédé de choc que semblent
agir les injections intraveineuses de sérum hyperglucosé, La cure de diu-
rése sera réalisée d'une maniére inoffensive par le lavement goutte i
goutle d'une solution glucosée isotonique, additionnée d'urotropine
ou dadrénaline. On  entrefiendra un bon fonctionnement  intesti-
nal par les lavages el les purgalifs, enfin les injeclions d'oxygine, de
caféine, d'huile camphrée, les bains el les enveloppemenls titdes ne
seront pas oubliés. ’

Infection staphylococcigque localisée & la ldvre supérieure da-
tant de cing ans, guérie par des applications locales de panse-
ments microbiens, Ballet. (Soc. méd.chirur, des Hop. de Nantes,
in Gaz. méd. de Nantes, aodt 1924, n» 16, p. 839
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NUTRITION

Uledre de jambe chez une glycémigue traitée par l'insuline.
Pautrier, Ambard, Schmid et S8almon. (Réun. dermat. de Strasbourg).
— On peut se demander si les bons effets du traifement proviennent
de la disparition du sucre ou d'une amdélioration de son utilisation
au nivean des tissus.

Inguline et chirurgie des diabétiques. Guibal et Colson. (Soc. de
médecine de Naney, 9 juill. 1924).

La soupe aun beurre dans l'alimentation du nourrisson. Zillhardt.
(Sve. do pédiatrie de Strashourg, 5 juill. 1924). — On fera un usage
irés prudent de cet aliment dans les périodes de chalenr ; sa supé-
riorité ne semble pas certaine dans les cas de rachitisme ou de vo-
missements ; on peut lui atiribuer une indication nouvelle : lan dys-

pepsie alcaline, dans laquelle elle a donné de bons résultats aprés
¢chee du lail albumineux,

Le roux dans l'alimentation du nourrisson. Forest. (Soc. do
pédiatrie de Strasbourg, 5 juill. 1924). — Cet aliment est & déconseil-
ler pour les vomisseurs, les enfanis alleints de diarrhée, et ceux
qui sont Agés de moins de deux mois, il donne de bons résultals
chez les hypothrepsiques et chez cerfains eczématenx.

TISEUS ET HUMEURE DE L'ORGANISME

Considérations pratiques sur le traitement du cancer. D'Halluin.
(Journ. des Soe, de méd. de Lille, sept. 1924, n° 36, p. 149), —
Dans le eas ot le radium paraitrait la méthode de choix, il faudra
Iui adjoindre un traitement régional étendu par les rayons X 11 n'est
peut-iire pas inutile daltérer la vitalité de la eellule cancéreuse par
un Araitement préparatoire & Pélectrocuprol, ou  I'électro-sélénium,
qui n'est d'ailleurs applicable que lorsqu'il est impossible d'éviter
un certain délai entre l'examen et le traitement. On traitera enfin
I'élat, général en conseillant un régime de désintoxication, on s'effor-
cera, de reminéraliser le malade, et on utilisers 'opothérapie chague
fois qu'il exislera des {roubles endocriniens.

CEUR ET CIRCULATION
Tachyarythmie sensibilisée & la guinine par le traitement
antisyphilitique, Mathieu et Michon, (Soc, de médecine de Nancy,
9 juillet 1924). J

Traitement des angiomes. (Réperfoire de médecine pratique).
Degrais, (I'. M. ocl. 1924, n® 81), —- Le radinm semble réunir

page 435 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=435

GEITH

430 BULLETIN GEXERAL DE THERAVEUTIQUE

toutes les qualilés du meilleur agent thérapeulique : il est indolore,
trés maniable grice aunx différenies formes d'appareils, il donne les
meilleurs résultats esthétiques, il présente enfin l'avantage de pou-
voir étre appliqué dis la naissance, ce qui permet un arrét pré-
coce du développement de 'angiome,

BEYSTEME NERVEUX

Traitement de la chorée de Sydenham. Lereboullet. (Bull. méd.,
oct. 1924, no 41, p. 1.097). — 1l fant insister sur l'isolement ef
lalitement du choréigque. Le régime lacté ou laclo-végélarien est
commandé par I'état infeclienz. L'antipyrine sera donnée 4 la dose
de 4 & 6 gr. par jour:

Antipyrine, . . . 10 gr.
Firop simple. . . 150 gr.
Aleonl de menthe, 1 pr.

une cuillerée & dessert 4 fois par jour, augmenter s'il y a lieu. Le
salicylate de soude peut &lre substitué¢ i lantipyrine, mais le médiea-
ment de prédilection de la chorée esl 1'arsenic, sous forme de liqueur
de Boudin, diluée selon la formule :

Liqueur de Boudin. . . b gr.
Julep gomeux, . . . 120 gr.

une cuillerée & dessert toutes les denx heures ; on augmente la dose
de facon A atteindre 20, 26 et parfois 35 gr. de ligueur de Boudin
puis oii redescend jusqu'a 10 on 156 gr. Pour éviter les accidenis
d'intolérance on a préparé un beurre arsenical en friturant la dose
voulue dacide arsénicux mélangé 4 du chlorure de sodium ou du
lactose avec du beurre frais donl on fail ensuite des tartines. Dans
les chorées molles avec tendanre paralylique deux médicaments sont
indiqués : l'extrait surrénal ou l'adrénaline, et la slrychnine, & la
dose de un ou deux milligr, par jour, en injeclions sous-cutanées ou
par la bouche,

GYNECOLOGIE ET OBESTETRIQUE

A propos du traitement des métrorragies par application des
rayons X sur un territoire indifférent du corps. Kreiss et Wolf,
(Soc. d'obst. el de gyn. de Strashourg, 5 juillet 1924), — Les aun-
teurs pensent que les rayons agissent ea provoquant, par voie
sympathique, une vasoconstriction locale, et, ans le cas particulier,
des contraclions ubérines, per¢ues dailleurs o 2z certaines - malades
traitées sous forme de douleurs siégeant da.:: I» bas-venire, avec
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irradiation vers les lombes, el coincidant avee la fin de l'hémor-
ragie,

Le curettage, ses abus, ses indications, sa technique. Daléas.
(Toulouse méd., aoll 1924, no 16, p. 522), — Le curcliage est in-
digqué comme curalil pour wvider 'ubérus de corps inelus pouvant
déterminer des mélrorragies, comme pallinlif pour tarir momen-
tanément des pertes qui affaiblissent la malade, il permelira souvent
e réaliser l'opération nécessaive dans de meillenres conditions pé-
nérales ou locales. L'auteur étudie, en particulier, les indieations du
curetfage dans le post-abortum ou le post-partum, il insiste sur les
risques toujours grands d'interrompre par un curetlage unce gestation
en cours. Il fermine en rappelant la {fechnique de cetle intervention
qui donne toujours dexcellents résulials lorsqu'elle est pratiquée
& bon escient.

Traitement du cancer du col et du vagin, Audebert et Garipuy.
{Soc. obsl. el gyn. de Toulouse, 11 juill, 1924, in Toulvuse méd.,). —
Un épithélioma du ¢ol, fraité an 7¢ mois par le radium, avait com-
pletement disparn au moment de 'accouchement et n'a pas récidivé
depuis 15 mois, La curicthérapie a une action défavorable sur les
premiers mois de la grossesse, il n'en serait pas de méme 4o une
période plus tardive, Le traitement chirurgieal ne donne pas de bons
résullais pour une gestation en cours, il est préférable d'attendre
I'nceouchement pour opérer.

A propos du traitement des métrites cervicales par le Néo-
filhos, Faix, ((faz. méd. du Centre, juill. 1924 no 7, p. 892). — Les
applications de Filhos sont, & T'heure acluelle, lo traitement de
choix des mélrites cervicales, les atrésies du col et autres con-
séquences facheuses imputées & cette méthode ne sont pas & craindre
si l'on a soin de suivre une technigque bien délinie, que auteur
expose avee précision en rappelant la maniére d'appliquer le caustique,
les soins 4 prendre entre chagque application el la surveillance i
exercer sur la malade traitée.

Les bienfaits du chloral en obstétrique, un enchatonnement. Le
Camus. (Journ. de méd. de Bordeaws, sept. 1924, no 17, p. 758), —
Une polion de chloral permel une déliveance arlificielle facile dans

un utérus ol la main n'avait pu pénétrer an cours de la premitre
tentative,
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Sommaires de divers périodiques

Archives internationales de Pharmacodynamie et de Thérapie,

. Vol XXIX. Fase. ¥-V1 octobre 1924, Tocco-Tocco @ Bur quelgues tenlalives
ponre reproduire expérimentalement les phénomines de relichement et de
conlraction de la myolibeille, p. 343, — Sur les modilications lines de stroe-
ture ohservies dans la seclion lransversale des myolibrilles dg la grenouille
dansCaction de quelgues alealoides et de quelques glueosides eandistoniques,
Pl = Niceowast et Pezeovsen @ Sur la valeur de Pidentification de aeoni-
tine par voie biologique, p. 377, — Cmstos @ Destinée de Pacide acétyl-
silyveilique dans  Porganisme. p. 307, — Hovenesagnr ¢ Aclion hémolytique
du blew de méthylene, p. 805, — Sur le role de la rate dans Pintoxication,
Vanémice el la régénération globulaire, p. 435, — Dasigorony, Sooen el
Iemernn : Aetion de la papavérine sur 'estomac de 'homme, p. 47 —
Ravesarrens ol Soncaass @ Heeherehes sur les purgalils salins. 1. — Action
du sulfate de magndésium sur intestin isolé, p. 881, — Toceo-Toceo @ Sur le
méeanisme de Paretl du eanr de grenouille p ar acltion du chlorure de
by, . 489,

Bulletin des sciences pharmacologiques, t. XXXI, ne 7, juill, 192§, —

Gk Le camphre hreol dans les préparations officinales, caraclérisation,
dosage, p. 360, — Goms el Lwr :Sur une méthode dappréciation de la
vialeur thérapeutique de lextrail ergot de seigle, p. T, — Desesguesie :
Le eamphre, p. 399 el n® 84, p. 476, — N° 840, aont-sept. 1024, — Nwcowre:
Elude lermm-miylmmiqlm de quelques s-glyeols Arisubolilués, acyeliques
doudsde rrnpriéléﬁ hypnotiques, p. £33.— Javiuien, Bacoeel Levy-Lasgrsessy ;
L'huile de foie de morue cisa teneur on facteur &, p. 442, Ne 10, ocl, 192§,
Régnier @ Influenee de In concentration des jons hydrogéne des solutions de
chlorhyidrate de covaine sur 'anesthésie de In cornde, p. 513

Comptes rendus de la Société de Biologie, t. XCI, n» 28, Tocl 192§,

Neconkoviren : Aetion de Phydreate de chloral sur In coagulation du sang,
p- #08, — Hepoxser : Action narcolique des dérivis de Pacide barbiturigue,
p- 8200 — Prengco : Hssais expérimentaux de Paction des colloides sure Pin-
munilé, Immumlé acquise, p. 830, — Cosra-Couz : Le traitement des dysen-
teries bavillaires par le bactériophage. — No 20, 2§ oet. 1924, Lesone ol Ven-
niar : Fssais d"immunisalion expérimentale par voie buceale contre la dysen-
terie i bacilles de Shiga, p. 823, PPascar : Vaceination antidysenlerique
pr voie bueeale, p. 874, — De Porren @ La vaceination antidiphtérique a
‘aide de In toxine chaullfée. — Haxsevan el Néws @ Recherches gsur la vacei-
nation antidiphtérique & Uaide de Manatoxine, p. 902, — Resxiens @ Action
vasculaire, vaso-moltrice el pupillaire du ealeium el du polossium  chez le
lapin. — Yax Sacecues @ Action de 'hexaméthyléne-létramine dans les try-
pancsomiases animales, p. 917, Nole préliminaire sur 'aclion du bismexyl
dans les trypanosomiases, p. W14,

Le Gérant : G, DOIN.

Hud Lile d'lwp. ot d'Ed. rue Cassette, 15, Paris. - 8. — 19=af.
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THERAPHEUTIQUE DU TABES BASHE SUR LES INDICATIONS

par le Docteur J. Vines N‘:(Enl"'j‘
Professeur de Thérapeutique et Mativre médieale (Montpellier) (1) ‘2& “!:
Nuile ef fin) (2 : oy ™
Indications et contre-indications de la cure bismuthig :3:_,.—,1-
Comme on le voil, le mercure el arsenic sonl seuls en ca i

I1 n'esl presque pas parlé du bismuth. Or, Sazerac et Levapim,
en 1921, (C. . Académie des Sciences, 1921, p. 505-538 el 1.201)
éludienl le trailement de la syphilis, par cerlains dérivés du
bismuth.

Beprenant les idées de Savrox el Ronert (Annales deI'lnsli-
tut Pasteur 1910}, plus anciennemenl encore de Bavnzer (C. 11 8. B.,
27 juillel 1899 ils apportent des travaux expérimentaux préeis,
avanl de tenter 'emploi du bismuth chez 'homme,

Peu aprés, Founmien el Guiexor (G R A Seiences 1921 el
Sociélé Trancaise de dermatologic 1921) donnérenl des résullals
cliniques. Aux Congrés des Dermalologisies el Syphiiigraphes
de langue frangaise, en 1922 et 1923, la queslion de la médica-
tion bismulhique a pris toule son ampleur.

Le bismulh soluble et insoluble, a eu aussitol des délrae-
teurs syslémaliques el des proncurs enthousiastes. Son em-
ploi lend'd se généraliser ; il tend méme i supprimer le mer-
cure. Le lemps n'est pas venu de prendre des conclusions for-
melles. La mdédicalion esl 4 U'étude. Elle o rendu d'immenses
services. Elle parail deslinée & prendre place i colé de Tar-
senic el du mercure, )

Dégageons des donndes expérimentales el eliniques, les ac-
quisitions indisculées.

Elles sonl résumdées dans la thése de Prynuvs (Essai sur la
bismutholhérapie dans la neuro-syphilis) (Lyon).

l.es indicalions du bismulh sont nées des contre-indiea-
tions suscitées par l'emploi de l'arsenic et du mercure.

Cel emploi provoque des infolérances.

11 est des malades qui restent inerles sous Uinjeclion d'arse-
nic el de mercure, ces sels ne paraissent avoir sur eux au-
cune action, aclion sur le tréponéme, aclion sur les cellules de
lorganisme vivanl en défense conire le (répontme.

{1 Téesumé de Legons de Glinique therapeutique faites i Mlopital Général (Ble 1925,
(2) Voir n® e novembre, p. i,

1
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Les Inlolérances. — Intolérance vis-d-vis du mercure, surtout
devant les scls insolubles de mereure, se traduisant par I'appa-
rition d'accidenls nombreux, parfois lenaces, stomalile mer-
curielle. diarrhée, albuminurie.

Intolérance vis-i-vis de I'arsenic : erise nilriloide immédiale,
dramatique ; neuro-récidives plus serieuses ; réactions d’Erxhei-
mer particuliérement & redouler en newro-syphilis. Dillicul-
lés d'appliquer les arsénobenzols ehez les hyperlendus, les car-
diaques, les polyscléreux arlériels, les albuminuriques, les dia-
bétiques, les vieillards, les cocheeliques.

Les arséno ef les mercuro-résistances. — Cerlains sujels ne
sont nullemenl impressionnés par le mercure el par les arséno-
benzols ; les réactions du sang el du liquide eéphalo-rachidien
ne subissent, quelle que soit linlensilé du trailement, auvcune
modificalion. Le lrailement méme aggraverait les symplomes et
les lésions, Le bismuth, au eontraire, parait avoir sur la réac-
lion de Bordet-Wassermann une aclion plus rapide el gqui se
maintient plus longlemps qu'avee I'arsenic el le mereure.

Smox, dans le Journal médical francais, 1923, écrit « nous
avons I'impression, quelgque élonnement gque cela puisse causer,
que laclion du bismuih sur Ia réaction de Bordet-Wasser-
mann esl supéricure a celle des aulres médicaments antisyphili-
liques. Avee le bismuth, Ia réaction posilive persiste plus long-
lemps en géndéral, el une fois la négativité atieinte, clle semble
moins passagére qu'avee 'arsenic »,

Le bismuth, trés actil et excellent (réponémieide, a pu donner
lieu & des accidents toxiques ; son d¢liminalion est lenle, il
imprégne A peu prés tous les lissus, plus parliculitrement le
lissu nerveux. et méme le liquide céphalo rachidien. Sazerac
¢t Levapirt onl élabli que le bismulh esl peu loxique pour des
sujels normaux donl les organes sont sains, aux doses o il agil
sur les lésions syphililiques. A lilre d’indicalion, on peut es-
limer que 'animal peul supporler expérimentalement 25 milligr.
de bimélal par kilog. en suspension huileuse, injectée dans le
muscle sans présenter aveun accident. Ce chiffre parait égale-
ment s’'appliquer & 'homme. En cours de traitement, on peut se
rendre complte grice au réactifl de LEceEnr, modifié¢ par Ausny,
de la présenee du bismuth dans les urines el dans les féces.
Larorte, en 1923, 4 la Sociélé de pharmacie de Paris, a pré-
senlé un dosage colorimélrique d'une trés grande précision.

Les accidenls causés par le bismuth se lraduisent d’abord par
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des phénoménes de [aligue el de dépression, parfois une sen-
salion désagréable de lassilude ; le pouls devienl rapide, la
tempdralure s'¢léve, des vomissements apparaissenl, ce syn-
drome qu'on a qualifli¢ de grippe bismuthique traduit 1'intolé-
rance de Vorganisme el conpstitue une conlre-indicalion 4 la
médicalion. Un aceidenl plus [régquent c'eslt la stomalite bis-
mudhigue. Le bismulh s'¢limine, comme le plomb, par les glan-
des salivaires, au niveau des gencives, autour des dents. 11 en
résulle la  formation d'un liseré  bien ¢udié par Minias,
liseré qui d'abord gris, se leinle de plus en plus, devienl
bleudlre, violacé, brumdilre ; il apparait généralement apros
Tinjeclion de 50 cenligr. de bismulh mélal environ, il s'ac-
compagne d'une salivalion abondanle ; de réactions inflamma-
toires des mugueuses bueco-gingivales qui deviennenl rouges
el congeslionndées : a4 ce stade, 1la médicalion doit élre arrélée :
elle esl conlre-indiquée. 5i on persistail en effel, surgiraienl des
infections d'origine alvéolodeniaires ecausées par I'exallalion
de la virulence des holes mulliples du pharynx el du rhino-
pharynx. Des associalions microbiennes, des spirilloses [usifor-
mes, des symbioses pluri microbiennes se produiraient eréant
de graves accidents locaux avee relenlissement sérieux sur 'élat
géndral. 1

On la comballra par une anlisepsie soigneuse de la bouche et
des denls, comme du reste il est entendu qu'on le doil faire
dans loule cure anlisyphilitique. Le rein, par quoi sélimine
aussi le bismulh sera trés surveillé, el ici comme pour les sels
d'arsenie el de mereure se posera souvent, au lit du malade,
In difficulté d'inlerprétalion suscitée par la présence, I'appari-
tion, la réapparition ou la disparilion de Palbuminurie au
cours du trailement spéecifigue.

Posologic. -~ On admet actuellement, que la dose normale
pour un adulle sain, doil éire comprise entre 20 et 30 centigr.
de bimétal par semaine en 2 ou 3 injecltions. On admet en
oulre, que la dose totale employée dans une cure ne doit pas
dépasser 2 gr. 50 environ (LEcLERC)

De tous ees travaux, travaux de laboratoire el travaux de cli-
nique, il ressorlt bien que nous possédons avec l'arsenic, le
mereure, le bismulh, des armes puissantes. Mais quelle est leur
valeur respeclive 7 Quelles sont leurs indications individuelles ?
Faul-il les employer unilormément ? Faut-il employer les unes
i lexclusion des aulres ¥ Et pourquoi?
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La réponse commence & se préeiser.

Voici en effel, .qu'en 1923, le Journal médical Frangais public
de remarquables ¢études qui complélent les précédentes. Des
dircclives  plus adégoafes aux néeessilés eliniques paraissent
acquises. « Il ne s'agil nulemenl d'élablir un classement de
priorilé enlre les qualre médicaments donl nous disposons,
le mereure, 'arsenic, le bismulh, el liodure de potassium,
Il s'agil d’'employer chacun d’eux avec opportunité dans chaque
cas particulier. Les arsénobenzénes gardenl leurs merveilleuses
propri¢lés daclion rapide qui en font le médieament 'alta-
que, Le mercure vesle un agenl {rés puissant qui esl le médica-
menl de la lulte prolongée, Le bismuth a donné des guérisons
remargquables, 14 ol Parsenic ¢t le mercure semblaienl échouer.
Liodure de polassinm conserve ses propriéiés éminentes conlre
les lésions chronigues de la svphilis 5. (CASTAIGNE

Dans le traitemenl de la syphilis, en général, comme dans
celui de 1a neuro-syphilis, il faul savoir frapper assez fort ;
il faul injecler les doses néeessaires el suffisantes, sans audace,
ni pusillanimité. Si le mereure, arsenic, sous sa forme la plus
aclive, les arsénobenzines, le bismulh el liodure, doivenl lous
¢lre administrés, suivanl les malades, pour angmenler les chan-
ces de guérison, faul-il les administrer @ doses massives ou
fructionndées? Miuiax eslime que Pexpérimentation a répondu
sur ce point: les médicaments, chaque fois que 'organisme le
permel, doivenl ére administrés de fagon massive, ¢'esl-d-dire
i une dose qui salure sullisamment 'organisme pour amener la
desliruetion des parasiles qui Penvahissenl. Les inlervalles en-
tre les cures, comme enlre chague injeclion, doivenl élre ré-
duils au minimum, ¢esl-d-dire avanl la fin de 'éliminalion du
médicamenl pour ne pas  permellre aux parasiles  de repulluler.

« Lorsqu'il s'agil d'une syphilis ancienne qui n'a pas ¢ trai-
tée depuis longlemps, nous commencons le lrailement par
Yhuile grise. Les cures se suceddent dans Tordre suivant :
huile grise, 914, rubyl, 914, el iodure de potassium.

¢ L’arsénobenzol est loujours inlercalé enlre une cure mer-
curiclle el une cuare bismuthique, de fagon i combalire les ef-
fels noeils de ces deux corps, mercure el bismuth, qui sont si-
milaires (slomaliles, troubles digestifs) el qui s'addilionnent par
une administralion conséculive, alors que l'arsénobenzol agil
excellemment conire ces divers lroubles. Grice & celle disposi-
fion, celle cure massive prolongée esl bien tolérée : on conlinuc
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la lutle d'une maniére soulenue conlre le micro-organisme
sans inloxiquer le malade.

¢ Parmi les sels mercuriels, Uhoile grise a é1¢ choisie, parce
que cest elle qui permel le traitement le plus soulenu, c'esl-
d-dire le plus efficace el avee le minimum d'inconvénients. Bien
adminisirée el avee une bonne huile, ces injeclions sonl beau-
coup moins doulourcuses que les injeclions solubles. Leur espa-
cement i une semaine rend possible son administration 4 loutes
les calégories de malades, riches ou pauvres, occupés ou oisifs.
Quand les denls sonl bien soignées, il est usuel d’en pouvoir ad-
administrer neuf de suite, el chez beaucoup, on pourra arriver
4 12, ee qui représenle 11 semaines de trailement. Pour obienir
un iraitement équivalent en eyanure de mercure, il fandrail en-
viron 75 injeelions inlraveincuses quolidiennes de 1 centigr.
de cyanure. Quel esl le patient qui pourrait s’astreindre & un
pareil lraitement ?

¢ Le quinio-bismulh a nos préférences parmi les sels bismu-
lhigques, paree que ¢esl un sel actil el qu'en oulre il est bien
loléré localement comme au point de vue de I'état général.

¢ Tels sonl les principes du trailement de la syphilis basés
sur les connaissances acquises en ces dernitres anndes dans la
lutle conlre les maladies parasitaires et qui rompl avee ces
trailemenis dits d'enfretien ¢ui paraissenl surtoul des traite-
menls dentrelien de la maladie. (MiLiax) .

Le doeteur Tounamxe fail un plaidoyer en faveur du mercure
duns le trailement de la syphilis. I1 pense que bismulh, arsenic
el mercure, avee leurs qualilés et leurs défauts personnels,
doivenl rester unis dans Ia main du médecin el soumis 4 son
doiglé. Les raisons en sonl mulliples : les différents produits
mereuriels offrenl aux praticiens toule une gamme de médi-
caments dactivité et de tenue variables, que ne lui offrent
ni Parsenic ni le bismuth, au moins dans I'élal actuel des cho-
ses. Ils lui permellent de nuancer a linfini sa thérapeutique et
de Padapter beaucoup mieux gqu'avec les deux autres remeédes
aux cas parliculiers que présente chaque malade. Le médecin
¢chuppera done, avee le mercure, isolé ou combiné i l'arsenic
el au bismuth, aux dangers des formules toutes faites, des trai-
lements selon une régle unique, quel que soil le malade, quelle
que soit la maladie =

Il nc faul done pas dire que tel produit est supérieur A tel
autre ; mais que, chez un malade, tel produil s'est montré plus
efficace ; chez un aulre malade, le résultat peut étre différent.

page 443 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=443

GEITH

&38 BULLETIN GENERAL DE THERAPEUTIQUE

Le bismuth comme le mercure, comme l'arsenie, connail 1'échee
aussi bien que le triomphe. Ne cherchons done pas 4 opposer
lel produil & tel aulre;, & élablir une hiérarchie impossible,
mais essayons de lenir comple des avanlages el des inconvé-
nienls des lrois remédes, I1 est indisculable que, suivanl les
différenles élapes de la maladie, et surtoul selon chague ma-
lade en parliculier, chacun d’cux peul donner des résullals su-
péricurs & ceux des deux aulres. 11 y a done avanlage pour le
mdédeein & passer, selon les eas, de I'un 4 'aulre el souvent
méme #i Jes associer. Le mercure ne doil pas élre rejelé de 'ar-
senal thérapeulique qui, au lien d'une seule arme, en a1 mainle-
nunt trois. (A. TovRAINE).

Smox synthétise le résultal du traitement de la syphilis par le
bismuth. 11 éludie Taction du bismuth sur les divers aecidenls
syphilitiques, sur la réaction de Wassermunn: il précise les
échees el les inconvénients du bismuth el en donne enfin les in-
dicalions,

¢ Les labéliques, dil-il, bénéficient du traitement bismuthique
i peu prés comme dn traitement arsénical. Quelques-uns pré-
férenl la premitre médicalion, d'aulres préférent la seconde.
Avee les deux, nous avons oblenu souvenl la disparition des
douleurs Tulgurantes, de linconlinenee d'urine, de la cépha-
Iée, des vertiges, 'amélioralion de T'élal géndéral. Vamdélioralion
de plusicurs maux perforanls planlaires el la gudrison de
F'un d'eux . Il coneclul: « Nous n'avons pas cncore les élé-
ments sulfisanls pour fixer la place exacle que doil pren-
dre le bismuth dans la (hérapeulique antisyphililique. Mais
ils mainlenant on peul dire quil conslilue un médicament
t.2s aclif, plus puissant que le mercure. un pen moins ro-
pide dans son aclion que larsenic, mais peul-élre avee des
cliets plus durables. 11 parail en effel démoniré que le bis-
mull est plus maniable que Parsenic el méme que le mer-

ure s,

GoveEror expose, loujours dans le Journal médieal Fran-
ears de 1923, I'élal nctuel de Varsénothérapic: aprés avoir
¢éludi¢ les médicaments, leur voie d'introduction, leurs doses
et leur mélhode. leurs associations avee le mercure el le his-
muth, il donne les régles géndérales du lrailement arsénieal.

Ce trailemenl arsénical sera aussi précoce que le permellra
la cerlitude du diagnostic. 11 sera aussi inlense que le per-
meltront la tolérance du malade el sa résistance. I1 sera
adaplé aux réactions du malade, qui sera Irés minulicusement
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surveillé, examiné et interrogé avant chaque nouvelle injeclion. 11
sera persévérant, prolongé, essayanl d’atteindre la dose lolale ma-
xima, saul inlolérance : mieux vaut ne pas commencer un trai-
tement que de Uinlerrompre prématurément. Le malade devra
élre prévenu des incidents souvent trés douloureux d'une réac-
tion trop vive, des aggravations passagéres. Le malade sera
done conslamment surveillé, surtoul en [in de séries : amai-
grissemenl, abolition des réflexes, prurit ; il est inutile de
rechercher I'édlimination de larsenie (procédé de Durer). Les

scures seronl répélées, si la gudrison clinique oun sérologique

wesl pas oblenue avee les courls intervalles de 3 a4 4 semaines.
On fail ainsi, en une année, 3 & | cures arsénicales el cerlains
malades alleignenl en 2 ans, 40 4 50 gr. de 914

Aprés 1 an de trailement arsénical, on a le plus souvent
intérét 8 changer Tatlagque el & allerner les cures de bis-
mulh, mercure, arsenic au lieu de ne fnire gque de l'arsenie.
Le résullal du (reailement sera conirolé cliniguement par 'exa-
men de lous les appareils, sérologiquement par le dosage de
la réaction de Dordel-Wassermann, el si besoin est, par la
ponclion lombaire ; méme aprés guérison, clinique, sérolo-
gique, el méningée, oblenue, il ne faul pas cesser immdédia-
tement le traitement Des eures de consolidation prolongées
sonl absolumenl néeessaires ¢l nous sommes un adversaire
résolu de la loi dite des huit, il fant surtout éviter les trai-
temenls insuflisanls c'esl-d-dire les doses trop [aibles, les re-
pos lrop longs entre les cures, la cure unique, I'absence de trai-
temenl de consolidation (GouGEnor).

Le Journal des Praticiens public le 3 juillet 1924, les le-
cons de Gouceror, & Saint-Louis: CoMPARAISON DES SELS
D'ARSENIC, DE BISMUTH, DE MERCURE EN SYPHILITHERAPIE. LEs
CURES PLURI-MEDICAMENTEUSES. GovgErotr donne la dose loxique
expérimentale de chacun des lrois sels ; leur activilé expé-
rimentale ; la dose slérilisante expérimentale ; le pouvoeir d'ab-
sorplion ; I'élimination, lintolérance, les accidenls el les dan-
gers ; lefficacilé sur la syphilis humaine ; 'aclion sur la réac-
tion de Bordel-Wassermann ; la stabililé des résullats el des
récidives ; les preuves de guérison par les réinfections ; enlin,
les zures pluri-médicamenteuses.

Il wonire magistralement les avantages el les inconvénienls
des lrois médicaments : arsenic, bismuth, mercure.

¢ L'arsenic est netlement supérieur, plus actif et surtout
plus rapidement actif. Il a donc comme indications impérieuses
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les lrailemenls prévenlifs, syphilis graves, rebelles aux au-
ires médicalions. Mais &'il est le plus aclif, il comporle des
dangers inconleslables, Le bismuth esl meins aclif et sur-
toul moins rapidement aclif que 'arsenic. Mais 4 la longue,
son aclivilé devient praliqguement égale 4 celle du mercure ;
il peut done élre substitué i I'arsenic dans les cas o il n'y
a pas urgence. Il est le médicamenl de choix dans les arséno-
résistonees. Il esl des trois médicaments le moins dangereux.
Le mercure ne vient qu'au 3¢ rang d'activilé, ses dangers sont
minimes, il est ulile pour varier les atlagues el consolider les
résullals oblenus, il reste le médicament préféré des lésions
chroniques dans cerlaines syphilis nerveuses el oculaires.

Les cures uni-médicamenleuses donnenl d’excellents résul-
Lals, mais on relirera le maximum de puissance des cures pluri-
médicmmenteuses, car elles activent et addilionnenl loules les
qualités de tous les aulres anlisyphiliticques. En variant les
altagues, clles évilent l'accoulumance et la eréalion de races
résislantes de trépondmes. Elles agissent sur des virus déja
demi-résistants on en voie de devenir résislants.

Tant que Pon n'aura pas trouvé le médicament idéalement
puissant el inoffensif, le pralicien devra uliliser tous les anti-
syphililiques, les alterner el les combiner .

Telles sont les conclusions qui se dégagent des lravaux
conlemporains. Les armes nouvelles s’ajoutent aux aulres ar-
mes, sans en rendre avcune inutile. Elles donneront leur plein
rendement A la condition de dégager pour chacune d'clles,
les indicalions et les contre-indications. La collaboralion élroite
du laboraloire el de la clinique s'impose pour les élablir,
tenant compte surfoul des mulliples modalités qu'offre le
terrain.

Techniques des injections sous-arachnoidiennes, — LEn ces der-
ni¢res années, le perfeclionnement des lechniques a permis
de chercher de nouvelles voies d'apport des mdédicamenls
antisyphilitiques. On s'esl adress¢ au trailement sous-arachnoi-
dien par ponction lombaire, non seulemenl & cause de la
facilit¢ d'inlroduction des subslances modificalrices dans le
liquide céphalo-rachidien, mais parce gu'on pensail ainsi al-
teindre directement la moelle, el ses enveloppes. Diés 1900,
Sicanp fait des essais de traitement chez les paraplégiques
syphililiques par injeclions rachidiennes d'iodure de mercure.

Le ' {railemenl sous-arachnoidien médullaire o ¢lé  depuis
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complélé, ¢ludié, el de ces éludes il semble résulter les fails
suivanls :

Les injeclions sous-arachnoidiennes médullaires n'agissent
pas simplemenl par aelion spéeifique, mais provogquent une
réaclion méeanique par choe ou par irreilation des régions ra-
diculo-méningées de voisinage. Ces réaclions, ces irrilations
amenend, provoquent des lroubles de la perméabililé méningi-
ligne. A la faveur de ces troubles, ¢t de celte perméabililé,
on peul penser que les substances thérapeutiques introduiles
par voie veincuse, sous-cutandées el intra-musculaire viendront
précisément se fixer plus neltement sur les méninges irritées.
Clest la thése qu'a lovjours soulenue le professeur Sicanp.
¢ Si on veul faire ccuvre ulile, dit-il, il ne suffit pas d'intro-
duire 1 a4 2/10° milligr. de sel mereuricl,oun 3 a4 4 milligr. de
novarsenic dans le liquide eéphalo-rachidien, il faul encore
a la faveur des réaclions méningées el de la perlurbation de
permdéabililé ainsi réalisée, poursuivre mélhodiquement le trai-
temenl par voie inlra-musculaire el surloul inlra-veineuse, d'au-
lanl que le courant du liguide céphalo-rachidien se [ail de
dedans en dehors par exosmose et que assez rapidement, novar-
senic ou mercure, an lieu de se fixer sur les cenitres nerveux
du voisinage doivent élre repris par la circulalion sanguine et
générale .

Méthode, 1er femps : Préparation de la cavité méningitique
par injeclion sous-arachnoidienne dun & 2/10° de milligr. de
eyanure de mereure ou de 3 4 5 milligr. de novo-arsenie.

2 lemps : Au lendemain de linjeclion précédente, qui a
créé un trouble osmoligque el rendu les méninges plus per-
méables, on s'adressera & un trailement intensil mercuriel
oun salvarsanique par voie inlra-veineuse ou intra-musculaire.

Suivant les indieatlions, les résullals oblenus el les limites
des réaclions de lolérance, ce lraitemenl sera suspendu, puis
repris par séries plus ou moins éloignées. On mercuralise ou
on arsénicalise de la sorte les méninges i peliles doses de de-
dans en dehors el de dehors en dedans.

Les faits cliniques n'ont pas répondu aux espérances es-
complées. Les labétiques traités avec persévérance n'ont ob-
tenu auvcune sédalion, ni des douleurs, ni de l'incoordinalion ;
mdédecins el malades se lassent de celte amélioration espérée et
jamais réalisée ; de plus, le traitement local rachidien peut ne
pas éire sans danger : il provoque des douleurs trés vives,
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il provoque des lroubles vésicaux, des parésies, des algies
des nerfs, plus parliculiérement du seialique.

Aussi. a-l-on essayé, en modifianl la technique, datténuer
ces accidents : pour véhiculer le mercure el 'arsenie, on s'est
servi, non plus d'ean dislillée ou de sérum  arlificiel, mais
du liquide eéphalo-rachidien ou du sérum sanguin cmprunlé
au malade lui-méme.

Le sang éait prélevé au cours méme du trailemenl arséni-
cal ; on Paddilionnail de petites doses, 3 4 5 milligr. de novo-
arsenic el on réinjeclail le sérum salvarsanisé dans le li-
quide lombo-rachidien. Des méthodes successives sonl ndes de
celle thérapeulique.

Sérams  salvarsanisés. Dés 1910, Manmixesco avail Tail des
tentalives d'injeelions sous-arachnoidiennes lombaires de sé-
rum  salvarsanisé. Des modalités diverses onl été  ulilisées.

10} Awlo-sérum salvarsanisé in vivo. Le sérum esl emprunté
au malade lui-méme, gui vienl de recevoir une injeclion intra-
veineuse d'arsenic i haule dose, de 90 centigr. 4 1 gr. par
exemple,

Deux & six hewres aprés linjeclion inlra-veincuse, on pré-
léve une cerlaine quaniité de sang par o saignée. On laisse
rétracler le eaillol. On enléve 13 em?® de sérum quon rend
inaclif en le chanffant pendanl une demi-heure & 53° On
Iinjecte alors dans In eavilé sous-arachnoidienne.

20y Jlétéro-sérnm  salvarsanisé, Le sérum esl emprunté au
sang d'un sujel normal. Aprés saignée et repos de 21 heures,
le sérum esl extrail du sang. On le rend inaclif en le chauf-
fanl pendant une demi-heure a 5%, On l'additionne alors de
minimes quantilés de mereure, de nove-arsenie, el on Iin-
jecle immédiatement aprés dans la cavilé lombo-rachidienne.

39 Awlo-sérum salvarsanisé in vivo el in vifro. Le sérum
du sang esl fourni par un malade en cours de (railement et
auquel on injeele peu de temps avanlt la saignée une dose
assez Clevée de novo-arsenic inlra-veineux. Ce sérum esl inae-
tivé par chauffage pendanl une demi-heure & 550 Il est en-
suile additionné in wvifro de quelques milligr. de novo-arse-
nic. On injecte aussildt aprés dans la ecavilé lombo-rachidienne.

Ces injeclions sous-arachnoidiennes sonl [failes par séries
de 3 4 6 injeclions, habituellemenl sépardes par 8 & 10 jours
'intervalle,

Crilique de la méthode. -— 11 est difficile de porler un ju-
gement préeis, ce procédé Lhérapeulique ayant élé presque
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loujours mis en ceuvre en méme temps que les divers trai-
lemenls elassiques ulilisant 1a voie inlra-veincuse, la voie sous-
culanée, la voie inlra-musculaire. 11 a paru cependanl &
Sicarn que la réaction rachidienne de Bordel-Wassermann se
réduisait plus aisément aprés la eure de laulo-sérum salvar-
sanis¢ ou non, & un Bordel devenun négalil, guavee les lrai-
lements veineux ou intra-musculaires.

Pavr Bavavr ne croil pas 4 VelTicacilé des injeclions intra-
rachidiennes de sels arsénicaux ; il eslime gque la mdéthode
est délicale, qu'elle n'est pas encore au poinl, qu'elle ne peut
élre mise enlre les mains de loul le monde, mais cependant
quelle ne doil pas élre condamnée d'avance.

Au Congriés de Strasbourg, juillet 1923, des Rupporls onl
Clé présentés sur les voles dinlroduction des médicamenis
dans la thérapenligue wantisyphilitigue, La voie inlra-rachi-
dienne doil élre rejelée parce que les doses introduites sont
inféricures & celles qui arrivent dans le eanal rachidien par
les voies usuelles ; paree que les mdédicaments injeclés par In
voie Jombaire n'alleignent pas les régions supéricures de la
moclle ; parce gue ces médicaments sonl rapidement ¢liminés,
par les canaux lyvmphaliques, hors du sysléme nerveux cen-
iral.

Nous pouvons dire el conclure que les médicalions arsé-
nicales, bismuthiques et mercurielles appliquées suivanl des
rythmes plus simples el plus élasliques onl donné pour le pré-
sent dexecllenls résultals. L'avenir permellra de dire s'ils
sont permanents. 11 permellra sans doule de les améliorer
CNeore.

Indications et contre-indications de la médication iodurée

Les indicalions du lrailemenl ioduré si bien Tormuldées jadis
par Founxien reslenl aussi pressanles. Les iodures alealins
el Viodure de polassium surloul esl indiqué chez les neuro-
syphilitiques ¢l chez les tabéligues. 11 'esl & tounles les pé-
riodes du syndrome. Il s'associe & I'arsenie, au mercure, au bis-
muth. 11 prend place dans les cures interealaires.

lL.es doses efficaces moyvennes sonl de 2 4 3 grammes par
jour pour 'homme, de 1 gr. 50 4 2 grammes pour la femme.
On le preseril soil 4 des doses quolidiennes conslantes pen-
dant 10 & 12 jours ; soit & des doses progressivement crois-
sunles el ascendanles,
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On peul prendre Piodure aux repas dans le lait, soil immé-
tement avant le repas, soil au milicu de celui-ci.

On peul recommander encore au malade de verser la dose
quolidienne d’iodure dans la ration d’ean consommée tous les
jours aux repas. Le malade coupe alors son vin avec cette
cau iodurde.

Liodure esl-il mal loléré, la leinfure de lobelia le Terait
micux supporter.

Les solulions sonl micux tolérées que les capsules, les dra-
gées, liodure en cachels qu'il faul proserire.

Les contre-indications viennent de Plexlréme susceptibilité
de cerlains sujels @ les doses moyennes, quelquefois les doses
fortes, sonl micux lolérées que les doses [aibles.

Nous ne savons pas si la Teinfure d'iode du Codex donnde
en goutles, fraichement préparée, conservée dans un flacon bou-
ché & 'émeri, dans le lait ou les infusions de [feuilles de
noyer, si les iodiques, organiques, iodone, iodalose, iodéol
éranol, peuvenl remplacer avee suceés liodure de potassium.

On veillera 4 V'anlisepsie des voies digeslives, a4 l'excellence
de l'alimentlation, on empéchera par tous les proedédés les fers
mentalions inleslinales anormales (médicalions antisepliques
inteslinales), on pourra ainsi éviter les susceplibililés de 1'io-
disme. 11 esl des malades chez lesquels U'intolérance est absolue,
des accidenls séreux, muqueux et séerétoires, peuvent apparai-
lre, alors on pourra faire appel aux sirops iodo-laniques, aux
sirops de raifort iodé, aux sirops de Puche, de Bouligny, de
Gibert. Si on emploie le sirop de Gibert, on doublera la dose
d'iodure de polassium, suivant les conseils de Fourxigr.

A ces médieations anli-lréponémiques ¢t iodurées se ralla-
chent Jles

Indications des eaux minérales

La elinique ancienne aceeplait que les eaux mindrales agis-
sent sur lan syphilis en la perturbant, c'est-d-dire en locali-
sant vers la peau, vers la périphérie, les lésions profondes
viscérales présentées par les malades ; en modifiant méme le
fond de l'affeclion c'est-d-dire le facteur eausal, el aussi la
Iésion el V'état général.

La pratique démonire, qu'effectivement, les syphilis laten-
tes, les viscéropathies insidicuses, peuvenl, sous linfluence
des médiealions sullureuses el sullurcuses arsénicales, se tra-
duire en manifeslalions ectodermiques, cutandées. On sail, d'au-
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tre parl, que cerlaines caux minérales facililent I'emploi des
mercuriaux el arsénicaux, qu'elles en augmenlent méme peut-
¢lre la valeur microbicide. On fera done appel aux eaux sul-
furcuses, eaux chlorurées sodiques, aux eaux alealines, d’Au-
lus, de Luchon, de Caulerets, 'Uriage, de Wiesbaden,
de Balarue, d'Aix-en-Savoie, d'Usson dans la haute vallée de
de 'Aude.

Pour Grasser, Varthritisme fail indication. Or, on peul Ie
modiflier hérapeuliquement par des moyens précis.

Tels sonl : les alealins, les iodures, i doses faibles et long-
temps conlinudes, les salicylales, quand les origines sont rhu-
malismales, 1a lithine quand elles sont goulleuses, I'arsenic ou
le soufre quand clles sonl herpéligues ; on ¥ joindra les anli-
sepliques inleslinaux. de Vordre des benzonaphtlols, des char-
bons ; les anlisepliques biliaires avee l'uroformine, les sali-
cylales, voire méme les fermenls avee les bacilles lacliques,
le lacléol, le Dbiolaclyl. Chez les labéliques arthritiques, on
instiluera une hygitne el un régime spéeiaux : ne manger
ni charculerie. ni gibier, ni viande avancée, ni cruslacés ;
manger beaucoup de légumes verls, légumes secs, non ré-
duils en purées, (rés simplement préparés avee le minimum
dassaisonnements, des viandes  rouges de boucherie, blan-
ches de volaille, grillées el rolies. Ni tabae, ni aleool, boire
au repas de Pean d'BEvian, de Villel, de Ginoles, additionndée de
50 cenligr. de benzoale de lithine par houleille. Vie exléricure
au grand air, sans préoccupations morales. Pas de sédenlarité,
exercices du corps ; assurer une selle quolidienne ; tous les
malins friclions, massages, lolions liddes, rapidement suivies
de friclions a4 l'alcool et promenade immédiate.

M. le Professeur Gunasset eslime que les eaux minérales sont
un puissant adjuvant de la médicalion anli-arthritique Pour lui,
14 est la premitre indication des eaux de Lamalon dans le la-
bés. Il en a conslalé el signalé les bons eflels dans un cerlain nom-
bre de eas, pour enrayer, relarder, faire durer el parfois méme
rélroeéder, la maladie. Ce sonf les eaux dont il a le mieux
conslalt les heareux effels dans le fabes. A edté, il y a Bagné-
res-de-Bigorre, Néris, Fonlvieille. PPuis, loujours pour rem-
plir Tindicalion anli-arthritique, il y a les eaux sullurcuses,
comme Aix-en-Saveie, Luchon, Loech ; les sulfureuses arséni-
cales, Usson ; les alealines comme Viehy, Vals, Royal, Le
Boulou ; les diuréliques comme [FEugzel, Evian, Le DBoulou,
Villel, Conlrexéville, Ginoles, La Preste.
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Les diverses aulres causes du fabés ne changent rien 2
Ia thérapeulique générale ; cependant, dans quelques cas, dit
Bovenarp, ol les névrites primaires du tabds m’avaienl paru
¢lre toxiques et relever d'une auto-intoxiealion gastro-intes-
linale, j'ai vu des douleurs qui, dans deux cas, allaient jus-
qui produire une certaine impolence, el qui deus un eas,
s¢ compliquaienl d’aceidents cérébraux, céder trés rapidement
i l'antisepsie du tube digestif.

Aussi I'hygiéne remplit-elle loule Vindication étiologique pro-
phylactigue. Tout le monde s'accorde pour conseiller an labé-
ligue d'éviler les excts de lous genres, alcool, labae, vin,
aliments ; il doil vivre & la campagne, dans un elimat tempéré,
en plein air, loin des affaires, des préoccupalions, des agilalions
politiques, des angoisses professionnelles, loin des calés, des
cercles el des salles de jeux, ne se permettanl qu'un travail in-
tellectuel modéré, coupé de longs inlervalles de repos, desliné
4 le distraire dans un sens différent du sens habiluel de ses
lravaux. Il ne faut pas immobiliser le tabélique, le eristalliser
dans une chambre, dans un lit ou dans un fauteuil ; il fautl Iui
conseiller la marche, sans qu'il arrive & la faligue ; ne jamais
lolérer T'abus, ni le surmenage, il doil réaliser la formule
d’'Ere amendée : « Vivre comme un vieux, oui, mais comme
un vieux encore aclif,

Indications et contre-indications qui s'adressent
aux lésions anatomiques

Le sidge inilial des réactions inflammatoires n'est pas dé-
finilivemenl fix¢é, Pour les uns, ¢’esl I'édlément noble, le nearone,
transmelleur des sensibililés inlernes ou externes, générales ou
sensorielles, périphériques ou centrales, qui est atleint primi-
livement ; pour les autres, I'alleinte du neurone esl secondaire ;
le tréponéme n'envahil le lissu noble qu'aprés une infection
locale d'artérite, de vascularile. porlanl sur les lymphaliques
cl les vaisseaux des méninges lombaires. Quel que soil le pro-
eessus. la 1ésion comporte deux phases : une phase de défense
se traduisant par la réaction d'inflammation et d’irritation ;
une phase de déchéance se {raduisant par la lésion définiti-
vement constituée en selérose cicalricielle.

Contre Uhypérémie inflammatoire, on sadressera 4 la mé-
dicalion conlfre-fluxionnaire, en meltant en ceuvre ses deux
agents puissants, la dérivation et Ia révulsion.
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On dérivera sur les membres inféricurs, 4 I'nide de sinapis-
mes, de bains de pieds chauds. simples ou sinapisés, & Uaide
de sangsues au cou de pied ; sur linteslin par les purgalifs
salins.

On fera de la révulsion le long de la ecolonne verléhrale 2
I'aide de vésicaloires, le vésicaloire cantharidien éanl fou-
jours remplacé par le vésicaloire & 'ammoniaque ou au ehloral,
au eas d'insuffisance rénale. On révulsera 2 Taide d'appli-
ulions [réquentes de leinlure dliode, de pointes de fen, 1é-
gires, superlicielles. [réquemment renouvelées.

Ciancor employail volontiers un médieamenl vaso-consltric-
leur, de tout temps vanlé, Vergol de seigle ; il le donnail volon-
liers, malin el soiry & la dose de 25 centigr. d'ergot récemment
pulvérisé ; Grasser a monliré le danger des doses diergol trop
¢levées el conlinuées sans interruption. La confre-indication de
I'ergol de seigle est 'allération profonde des vaisscaux dans
Ia 1ésion franchement chronique ; il serail plulol le médicament
des poussées aigués ou subaigués,

Conlre la selérose médullaire, on ulilisera T'fede sous ses dif-
férentes Tormes ; on emploiera les fodures alealins de sodium
cf de polassivm, & la dose anliarthrilique, c'est-i-dire 50 cen-
tigrammes & 1 gramme par jour aun maximum, dissous dans
30 cenlimélres cubes d'ean, prise en deux fois au repas dans
de Feau vineuse. Si liodure est mal (oléré, on le remplacera
le malin par la {feinfure d'iode, donnée { dose de 10 & 20
goulles dans une infusion suerée de feuilles de noyer. On
utilisera les iodigues colloidaux.

Pour faciliter 1a lolérance des préparalions iodées, on peul
les  associer aux  alealins, aux benzonaphtols ; on conlinue
la médieation iodique pendant plusicurs mois, & raison de 20
jours par mois avee 10 jours de repos intercalaires.

Les sels d'argent, nitrates el ellorures dargent, avaient la
prétention, au méme litre que lode, d’étre des altérants, c'est-
ii-dire des agenis capables d'arréler la sclérose, quelle que fat
son origine, syphilitique, arthrilique, salurnine, mereurielle,
alevolique.

Gnasser donne le nilrate d’argent, quand il y a intolérance
absolue pour liode ; ou bien il alterne les sels d'argent avee
les préparations iodées, quand la lolérance pour liode est li-
milée et courte.

On fera de la révulsion tous les 10 jours le long du rachis ;
i l'instar de Brows SiiQuarp el de Rosix le long des membres
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inféricurs sur le Irajet des nerfs périphériques en commen-
¢anl par les pieds el en remontant jusqu'au rachis, la révulsion
par les poinles de feu a, paru donner de bons résullals ; les
cauléres, les sélons, jadis irés employés voienl le domaine
de Jeurs applicalions se rélréeir de plus en plus; I'abandon
d'un moyen aussi puissanl est irrationnel. 11 ¥ a de bonnes
raisons de le conserver : les exuloires consliluenl un agent
de médicalion chronigque qui convienl bien & une affeclion
géndrale, ehronique ; leur aclion thérapeulique est soumise aux
lois pgéndérales de la révalsion et de la dérivation. Ils peu-
venl done produire des [luxions fixes, créer des loecalisalions
arlificielles, anliciper par conséquenl sur cerlaines localisalions
profondes Irés graves par leur loealisalion méme. Ils  diri-
genl el fixenl, souvenl avee avaniage, sur un poinl de la
peau, la fluxion qui est un danger si elle prend comme diree-
lion les organes imporlants profonds ; Fopportunité el la durée
de leur emploi ne reconnail pas d'anlre contre-indicalion que la
durée el Topportunité de I'étal palhologique conlre leguel
ils sonl dirigés ; ils provoquent des réactions humorales, des
modificalions de la formule hémoleucocylaire, (raduclrices
d'une défense ou loul an moins d'une perlurbalion humorale
permellanl ensuile la mise en aclivilé de processus défensifs
sponlandés, ou venus de Texlérieur et apporlés par le eclini-
cien,

L’électrolhérapie, 1a galvanisation, I'élongation des nerfs ont
cu leurs suceceés, problémaliques, et quelquefois onit enregis-
iré des désaslres., L’dlongation de la moelle que Coipavnr
el GiLLes pe LA Tovnerre, dis 189, ulilisaient chez les alaxi-
ques aélé longlemps el peut élre encore employée, Le principe
esl que I'allongement des organes nerveux inlra-duraux pro-
voque une amélioration marquée des lésions analomiques. L'ap-
pareil de CimipavLr el GiLLes DE 1A ToureTTE esl conslilué par
une planche horizoniale munie d'un dossier verlical mobile.
Le malade esl aftaché par le (ronc au dossier, par les jam-
bes a la planche, puis des courroies le forcenl & se pencher
en avant & mellre sa colonne vertébrale en convexité exlerne ;
on produil ainsi un allongement qui semble limité davanlage
vers les premiéres paires lombaires el qui peul alleindre
1a2ocnm

La suspension ful, il y a quelques années, accueillic avec
un enthousiasme exagéré ; anjourd’hui elle est lombée en dé-
faveur. Elle ful, vers 1883, importée en Franee de Russie par

#
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RaymonD el Cuarcor ; elle est indiquée & la période d'élal de la
Iésion ; & la phase lorpide et chronique ; elle s’adresse & lin-
firmilé, & la cicalrice, complétement émancipée de la période
congeslive inflammaltoire.

Elle est conlre-indiquée quand le processus scléreux est ac-
tuel, aclif. hyperhémique, gquund le tabélique présente des
troubles cardio-vasculaires, des déficiences hépato-rénales, bul-
baires ou eérébrales, un élat général des forces défeclueux.

Foxssacuives a fort préconisé les eawx minérales dans le
trailemenl de la lésion analomique tabélique. I1 faisail boire
de I'eau de Balarue el conseillail, loin de la mer, donl I'eau
a la méme efficacilé que l'ean de Balarue, de faire dissoudre
6 gr. de sel dans une bouleille d'ean de Sellz el de prendre
celle dose dans la journdée en lrois verrées.

La dégénéreseence du lissu nerveux qui fait suite & la réac-
tion irrilalive défensive et A Ia sclérose fait indication 1hé-
rapeulique. '

La médication opolhérapique par les sucs lesliculaires, par
les injeclions de sues glycérinés de lesticules, par les exlrails
de subslances nerveuses, les injeclions de sérum  artificiel,
de sérum sanguin d’animal sain ; le quingquina sous forme de
décoclion, d'exirail alcoolique, associé au sulfate de qui-
nine ; les phosphales, les glyveéro-phosphates, les lécithines,
remplironl lindiealion. Plus tard, la strychnine & Tinlérieur,
aux doses de 1 a 4 milligr.

Il semble démontré aujourd’hui que les toxi-inleclions ali-
menlaires el exogeénes, an méme titre que les foxi-infeclions
cndogénes, que les aulo-intoxications, peuvenl provoquer des
jrritulions el des poussées nouvelles sur le proloncurone pré-
disposé du tabélique el en Jutle conlre le iréponéme. 11 imporle
done de comballre les unes et les aulres par lantisepsie inlerne,
associce aux mdédicalions diurdéliques el purgalives Irégquentes ;
par la stimulalion des cellules hépaliques el rénales ; par un
souei conslunl d'une alimenlation qui éoignera les viandes
noires, les mels excilanls el faisanddés, les Iégumes fermenlés,
acides el lourds, les vins généreux. le sel, les épices, le vinaigre.
Si la selérose a envahi d'aulres organes que la moelle, le régime
sera exlrémement sévere el constitué par des alimenls donl
Tassimilation sera facile el ne provoquera
nombreux ou inassimilables.

pas de déchels
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Indications et contre-indications qui s'adressent
anx symptémes du tabds

Le eri de souffrance du neurone sensitif 1ésé se traduit par
des syndromes d'excés, de délaut, ou de viciation des diverses
sensibililés ; de li trois ordres d'indiealions : [Indicafions dé-
pressives  de la sensibilité ;  indications régulatrices de la
sensibilité ; indicalions stimulalrices de la sensibililé,

N'oublions cependant pas que les connexions entre les neu-
rones des diverses sensibilités el les neurones moteurs sont
si Clroiles gue les perversions des uns retentissent sur les
perversions des aulres. Viendront done, en lroisitme ligne, des
indieations s'adressanl awa neurones moleurs et aussi des
indicalions wvisan! le neurone inlellectuel ; car celui-ci aussi,
lorsque la sensibilité est alleinle, est troublé el perturbé dans
son fonclionnement, puisque loute son aectivité lui vient des
sensalions. I vy aura done li encore indication & modifier le
lrouble fonclionnel qu'il pourra présenter.

Médications dépressives de la sensibilité. La douleur, sous
les formes les plus varides, les plus élendues, les plus af-
freuses est le symplome conslamment rencontré el qui sollicite
le plus habituellemenl Tinlervention du médecin, L’¢lément
douleur peut élre alleinl de deux facons ;@ I1 est des moyens
qui calment la douleur par aclion locale, Il en est d’autres qui
ne lui arrivent que par le délour circulalvire.

Mogens d'analyésie locale. — Les agenls d'analgésie locale
doivenl élre appliqués aussi prés que possible des nerfs, des
plexus et des lissus hyperesthésiés. Ils doivent étre préférds
aux moyens d'analgésie générale, parce que leurs effels sont
plus prompls, plus sirs, el habiluellement sans aclion sur
I'élal géncéral. L'ulilisation de ces agents est diverse : on peut
les appliquer sur la peau, les injecter au-dessous de celle-ci
el dans celle-ci (méthode endermigue), les injecter dans les
profondeurs du tissu cellulaire sous-cutané (méthode hypo-
dermique), dans les muscles d’oit ils diffusent ensuite (mé-
lthode inlra-musculaire), dans le lissu périnerveux ou nerveux
lui-méme, suivanl le proeédé de Sicanp,

Je ne puis enlrer dans 'énumdéralion complite des agents
médicamenteux ; les plus usuels sonl: les opiacés, avec le
laudanum, la morphine, le pantopon ; les solanés avec la bel-
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ladone, la jusquiame, le datura stramonium, le labac; les
ciculiques aveec la cigué, la ciculine; les anesthésiques avee
Iéther sulfurique, le chloroforme, I'éther chlorhydrique ou
chloré, Tliodoforme, le bromoforme; les cyaniques, avec le
cyanure de polassium, l'eau distillée de laurier cerise ; les es-
sences fournics par les labiées. les ombelliléres, les conifg-
res ; Pessence de lérébenthine, le camphre, 'ean-de-vie cam-
phrée, I'alecool camphré ; les anesthésiques empruntés au froid,
A I'éleclricilé, 4 l'alcool, injeclés direclemenl sur le nerf en-
dolori.

Les moyens d'analgésic générale doivenl étre pris & linté-
rieur, €élanl lenu comple de I'élat des voies digeslives, de la
fragilit¢ des cellules hépaliques el rénales, de la susceplibilité
des neurones bulbo-corticaux; ils comprendront les slupé-
fiants diffusibles, avee le chloroforme donné en inhalalions ;
les anlispasmodiques, lels que Poxyde de zine, le valérianale de
zine, le cyanure de zinc ; les stupéfiants fixes avec l'opium,
la morphine el lous leurs dérivés. Iei, les prescriplions seront
rares en raison des dangers considérables d’inloxicalion pos-
sible du malade el d'enlrainement vers le morphinisme ou
Vopiomanie. D'autre part, Ia loi du 12 juillet 1918, et le décret
du 14 septembre 1918 sur les subslances vénéneuses et l'em-
ploi de eelles-ci en pharmocologie devront élre loujours pré-
senls & lesprit du thérapeute, il se souviendra que les siu-
péfiants, lels que 'opium brut et officinal, les exlrails d'opium,
la morphine el les aulres alealoides de T'opium, les sels el
leurs dérivés ; la cocaine, ses sels el ses dérivés ; le haschisch
el ses préparalions comportent toule une série d'inlerdictions
qui, si elles sont enfreinles, sont punies d'amendes de 1.000 &
10,000 franecs et d'un emprisonnement de 3 mois 4 2 ans.

Les exlrails alcooliques de belladone, de datura stramonium,
de jusquinme, sonl lrés usités, soil seuls, soil associés les uns
aux autres. La quinine et tous ses sels ; lanlipyrine, le eafé el
la caféine, le cilrale de caféine, I'aconil el I'aconiline, l'exal-
gine, l'acétanilide, la phénacéline, ont &lé tour 4 tour plus
ou moins vanlés ou pronds; ils seront ulilisés sculs ou assocics
les uns aux aulres.

Les dépresseurs des sensibililés sensorielles sont limilés :
Podoration de l'éther et du chloroforme, 'apport direct d’anes-
thésiques sur les muqueuses sensorielles accessibles sont les
seuls moyens d’aclion.

Conire D'éréthisme opto-rélinien, la souslracltion de exci-
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tanl lumineux et I'emploi de la belladone, de la cigué, du
camphre, du sulfale de quinine, consliluenl une série de mo-
yens parfois trés uliles.

Conlre Pexcilation génitale, on donnera le camphre, en pi-
lules de 20 centigr. 4 1 gr., en lavements, sous forme de bromure
de camphre ; la belladone, le café el la caféine ; la digilale el
la digilaline ; le bromure de potassium.

La sensibilité viseérale hyperesthésiée reléve de tous les
moyens qui viennenl d'étre énumdrés.

Aux crises gastriques s’adresse loute une série d'indications
guwil imporiera de passer successivemenl en revue, en lenant
comple des facleurs divers susceplibles de provoguer les cri-
ses. Si elles sonl sous linfluence de 'hyperchlorhydrie, on
fera le lrailemenl de ce syndrome (poudres anesthésiantes et
poudres absorbanles avant les repas) ; bicarbonaie de soude,
carbonate de chaux, aprés les repas, régime particulier de
Thyperchlorhydrie. Chez les  hypoehlorhydriques la mdédica-
fion alealine el neulralisanle sera remplacée par la médicalion
acide, par les acides lactique el chlorhydrique. )

On s'enquerra de I'élal de 'eslomac et de l'intestin et on fera
1a thérapeulique de la dilalation ‘(le T'estomac, avee fermenta-
lions secondaires el d'une fncon plus générale, des auto-into-
xicalions digeslives, que Pon soignera par les mdédicalions anti-
sepliques, laxalives el purgatives,

Si la crise gastrique esl sous la dépendance d’'un plexus so-
Inire irrilé, on essaiera les agenis divers de la médicalion
bnalgésique. GrASSET prescrivail conlre les vomisscments, soil
Ieau chloroformée saturée dédoublée par verre & liqueur, soil
surloul le mdélange & parties égales de chloroforme el de tein-
ture d'iode, trois-ou quatre goutfes deux A frois fois par jour.

Aux vomissemenis on oppose l'oxalale de cérium aux doses
de 5 a 50 centigr. en poudre suspendue dans du lait, du sirop,
soit en pilules ; la polion de Riviére du Codex, no 1 el no 2;
la polion ne 1 alealine. renferme du bicarbonate de polasse.
La polion ne 2, acide contient de I'acide cilrique. On donne al-
fernativement une cuillerée de chacune des deux fioles.

Fowssacrmives propose d'sjouler dans chaque potion 30 g
d'eau-de-vie ou miecux de kirsch, 11 préconise l'eau de Sellz
alcoolisée ; PEcnoLier ulilisail 1a formule suivanie dont il don-
nail une cuillerée toutes les 2 ou 3 heures : ]
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\{;réusulc, 3 goulles ;
Essence de citron, 2 goulles ;

Sirop de Ifleur d'oranger, 3 grammes ;
Eau, 120 grammes,

Lorsqu’elles compromellenl 'existence, les crises gastrigques
suscilent des indicalions chirurgicales : Sicanp el Panar ont
oblenu de bons résullals de lu gaslro-enléroslomic,

On a tenlé les diverses opéralions suivantes :

a; résection intradurale des racines postérieures des Te ol 11¢
dorsales, c'est Vopéralion de Forsfer.

b) résection extradurale des racines postéricures des 7e ef 11e
dorsales, ¢'esl Vopéralion de Gafeke.

¢} Elongalion el arrachement des Te, 8¢, ¢ inlercostanx
et du ganglion correspondant, ¢est T'opération de Francke.

d! ganglieclomie rachidienne extra-dure-mérienne, ¢'est 1'opé-
ration de Sicard e¢f de Desmarels.

o) dlongation du plexus solaire, opéralion de Jaboulay.

) seclion du nerf vague auw nivean du cardia, opéraliomn
d'Hxner,

g) destruction aprés laparatomie  des  ganglions  semi-lu-
naires, opéralion de Leriche.

Résullals incertains, transioires, souvenl désaslreux, ils ne
sauraient juslifier des interventions d'une telle gravité

Médicalions régulatrices de la sensibilité. — Aux sensations
anormales de froid, de Tourmillements, on opposera les ablu-
lions boralées, 50 gr. de borax pour 500 gr. d'eau ; les bains
alealing 250 gr. de carbonate de soude pour 300 lilres d'eaw

Les perversions de la sensibilité rélinienne indiquent le re-
pos de lorgune, les anli-phlogistiques, les révulsifs cutandés
ou inlestinaux, s'il y a congestion ; les stimulants généraux et
locaux s'il y a asthénie.

Contre les perversions audilives on cmploiera le sulfale
de quinine.

Reste & régulariser Papporl des sensalions mulliples, a syn-
thétiser toutes les acquisilions sensilives pour obfenir des
mousements moleurs réguliers, car 'alaxic est fonction de la
sensibilité, Si eelle-ci est perturbée, les neurones réflexes d'au-
tomalisme bulbaire sont anormalementl exciléds el la molilité
sera & son ftour profondément perverlie.

FrnexkeL s'esl proposé d'atleindre ce résultat par la rééduca-
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tion des muscles. 11 s'agit de la rééducalion psychique de mou-
vemenls perdus on allérdés dans le tabés ; Grasser définil Ia
mdéthode de Fresken, une méthode gqui consisie & propogier
un travail de résurreclion ou de suppléance médullaire par

la mise en wuvre de Pactivité eérébrale volontaire du sujel.

Pour llimscuserc les exercices raisonnés cl souvenl répélés
imposés aux labéliques incoordonnés onl pour bul de compen-
ser par la vue el par une allenlion plus grande les roubles de
Ia sensibilité museculo-articulaire.

Celle rééducalion esl done bien une méthode fonclionnelle,
physiologique, qui supplée Tincoordination bulbo-mdédullaire
el eelle suppléance porte sur les conducleurs cenlripétes, puis
sur les conduclewrs cenlrifuges, en ¢lablissanl ainsi une asso-
cialion de la sensibilité d'une parl, de la molilité de 'aulre,
sous la dépendance d'un eonlrdle aulomatique bulbo-médulinire
et enecéphalique supéricur. Chez I'ataxique, contrdle eneéphali-
que ¢l controle bulbo-médullaire, sonl alleinis ; il semble done
quen définilive c¢'esl 1a seule suppléance des diverses sensibili-
tés qui provoque les résultats heurcux.

La méthode de Fresken comporle des indications el des eon-
tre-indicalions. IYabord  elle ne s'adresse qu'a Pataxie: ensuile
elle n'esl gotre indigquée qo'en dehors des poussées aiguis
ou subaigués de la maladie : les labés aigus, 4 évolulion rapide,
Ia conlre-indiquent absolument ; elle donne de bons résullals
chez les labéliques spontanémentl slabilisés, ou chez lesquels
le traitement a provoqué des tréves dans I'évolulion morbide,
La mélhode suppose gque Tenlier neurone cenlripéle n'est
pas analomiquement el fonclionnellement détruit ; il faul qu'il
resle encore quelques neurones susceplibles de laisser pas-
ser les impressions venues de Vexlérieur, plus parliculiérement,
neurones de la vue el de Touie: elle néeessile aussi le fone-
tionnement inlégral des neurones bulbo-protubéranticls el cor-
ficaux. La méthode esl conlre-indiquée chez les alaxiques, poly-
scléreux, porteurs d'arthropathies mulliples ou volumineuses,
de cardiopathies, d’'arthritisme, d'obésilé, contre-indiquée en-
core chez les inloxiqués anléricurement au labés, ou & propos
du tabés, morphiniques, aleooliques, coeainiques. Elle est con-
Ure-indiquée & la période anatomique des réaclions infllamma-
loires défensives des neurones de la sensibilité.

Médications  stimulalrices de la sensibilité. — Les agenls
de celle médicalion sonl les friclions séches ou aromaligques,
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les rubéliants, les faradisation cutanée, la mélallothérapie. Les
stimulanls de la sensibilit¢ optique n'ont pas donné dexcel-
lenls résullais. L'élongalion du nerl oplique n'est pas encou-
rageanle, GarLezoskr el Desracxer fonl des injeclions quoli-
diennes dans la région dorsale avee :

}Cymmrc d'or et de polassium, 20 cenligr.
Eau bouillie, 10 grammes.

On injecle d'abord 5 goulles ; on augmenic d'une goulle
tous les jours jusqu'a 15 : puis on redescend A 10, pour re-
monler a4 15.

L’emploi de la noix vomique el de la stryehnine inlus et
extra, de la faradisalion et des révulsifs, a paru donner de
meilleurs résullats.

A la dépression de la sensibililé gustalive se traduisanl par
Fanorexie, on opposera 'hydrothérapie, les apérilifs mdédica-
menleux, genliane, pelile centaurde, quassin amara, colombo,
les goulles améres de Baumé, les pilules apéritives, la noix
vomique. .

On slimulera Tappélit génésique, par Topium, le phosphore,
le phosphure de zine en pilules de 13 8 niilligr., la teinlure
alcoolique de cantharide de 5 4 20 goulles, la noix vomique
et la slrychnine sous forme d'exirail de noix vomigue 1 & 10
cenligr. : la strychnine & la dose de 1 & 4 milligr.

Médicalion excifo-motrice. — Tout chez le labélique pivole
aulour de la sensibililé disparue, acerue ou pervertie. Les pa-
ralysies, I'hyposihénie. la myosthénie sont la conséquence des
perlurbations de cetle sensibililé ; cest done & la sensibi-
lité elle-méme qu'il faul d'abord s’adresser pour traiter lous
ces symplémes, .

Ils fonl eependanl indication quand ils sont intenses et pro-
noncés el se {raduisent par V'atrophic musculaire,

On agil sur les muscles cux-mémes ou sur la portion de té-
guments qui les recouvre direclement ; localement, on ulilise
I'électrisalion, I'acuponciure, I'emploi loeal de la strychnine,
les massages, 'hydrolhérapie, I'exercice gradué des muscles,
les friclions, les bains locaux slimulants.

Comme moyens excilo-moleurs généranx, on powra faire
appel aux strychniques, aux toniques généraux, aux cures
thermales.
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Parmi les loniques, on placera les injections de liquide les-
ticulaire, les injections de substanee nerveuse, les injections de
sérum sanguin & peliles doses, emprunlé aux animaux, les in-
jections de phosphates, les injections de glyeéro-phosphates.

On s’adressera & tous les loniques médicamentaux, tels que
Parsenic, le cacodylale de soude, les amers, les hypophosphites.

Les eaux slimulatrices, chlorurées sodiques ou sulfureuses,
sullureuses arsénicales. remplissenl bien Uindication qui veut
réveiller les muscles et hyperesthiser I'état général. Balarue,
Salins, Salies, Briscous, sonl les eaux du premier groupe.
Bagniéres-de-Luchon, Uriage, Aix-cn-Savoie, Usson, celles du
second.

Les phénoménes d'ordre intellecluel peuvent faire indication.

Grasser eslimail que les phénoménes névrosiques occupent
dans le tabés une place beavcoup plus importanle qu'on ne le
eroil et quon ne le dit généralement. A son insligation, [fu-
rent éudides les associalions hystérolabéliques. En  dehors
de Thyslérie simulalrice, en dehors de Uhysiérie associée au
tabes, il est encore des phénomdénes nt’*wn‘sitmcs Irés mar-
qués, imporlanls el suseeplibles de faire indieation. Le pre-
mier et le principal moyen pour remplic celle indicalion est
incontestablement la swggesfion. Pour Grasser, la suggestion
joue un role inconlestable dans laction de cerlains moyens
(hérapeutiques employés dans un loul aulre bul, comme les
injeclions de Brown-Séquard, la suspension, ou méme la mé-
thode de Frexker., La suggestion a des effels rapides, ils altei-
teignent bientdt leur maximum ; eceux au contraire des aulres
proeédés thérapeutiques sonl en général lenls & se développer
cl progressifs,

La suggestion a4 I'élal de wveille, s'exercanl par la parole,
les encouragements, les bons conseils, les picux mensonges,
sera d'un ulile secours; on la renforeera par des procédés
plus bruyanis, lels que I'éleelricilé, 1o mélallothérapie, 'hydro-
thérapie, avee des pratiques diverses, les eanx mindérales.

Chez les fabéliques vésaniques, les syndromes vésaniques
consliluent une complicalion qui prime toutes les aulres.

Il est quelques symplomes dordre trophique gui compor-
tent des indiealions parliculiéres : les [raclures sponlandes,
les arthropathies, le pied bot tabélique, néeessilent parfois
des appareils de contenlion et de redressement, parfois l'inler-
vention chirurgicale, ' I

Médiealement, on les lraitera par les [rictions mercuriclles,
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la chaleur lumineuse, I'héliothérapie, 'hydrothérapie. les mas-
sages tenanl comple que les formes graves conlre-indiguent de
lels procédés.

Les eschares, les maux perforanls, les éruplions érythéma-
leuses indiquent les anlisepliques ligquides el solides, Iosepsie
loeale, le repos, I'électrothérapie, 1'élincelle de haute fréquence
en séances bi ou tri-hebdomadaires, Vionisalion de zine, le pole
aclil, élanl une anode imbibée de chlorure de zine de 3 a
5 p. 100 qu'on place sur la région malade.

Les massages, les couranls ¢leelriques, les bains salés, les
toniques généraux seront de précicux moyens adjuvants,

Indications et contre-indications tirées de I'état général
et des associations morbides

L'élat général des forces [ail indication. Il importe de le
maintenir au cours d'un syndrome donl Uévolulion peat étre
frés longue. Grasser aprés avoir rappelé les elfels hyper-
sthénisanls des médicalions Séquardiennes et de Ia {ransfu-
sion nerveuse de Constantin Powd, el sans nier les bons ceffels
des injeclions organiques, eslime que ces mdédiealions n’ont
rien de spéeilique, ni méme de spécial conlre le labés. Ce
sont des agenls d’hypersthénisalion plus ou moins considéra-
bles el plus ou moins durables. Ce sont des loniques généraux
el loeaux, el alors ils n'ont pas de supériorité sur les mdédiea-
menls micux définis, plus aciles & manier, que sont les loni-
ques généraux ou spéeinux lels que @ les phosphales, les so-
lulions phosphalées, sulfalées el chlorurées sodigques ; les gly-
céro-phosphates de chaux, de soude, de polasse, de magnésie ;
les fluworures de caleium ; Uextrail de quinguina ; Varséniale
de soude, les leinlures de Kola el de Coea; les injections
hypodermiques de strychnine. Les moyens externes avee 'hy-
drothérapic chaude ou litde, avee les douches généralisées et
les modalilés adaplées & chagque malade, sonl un bon moyen
de combatlre lasthénie générale des labéliques. Le massage,
I'électricilé, 1a gymnastique musculaire, surloul les caux minéra-
les, sont 4 conseiller ;les caux slimulantes, chlorurées sodigues,
sulfureuses, rendronl des services avee Balarue, Salies, Bris-
cous, Luchon, Uriage, Aix-en-Savoic. Usson.

Une syphilis, disait County, trailée sans toniques a beau-
coup de chances de résister el de lasser la palience du médecin.
A ces indications, se joindront un régime généreux, mais évi-
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tant les aulo-inloxicalions digeslives ; le séjour & la campagne ;
I'hygitne la micux enlendue, une vie calme, des vovages dans des
climuls relalivement chawds. la suppression des sensalions for-
tes, d'olt qu'elles viennenl, I'éloignement des eauses provoealri-
ces, adjuvanles, des agenls selérogines, 'alcool, le labac ; pas
de suraclivilé fonclionnelle des neurones sensilifs, moleurs et
psychiques. Aux fabéliques eonvienl autanl gqu'aux syphililiques,
le préeeple de Massa @ Loclenlur el sint jucundi, fugiant plo-
renles el loea tristia (De morbo gallico Tractalus.

Les indications lirées de Uélaf général sonl celles que l'on
puise dans le malade lni-méme, en eonsidérant Pdge du ma-
lade, le sexe du malade, les prédisposilions hérédilaires ou
acquises, les associalions ou parenlés morbides d'une parl ;
¢l d'aulre part, dans la maladie, dans U'évolulion du labés, les
¢lapes successives par lesquelles se déroule le syndrome ana-
fomo-clinique,

L'évolulion el les formes cliniques, les localisalions saivant
les secteurs divers, bulbo-médullaires, médullaires, périphéri-
ques, radiculaires, seronl soigneusement dissocicées. 1En d'aulres
termes, la marche suraigué ou aigué ; simplement bréve ou
rapide, ou coupée de Ilréves, enlrera en ligne de comple pour
dégager les indicalions el les remplir. Cest surloul dans la
période du pré-tubés et dans la période d'incoordination mo-
trice of d'ataxvie, que les mdédicalions anli-syphilitiques seront
mises en aclion, car eclles donneront alors le maximum de
résultals posilifs.

Dans les fabés aigus, ou quand le malade aura atteint la
période d'impolence el de cachevie, la thérapeulique restera
presque toujours impuissanie ; les mdédicalions aclives que
nous avons C¢ludides seronl conlre-indiguées, le tabétique
m'élant plus susceptible de se défendre. Frappdé i la léle el
aux jambes, grabalaire, desséché, il est définilivemenl déchu,
proie facile pour les agenis pathogines externes ou internes ;
Uincurabililé est pour lui cerlaine et la morlt n'apparait plus
que comme une formalité.

Les Iésions viscérales chez les labéliques, fonclion de Pige,
fonclion des associations morbides, fonction de la syphilis elle-
méme, indiquenl les médicalions anlisyphililiques prudenles
el ce sera le cas d'utiliser la technique de Sicarp, les pelites
doses d'arsenic répétées. C'est la méthode de choix chez les
fragiles, les chroniques, les rebelles. Le cyanure de mercure.
associé aux jodures. conserve la préférence de beaucoup de

page 464 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=464

GEITH

THERAVEUTIQUE CLINIQUE £54

cliniciens. Le bismuth powrra étre également ulilis¢ ef rien ne
s'oppose A ce qu'on allerne la cure arsenic, bismuth, iodures.
Lorsque le [oie, le rein. les glandes endocerines, si fréquemment
louchées par ln syphilis, sonl fonelionnellement insullisanles
ou anatomiguement 1ésées, nulle médicalion ne sera enlreprise,
sans un examen complel des urines, sans la recherche de urée
dans le sang, sans chercher en un mot & préciser les limiles
de fonclionnemenl des cellules hépaligques, rénales, ou des
glandes vasculaires. Si le bilan nulrilif esl insulfisanl ou per-
verli, si les cellules rénales el hépaliques leadunisenl une in-
suffisanee fonctionnelle, il sera prudent de soumellre au préala-
ble le tabélique au repos, & une hygiéne alimenlaire qui sera
diclée par les résullals des examens biologigues eux-mémes, de
relever son élal géndéral des forees, bref de le mellre dans les
condilions les meilleures pour relirer le héndlice le plus élevé
des lrailemenis successifs. On apportera ensuite, au cours de
ce frailement, une palience et une progression trés lentes, une
surveillanee atlentive et conlinue ; chaque élape ne sera fran-
chie qu'avee une exlréme prudence. Les analyses des urines, du
sang, les réactions de Bordel-Wassermann dans le sang ¢l dans
le liquide eéphalo-rachidien, la température, la courbe de poids,
seront autant de moyens qui permeltronl de progresser dans
un traitement de plus en plus inlensil. On essaicra d'abord
si le foie est parfaitement tolérant, les peliles doses darsenic
suivant la méthodes de Sicanp ; on associera ensuile i 'arsenic
le cyanure de mercure; entre les deux cures on tenlera une
cure 4 l'iodure el en 4¢ ligne on ferait intervenir la cure mer-
curielle.

Chez les labéliques porteuars de cardiopathies el plus [ré-
quemment d'aorlites, thoraciques et abdominales si communé-
ment renconltrées chez eux, le lréponéme atleignant aussi facile-
ment les parois de Vaorle que le proto-neurone sensilif, la pru-
dence exiréme simpose. Iei encore. on s'assurera par un exa-
men préalable des urines, du sang, du liguide eéphalo-rachi-
dien, de la valeur du rein el du foie. On pourra méme, avani de
commencer la médication anlisyphililique, faire une cure de
diurése, une cure ayanl pour mission de relever insuffisance
hénalique, une cure destinée 4 réduire an minimum tes aulo-
intoxicalions digestives ; I'étal général sera remonté. Le sujet
ainsi prépard, le eyanure de mercure sera le premier médica-
ment mis en activilé. On répélera les cures de eyanure, ou bien
on les allernera avee des cures de bismuth. Avee GouaEroT, on
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réservera les arsenies aux cas d'urgenee, graves ou aux cas
rebelles : on commencera par des doses trés [aibles, de 5 cen-
ligr. de 914, ou de 6 cenligr. de sulfarsenic ou de 1/4 de cenli-
meétre cube d'éparséno. On ulilisera surtout la voie muscu-
laire ; la voie veineuse ne sera employée que plus lard. On
pourra méme alterner les médiealions toni-cardiagues et diu-
rétiques, en période interealaire, ou associer les médicalions
loni-cardiaques el diuréliques aux médicalions anlisyphilili-
ques.

CONCLUSBIONS

Le labés esl un syndrome analomo-clinique, bien défini par
ses symplomes el ses Iésions, el provoqué par la localisalion
sur le prolo-neurone sensilif du tréponéme spécifique. Le
labés est curable ; il U'est cliniquement, c¢'esl-d-dire que le ta-
bélique peul récupérer, dans une cerlaine mesure, les diverses
sensibililés plus ou moins alleinles et plus ou moins disparues.
Le tabés peul présenter une marche aigué qui échappe a 'heure
acluelle 4 loule thérapeutique ; il peul présenter des rémissions
spontanées. des rélrocessions partielles et des temps d'arrét,
qui sonl réellement fonclion des trailemenls mis en ceuvre ; le
tabts n'esl done pas [alalemenl incurable et progressif, malgré
analomie pathologique el ses décevanles conclusions : il est
possible, par I'analyse clinique, de dégager les indicalions thé-
rapeuliques du labés,

On peul elasser ces indicalions par ordre de valeur de la
facon suivanle : 10 indicalions éiologigues, lirées des éléments
¢liologiques el conduisanl aux médédieations éliologiques ; 20)
dléments symplamaligues conduisanl aux  indicalions symplo-
maliques et aux mdédications fonctionnelles  ou  physiologi-
ques 3 39 fléments anatomigues lirés des 1ésions du  labés,
coduisanl aux mdédiealions analomigques ; do) éémenls (irds
du maolade, de son dge, de son sexe, des prédisposilions ae-
quises ou hérédilaires, des parenlés ou des associalions mor-
bides qu'il présente, el enfin, indications tirées de la maladie
elle-méme, suivanl ses formes cliniques el son évolulion dans le
lemps,

1o — Les indications éfiologiqnes se résument dans I'indica-
tion lirée de Uagent causal du tabés, le tréponéme. En con-
séquence, ce sont les médicalions anlisyphilitiques qui rem-
pliront Tindicalion majeure, capilale. On instituera loujours
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le traitement antisyphililique chez les tabéliques, soit que I'on
voic les malades pour la premiére fois, soil que 'on soil leur
premier médecin. Ce lrailemenl sera inslilué toutes les fois
que la syphilis anléricure est certaine (épreuves sérologiques,
épreuves hémaliques, épreuves du liquide céphalo-rachidien,
diagnoslic biologique), probable, ou sculemenl possible. Les
neuro-syphilis présenient une phase pré-humorale que peut
déeeler le laboraloire ; le traitlement antisyphilitique sera fail
dans cetie période pré-humorale.

Les diverses médicalions par l'arsenie, le mercure, Iiodure,
le bismulh seronl successivemenl tenlées suivant la tolérance,
les effets, les réaclions du malade, enregisirées par le labora-
toire el conslalées par la clinique.

Les voies d'introduclion el les méthodes d'applicalion seront
différenles, suivanl les malades eux-mémes, suivant les lésions
du foic. du rein, du coeur, de 'eslomac, des glandes endocrines ;
il s'agira done de dégager, pour chaque tabélique, les condi-
tions les meilleures d'ulilisalion des divers agenls anlisyphili-
tigues.

Le trailement antisyphililique durera sans limile de lemps ; il
sera d'abord institué pour une période de 4 années suceessives ;
ensuile, des reprises ulléricures seronl quadriannuelles ou bi-
annuelles, el réglées suivanl les effels des médicalions, la tolé-
rance du malade, les réaclions des diverses humeurs, décelées
par le laboratoire. Au eas ol ces réaclions seraienl négalives,
il importe de conlinuer cependant la mdédicalion antisyphili-
tique.

Le trailement anlisyphililique chez le tabélique sera le plus
priécoce, le plus inlensif possible. Le trailement méme dil de
soutien, ou d'eniretien, devra élre groupé en séries, el les agenls
médicamenlenx poussés i leur maximum de rendement

Liemploi des caux lhermales infus ef exira, chlorurées, chlo-
rurées sodiques, sulfurcuses, sulfureuses arsénicales, compléle
1o médiealion déliologique.

Les indicalions fournies par les dlémenls dfologiques favo-
risanis ou prédisposanls comprennent les indiealions lirées de
PFarthrilisme. des auto-intoxications digestives, de la prédis-
posilion nerveuse. des traumalismes physiques el psyvehiques:
elies sonl remplies par les mdédicalions anli-arthriliques, par
celles gui s'adressent aux troubles digeslifs, aux élals névropa-
thiques, & I'hygitne alimenlaire., aux genres de vie el aux
professions, & Ihygitne générale. Les régimes, variés suivanl

page 467 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=467

GEITH

162 BULLETIN GENERAL DE THERAPEUTIQUE

chaque tabélique, I'hygiéne inhérente 4 chacun d'cux, les cures
climatiques el thermales seront de précieux adjuvanis de ces
médicalions diverses,

20 — Les indicalions firdes des lésions du tabds s'adressent
aux deux phases par quoi passenl ces lésions, phase de réae-
lion initiale, de prolifération névroglique, de néoformation,
d'endo-vascularile. Celle phase s’accompagne le plus souvent
de congeslions el de [luxions. C'est done la médication conire-
fluxionnaire, avee ses divers agenls de Pordre révulsif et dériva-
tif, pendant les poussées subaigués et durant les pt‘.‘:ri{:-dcs de
rémission, qui rempliront ces indications.

Dans une seconde phase, de sclérose continue, dérivations
el révulsions seronl encore mises en valeur. Comme adjuvants,
les mdédicalions ioddes, argenliques, antiscléreuses, rempliront
Iindicalion. L’'élongation des nerfs, Vélongation de la moclle,
la suspension, peuvenl éire, chez quelques malades, indiquées,
mais ces indicalions sonl 'exception ; les contre-indications pa-
raissenl U'emporler, ear ces divers procédés ne peuvent s’adres-
ser qu'd la sclérose réalisée, au reliquat des poussées anlérieu-
res, 4 linfirmité ou & la cicalrice. Elles sont contre-indiquées,
4 la phase de processus aclil et progressil ; or, rien ni clini-
quement, ni an poinl de vue du laboraloire, ne nous permet
daffirmer qu'il n'y a pas chez le malade une poussée la-
lenle ou méconnuc,

3o — Les indicalions symplimaligues sont lirées des symp-
lomes réaclionnels perturbés, excilés ou amoindris, qu’exié-
riorise, au poinl de vue clinique, le proto-neurone sensilil
alteint par le Iréponéme. Les médications analgésiques, dé-
pressives des diverses sensibilités, sensibilités générale, sensi-
bilité interne, secnsibililté sensorielle ; les médicalions slimu-
lairices des sensibilités, médicalions régulatrices, seronl, sui-
vanl les individualités, suivant les élapes parcourues par la
maladie, allernalivemenl, successivement ou concomilamment
mises en ceuvre. La rééducation des muscles, ou mélhode de
Frenkel, associée & la gymnaslique, aux massages, & toule une
thérapeulique par les agenls exlernes dans lesquels les eaux
minérales, I'électricilé, la balnéothérapie simple, prennent place,
rendra le plus grand service,

40 — L'alteinte sccondaire des newrones moleurs, des neu-
rones d'associalion, aulomatiques bulbo-prolubérantiels, avee la
myosténie, I'asthénie, les paralysies, 'alrophie musculaire, les
lroubles vésaniques, les (roubles trophiques, comporieront des
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mdédications toniques générales, toniques spéciales, avee le mas-
sage, I'éleclricilé, les caux mindrales, voire des moyens chirur-
gicaux.

d0 — Viendronl enlin les indieations d'importance considéra-
ble lirées du malade el de la maladie.

C'est de la hiérarchisalion, cesl-d-dire de la mise en place
de chacune d’elles pour le rendement le meilleur et le profit
clinique Je plus immédial que dépendront les succés thérapeu-
tiques. Médicalions, agents des médicalions, mélhodes d'appli-
calion de ces agenls sont subordonnés & Vepporlunité, cli-
nique, analomique, symptomalique, tirée de I'élat général du
malade el de la maladie,

Tels sonl les moyens mulliples que 'analyse elinique nous
permel de dégager pour remplir les indications qu'elle met en
ceuvre chez les labéliques. I1 semble bien que quelques progris
ont ¢élé réalisés et que la phrase déeourageanle de Foxssaani-
vEs regoil, aclucllement, un commencement d'atténuation : « Si
I'alaxie locomolrice progressive est une des gloires du dia-
gnoslic précis, clle esl un des opprobes de la (hérapeuli-
que (1) -

ANALYSES

MALADIES INFECTIEUSES ET PARASITAIRES

Pneumothorax artificiel et adaptation aux changements d'alti-
tude, Mantoux, Baron et Lowys, (F. M., nov. 1924 n° 89, p. 874).
— Les porteurs de pneumothorax peuvent subir sang inconvénient
un changement d'allitude, mais les pneumothorax récents, 4 paroi
souple, s'adaptent plus rapidement el d'une maniére plus parfaile.

Pneumothorax électif et pnenmothorax bilatéral. Bermou. (Vie
méd., oct, 1924, no 35, p. 1.597).

Essai de « tuberculinothérapie par ingestion » en thérapen-
tique oculaire, Aubinean, (Gaz. méd. de Nanfes, sept. 1924 no 18,
p. 398), — Il faut éviter une réaction géndérale au traitement et pro-
voquer une réaction focale modérée, L'auteur a obtemu, 4 la suite

(1) Erratum ¢ 5° de novembre, rétablie ainsi la 8 ligne, po 85 2« réactions par
exygération, diminution, perversion, suivanl. .. » et, p. 387, 230 ligne, fire ; « infection »
aw liew de « injection, »
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d'ingestion de tuberculine, une réaction focale atténuée suivie d'amé-
lioration.

Le traitement des pleurésies purulentes de I'enfance. Ribadeau-
Dumas et Rocher. (l'ie mdéd., oct. 1924, nv 33, p. 1.491). — La
thoracenthése, unique on répétée, suivie ou non d'injection de liquides
antisepliques ou d'air goménolé ou suroxygéné peut suffire 4 ame-
ner la puérison. Le siphon-drainage esl indiqué chez V'enfant porteur
de lésions pneumoniques on broncho pneumoniques i évolution grave.
En cas d'échec de ce dernier moven on pratiquern la pleurotomie,
surlout siles lésions pulmonaires sonl o1 derois ance, La thoracotomie
ne parail pas donner de meilleurs résultals que la pleurotomie el,
au-dessous de deux ans elle aggrave le pronostic. En cas "de tubercu-
lose on se conientera de pratiquer des thoracenlises espacées, auxquel-
les on pourra adjoindre des injeclions de liguides antisepliques,
d'air ou d'azole,

Bésultats globaux de deux années de vaccinothérapie dans les
broncho-pneumonies infantiles, Weill et Dufourt. (Soc. wméd. des
hip. de Lyon, 13 mai 1924), — Le vaccin polymicrobien employé
répond aux pneumocogques |, IL I, Sur 41 malades, dont la grande
majorité n'avail pas deux ans, on a obtenu 86 guérisons, la mortalité
globale est trés inférieure & la morlalité habituelle qui oscille enire
30 et 60 =,

Essai de vaccination antistaphylococcigmne par la woie intra-
dermigue, Drouwet. (Journ. de méd. de Paris, oct 1924 no 48,
p. 882). — Le slock-vaccin employé contenait 16 millinrds de sta-
phylocoques dorés el 4 milliards de staphylocoques blancs par ce.
Un injectnilt une goulle dans le derme de lo région avoisinant le
point malade, on augmentait la dose progressivement jusqu'a injec-
ter V & VI goultes par séance, mais toujours & raison d'une goutle
par injection, réparlics dans tonte la région voisine de la lésion.
Les rosuliats obtenus ont été irds salisfaisants, l'action du vaccin
s'est toujours manifestée dos la premibre injeclion. Les furoncles el
les anthrax traités ont disparu en 10 jours el n'ont pas récidivé,

La tryparsamide dans la traitement de la gma—nnhi]:l.l d'aprés
les travaux dun Congrés de 1" cAmerican medical association:,
(Mouvement thérapeutique), Cheinisse, (P. AL, nov. 1924, o 90,
p. 886), — Dans les formes eardio-vaseulaires la tryparsamide est
inférieure aux modes de (railement habituels, il en est de méme
pour floules les lésions tertinires. Au  conlraive dans la syphilis
du sysléme nerveux elle se montre, pour ln plupart des auteurs
d'une efficacité certaine ; elle serait i recommander, en parliculier,
dans la paralysie générale précoce, o neurg-syphilis méningo-
vasculaire el la plupart des eas de labés ; son emploi ne donne
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que rarement lien aux accidents du type nitriloide, On pratique
une injection intraveineuse de 3 gr, dissous dans 10 cc, d'cau sté-
rilisée [raichement distillée ; on répéte les injections & huit jours
'intervalle pendant une période de huil semaines. Il y a avantage
L faire, rois jours avanl chagque injection de tryparsamide, une
injection intra-musculaire de 0 gr, 06 de salieylate de mercure,

Sur la syphilis héréditaire, (Prophylaxie et traitement) Carle
(Lyon méd., oct, 1924, n® 114, p, 579).

Les poussées paradoxales de Bordet-Wassermann positifs au
cours des traitements antisyphilitigues intensifs, Gougerot, (Paris
méd., oct, 1924, n® 41, p, 289). — Ces poussées de Bordet-Wasser-
mann posilifs sonl rares et ne présentent pas de gravité, mais elles in-
diquent la nécessilé de répéter ef de varier les cures et de prolonger
le trailement de consolidation avec des cures plurimédicaimenleuses.

Le traitement du paludisme, Gutmann (Monde méd., nov. 1924,
ne 55), — On peul déerire troizs phases &volutives @ invasion ,
évolution, cachexie, A la période d'invasion le {raitement peut stéri-
liser le paludisme, La dose quotidienne de quinine &4 preserire
ne doit pas étre inférieure A deux grammes et peut méme en atfein-
dre trois ; & cette période on aurn recours aux injections. ['injeclion
intraveineuse esl indiquée dans les formes sérienses, I'injection sous-
cutanée dans les formes movenmes, On preserira toujours, au début
du traitement, une purgation ou un lavemen! purgatif, on continuera,
en méme femps que la quinine, le sulfate de soude & petite dose
chague matin. A la période d'évolution on donnera de fortes doses
continues, par ingestion. La quinine est prise avee un liquide acide
qui favorise son absorplion. On peut conduire le traitement de la ma-
nitre suivanle : les trois premiers jours de chague semaine on donne
un cachet de un gramme de guinine deux ou (rois fois par jour au
milieu des repas, les {rois jours suivants on cesse la quinine, on pres-
cril strychnine, cacodylate, arrhénal, kola, on laisse un jour de
repos el on recommence, A la période de cachexic on aura recours
aux injeclions infraveineuses dans Ia forme aigué ; pour la forme
chronique on pourra prescrire la poudre de Maisonneuve,

Poudre de quingquinia. . . .. oovieniniinnrrnnnnnns iogr.
Poudrs de valériane, ., .. .oovvseversnnarnarnans I gr.
Tartrale de fer, sulfate de quinine, ..., ........ an (b gr. 30

un pagquel en deux fois, et on reviendra & la quinine & doses
disconlinues dbs la premidre pousste fébrile,

Bilharziose wvésicale traitée par des injections intraveineuses
d'émétigne, Guérison. Spick, (Soc. méd. ot hyg. Maroe, 7 juin
1924),
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Etude de 208 cas d'amibiase recueillis dans la région lyon-
naige ; thérapeutigue arsémicale, Garin et Lépine. (/°. M. nov.
14924, no 4, p, 927), -— Dans les cas émélino-résistants les arséni-
ciaux peuvenl rendre de grands services, Les injeclions infraveinenses
de novarsénobenzol sonl assurément efficaces, mais on peut employer
encore aves sucels le slovarsol el Pacélylarsan, le stovarsol est méme
supérieur au novarsénobenzol contre les lambliag ; les trichomonas,
pen sensibles an slovarsol, disparaissenl rapidemenl sous linfluence
de l'acétylarsan.

Guérison rapide d'un abebés du foie ouvert dans les bronches
par l'association d'émétine et de stovarsol. Fontanel. (Suc. mdid.
des Rbp. de Lyon, 20 mai 1924), -— L'assoeiation éméline-slovarsol
parail plus efficace gque Passociation  éméline-novarsénobenzol. Les
doses  élevies d'éméline peuvenl  s'administrer sans  inconvénient :
on en & donné, dans le eas particulier, 0 gr. 86 en qualre jours
pour une premiere série, el O gr. 32 en Lrois jours dans une deuxicme
série,

NUTRITION

Quatre nouveaux cas de gangréne diabétigue humide traités
aveos succés par la diathermie. Cluzet, Badin et Chewvallier. (Sw-.
miéd. des hip. de Lyon, 20 mai 1924), — Trois de ces malades ont
Glé soumis au trailement par Uimsoline, le gqualriéme o guéri aussi
rapidement que les aufres sous ln seule aclion de la diathermie,

Les divers régimes dans le traitement de 1'uledre de l'estomac.
(Mouvement thérapeutique), Cheinisse. (. M., nov. 1924, no 92,
p. 906).

Traitement du rhumatisme chronigue déformant par Iinsuline.
Lévy-Franckel, Juster et R. Lacroix, (Jowrn. de méd. de Puaris,
ocl. 1924, no 43, p, 907). — L'insuline o awmend, dans les deux eas
présemtés, une amélioration notable : les douleurs s'atténuent ou dis-
paraissenl, les mouvements redeviennenl possibles, 11 esl & noler que,
dans la premiére observation, les douleurs el I'impotence fonetionnelle,
qui disparaissaieni pendant la durée du trajtement, reparaissenl
quelques jours aprés la fin de chaque série d'injection.

L'emploi du babeurre dans DIalimentation des nouveau-nés
débiles, (Paris wdd., nov, 1924, no 44, p. 3638). — Le babeurre est
I'aliment de choix des nouveau-nés débiles i gqui on ne peul donner
du lait de femme pendant les premiers mois de la vie, 11 permel, dans
de nombreux cas, d'éviter les troubles digestifs el empliche la dénutri-
lion progressive qui aboutil si souvent & I'athrepsie chez les nouveau-
nés privés du sein,

Les traitements de la maigreur. Laemmer. (Momde méd., ocl
1924, no 664, p, 6U7). — Les maigres constifutionnels ne sont pas des
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malades ; ¢'est amaigrissement, dont il [aul dépister soigneusement
ln cause, Dans certnins cas celleci peul oétre facilement mise en
évidence : maladie aigué, tuberculose, etc,,,, dans les cas plus com-
plexes on éludiera soigneusement le fonclionnement des glandes
endoerines et du systéme neuro-organique. On régularisera le fonction-
nement endocrinien ef on modérera Pactivité glandulaive en wutili-
sant: pour lafhyroide I'hemathethyroidine, pour les surrénales, les
extrails pancréatiques, pour les ovaires les préparalions de mamelle,
pour les lesticules le lupulin, pour I'hypophyse enfin de trés faibles
toses de (hyroide, Les vagolonigues seront traités par la belladone
i pelites doses, g'il faul, an contraive, exciter le vague, on prescrira
Pesérine ou In généserine, 1l sera ulile d'institner un régime de deé-
sintoxication auquel fera suite un régime alimentaire de «nuotri-
lion », avee excitalion légire des glandes et lissus « consiruclears :
(pancréas muscle glycogéne, moelle osseuses), par les arsénicaux el
le phosphore employés avee prudence,

BRégimes et maladies. Leven, (Monde mdd., ocl, 1924, no G54,
p. 669), -~ Pour élablic un régime alimentaire il importe surtoul
de savoir qu'un aliment peut élre plus noeil par sa quantité que par
sa qualité, Le méme principe s'applique aux boissons, La variété dans
le choix des aliments s’impose, tant & cause des notions nouvelles
gur les vilamines, que par la nécessilé de mellre en jemn tous les
groupes glandulaires du {ractus gastro-intestinal. Le volume et la
température des boissons, la régularilé horaire des repas, les inter-
valles qui doivenlt les séparer sont autant de facteurs qu'il importe
do régler en vuoe du meilleur fonetionnement du fube digestif.

TISSUS ET HUMEURS DE L'ORGANISME

Remargques sur la techmigue du traitement du cancer par les
radiations, Marie, (Toulowse wméd, ocl. 1924, ne 20, p, 670}. —_—
Deux conditions sont  indispensables & Uefficacité du  traitement :
l'action doit ébre uniforme dans Loule I'étendue du néoplasme et doit
alleindre  les cellules disséminées dans les lissus sains on les
lymphafiques, linlensité doit étre suffisante pour détruire les cel-
lules cancéreuses sans altérer les lissus sains, :

C'est en vue de rvéaliser cetle double condition qu'est réglée la tech-
nique du traitement par les radialions felle que l'expose I'autenr pour
le radinm el les rayons X,

CEUR ET CIRCULATION

La pseudo-hypertrophie du cwur de croissance. Forme clinigue
de l'insuffigance respiratoire juvénile Son traitement spécifigne
par la gymnastigue respiratoire, Rosenthal ([Pariz méd., oct. 1924,
ne 41, p. 285),
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Des bons effets de la diathermie dans la claudication inter-
mittente. Lian et Decoust. (. M. oct. 1924, ne 85, p. 838). —
Le traitement doit élre précoce, la diathermie n'a pas d'action sur
Toblitération artérielle clleméme, elle détermine une vaso-dilatalion
intense qui favorise la circulation dans les voies arlérielles de
suppléance, e¢lle lulte contre les spasmes, active et améliore la nu-
trition des tissus. On fera d'abord des applications quotidiennes puis
iri-hebdomadaires, chague séance durant de 30 & 40 minutes. Les
séances seront groupées en séries de 20 & 80 répétées tous les trois
mois environ,

Gangréne sénile des membres inférienrs étude l:li::;iqu.e, diagnos-
tigue et thérapeutique. Armand, (Marseille mddical, ocl, 14924,
ne 28, p. 1183). — Pendanl la périede prémonitoire, earactirisée
par des douleurs, de la claudication, on recommandera le repos au lif,
le membre élant en position légbrement surélevée, les bains de pieds
galvaniques, les douches d'air chaud. On preserira de l'opium, des
iodures alealins, des nitrites. Le citrate de soude en injeclions intra-
veineuse el par voie buccale ne donne pas de résultals trés constants.
Un powrra [aire intervenir le chirurgien qui pratiquera la sympa-
theclomie périfémorale, l'anastomose arlério-veineuse ou l'extirpa-
lion de la surrénale droite (opération d'Oppel) ; la névrolomie calme
les douleurs mais ne modifie pas les troubles vasculuires,

Traitement des varices et des hémorroides au moyen des injec-
tions sclérosantes. Coudray. (Journ. de méd. de Paris, oct 1924,
no 43 p. 904), — L'auteur a employé pour les hémorroides le
chlorhydrale de guinine en solution :

Chlorhydrate neutre de quinine, ..., .o0oaa., 0 gr. 40
BB . o v g s 50 W i B A 0 gr. 20
Eau distillée stévilisée, ... oo uiiniieiiirrnns I ee.

il en injecte 1 ece. environ dans une wveins hémorroidaire d'un
bourrelet, La tension des bourrelets hémorroidaires qui suit injection
dure quelques jours pendant lesquels on fait placer quotidienne-
ment un suppositoire bismuthé,

SYSTEME NERVEUX

Byndrome de Parkinson para-encéphalitique chez une jeune fille,
Traitement mixte par l'urotropine, l'arsenic et le bismuth. Amé-
lioration. Labuchelle et Magendie, (Soc. anatomo-clin. de Bordeau,
12 mai 1924),

Les directives modernes dun traitement des mémingites et des
névraxites infectieuses. Cestan et Riser. (Paris méd., ocl. 1924,
no 40, p. 265), — Les épendymo-choroidites et les méningites sont
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seules justiciables de la thérapeutique sous-arachnoidienne. L'injec-
tion du séram par voie lombaire pourra suffire si toutes les com-
munications ventriculo-méningées sont libres ; la ponction oceipito-
atloidale permet d'éviter la perte de liguide actif absorbé par les
espaces sous-arachnoidiens lombo-sacrés. La ponction ventriculaire,
parfois néeessaire, doit s'accompagner souvent de rachicentise en
raison de la lenteur du courant venfriculo-méningé, Le traitement
des névraxiles infectieuses, encéphalites et myélites doit se faire
par voio sanguine, le sérum injecté dans les espaces sous-arachnoi-
diens ne peut, en effet, pénéirer dans le parenchyme, son action est
toute superficiclle, la voie sanguine, au contraire, permet d'atteindre
les territoires superficiels et profonds.

On pourrait obtenir de meilleurs résulfats thérapeutiques s'il était
possible de sensibiliser la eellule nervense 4 l'aclion du médica-
ment, C'est ainsi que les auteurs ont utilisé, dans denx cas de
syphilis, la morphine et le somniféne : une injection de 0 gr. 03 de
morphine, dans la premitre observation, fut faite régulidrement
une demi-heure avant chague injection d'arsénobenzol, eelte méthode
fut snivie d'une amélioralion immédiate qu'il avait ét¢ impossible
d'obtenir jusqueli, Dans la second eas c'est une injection de 6 ce,
de somniféne pratiquée irois heures avant I'injection arsénicale qui a
permis d’obfenir une guérison clinique qui se maintienl depuis un an.

MALADIES DE LA PEAU

Traitement des eczémas suintants par l'enveloppement ocaout-
chouté, Lortat-Jacob, (La Médecine, nov. 1924, no 2, p. 118). —
Avant T'enveloppement il faut appliquer pendant 48 heures un pan-
gement humide, an sérum physiologique additionné d'un gramme de
sulfate de zinc par exemple, Onapplique ensuite une toile caoutchoutée
fine en dvilant les plis et los godeis et on la fixe avec des bandes
sans {rop serrer, au contact de 'eczéma. Les parties malades doivent,
de plus &tre mises au repos. Dés que le prurit se manifeste et que
le suintement s’accentue, il faut enlever le pansement, passer sur
I'eczéma un {ampon imbibé de sérum physiologique, laver la toile an
sérum el l'essuver, ou mieux la changer puis la replacer immédiate-
ment. L'enveloppement doit étre maintenu jusqu'a la fin de la période
de suintement. :

Sur la thérapeutique interne du psoriasis, Louste, (La MMédecine,
nov. 1924, ne 2, p, 124). — Le (raitement général doit prendre la
premitre place. Le traitement local ne peut amener que des améliora-
tions passagéres, c¢'est sur l'organisme toul enfier qu'il importe
d’agir pour modifier le milien et réaliser une thérapeutique durable,

Les traitements radiothérapiques du psoriasis. Lévy-Franckel,
ot Jpaster. (La Médecine, nov, 1924, ne 2, p. 182). — L'irradiation

page 475 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=475

GEITH

AT0 PULLETIX GENERAL DE THERAPEUTIQUE

des glandes vasculaires sanguines a donné, dans cerfains cas, des
résulials intéressants ; Dirradintion du fhymus et des surrénales
semble avoir é1&, jusqu'a présent, la plus efficace. Les auleurs ont
également pratiqgué lirradiation simullanée de la rate et du ecorps
thyroide, mais leurs essais sonl encore frop pen nombreux pour qu'ils
puissent en firer des conclusions définitives.

Emploi des analgésiques en surface dans le traitement de guel-
gues dermatoses intolérantes et de certaines ulcérations. Petges,
(La Médecine, nov. 1924, ne 2, p. 180). — Les analgésiques ne doi-
vent &lre otilisés que pour faire supporter I'applicalion souvent dou-
loureuse des médicamenls aclifs, Ceux-ci, grice 4 Pamélioration
locale qu'ils provoqueni, pourront étre ultéricurement tolérés sans
action préalable d'analgésique. On emploiera, de préférence, la slo-
vaine ou la novocaine en solution & 1/40,

Quelques ragles a4 suivre dans le traitement de la pelade,
Sabourand, (Lo Médecine, nov, 1924, no 2, p. 108). — 11 esl néees-
sairo de traiter les parlies du cuir chevelu restées saines dis le début
de la maladie. On appliquers chague soir, par massages, sur le enir
chevelu enfier In pommade suivantie :

Huile de cade désodorisée ... . einennrennnns 1 pr
Nkl s o wnriwin momsmen o ariab wn i R 18 @
ERTOLR v  RR R RS e i gr

le malade savonnern celfe pommade chague matin 4 sa {oiletle,

L'état général ne sern pas négligh, la syphilis héréditaire, les trou-
bles endocriniens, seronl soigneusement recherchés et trailés par les
moyens habifnels.

Traitement de l'alopécie séborrhéigue par les rayons ultra-
violets. Bizard, (Journ. de méd. frangais, nov. 1924, no 45, p. 947).
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page 483 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=483

GEITH

18 TABLE DES MATIERES

— wrldrielles et contre-indicalions waux
cures thermales sulfurées, 177.
Hyperthyrofdiame (Asthme el), trailement
par la radiothérapie de la glunde thy-
roide, par MM, Widal et Abrami, 268,
Hyperirickose “,.‘g par la dinthermie, par
nﬁ tropds adiothérapte da 1
erfrophic (Hodiothérapia de ') prosta-
ytfque. .:I.LI.'J L-zdnu:—lﬂhal'd, IJBI'IE'
lypuoliques (A propes de l'emploi  desj

cher les « nerveux », 120,

lehtyose (Traiteament interne de 1" par
MM Gjorgjevie el Pavlovie, 1.

Immundsation (Antidiphtévique par le vaecin
T.+ A bhyperneutralisd) poar MM, Jules
Renaud et Pierre Puul Lévy, 180,

Immunité locale : eutivaceination el pan-
H-ll;l!lll.l spbeifiques, par M. Besredka,
281,

Immuno-transfusion, par M. Pagniaz, 234,

Imprégnation Ecunli'e 1'élément pathogéne,
par M, van Lint, 377,

Incontinence d'urine chez les enfunts, par
M. Comby, 378,

Infections mivrobiennes (A propos dequel-
fuea acquisitions thérapeutiques récentes
diins les) Plli' M. Robert Pieivet, 22, 71,

— puerpérale, pur MM, Lapeyre et Hes-
son, 2il.

~= — (Traitement de I') par M. J. P. A,
Joanny, 180,

— — [Traitement médical de I') par M, R,
Pierret, 267.

— — Traitement de 1') par un filtrat de
culture de streplocogue de bouillon, par
MM, Lévy-Salal, Simard st Leloup, 333,

— — |Traitement de ') parle Novareéno-
bengzol, par M, P, Touclard 180,

— — [Traitement de I') par "émploi des cul-
tures pures de bocilles lacligues intro-
duites dans les voies génilules, par
M. Chirié, 267,

— staphylococeigue localisda & la lévree
supdrieure dalant de eing ans, guérie
par des npplications locales de ponse-
ments nierobiens, par M. Bollet, 428,

— tuberculense (Immunisstion contre '),
296

Inflammations pelviennes de la femme
pur les injections de bouillon slock-
vagein du  professenr Delbet, par MM.
Pierre Moequul et P, Gérard=Marchant,
152,

Inhalations (Emanation de thorium en)

ar MM. Cluzel et Chevallier, 283,

.fn_;e:!fnnl {Agent actif dans les) de lail, par
MM. Otto Barkan et R. F. Nelson, 140.

— intra-avriigue, procédé applicable nux
cas de danger A! mort imminente, par
M. Tournai, 4%.

— intra-cardiagues, par MM, Kemal, Djenab
et Mouchet, 375,

— intra-musculeire (Empichament de la
réaction infllammaloive conséculive i 1°)
d'Arsénobenzol, par M, P. Freud, &,

— éntra-veinenses, par M. Trotol, 139,

— d'hexnméthyléna télrnmine econtre la
vilention posl opdraluite d'urine, par
M. Chei iisu. A%K.

— e ]t 1I||I||in|| eomme trailement du |1|!lu-
disme chronigue par M. Millous, 370,
— de sévim (Lu prophylnaie delarougeole
sar les) ou de sany de convalescent, par

I. Tixier, 46,

— soug-cutandes (Contribution & Pétude
des) d'arsénobenzénes dans le toaitement
da la syphilis récente, por M. Balzer,
a8,

Ingeunie (Didthyldipropenylbarbiturale de
riiélh;'luu:'lno dans 1) des alidnés, 126,
Insuffisanee (Cura de 1) d:iupl.lragmnliquq
syndrome-maladie, par M. Rosenthal,

474 -

— eardiague (Troitement de I') ehvonique
des vietllards, par M. Hrelet, 2n4,

Insufflations  guzeuses en hérapeatique
gustrigue, par M. Goultier, 377,

Tisuline (Deux observalions d'enfants dia-
betiques, Etude de la lolérance aox hy-
drales de corbone, Trailement par 1%,
par M. P, Nobécourt, &1, .

— (Indications de 1') an dehors du diabéte,
par M, Gheinisse, 272,

— Indicalions et eonduile do trailement,
pur M. Duhot, 225,

— (Méthode physiologique et litrage phar-
maocodynamigue de I'), 218,

— (Mode de titration de 1"}, par MM. A,
Desgrez, H. Bierry, el F. Rathery, 97,
— (Traitement du disbite par 1) par MM,
Chubuuier, Lobo-Onell ¢t Lebert, 271,
— [Traitement du diabite par '), par
MM, Mauriae, Pidchand, Auberlin et Ser-

vanlie, 215,

— Tuberculese pulmonpire est-elle une
contre-indication & lemplol de I') par
M. Cheinisse, 133,

— (Uledre de jambe chex une glycémique
teaitée pur 1), par MM, Pautrier, Am-
bard, Schmid at almon, 419,

—- dans letraitement du diabite, par M.
Marcel Labbé, 134,

= Son mode demploi el ses indications
dons le diabite, par M. F. Rathery, 2.

—et ehirurgie des diabéliques, par MM,
Guibal el Golson, G2,

— el Dinbéte, pur M. L. Marre, 224,
= osl=clle plusimportante que le régime
pour le dinbétigue? par M. H, Gray,
144,

Intoxication |Analyse de I') par la guani-
dine chez les mommildres. Encéphalite
E:I#l‘ituﬂllltlr' par M, A, Fuchs, EE

— (A propos des) par les sommiléres de la
série barbiturique. Intoxientions par le
Dial, par MM, Georges Bickel et Kntze-
nelbogan, 304,

— aignit par le vironol ou le dial, par
M. Maitre, &8,

— orycarbonde (Effels d'une ventilution
ﬂ-ha#g{r[ulr des poutnons |;mr 'appoareil
Jean Cumus Pikettydans 1) par £ .
Camus, PikettyetGGournay, 88,

Fode {Necessitd de sorveiller le rythme de
I'élimination dol') chez tons les malodes
prenant de 'iedure, 360, par M Veyriéres.

page 484 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=484

TABLE DES MATIRRES

— (Pro !rvluiadu goitre endémique par '),
ar M. 1lnch, 968,

— Toxicité de |') par MM, David et Happe,
378,

— [Vupeurs d) dans les affections de l'ar-

bre respiratoire, 354,

— modifreatenr (L") de 1a nutrition dans le
Iymphatisme, la scrofule ot la tubercu-
lﬁtl:nsl ganglionnaire, par M. Lortat-Jacob,

lodothérapie por les inhalations d'iode
dans ln tuberculose pulmonaire et laryn-
gie, par M, Rodet, 303,

Iogoviten, — YV, Alimentation,

Ipeca et digitnle en injections intra-vei-
neases dans le traitement des Ddmopty-
sies ol des pousades i{llleumuniﬂum de la
tubereulose pulmonaive, par M. Michel,

hu:;-[imuul:n. Havpnox et Bantufnmmy.
— V. Syphilis,
Isci-Wari et Wriee (P, Emile, — V.

Transfusion,

J

Jucqueniy et Besawcox, - V. Pneamo-
thorax. :

Jacoues, — V.Oto-rhino-laryngologie, Pa-
radoxes, :

Jamor et Tanon, — ¥, Pian, Stovarsol,

Jausion el Hupenroanen. —- V. Dysen-
tervie, Stovarsol.

Javouuny (M.). — V. Adrénaline, Dysp-
naes

Jemma (Roceo), — V, Leishmaniose-infan-
tile,

Jetine thérapentique et aulo-intoxicalion,
par M, Naler, 371,

Joawnox et Desre. — V. Sérum,
— Denni et Besowsr. — V. Coque-

luche,

Joanny (J.-P.-A.). — V. Infection puerpé-
rale,

JouLy, Lacassacxe, Couranp, Monon,
Hienanp, REcavn et Roux-Brrcer. —
Y. Radiothérapie, Sarcomes,

Jussi, — ¥, Radiothérapie.

Jurien. — V. Bismoth, Syphilis.

JustEr et Levy-FrasckeL. — V. Opollé-
rapie, Psoriaris,

Justen, Lacroix et Lévv-Francre., —
V. Rhumatisme.

Karzenerpocex el Biegen (Georges), — V.
Dial, Intoxications, Somniféres,

Kemar, Dagsan et Movener. — V. Injee-
tons,

Kératose blennc.ragique tardive et vocei-
znthémpls, par MM. Well et Azoulay,
28,

Kours et Manig, — \'M {Bi-mulh, Leuco-
pyrelothérapie, Syphilis.

Kariss of Woit, — V.
Rayons X.

Kua=Tax, mort apparente et réanimation

r véflexothérapie, par M. Regoault,

36,

Métrorragios,

ATY
L

Lanni (Marcel). — ¥. Diabéte, lnsuline,
Uleara,

LasvcuecLe el MaGunpie, — V. Syndrome.

Lacarine, — Y. Meétvites, Radium

Lacarmire, = ¥, Cancer, Upothérapie.

. Lacassacxe, Gouran . Mosun, Ricwasp,

Beoavp, Roux-Dewsen et Jorwy. — V.
Kadiothérapie, Sarcomes,

Lacuoix (B.), Livy-FrascErL et JusTRl.—
V. Bbumutisme,

Larmues, — V, Maigreur.

Laif lagenl actil duns les injections de),
?2‘; MM, Otte Harkan et K. F. Nelson,

Lavesgue. — V. Prophylaxie, :

Lambliase (Stovarsol dons lay, par M. Mas-
sin, 274,

LancERoN el Antowwa, — ¥V, Mélitocoocie.

Laveyue et Hessox, — Y. Infection,

Laryngite (Hélisthérapie dans le ruitement
da la] bucilluive, pur M. Terracol, 276,

— (Traitement aérodynamigque des] ventri-
culaires, 360,

Lassasriing., — V., Rhumatisme.

Lavmonen (J.). — Opothérapie ovarienne,

Laviaxp (A.). — V. Hiher benzyleinna-
mique, Dysphagie, Lupus tuberculeux.

Lenent, Cuspanien et Losa Ospen, — V.,
Diabate, Insuline,

Le Buave, Le Deswar (Y.), Vaspienet Po-
TurAUD, — V. Bismuth,

Le Gasus, — V. Ghloral,

Lecomig. — V. Anthracose.

Leetenrs (Avia & nosj, 1,

Le Deanar (Y. Vaxoien, Perunavp el Le
Brave, — V. Bismuth,

Lepovx-Lesann, — V., Hyparl.mp]]it’. Ra-
diothérapie,
Lecianor Lavna, — V. Diabéte, Sérum

ani-hypophysairve.

Leishmantose infantile (Considérations sur
le diagnostic el lu thérapeutique de la),
par M. Hoceo Jemma, 40,

Levour, LEvy-Sonan el Simanp., — V. In-
fection puerpérale.

LEMELARD, -l\’. Avortement,

Lemigrue et Leveggue, — V. (Hdémes,

LenonMaxT, Ricnarp et Sixigue. — V.
Ceeur.

LEvixg et Ganix, V. Amibiase.

LerourRe. V. Rachinnesthesie,

LenesouLtET. — V. Chorde de Sydenbam
Eezéma, Opothérupie.

Lenrooe, — ¥V, Novarsénobengol, Paralysie,

Lussenmissgun (M.) — V. Epilhéliomas,
Rayons X, ;
Lerounseun |P.). -— Rachi-Anesthésie,

Leucémies (Emunstion do thorium dans
le traitement des) chroniques, par M. Che-
vallier, 227,

Lencopyrétothérapie (Bismuth associé & la)
|I|:':yla l.ru'il::':em de la Syphilis ner-
veuse, par MM. Mario et Kohen, 278,

Levner et Paris, — V. Anesthésie, Chlo=
ral cilralé,

Leves [G.). — V. Carbonate de hismuth,
Dilutation, Médicaments, Régimes,

Levesgue et Lesngnng. — ¥V, (Kdémes,

page 485 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=485

GEITH

480 TABLE DES MATIERES

Lévy (Pierre Poul) ot Rexavo (Jules), —
¥. Immunisation. Vacein T.

Livy-Daruas, — V. Quabaine.

Levy-FRaxcius et Justea. — V., Opothé-
rapie, Psoriasis.

— Juster el Lacrorx (B). — V. Rhuma-
tisme,

Levy-SoLar et Tzancg. — V. Eclampsie,

LEvy-SonaL, SiMARD et Levoup, — V. Infec-
tion puerpérale,

Liax, — Y. Bulfate.

— et Banmgr. — V., Cardio-vascolaire.
= gl DecouvsT. — V. iliathermie,

Lichen |Traitement du) plan par la radio-
thérapie de lu moelle, par M, Paulrier,
341,

Lichens plans survenus f la suitede Lraite-
ment par le novo-arsénobenzel, par
M. Guillon, 367,

Liwt [Vamn), — V. Imprégnation.

Liguidea bivlogigues [Recherches de Pet{t.ea

uonlilis d"Anlimoine dans les), 45,

Lithiuse rénale, par M. Corles, 226, .

Lopo-Oxere, Leserret Coapanign, — V. Dia-
bite, Insuline.

Locke (E. A). — V. Pnenmonie, Sérothé-

rapie .
L(EPEH el Tunrin, — V. Borale de soude.
Leevenuant, Lokenz, BLeckwess, ot Hon-

GEs. — V. Byphilis nerveuse, Tryparsa-

mide.

Lotswavu, =V, Thérapeutique,

Logunz, Losvexnant, Breckwenx, Hooces,
— V. Syphilis nerveuse, Tryparsamide.
LonTar-Jagon. — V. Antigyphilitigue,

Eczéma, lode modifeatour, Serofule, Tu-

berculose.

= ol Brinoux. — V. Sels de bismuth,

Syphilis. :
LouvstE, — Y. Psoriasis,

— Tumavr, et Banmrs. — V., Derma-

toses,

Lowys, Masroux et Banow.— V. Pneumo-
thorax,
Lupus des fosges nasales, traild par ls

radium, par MM, Canuyt at Terrucol, 381,
Lupus lubrmuhu.l:{Elherhﬂn:g]cinnami e

“ﬁiquaur de Jocobson el), par M. A, La-

vrand, 132,

Lurempa nen, — ¥V, Ouabeine,

Luys, (Georpes). — V. Prostate,
von, — V. Seplicémies,

Lrosser. — V. Acidose.

M

MamLe, — V. Variqusox.,

Macespiget LanvcnrLie, — V. Syndrome.

Magnésie (Administration de la) qu'il con-
vient d'éviter, 23,

Maigreur (Traitements de la), par M. Luem-
mer, &6,

Manaer, — V. Adrénaline,

Marrie. — V. Dial, Intoxication, Véro-
nal.

Maladies mentalea( Thérapea I-il{llt des choes
duns les), par Mlle C. Pascal, 231,

Malaria (L'influence nocive du néo-salvar-
san sur les |ni;h atteints de syphilis et
da), par MM, Maringsco et Stale Droga-
nescu, 85,

Maixpry. — V. Paludfsme,

Mangandse (CGacodylate de) chez les neuras-
théniques, 423,

Marnouwmxe (J.).]. — V. Puludisme,

Maxroux, Banon et Lowys. — V. Pnen-
mothorux.

Marcov-MuTzeNer. — V. Autosérothéra-
pie, Pleurésies.

Magrran. — V. Fractures.

Marie, —V Cuncer,

— et Kouen, — V. Bismuth, Leveopyreto-
thérupie, Syphilis,

Manie (A.) et Porxcrovz, — V, Vaceino-
thérapie.

Manizesco et Deacaxescu (State). — V.
Malaria, Syphilis,

Mangg [L] — V. Diabéte, Insuline,

Mantie, — V. Golites,

Désensibilisa-

Mascur, — V. Cinol, Tubereulose,
Massage gyndcologique, par M, Schil,
265,

Massia, — V. Lamblinse, Stovarsol.

Marmigu, — ¥, Variees

— ol Micnox. — V. Médiastinite, Qui-
nine, Sclirnses, Tachyarythmie.

Mariran, - ¥, Curiethérapie, Tumeurs.

Maveramne ot Bovewano., — V. Rachi-
anesthdsie, Viscires abdominaux,

Mavniag, PIEouavn, AUBERTIN ot SERVAN-
TR, — V. Diabite, Insuline.

Meédiaslinite ay']:llill't{que gudrie par le trai-
tament spéeilique mois avec persistance
de scléroses polyviscérales, par MM, Ma-
thien et Michon, 427,

Médicaments{Letion des), par M.G. Leven,
262,

~~ (Doit-on prascrire des) anz diabétiques ?
par M. Rothery, 332,

— (Revue desj nouveauxet des principaux
travaux de pharmocologie qui &'y rotta=
chent, par M, M. Tilfenean, 262, 204,

— h)&pm-nrire dans la lutte vénérienne,par
MM, Glibert, Yernund et Ferond, 277,

— qui modifient la contraction ulérine,
pur M, Vignes, 138, g

— ehimigues (Sur lo situation en France
el @ }'Il.rnn';&r des) définis et de leurs
mélan es, 219,

Médicalion mulinpnhmndiquq el lns mala-
dies qui en relévent, par M. Chavany,
372,

— diurétique, par M, Harvier, 228,

— arsenicale arganijue {Hlud‘n eliniques
sur la), par M. R, Gulty, 131,

Méga=wsophage (Trailement des phréno-
enrdiospasmes avec), par M. Guisez,
372,

MeLcosan, — V. Orchi-épididymite gono-

coccique.

Mélitococeie (Uas de|, par MM. Arloing et
Langeron, 270,

Méxicavx, Deregr (Pierve) et Bravvy, —
V Vaceinothérapie.

Méningiles ol des nevenxiles infecliouses,
par MM, Cestan el Riser, B8,

Mdningo-myélite ayp'hi]tl.iqul:, par M, H.
Grenst, 137. -

Ménopause (Hypertension de la), par MM,
{ﬂﬂr et Yacoel, 263,

page 486 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=486

GEITH

TABLE DES MATIERES 481

Mercien, — V. Epilepsie.

Métrites [Trailement des) cervicales parle
néofilho:, par M. Faix, 431,

— chroniques par le rayonnement lolal du
radium, pur M. Lacapére, 1.4,

Méthade paychanalytigue — Les errears de
laj, &%,

Métrorragic grave {Transfosion sanguine
duns trois eas de), B2, X

— [Traitement des) par applicalion des
royone X sur,un territoire indifféranl du
corps, par MM, Kreiss el Well, 430,

MEzien, PavThigs el Stocker, — V.
e vmalile,

Meven (J ). — V. Broncho-pnrumonie,

Micien, — V. Digitale, Ipéea,

Micnox et Mavinmy. — ¥V, Médiasuinite,
Quinine, Scleroses, Toeliyarythmic,

Miviaw. — V. CGalomel, Syphilis.

MiLovs, = V. I||inr:1.|m1.-\_ Paludisme , Lui-
nine,

Minwr (Jean), — ¥V, Diathermie, Plevrites.

Mino. — V. Hémotharapie,
Mocguor (Pierre), — V. Anesthésie,
— ol Génano-Manooant (B.]. — V¥, In=

flummalisns

Modalitéa de 'aclion opothérapigue, par
M. Hallion, 13h,

MELLen (Essen). — V. Helampsie.

Moxon, Hicnano, Recavn, Rouox-Benses,
Jorvy, Lacuassacsr el GouTARD,
li.nvrlinlll-tir.nlliu1 Sarcomes,

Moone (K.). — V. Encéphalite,
Monnasnr. — V, Expectorants.
Moucurr, Kisan el Digsan, — V. Injee-

Lions,
Mouniguasn, — V. Cures, Dié¢létigue.
Mourien, — V. Esérine, Lig[mruymphliﬁco

lonies,

9
h

Naeur. - V. Généserine, Balicylate,

Natiun, — V. Jeilne,

Newson (K. F.) et Bangax (Ottol, = V¥, In-
jections, Lait,

Hnrnuln-iucunu. — V. Arsonvalisa-
Lion, k

Neéofillhos (Teaitement des métrites cervien-
les par lej, par M. Faix, 431,

Néphrites (L'emploi des régimes alcalins dans
e trailement des), gur MM. Bansam, Bla-
therwick et Smith, 45,

Nerveuz (A propos de 'emploi des hj‘pup—
tigues chex les), 129,

Neuropsyehidirie (Médications en], par M,
Courbon, 230,

Nivikuee (G.). V. Core, Xenthélasma, Gros-
ARARE, !

Noskcocut (P.). — V. Hydrates de car-
bone, Insuline,

— et Dunem, — V. Paralysie,

Noamer, — V., Anémie, Citrate de soude,

Noparsénieaus (A propos du trailement de
la syphilis nervense chronique par les),
par M, Sicard, 89,

Noeo-arsénobenzol (Lichens plans sorvenus
i la suite de traitement par le), par M.
Guillen, 367,

Novarsénobenzol (Paralysie générale traitée
par la) par M, Leredde, 270,

— (Traitement de linfection |ill.ll'l’|]é]'l]a
pur le), par M. P. louchard, 150

]

Obstructions nosales el nevroses respirnlod-
res, par i, Gaalier, 140,

(Edénes |Trailement incnl des) parle dreai-
nage culane, Les tubes de Soulhey, par
M, Pallusse, 43,

— bloqués elez les brightiques stles car-
dingues, par MM. Lemierre el Levesque,
220,

e thorar (L.}, par M. A, Bernon, 133,

thpothérapie (Agenta thérapeuliques chimi-
ques el '), par M Roberl Pierrel, 114.

= | Thérapentique du cancer et 1'), par M,
Lacapite, 135,

— (Traitement générnl de la taberculose
par 1), Fur M. Bayle, 360,

— duns les nfMections enlandées, par MM.
Lévy-Frunckel sl Juster, 333,

— hypophyaaire et ses applications en
Thérapeutique médicale, par M. P. Lere-
boullel, 136,

— ovarienne, par M. J. Laumoner, 136,

— aarrénale, par M. P. Provost, 13006,

UprERT, =— V., Hadiam.

Orehiddes-iriddévs (Binde elinique et expéri-
mentale des) dans le traitement de la tu-
berculose, par M. Barbier, §27,

ﬂnrfn‘—rpirf“,}gmiu gonacoceiqu- [ Traile
mans pratigie de 1", par M, Meleonian,
135,

Ordonnances commenldes [Les), 3,

Oru-rfnd.['l'nﬁtmuunl da I'), par M. Cousin,
a70,

Orientalion thérapeniigue (Tubarenlose e},
poe M. Bezancon, 275,

Otitea fuberewlenses, par M. Chutellier,
276,

o-rkino-laryngologie (Cores araénicales
en), par M. Pierret, 235,

— — — (Pavadoxes thérapeotiques en),
pur M. Jacques, 379,

Ouabaine (L), par M, Lévy-Darras, 334.

— Quinine et Quinidine en thérapeutiqu e
cardingue, 159,

— [Injections intra-jugulaives d'], par M,
Lutem bacher, 85,

P

Pacwigz. — V. Immuno-transfusion.
PatiLann. — V. Aoto-hémothérapie.
Pavuasse, — V. (Hdémes,

Paludisme (Injeclions inlraveinenses de
quinine comme traitementdujchronique,
par M. Milloas, 370,

— (Méthode de Bretonnean-Tronsseaun,
Traitement de certaines formes du),
434,

— [Prophylaxie du), parM. Mandra, 183,

-— I_'l‘mrll:mnl dﬂ 'I:: « la lutte auto-dé-
fensive », par M. J.J. Manounkhine, 133.

=— [Traitement du), par M, Foatoymont,

8

- {frn.ilam.mt du), par M. Gotmann,

i

page 487 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=487

GEITH

482 TABLE DES MATIERES

Pansements anli-microhiens dans Ia prati.
que humaine, par MM Bass, Seapaull et
Brounet, 130,

Pavis oo Aunkiir, V. Anesthésie, Kihy-

]I'ili'.
— et Lovmer, — V. Anesthésie, Chloral
eitrnle,

Paradores hérapentiques en olo-rhino-la-
ryngologie, par M. Jaeques, 370,

Paralysie [ Dinthermie et Rodiothérapie
dans la) mfantile, par M, Boardier, 274,

— (Emux thermales dons la), par M. K. G,
Gordon, 230,

— (Syphilis cevébrale ot o) géndrole, par
ML Dufour, 137, . el
—_ {'l'l'uih'mr-lll de la) infantile doil dlre
inslitné méthodiguement, par MM, No-

bégourt et Dubiem, 1849,
gendrale traitde por le novarsénobenzol,
par M. Leredde, 274,

— infantile, par M. lordier, 260,

Paraayphilis o eree s (Fanl-il teaiter la),
par M. M. Bloch, 147,

Pagcar (G ). = ¥V, Ghoes, Maladies men-
tales

Pavcoer (V). — V., Transfosion,

Pau ks, V. Dinbite,

Pavey o Conr, — ¥ enmopathies, Pro-
phylaxie, Sepolhérapia.

Pavrwien. — V. Lichen.

— Asmpann, ScnMip el SALVON,
suline, Uleirve,

— Hrengen et Mprzaen. — V. Derma-
tite

Paviovic et Groncdovic. — V. lchiyose.

Pine, — V. Urlicaire.

Pelade {Traitement de In), par M. Sabou-
vand, 470,

Pervis (R,), — V, Anesthésie,

Penmx (Mawries). — V. Ail, Sérum,

Perers. V. Dermntoses,

Prrve (P, — V. Bismuth, Syphilis,

Prrir-Duraieas, — V. Adrénaline,

Perunavn, Le Beave, Li Dessar (Y.)el
Vanpiin, — V., Bismuth,

Perserasis, — V. Amibiase,

Pharmacologie ef Therapeutigne éxpérimen-
igf.-, b, 01, 141, 189, 237, 984, 334, 381,

Hi 8

Phréno-cardiospasmes (Troitement des)avee
mégn-tegaphage, par M. Guisez, 172

Pian, par MM, Benrnier el Clapisr, 274,

— f‘Afﬁun preventive du Stovarsol vis-i-
vis du), par M. Baermann, 274,

— (Troitemeanl du; par le Stovarsel, par
MM. Tanon et Jumot, 274, '

Piz (A.) et Boxwamovn (8.).
tion,

Piicnaun, Avsertiy, Seavanre el Mav-
wiae. — V., Dinbdte, Insuline,

Pieneer (Robert), V. Agents thérapeuti-
quas, Cares, Dermatoses, Hémorragios,
Infoctions micrebionnes, Infection puer-
pérale, Opathérapie, Oto-thino-=laryngo-
logrie,

Piguer et Guarp, — V. Preumothorns,

Pigrrry, Camus el Gounsay, — V. loloxi-
calinm,

Prxann (Mareel), — V., Syphilis,

Pisear (). — V. Arthropathies.

Y. In-

-V, Purga-

Pituitrine (Induction du travail par la qui
nine et ln), par M. J, Browne, 138,

PMlenrésies (Autosdrolhévapie des), par M.
Marcou-Mulzener, 427,

~— purileates, par MM. Vollet ot Augé, 329,

— — de Venfanee, pur Ribadeso-Dumas et
Rocher, &i,

Plenrites (Diathermie, troitement de choix
J:B] douloureuses, por M. Jean Minet,
251,

Pacumonie [Sérothérapie dela) lobaire, par
M. E. A, Locke, 22u,

— [Trailement de lu) franche par les sé-
ruma spicifiques, par M. Saequépée, 40,

< {Traitement da la), par M. A, Courcousx,
308,

Puenmopathisg (Prophylaxie des) post-opé-
ratoires par ln aerolhérapie préventive,
par MM, Cerfet Pauly, 378,

Prcutwathor ar ﬂllunirilfuliml & 'élude de
quelgques enmplications cardiagues an
cours du} artificiel, pur M. Bonnaud, 364,

— (Epanchements plesranz oo eours du)
I'IJ;i;rn|loull:|lle, par M, M.-J.-M, Tassin,

(Libération des brides plearales dans le)
artificiel, par M. Hervé, 277,

— (larndoxes du) thérapeutique, par MM.
Piguetl ot Gireud, 220,

— (Technique, indications et résultals du)
artificiel, par M, Barre, 363,

= thérapentique ehex 'enfant tuberculenx,
por M. Armuand Delille, 127,

— artificiel et pdoplation aux changements
d'altitude, par MM. Muntoux, laron et
Lowys, GG,

— dlectil et preamothorax bilaléral, par
M. Bernou, 463,

= patrliel bilatéral simulinné, par MM,
Besangon et Jacqueling 569,

PommcLovrx, — Y. Veines,

— et Munie (A.). — V. Vaceinothérapie,

Powsexn (M), — V, Diabaéte.

Paolyarthrite (Traitement de In) chronique
!:Irugrauim primitive, par M. Freund,

Ponetion (Accidenta tardils de la) rachi-
dienne, par l'injection épidurale, par M.
Danis, 282,

Poraddnie inguinale guérie par les injee-
tiong inteaveinenses de sels decuivee, par
MM, Carnot el Froment, 186,

PPorez. — V., Gogqueluche,

Porres, V. Débilité mentale, Thérapeuti-
que endocrinienne,

Pouenkr. — Y. Arsyline.

Poussdes paradozales de Hordel-Wasser-
mann positifs au eours des traitements
antisyphilitiques intensifs, pue M. Gou-
gerat, 465,

Prétuberenlose pulmonaire el des maoladies
des voies respiratoires parln gymnasti-
que analytique, par M, Tisesid, 274,

Privern, — ¥, Caneer,

Préventorium (Fouclionnement el résultats
oblenus an) de Bean-Site, par M, Esnault,
236. :

Praphylaric antitubereuleuse dans une sta-
tion climetique francnise, par M, Lales-
que, 133,

— da la rougeole, par M. Carridre, 330,

page 488 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=488

GEITH

TANLE DES MATIERES 483

— des pneumopathies posi-opéraloires par
la sérothérapie préventive, par MM, Cerl
eL Panly, STL

— de ] ankylostominse dans les pays
ehnuds, par M. Thironx, 378,

Frostate (Hyperivaphie dela) traitée parl'é-
losctro-congulstion de la prostate, par M.
Gaorges Luys. 187,

— Hwenlgenthérapie de 'hypertrophis de
ln), pur M. Guilbert, 235, .
Pruvoet (1*.). — ¥V, Bronches, Dilalation,

Oputhérapie,

Psewdarihroses [Troitement des) par s seé-
rum de fracturé, par M. Yankelevitch,
67,

Psoriasis (Thérapeutique interna du), par
M., Lousle, 469,

- STruitumenl. du), pur M. Veyritres, 380,

— [Traitements radiothérapiques du}, par
MM. Lévy-Franckel ¢L Juster, 469,

Pioges (La clino=digeslion vespérale dans
le régime des), par M, P. Carnot, 223,

P, — ¥, Angine.

Purgation [Dangers de ln), de ses conlre-
indientions, par MM, A. Pic el 8, Bonna-
muur, 337,

Pustule maligne troitée par le sérum anti-
charbonnenx, par M. E, Bodin, &5,

Pyrélothérapie nssocide an bismulh dans le
traitement de la paralysie générale, 34,

Q

Quuvssac (J. B), — V. Sels de bismuth,
Syphilis,

Quinidise |La), par M, Lévy-Darras, 150,

{Jniu;nt {Induetion du travail par la) et la
pituilrine, par M J, Browne, 138,

— {Injections intinveineuses de) comme
traitement du paludisme chronigue, par
M. Millous, 470,

— (Tuchyarythmie sensibilisde & la) par
le traitement antisyphilitique, par MM,
Mathien et Michon, 439,

Ranor et Hupere, — V. Bismuthethérapie,
Syphilis,

Rachianesthésie, par M. Billet, 236,

= par M. Desplas, 579,

— par M. Lepoulre 236,

— et de ses complications, par M. 8.
Sophoterofl, 119,

— selon la méthode da Jonneseo, par M,
P. Letourneur, “345,

— aur la musen'nture des viscires abdo-
minanz. par MM. Mauweclaire et Bou-
chard, 281,

Radiations solaives, par M. Rollier, 282,

Radiothérapie (Chirurgie el}, &3,

— (Contribotion aw traitement du eancer
de la vessie par la) profonde, par M. Bar-
erlot, &35,

— [Disthermie et) dans la paralysieinfan-
tile, par M., Bordier, 271,

— wrofonde, par M. Josse, 379,

— de I'hypertro :'hiqurnhl.ulique, par M.
Ledonx-Lebard, 186,

— iles sarcomes, par MM, Regaud, Roux-

Berger, Jolly, Lacossagne, Coutard, Mo-
nod et Richord, 187,

— surrénale dﬂnsl'thErlanuiuh artérielle
par M. Coltenot, 227, d

Fadium (Lupus des fosses nasales, Lraité
pur le) par MM. Canuyt et Terracol, 381,

— (Métrites chroniques par le rayonne-
ment lotal duj, par M. Lacqiu‘:re-, 138,

— {Peut-on opérer apris le], par M.
Qppert, &2,

— Traitement de Darthrite blennorragi-
que, par Lapplication du), 1289,

Rapossaviicviten, — V. Hémoplysies,

Rage {Aclion |;|-|'-1'9||Iiv9 et coralive des
choes protédques etonaphyloctiques dans
ln) expérimentale, par M. Thévenot, 270,

Raturon, — ¥V, Aualgésie,

Hasain (P.), — V, Helutions selaires,

Ramonn (F.). — V. Albuminurie, Concer,
Estomne.

Rappix. V. Tuberealose, vaceinution,

Basei Len. V. Aulohémelhérapie, Der-
maloses.

Barmeny. - V. Careg, Diabite, Insuline,
Medicaments,

(F.}, Dercwrz (A.), et Bresuy (H.). —
Y, Corps gras, Insuline,

Rayons | Traitement de Ualopécie séborrhéi-
que par les) ultva-vielets, par M. Bi-
zgard, 470,
ultra-violels et le trailement dea glan
des & secrélion inlerne, par M, Saidman
32,

— ultra=einlels on médacine infanlile, par
M. Tixier, 378,

— — ¢l les nssocialions radiothérapiques
dang les (uberculoses localisdes, par
M. Saidman, 277,

— X [Traitement des métrorragies par
applieation des) sur un territoire indillé
rent du corps por MM, Kreiss et Waoll,
o,

(Traitemenl par les) des épithiélio-
mas spino-cellulaires, par M. M. Leaser-
tisgeur, 182,

Réactif (Un nouvesn) géndral des alealoi-
des, le réactil indastibinique. Son action
sur les boses arganiques azolées, J$o.

Reeidives de manilestations syphilitiques
aprits troitement pur le hismulh, par
MM. Simon et Bralez, 270,

~ syphilitiques aprés trojlement par la
bismuth, por M, Cheinisse, 270,

Réfrigérativn (Anesthésie dentaire par la)
i;ru“rpnﬁvr‘. par MM, Selowitz-Guebel, 182,

Ricavn, RovvBeigis, Juiy, LacAssi-
exg, Covranp, Moson el Ricuinp, —
V. Radiothérapie, Sarcomes,

Régine [Obsprvulinns sur led lueté dans les
entérites, par M, Goiffon, 225,

— dechlorure, par M. L. Yio
chez les dyspeptiques inanitids, par
M. 1. C. Boux, 207,
el malndies, par M, Leven, 467, ;

— alealing (L'emploi des) dons le traile=-
menl des nephirites, par MM. Sansum,
Blatherwick et ithy fib.

Recnavnt, — V.o Kun=Teu, .

Radiations solaires ulira-violetles el infra-
rouges sur le taux des globules blancs

page 489 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=489

GEITH

£B4 TABLE DES MATIEHES

et la formule hémoleneocylaire, par M.
P. Ramain, 1349,

Bemiiwcer (P.), — V. Anlirabique.

Remavn (M.), — V. Cancers,

Rexavp (Jules) et Livy {Plerre-Poul). —
V. lmmunisation, Yaccin T.

Resirictions alimentaires excessives chez le
nourriston malade, par M. G, Schrei-
ber. 14,

Rétention wiguit d'urine, par M. Sour-
dille, 234,

Revever. — V. Chorée,

Repue Géndrale 22, 71, 114, 159, 202, 253,
04, 350, 308,

— des théses de Thérapeulique, 362, 423,

Rhumatisme (Traitement du) articulaire
afgu chez l'enfant, par M. Luossa-
blikra, $70.

— (Traitement du) chronique déformant

r linsuline, par MM. Lévy-Franckel,
uster et . Lacroix, &6,

— [Traitement du) polysrticalaire aigu
pir les doses massives de Salicylate, par
M. Daniélopolu, 39,

— arficulaire {Traitement du) aigu, par
M. Giroux, Hi,

— blennorragiyue, par M. Bouchard, 221,

leﬁnmu-l.]wun et Hocnen, — V. Pleurd-
sies.

Ricuakn, Recavx, Rouvx, Brroun, JoLLy,
Lacassacue, CouTarn el Moxop, — V.
Radiothérapie, Sarcomes.

Ricnarp, Sinkgue et Lexormast, — V.
Cuenr.

Hicurt et Creiow, — V. (Gastro-sntérites
infanti los, Sérol lll"rup:iu'.

ﬂlt:!m'r—'rlu_Lnr {Marthe]. — V. Sérothéra-
pie.

Risen et Crsran. — V., Méningites.

Rocu. — V. Goitre, lode.

Rocuen el Risapeav-Dusas, — V. Pleurd-
Bies,

Rovet. — V. lodathérapie, Tubsreulose.

Rwenigenthdrapie de 'hypertrophie de ln
prostate, par M. Guilbert, 235,

= dans les molwdies infecticuses, par M.
G, Gér-!loh, 184,

Roruien, — V. radiations,

Rosenow. — V. Encéphalite épidimique.

RosgxTuar, — V. Ceur, lnsuffisance.

Rougeole (eas de) attédnué par l'injection
peéventive de sérum  de convalescent,
par MM Zadoe-Kalin et Dalsaee, 85,

— (Prophylazie de la) pur les injections

o sdrum ou de sang de convalescent, par
M. Tixier, 85,
—sglarnpiiy]n:ie de In), par M. Garriére,
— (Séram paternel : Observalions elini-
ueg el épidémiologiques de ses offets
mmunisants dans la), par M. God-
lewski, 8%,

Rousszav. — V, Syphilis,

Rowr dans Palimentation du nourrisson,
par M. Forest, 5§29,

Roux (J. C.) ¥. Dyspeptiques, Régime,

Roux-Bracen, .Tm.l.'r{ ji'.mh.umns, Cou-
TaRD, Moxon, Ricuanv el Recavn, — YV,
Bldiolhiul;ie, Surcomes.

Rowzaup. — V, Syphilis.

Roveaun, Scuneipen et Genwis. — V.
Goutte, Uricémie,

Rupestusien i Jausion, — Y. Dysente-
rie, Stovarsnl.

s

Sanounavn. — V. Pelade.

Sacouipik, — Y. Pneumonie, Sdrums
speeiligues,

Saipsans, — Y.
Tuberculose,

Suignée [lndications de 1], par M. Duplant,
130,

Sararos (B) — V. Syndrémes bosedowiens,

Safieylate |Trailem dun  rhumuslisme
polyariiculaive aig s des doses mas-
gives dej, par M. Danielopolu, 39,

—  de généserine, medienment apicfﬁaul-
du syndrame soluive et de I'angoisse
dyspeplinues, par M. Noerl, 267,

Savans, PAUTHIER, AMBARD et ScHMIDT, —
Y. losuline, icers,

Sang de convalescent (Lo prophylaxie de
In vongeole pur les injeclions de sérum
ou de), par M. Tixier, Bhb.

Saxerm, Brarewwick el Smirn. — V.
Néphrites, Régimes Alealing,

Sarcomes [Rudiothévapie des), par MM,
Regiid, Ronx-Berger, Ju!ly, Luenssagn ,
Coutord, Monod et Richard, 187,

Savenan. — V. Gyanure de mercure,

Savioaac ot Dennenn, — V. Fissure,

SugerE, — Y. Filiromes,

Som,, — V. Massage.

Scusin, Saaex, Pa ruen et Ampann, —
V. Insuline, UVledrs,

Sonngipkn, Ginwis el Hovwave, — ¥,
Goulte, Uricémie, .

Scungisen (G, ], — V. Restrictions alimen-
taires,

Sewwrrz-Givises (L.). — V. Anesthésie,
Rélfrigération,

Scillaréne (Le),sn valeur th érapeuligue, par

Barjou, 140, e

Seléroses (Médinstinite syphilitique guérie

por le lruitement spécilique mais avec
reistance de) polyvisedrales, par MM.
athien et Michon, 427.

Seolivses (Trailement des) par ln rymnas-
tique orthopédique, par M. Gialgnoux,
474,

Herofule (L'iode modificateur de la nutrition
dans le Iymphatisme, In) et la tubercu-
lose ganglionnaire par M. Lovlat-Jacob,
&0,

Sitgann. = V. Hydro-minéral.

Sels de bismuth dans quelque cos de syphi-
lie, parM. 1, B, Queyssac, 150,

— [Les) dans les manifestations de la
syphili=, par MM, Lovlat-Jacob et Be-
thoux, 18, :

Sraiovr, Lexonsant et Ricoasp. — V.
Coear,

Septicédmics [Traitement des), par M. Lyon,

48

Rayons ultra=violets,

L8,

Sdrolhérapie (Prophylaxie des pneumopa-
thies |mlt—n;|ﬁrnluir&i par h;-: par MM.
Gerl ot Pauly, 378,

— antipneumococeique, par M. Draun,
65,

page 490 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=490

GEITH

TABLE DES MATIERES ' 485

= antipneuniogoceique dans le trailement
des hronchopnenmonies de enlunce, par
M. Colleri-Ledue, 423,

— intensive du lélanos, par M. Bastard,
426,

—  par voie digestive des gpastro-eniérites
aiguits infantiles, pur Marthe Hichet-
Trélat, 181,

— des gaslro-snlérites aiguis non spéci-
fiques, par MM, Richet et Celice, 49,

— de la pneamonie lobaire, par M, E A,
Locke, 220,

Sérum nnli-diphtérique dans les alfections
oculnires, par M. Ben, 140

— antilypheidique de Rodet, por M. Mou-
riee Perrin, 279,

— {Injection intra-ventriculaire de) anti-
méningoeeique, pere M, Dopler, 271,

— |Le) paternel, observulions cliniques et
dpidémiologiques de ses elfels immuni-
sanls dung lo rougenle, par M, Godlewski,
B,

- {La} de convalescents de rougeole; ses
propriétés el son ulilisation pratigue,
par MM. Debré et Joannon, 84.

— (Traitement des p=endorthroses par
la) de fracturéd, par M. Yamkeleviteh,
B67.

— anlihypoplhysaire traitement biologique
du |:li|:|h5£:‘;tafr gur M. I,.agiul'di-l.uurf, 11.

— de convaleseent (Un eas de rougenle
atténnd par Vinjection préventive de),
par MM, Zodoc-Kahn ot Dulsace, 85,

— apécifigues (Traitement de la pneumo-
nie leanche par les), par M, Sacquépée,

SenvanTie, Mavriac, Pifcuavn et Agnik-
Ti., — V. Diabiéte, Insuline,

Senvinied, - V., Bezdma,

Swoanp. — V., Novarsénicaux, Syphilis
nerveuse,

SicnonEiLt (Angele). — V. Ventrulisation,

Smmanp, Letovr et Livy-Sors., =— ¥
lnleclinn‘ynurp-‘raie.

Simox, —- V. Syphilis.

— ol Brarez, — V. Bismuth, Récidives.

SmEpey. — V. Dysménorhée,

SsirTi, Sansum el Beatoenwick, -- V.
Néphrites, Régimes alealins,

Soeidld de Tﬁ.ﬁrqpruiignf H

— Sdance du1d decembre 1923, 33,

-« Séance du D fanvier 1924, 80,

— Sédance du 13 fderier 1924, 126,

— Sdanee du 9 aeril 1925, 177,

— Sdance du 14 mar 1985, 217,
- Séance du 11 juin 1926, 359,

— Séanee du B oetobre 1924, 361,

— Sdance du 12 novembre 192%, 421,

Somniféres (A propos des inloxicalions par
es), da ln série barbiturique. Intoxica-
tions par le Dial, par MM, Georges Bic-
kel el 8. Kalzenelbogen, 304,

Soenotenorr, — Y, Rachianesthésie,

Sommrs (E.). — V., Addnites tubereulenses,

Soufre des postilles souflrdes, 130,

Soveavrt, Brover et Bass. — V. Panse-
mianls,

Sounpinie, — V. Rétention,

Sportdine comme médicnment cardiaque,
par M. Cheinisse, 268,

Brick, — V. Bilbarziose.

Seinimany, — Y. Auto-hémothérapie, Zona

Stephanovitel, — V. Extrait dhypophyse.

Stérifisation pralique de l'san de boisson,
por M. Dumont, 374,

Stovarsol (Action préventlive dojvis-A-vis du
pinn, par M. Baermann, 274,

Storarsol [Dysenterie awmibienne par le),
par MM, Hubenthaler el Jansion, 271,

— [ Traitement du pinn par Ig}, par MM,
Tanon el Jamot, 274,

— dans la lumblirse, par M, Massio, 274,

Stricher Metzeer el Paulrier, V. Dermatite,

Sue gasirigue Valeur biologique de 'ana-
Iyse du), Lo,

—  — {Valeur sémiologique de l'analyse
du), 177, i

Sulfate de quinidine dons arythmie com-
pléte, Varyihmie extra-systoligque et las
Luehy eardies parn;}'uiiilno-, pur M, Lian.
23,

Suna-Wou=8exs, — V. Tuberculuses.

Sepmost el Tigeez, — V. Huile,

Synedrome nlecreus pylovo-duodénal et des
périvisesrites du enrrefom sous hépati-
que, par M. M, K. Binet, 186,

— de Parkinsen para-cncdphalitique cliez
une jeuns fille, pur MM. Labuchelle el
Magendie, W8,
parkinsonicns dorigine sénile ou Eopl‘.-
encéphalitique, par M, Chavany, 188,

== hasedowiens | Trailements opolhérapi-
ques el ethiveothérapie humersle des),
pur M, 1", Sainlon, 136,

Syphilis, par MM, Beurnier el GlllpFar. 74,

e (Bismutl wssocié i ln lencopyrétol hédra-
pie duna le traitement de In) nerveuse,
par MM, Marie et Kohen, 278,

— (Bismuthatliégrapie dans le troilement
de laj, par MM, Hudelo et Rabug, 231,
{Calomel per o=, & dore massive dons
le traitement de la), par M, Milian, 38,

— (Contribution & Uétwde des in]ml;una
sous-culandes duns le lrailement de laj,
rieonle, par M, Balzer, 38,

— [Contribution an traitement de la) de
Fadulte en avolution par le prolochlorure
de merveure léger et dissociable, en in-
jections intramusculaires, par M. Hou-
zand, 38, i

isparition de 1a) par ln stérilisation des
porieurs du germe, por Marcel Pinard, 182,

— emploi thérapeutique de la tryparsa-
mide dans la) nerveuse, par MM, Lorenz
et Leevenhsrt, Bleekwem el Hodges, 89,

— (Etude do bismuath dans la), par M. Du-
bocquet, 366,

{Etude du eitrale da bismuth ammo-
nincal dans le traitement de ll}, par M.
Costilhon, 365,

— (Eesai de Lrvilement de la) par un nou-
vean composé arsenical {le dérivé for-
mylé de "acide méln—nminn]‘larlnly-pllé-
nyl-arsinique), par M. Simon, B9,

— influence nocive du néssalvarsan sor
les sujets atteints de), et de malaria par
MM, Marinesen ot State Dragonaseu, Bb.

— (Sels de bismuth,dans les diverses ma=
nifestations de la), par MM, Loptat-Jacob
el Belhoux, 35,

— Bels da bismuth dans quelqoes cas de),
par M. J, B, Queyssac, 180,

-

page 491 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=491

GEITH

A8 TABLE DES MATIERES

— (Traitemants do o) par M. Roussenn,
183

— [Tenitement de la). pur Pacélylorsan,
par M. Bouche, 364,
— |Traitement de lu) pur le bismuth, par
M. Julien, 364,
— (Troitament acluel de la), cheg I'ndul-
te, pur M. G, Barbiar, 179, °
- {'i'rnilameul. de In) de 'ndulte en évolu-
tion par le protochlorare de mercure 14
ger et dissocinble en injeclions inlramus-
culuiras, par M. Ronzawd, 364,
== [Traitement d'alloque de la) par le
bismuth, par M. P. Petit, 180,
— (Tryparsanide dans le traitement de la},
par M. Cheinisse, 221,
— cirdhrole et ln paralysie géndrale, por
M. . Dofeur, 137,
— demi-nr=énorisistantes : ulilité des us-
sociutions elalternonces médicnmenlenses
Auns le teailement des syphilitiques, par
. H. Gougerat, 4f),
hibvéditaire, par M. Carle, 465,
werveuse (A propos duo Leaitement de
I+) chronique par les novarsénicaux, par
\l. Sicard, B9,
— tertinire du lnrynx trailée par le hismuth,
par MM. Wurtz et Colbert, 3u8,
= ot son troitement sctuel dons on dis-
pensaive prophyloetique, par MM, Hal-
brom, Burlhélemy et lsanc-Georges, TR
Syphilitigues (Méthodes thévapealiques i
appliquer pour snigner les), par M. Pi-
nard, 2T,
3.!;51]4.&'0—1'5:5!1':&!1"" (Association) annivenn
u poumon, §3232,

T

Tabée (Thérapautique du), bosée sur les in-
dieations, 385, %.'}3,

Tachyarytfhmie sensibilieée § la quinine par
le traitement anlisyphilitigue, par MM,
Mathieu st Michon, 42

TaxoN el Jasior, — V. Pian, Stovarsol,

Taxsann, — Y. \'u:milmlluémpin,

Tassmw (M, J. M) V. Epanchements,
Pneamothorax,

Tertien et Bryvesae, — V. Allanal,

Tenmacon, — ¥, Hélinthérapie, Laryngite
fu lense.

- el Canvyr, — V. Lupns, Rodium,

TesTer, — V., Caleium,

Télanos [Action pru"rvnli‘n- el curalive des
choes protiiques et ana Pll:\ Inetiques dane
le} expérvimental, par MM, Arloing et
Thévanot, 140,

= (Sirothérapie intensive du), par M.
Bustard, 426,

TuenLikn., — V. Anlimoine, Emétique.

Thérapeutigue (Données nonvelles en ma-
tigre de) pastvigue, par M, Loiseau, 371,
- elinique, 385, 133,

— endocrinienne (La). dans la déhililéd men-
tale, par M, Polter, 0.

-3(?#!:'“1'.-, 2. 49, 97, 146, 193, 261, 289,
&

Tutvenor. — V. Roge
et Artoiwg, — T. Tétanos,

Tmwavr, Banniew et Lovste. — V. Derma-
Ilnses,

Tumouvx. — V. Anlkylostominse, Praphyla-
xin.

Thoracenthése, pur M, L, Bard, 233,

Thoriem [Emanation de) en  inhalations,
par MM. Cluzet et Ghevallior, 283,

Thorinm ( Emanation du), dansle traitement
doa leucémins chroniques, par M, Che-
valliar, 287,

Tirrenean[M.) — V. Médicaments,

Trsimer (R, — V. v-ll'-cillrl“ll"l'lljli.c.

Tinrer et Svamont. — V., Huile,
Tissié, — V., Prétubereulose,
Tixik, — V. Injections de sérom, Hou-

geale, s e convalescenl,

— V. Huvons anlira-violets.

Tovena ) = V. Inlection puerpérale,
Novarsénobanzol,

Tonwai, — V. Injection,

Trachdiles pures et leur trailement, par
M. Didier, 274,

Trachéofistelisation (Transfusion sanguine
el temparanee 1o canule longoe de), 125,

Trascuant, — V. Vaceinothérapie,

Transfusion du sang, par M. V. Pavchet,
a4, 938 .

— = par MM. P. Emile Weil et Jsch-
Wall, 292, .

- — {Une mise ou point da la}, par M.
E. Weil, %7,

— sanguine (Dilicullés cliniques de In},
a1,

— ~ doans trois cos de mélrorragie
grave, H2,

— rimple ot pratiqgue, par M, Béraud, 376,

Trichophyties (Lo nouvenn traitement des),
el an hase seientifique, par M, Bloch, 38,

Trovor. — V. Injeelions, :

Tryparsamide [Emploi thérapentique de la)
dans b syphilis nervense par MM, Lo-
reny el Loevenhart, Bleckwenn et Hodges,
89,

— dang la traitement de la syphilis, par
M, Uheinisee, 221, 464, i

Tuberenlinothérapie [Resai de} par inges-
tion  en  thérapeatique  oculaire, par
M, Anbineaa, §63,

- dans Uasthme bronchique, par M. Chei-
nisse, 1450,

Tuberculoses [Caleithérapin intraveineuse
duns les) chirurgicales, par M. Gheinisse,
A37.

leithdrapie intraveinense dans la)
pulmonairs par M. Cheinissa 369,

— Cinol {cinnamate de soude synihétique)
dans le traitement de lu), par M. Masehi,
a6,

— [Chimatolhérapie de la) pulmonaire, par
M. Vandremer, 274,

- icnutrihnliunil éudadn traitement des)
o pues por les sulfates de terras
eéviques, par M. Brochand d'Aulreville,
A,

— (Essais baelériothérapiques dans les)
ehirurgicales, par M. Vaudremer, 427,
— (Etude clinique, et expérimentole des
Oi.'chlddel-lri:ill‘al dans le trailement da
lu), par M. Barbier, 427, i
— {lodathérapie par les inhalations d'iod e
dans In) nol'monaire et laryngée, par
M. Rodetl, 363, =
— (Rayons ultra-vinlels ot les associalions

page 492 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=492

GEITH

TABLE DES

ra.diull.lf'rupiqu.au doans les)loculisees, par
M. SBadman, 277
— (héflexions wur ln oure e L} pulmo=
nire por le pneasmothornx selificiel, par
M Bavee Foulgquier, 30649,
H ruilrmﬂll der) @ forme poeamonigue
I poey thoras  arliliciel, par
"mn;., Woorng - He HhG.
- 1T|u||.emrm. des) chirnrgicales ches 'en=
flml par M. Billet, 32t
Traileinent gr:ullnl de la) par Fipo-
plemgque, pae M, Hayle, d6o,
enl de laj par Hllilmlhi.-mpw
urllll.wl]r.]ml M. Dualestel, 275,
= A Teatlement  seienliligue de la), par
M Maraee la tiras-o, 230,
. w e Lk, par M. Rippin, 277,
tiom de La), par M. Bnppin, 328,
== (Vaccinnlion el 1.4|m|mrl!1r_'ru|na de lu),
o ML Rouppaing 52

sunslounuire |

||:|uc|1.imntc:ur de In
nutriten snns e thatizme, lu serolule
el Lo}, pur M. la dieaby,

— cttunees | Uraitement pendral des), pare
M. Guoupgerol, &,

== targagsce, par M, Terracol, 184,

— puluenaive  (Ulimalothérapie de  In),
par M. Vaudeemer, 274,

— aiguit he |u||l|||||m- par le [:nnlmotlm-
rux arlificiel, par M, Wrises

— [Il'll'lLLLt]I weodw ity pae M, Beuy H

== pulmonaive esi-elle une captee-imlien-
tion @ Lemploi de Pinsuline? par M,
Ch H'ihhf. 1k,

sson el les espnis de vaccina-
tion pur le boeille de Calmette-Guérin,
par M. Weill=lHallé, B8,
- el oricalalion therapeatigue,
Besaneon, 275,

Tuivige. — Y. Filironwes,

Tumenrs (Gurietherapne dans  les) mali=
goes dos premiéres voies néro=digestives,
par M. Matitch, 567,

Toners ol Loaeen, V. Borate de sonde,

Taasek el Leva-Sovar, V., Eelampsie.

par M.

[N
[ledre | Traitement de ) de Pestomae, par
M. Gheinisse, 460,
— (Traitement do I'y simple de Pestomne,

por M. M. Lok, 865,

— de Jlu:nln- ches wne |,l.r¢m|m|||p iraitde
]mr finsuline, par MM, Pautrier, Am-
purd. Setmid vt Suly i, S,
Pbﬂ"rimif,rr:n. par MM. Reurnier et
Clapuer,

Uriedmie (Traitement hydromioéral de ')
el de lan goulte, poar MM, Roozaud,
Schnelder et Germes, 471,

Urine (Incontinence d'} chez les enfants,
par M. Comby, 37

Urticaire (Evolution et troitement de 1)
commune ohservée duns la premier dge,

par M, Péhu, 373,

ETL N

v

Facein T (lmmunisation antidiphiérique
ﬂ:l' lej A hyperneutralisé, par MM, Jules
nawil et Pierre-Paul Levy, 185,

MATIERES 187

Vaccinalions |Essuis de) et de vaccineihé-
rapie par la voie buceale contra lu dy-
senterie  boeilluive, par A, Guuthbier,
L.k,

— Traitement de lu blennorragie uréliale
pae lu) en particulier par Paoto-veeei-
nutiong par M. Bilger 924,

= | Tuberculose di nourcisson el les essais
def par le baciile Jde Gulmelle-Guéring
pur M. Weill-Haolle, 325,

— unlityphendigue et usilinie compligude,
par M, Bénon, 183,

— antislaphylococeiyue par la voie intra-
devmique pur Droost, 4649,

— antitypherdigue de la population eivile,
pur M, Achord, 2649,

= preéventive des infections mammaires au
cours de Pallaitement, prar M. Cond rés
FL
- de In tuberculose, pur M. Rappin, 277.
F 1. 8
~ pur voie buceale contre la Gévee Lyphol
de, par M, Gauthier, 2735,

— ¢ vaeetnotherapie de o tubereulose,
par M, Rappin, B8,

Faveinuthicrapie (Kdératose blennao rl'ugiqu--
tardive et), par MM, Well et Azoulay, 28,
— i lraitement de Pemphyssme puolmo-
manee par lu), par M. Féron,

— mgsocide nug injections intremusculuives
de lait dans lo traitement de la blennor-
ragie, pur M. Tonsurd, 221,
= dlans L':l allections broneho-pulmonaires
wiguits de Vonlance, par M. Tranchant,
Aih,

— des alfections pulmonnires chronigques,
pive M. Houisset, 9238,

— e rhumatigme par le vacein de Ber-
tramid, 62,

dans les broneho-pneumonies infantiles,
par MM, Weill et Dufourt, 564,

— par le bonillen slock-vaccin mixle du
PFrofessenr Pieree Delbel dans las infec-
tions chirurgicales, par M. R. SMimsit,
180,

— intra- r\nnlndlemm dex séguelles deI ench-
plialite épidémique avee du virus fize
dencéphalitique, 129,

— intrarnchidienne des séquelles de 1'an-
céphnlite dpidémique avee du virus fize
encéphalititique, par MM. A, Marie el
Poinclonx, 158,

w= des paradenites, par MM, Pierre Del-
het, Beaury el Ménepanx, K7,

Valériane (Lmportance thérapeatique de la),
par M. Huchet, S,

Varner et Auvsit. V. Pleurésies puru-
lantas,

Vanoies, Peronavns, Le Buaye et Le Denwar

{‘J.Il.—‘u'. lismuth, L

Varices (Traitement des) par les injections
intra variqueuses, par M. Bazelis, 268,

— | Trailrment d!n] et des hémorroides
an o mayan des injections sclérosnnles,
par M, Coudray, 468,

— par les injections intravariquanses, par
M. Maothiea, 268,

Variquewr iLa thérapeutique des états),
pur M. Mabille, B8,

Vaivonemer, — V. Glimatoﬂlﬁrnpir, Tuber

enlose pulmennire,

page 493 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=493

GEITH

488 TABLE DES MATIERES

Veines {Maladies des) et les injections
p#lihu-sc]imunlu, par M. Powmclonx,
200,

Ventralisalion, méthode thérnpeutigue an
titubereuleuse, pur Angelo Signo
relli, 185,

Venrvomisi, — V. Ether,

Véronal (InloXicnlion aiguié par le) ou le
dinl, par M. Mailre, 364,

— {Intoxieation aiguit volontnire par inges-
tion de 24 gr. de), 128,

Vessie (Contribution au teaitement do ean-
cer de lo] par la radicthéeapie profunda,
par M. Bareclet, 3.

VeEvkikees, — V. Dintwtides, Paorinsis,

= el Guisenr. — V. Dermatose

Veedtlaras (Teaitement de Cinsnflisanes enr-
diague  chronigue des), por M, lre-
let, 284,

VIGNAL. V. Arsene-henzines,

Vigyes, — (Henri). V. Hérido-syphilis,
Médicaments.

VioLue, — ¥, Hyperiendos, Régime.

Virma (Vaceinolhérapie intea rachidienna
des séqquelles de Vencéphalite épidémi-
que avec du) fixe d'encéphalitique, 129,

Viscires abdopinans (Rachi-anesthésia sur
la musculature des), par MAL Mauelaire
el Bonchard, 281,

Fitamines (Bole fizxatear des) an cours du
mélabolisme des élémenis mindranz el
de la ehaux en partienlier, par M. Haul-
bert, 272

Faie endo-veincuse dans Lo wédic divn bis-
muthigue, par M. Fournier, 461,

Valvovaginites Trailement des) des peti-
tes filles, par M. Apert, 424,

w

Wenen (E.), — V. Col.
Wen (P, Emile), — V.
BANE.

Tranglosion du

= el leeu-Wiarr, — Y. Transfosion,

— et Duvowver., — V. Vaccinothérapie,

Wenr=Hanr, V. Tuberenlose, Voesinn-
tiomn,

WELL &l Arouinay,
Ligen pie.

Winar ¢l Aunamn. — V. Asthme, Hyper
thyroidisme.

Wour ot Krpss, — V.,
Huyons X,

Wiigrz. — V. Tuberenlose,

Wonrz et Coruent. — V. Bismuoth, Sx-
philis, :

V. Kératose, Vaecino-

Métrorragies,

X

Xanthélasma guiri par un lraitement hy-
drominéral, par M, G. Nivitre, 186,

Yacoe. el Giwovx, — ¥,
Ménppuuse.

Yasgeneeiron, — V. Peaendarlhroses, Sd-
ru.

YenireR. — V. Cocodylole de soude.

Vimaaun, Finoso et Gusenr, — V. Médi-
caments,

lyperiension,

&

Zanoc-Kanx ot Darsace. — V. Rougeole
Sérum de convalescent.

ZonavEovireu. - V. Epithélioma,

ZiLiAnDT. - V. Alimentation,

Zona (L'uoto-liémothérapie dans lel, par,
M. Spillmann, 39,

Le (iérant : G, DOIN.

5té Gle d"Imp. ot 'Ed. ros Cassotte, 13, Paris. =5, —a-3b

page 494 sur 494


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1924x175&p=494

	Page de garde
	[Première de couverture.].
	[Réclame.].
	Avis à nos lecteurs.
	Thérapeutique générale. Insuline. Son mode d'emploi et ses indications dans le diabète. Par F. Rathery...
	Thérapeutique générale. Insuline Son mode d'emploi et ses indications dans le diabète. Par F. Rathery... / L'anesthésie épidurale sacrée. Par le Dr Pierre Mocquot...
	Thérapeutique générale. L'anesthésie épidurale sacrée. Par le Dr Pierre Mocquot... / Revue générale. A propos de quelques acquisitions thérapeutiques récentes dans les infections microbiennes. Par Robert Pierret...
	Revue générale. A propos de quelques acquisitions thérapeutiques récentes dans les infections microbiennes. Par Robert Pierret... (A suivre.). / Société de thérapeutique. (Séance du 12 décembre 1923). Communications. I. - Les erreurs de la méthode psychanalytique.
	Société de thérapeutique. (Séance du 12 décembre 1923). Communications. I. - Les erreurs de la méthode psychanalytique. / II. - Un nouveau réactif général des alcaloïdes. Le réactif iodostibinique. Son action sur les bases organiques azotées. / III. - Recherches de petites quantités d'antimoine dans les liquides biologiques.
	Société de thérapeutique. (Séance du 12 décembre 1923). III. - Recherches de petites quantités d'antimoine dans les liquides biologiques. [Marcel Laemmer]. / Les ordonnances commentées. Le carbonate de bismuth. Par G. Leven.
	Analyses. Maladies infectieuses et parasitaires. Rouzaud. - Contribution au traitement de la syphilis de l'adulte en évolution par le protochlorure de mercure léger et dissociable, en injections intramusculaires (Thèse, Lyon 1923). / Lortat-Jacob et Bethoux. - Les sels de bismuth dans les diverses manifestations de la syphilis (Prog. Méd., déc. 1923, n° 49, p. 657). / Balzer. - Contribution à l'étude des injections sous-cutanées d'arsénobenzènes dans le traitement de la syphilis récente (Paris Méd., déc. 1923, n° 48, p. 448). / Milian. - Le calomel per os, à dose massive dans le traitement de la syphilis (Paris Méd., déc. 1923, n° 48, p. 463). / Fontoynont. - Traitement du paludisme (La Médecine, déc. 1923, n° 3, p. 219).
	Analyses. Maladies infectieuses et parasitaires. Fontoynont. - Traitement du paludisme (La Médecine, déc. 1923, n° 3, p. 219). / Bloch. - Le nouveau traitement des trichophyties et sa base scientifique (La Médecine, nov. 1923, n° 2, p. 125). / Spillmann. - L'auto-hémothérapie dans la zona (La Médecine, nov. 1923, n° 2, p. 130). / Daniélopolu. - Traitement du rhumatisme polyarticulaire aigu par les doses massives de salicylate (Prog. Méd., déc. 1923, n° 100, p. 1045). / Richet et Celice. - Sérothérapie des gastro-entérites infantiles aiguës non spécifiques (Prog. Méd., déc. 1923, n° 97, p. 1015).
	Analyses. Maladies infectieuses et parasitaires. Sacquépée. - Traitement de la pneumonie franche par les sérums spécifiques (La Médecine, déc. 1923, n° 3, p. 187). / Carrière. - Traitement de la coqueluche (Monde Méd., sept. 1923, n° 631, p. 558). / Porez. - Le traitement rationnel de la coqueluche (Thèse, Lille 1923, n° 43). / Rocco Jemma. - Considérations sur le diagnostic et la thérapeutique de la leishmaniose infantile (La Pediatria, juin 1923, fasc. 12, t. XXXI). / Nutrition. Lortat-Jacob. - L'iode modificateur de la nutrition dans le lymphatisme, la scrofule et la tuberculose ganglionnaire (Monde Méd., oct. 1923, n° 633, p. 636).
	Analyses. Nutrition. P. Nobécourt. - Deux observations d'enfants diabétiques. Etude de la tolérance aux hydrates de carbone. Traitement par l'insuline (Prog. Méd., déc. 1923, n° 49, p. 641). / Gjorgjevic et Pavlovic. - Le traitement interne de l'ichtyose Dermat Wochenschr, juin 1923, n° 26, t. LXXVI). / Freund. - Traitement de la polyarthrite chronique progressive primitive (Médiz. Klin., mai 1923, n° 21, t. XIX).
	Analyses. Nutrition. Freund. - Traitement de la polyarthrite chronique progressive primitive (Médiz. Klin., mai 1923, n° 21, t. XIX). / Legiardi-Laura. - Sérum anti-hypophysaire : traitement biologique du diabète (N. Y. Méd. Journ., mai 1923, n° 10, CXVII). / Tissus et humeurs de l'organisme. Mino. - Hémothérapie et crise hémoclasique (P. M., nov. 1923, n° 90, 940). / Coeur et circulation. P. L. Violle. - Comment faire boire les hypertendus ? L'épreuve de la diurèse fractionnée et le régime des boissons au cours des néphrites (P. M., déc. 1923, n° 100, p. 1048).
	Analyses. Coeur et circulation. Pallasse. - Traitement local des oedèmes par le drainage cutané. Les tubes de Southey (Prog. Méd., déc. 1923, n° 49, p. 654). / Francis Bordet. - La Thérapeutique spécifique des cardiaques (Bull. Méd., déc. 1923, n° 54, p. 1506).
	Analyses. Coeur et circulation. Francis Bordet. - La thérapeutique spécifique des cardiaques (Bull. Méd., déc. 1923, n° 54, p. 1506). / Tornai - L'injection intra-aortique, procédé applicable aux cas de danger de mort imminente (Med. Klin., juin 1923, n° 23, t. XIX).
	Analyses. Coeur et circulation. Sansum, Blatherwick et Smith. - L'emploi des régimes alcalins dans le traitement des néphrites (Journ. Amer. Med. Ass., août 1923, n° 6, t. LXXXI). / Pharmacologie et thérapeutique expérimentale. 1. - Sommaires de divers périodiques. 
	Pharmacologie et thérapeutique expérimentale. 2. - Titres de mémoires divers.
	Thérapeutique générale. Syphilis demi-arsénorésistantes : utilité des associations et alternances médicamenteuses dans le traitement des syphilitiques, par H. Gougerot...
	Thérapeutique générale. Syphilis demi-arsénorésistantes : utilité des associations et alternances médicamenteuses dans le traitement des syphilitiques, par H. Gougerot... / Le traitement prophylactique de l'hérédo-syphilis. Par Henri Vignes...
	Thérapeutique générale. Le traitement prophylactique de l'hérédo-syphilis. Par Henri Vignes... / Revue générale. A propos de quelques acquisitions thérapeutiques récentes dans les infections microbiennes. Par Robert Pierret... (Suite).
	Revue générale. A propos de quelques acquisitions thérapeutiques récentes dans les infections microbiennes. Par Robert Pierret... (Suite). (A suivre). / Séance du 9 Janvier 1924. Société de thérapeutique. I. - De l'action stimulante du bromure de mésothorium sur certains agents thérapeutiques. MM. Hugel et Delater.
	Séance du 9 Janvier 1924. Société de thérapeutique. I. - De l'action stimulante du bromure de mésothorium sur certains agents thérapeutiques. MM. Hugel et Delater. / II. - Dyspnée, eupnée et statique gastrique.
	Séance du 9 Janvier 1924. Société de thérapeutique. II. - Dyspnée, eupnée et statique gastrique. / III. - Transfusion sanguine dans trois cas de metrorrhagie grave. / IV. - Peut-on opérer après le radium, par M. Oppert.
	Séance du 9 Janvier 1924. Société de thérapeutique. IV. - Peut-on opérer après le radium, par M. Oppert. / V. - Chirurgie et radiothérapie.
	Séance du 9 Janvier 1924. Société de thérapeutique. V. - Chirurgie et radiothérapie. / VI. - Pyrétothérapie associée au bismuth dans le traitement de la paralysie générale. [Marcel Laemmer]. / Analyses. Maladies infectieuses et parasitaires. Debré et Joannon. - Le sérum de convalescent de rougeole ; ses propriétés et son utilisation pratique (Journ. méd. français, cet. 1923, n° 10, t. XII, p. 422). / Godlewski. - Le sérum paternel : observations cliniques et épidémiologiques de ses effets immunisants dans la rougeole (Journ. méd. français, oct. 1923, t. XII, n° 10, p. 431).
	Analyses. Maladies infectieuses et parasitaires. Debré, Joannon et Mlle Benoist. - La séroprophylaxie de la coqueluche (Journ. méd. français, oct. 1923, n° 10, t. XII, p. 434). / Tixier. - La prophylaxie de la rougeole par les injections de sérum ou de sang de convalescent (Rev. méd. française, oct.-nov. 1923, n° 5, p. 275). / Gougerot. - Le traitement général des tuberculoses cutanées, chimiothérapie, etc. (Rev. de techn. méd., janv. 1924, n° 25, p. 581). / E. Bodin. - Pustule maligne traitée par le sérum anticharbonneux (Soc. française de dermat. et de syphiligr., 13 déc. 1923).
	Analyses. Maladies infectieuses et parasitaires. E. Bodin. - Pustule maligne traitée par le sérum anticharbonneux (Soc. française de dermat. et de syphiligr., 13 déc. 1923). / A. Fuchs. - Analyse de l'intoxication par la guanidine chez les mammifères. Encéphalite expérimentale. IIe mém. (Arch. f. exp. Path. u. Pharm., t. XCVII, p. 79-85, 1923). / P. Freud. - Empêchement de la réaction inflammatoire consécutive à l'injection intramusculaire d'arsénobenzol. (Arch. f. exp. Path. u. Pharm., t. XCVII, p. 54-60, 1923). / Nutrition. Louste, Thibaut et Barbier. - L'autohémothérapie dans les dermatoses (Journ. méd. français, oct. 1923, t. XII, n° 10, p. 415). / M. Labbé. - Traitement de l'Ulcère simple de l'Estomac (Clin. et Laborat., 20 déc. 1923, n° 12, p. 263). / Lereboullet. - Le diagnostic et le traitement de l'eczéma chez le nourrisson (Rev. de techn. méd., janv. 1924, n° 25, p. 577).
	Analyses. Nutrition. Lereboullet. - Le diagnostic et le traitement de l'eczéma chez le nourrisson (Rev. de techn. méd., janv. 1924, n° 25, p. 577). / Tissus et humeurs de l'organisme. Paillard. - Travaux récents sur l'auto-hémothérapie (Journ. Méd. français, oct. 1923, n° 10, t. XII, p. 437). / P. Emile Weil. - Une mise au point de la transfusion du sang (Journ. méd. français, oct. 1923, t. XII, n° 10, p. 405). / Pierre Delbet, Beauvy et Ménégaux. - Vaccinothérapie des paradénites (Bull. Acad. Méd., 6 nov. 23, p. 286).
	Analyses. Tissus et humeurs de l'organisme. Pierre Delbet, Beauvy et Ménégaux. - Vaccinothérapie des paradénites (Bull. Acad. Méd., 6 nov. 23, p. 286). / Normet. - Le traitement de l'anémie par les injections intraveineuses de citrate de soude (Bull. Acad. Méd., 27 déc. 1923, n° 44, t. XC, p. 624). / J. Camus, Piketty et Gournay. - Effets d'une ventilation énergique des poumons par l'appareil Jean Camus-Piketty dans l'intoxication oxycarbonée (Bull. Acad. Méd., 8 janv. 1924, n° 2, t. XCI, p. 26). / Lutembacher. - Injections intra-jugulaires d'ouabaïne (P. M., 5 janv. 1924, n° 2, p. 17). / Coeur et circulation. Mabille. - La thérapeutique des états variqueux (Rev. de techn. méd., janv. 1924, n° 25, p. 588).
	Analyses. Système nerveux. Lorenz et Loevenhart, Bleckwenn et Hodges. - L'emploi thérapeutique de la tryparsamide dans la syphilis nerveuse (Journ. Amer. Med. Ass., mai 1923, n° 20, t. LXXX). / Sicard. - A propos du traitement de la syphilis nerveuse chronique par les novarsénicaux (La Médecine, nov. 1923, n° 2, p. 138). / Simon. - Essai de traitement de la syphilis par un nouveau composé arsenical (le dérivé formulé de l'acide méta-aminopara-oxy-phényl-arsinique) (Bull. Méd., nov. 1923, n° 49, p. 1365). / Rosenow. - La sérothérapie spécifique de l'encéphalite épidémique (Journ. Amér. Ass., juin 1923, n° 22, t. LXXX).
	Analyses. Système nerveux. Rosenow. - La sérothérapie spécifique de l'encéphalite épidémique (Journ. Amér. Ass., juin 1923, n° 22, t. LXXX). / Lévy-Solal et Tzanck. - Nouvelles recherches expérimentales sur la pathogénie et la thérapeutique de l'éclampsie puerpérale : Phénomène de choc ; arrêt par la pilocarpine (Prog. Méd., août 1923, n° 61, p. 669). / Potter. - La thérapeutique endocrinienne dans la débilité mentale (Endocr., janv. 1923, n° 1, VII).
	Pharmacologie et thérapeutique expérimentale. 1. - Sommaires de divers périodiques.
	Pharmacologie et thérapeutique expérimentale. 1. - Sommaires de divers périodiques. / 2. - Titres de Mémoires divers.
	Bibliographie. Encyclopédie française d'Urologie publiée sous la direction de M. Pousson..., et de M. Desnos... Paris, Doin...
	Thérapeutique générale. Sur un mode de titration de l'insuline, par MM. A. Desgrez, H. Bierry et F. Rathery.
	Thérapeutique générale. Sur un mode de titration de l'insuline, par MM. A. Desgrez, H. Bierry et F. Rathery. / Chimiothérapie de la chorée de sydenham. Par L. Babonneix...
	Revue générale. Les agents thérapeutiques chimiques et l'opothérapie. Par Dr Robert Pierret...
	[Réclame.].
	[Réclame.].
	[Réclame.].
	[Réclame.].
	Revue générale. Les agents thérapeutiques chimiques et l'opothérapie. Par Dr Robert Pierret... / Société de thérapeutique. Séance du 13 février 1924. I. - Le diéthyldipropénylbarbiturate de diéthylamine dans l'insomnie des aliénés.
	Société de thérapeutique. Séance du 13 février 1924. I. - Le diéthyldipropénylbarbiturate de diéthylamine dans l'insomnie des aliénés. / II. - Nouvelle préparation iodée en injections modificatrices dans les abcès froids.
	Société de thérapeutique. Séance du 13 février 1924. III. - Transfusion sanguine et temporanée ; la canule longue de trachéofistulisation. / IV. - Un cas d'épithélioma testiculaire généralisé à l'abdomen. - Guérison par la radiothérapie. / V. - Intoxication aiguë volontaire par ingestion de 24 gr. de véronal, hiplopie, guérison.
	Société de thérapeutique. Séance du 13 février 1924. V. - Intoxication aiguë volontaire par ingestion de 24 gr. de véronal, hiplopie, guérison. [Marcel Laemmer]. / Séance du 12 mars 1924. I. - Essai de vaccinothérapie intra-rachidienne des séquelles de l'encéphalite épidémique avec du virus fixe d'encéphalitique. / II. - A propos de l'emploi des hypnotiques chez les « nerveux ». / III. - Traitement de l'arthrite blennorrhagique par l'application du radium.
	Société de thérapeutique. Séance du 12 mars 1924. III. - Traitement de l'arthrite blennorrhagique par l'application du radium. / IV. - La valeur biologique de l'analyse du suc gastrique. / V. - Sur le sort du soufre des pastilles soufrées rôle hygiénique de ces pastilles. / VI. - Recherches sur les propriétés thérapeutiques des catalyseurs tissulaires.
	Société de thérapeutique. Séance du 12 mars 1924. VI. - Recherches sur les propriétés thérapeutiques des catalyseurs tissulaires. [Marcel Laemmer]. / Analyses. Quelques études cliniques sur la médication arsenicale organique, par M. le Dr R. Culty (Thèse de Lyon, décembre 1923).
	Analyses. Quelques études cliniques sur la médication arsenicale organique, par M. le Dr R. Culty (Thèse de Lyon, décembre 1923). / Maladies infectieuses et parasitaires. Traitement des adénites tuberculeuses. E. Sorrel. (Bull. Méd., févr. 1924, n° 7, p. 189). / L'oléo-thorax. A. Bernou. (Vie méd., janv. 1924, n° 4, p. 149). / Ether benzylcinnamique (liqueur de Jacobson) et lupus tuberculeux. A. Lavrand. (Journ. Sem. méd. de Lille, fév. 1924, n° 5, p. 69).
	Analyses. Maladies infectieuses et parasitaires. Ether benzylcinnamique (liqueur de Jacobson) et lupus tuberculeux. A. Lavrand. (Journ. Sem. méd. de Lille, fév. 1924, n° 5, p. 69). / Traitement du paludisme par « la lutte auto-défensive ». J. J. Manoukhine. (Vie Méd., fév. 1924, n° 7, p. 269). / Essais de vaccinations et de vaccinothérapie par la voie buccale contre la dysenterie bacillaire. A. Gauthier. (Bull. Acad. Méd., janv. 1924, n° 3, t. XCI, p. 72).
	Analyses. Maladies infectieuses et parasitaires. Thérapeutique spécifique des infections staphylococciques. A. Mauté. (P. M., fév. 1924, n° 14, p. 148). / Nutrition. Les nouveaux traitements du diabète. F. Rathery. (La médecine, fév. 1924, n° 5 bis, supplément). / L'insuline dans le traitement du diabète. Marcel Labbé. (Bull. Acad. Méd., fév. 1924, n° 6, p. 183). / L'insuline est-elle plus importante que le régime pour le diabétique ? H. Gray. (The Boston med. and Surg. journ., 24 janv. 1924, p. 131).
	Analyses. Nutrition. La thérapeutique du cancer et l'opothérapie. Lacapite. (Vie méd., janv. 1924, n° 4, p. 147). / A propos du traitement médical du cancer de l'estomac. F. Ramond. (Vie méd., fév. 1924, n° 7, p. 267). / L'eczéma des nourrissons. Servérieu. (Vie méd., fév. 1924, n° 6, p. 237). / Glandes à sécrétion interne. Les modalités de l'action opothérapique. Hallion. (Monde méd., fév. 1924, n° 640, p. 65).
	Analyses. Glandes à secretion interne. Glandes à sécrétion interne. Les modalités de l'action opothérapique. Hallion. (Monde méd., fév. 1924, n° 640, p. 65). / Quand et comment faut-il prescrire l'opothérapie surrénale ? P. Pruvost (Monde méd., fév. 1924, n° 640, p. 102). / L'opothérapie ovarienne. J. Laumoner. (Monde méd., fév. 1924, n° 640, p. 113). / L'opothérapie hypophysaire et ses applications en Thérapeutique médicale. P. Lereboullet. (Monde méd., fév. 1924, n° 640, p. 69). / Les traitements opothérapiques et l'éthyrothérapie humorale des syndromes basedowiens. P. Sainton. (Monde méd., fév. 1924, n° 640, p. 90).
	Analyses. Glandes à secretion interne. Les traitements opothérapiques et l'éthyrothérapie humorale des syndrômes basedowiens. P. Sainton. (Monde méd., fév. 1924, n° 640, p. 90). / Coeur et circulation. / Système nerveux. Traitement associé médico-chirurgical dans la syphilis cérébrale et la paralysie générale (Conférence). H. Dufour. (Bull. méd., janv. 1924, n° 2, p. 39). / Iodure, mercure, arsenic, benzol, bismuth. Faut-il traiter la para-syphilis nerveuse ? M. Bloch. (La Médecine, fév. 1924, n° 5, p. 387). / Thérapeutique de l'arriération mentale. Courbon. (La Médecine, fév. 1924, n° 5, p. 390).
	Analyses. Gynécologie et obstétrique. Les médicaments qui modifient la contraction utérine. Vignes. (P. M., janv. 1924, n° 7, p. 70). / Induction du travail par la quinine et la pituitrine. J. Browne. (Edinburgh-Obst-Soc., 12 déc. 1923, in Edinb. med. Journ., fév. 1924, vol. XXXI, n° 2). / Le traitement des métrites chroniques par le rayonnement total du radium. Lacapère. (Bull. méd., fév. 1924, n° 6, p. 162).
	Analyses. Gynécologie et obstétrique. Le traitement des métrites chroniques par le rayonnement total du radium. Lacapère. (Bull. méd., fév. 1924, n° 6, p. 162). / Sujets divers. Anesthésie par l'éthylène. Papin et Ambard. P. M., février 1924, n° 13, p. 133). / Un cas d'anesthésie générale par injection intra-veineuse de chloral citraté. Papin et Leuret. (Journ. méd., Bordeaux, janv. 1924, n° 2, p. 39). / Quelques indications de la saignée. Duplant. (Lyon méd., fév. 1924, n° 8, t. CXXXIII, p. 229). / Des pansements anti-microbiens dans la pratique humaine. Mlle Bass, Soupault et Brouet. (P. M., janv. 1924, n° 5, p. 48).
	Analyses. Sujets divers. Des pansements anti-microbiens dans la pratique humaine. Mlle Bass, Soupault et Brouet. (P. M., janv. 1924, n° 5, p. 48). / Le sérum anti-diphtérique dans les affections oculaires. Ben p. 183). / L'agent actif dans les injections de lait. Otto Barkan et R. F. Nelson. (Journ. of the Amer. Med. Ass., janv. 1924, vol. 82, n° 3, p. 190).
	Pharmacologie et thérapeutique expérimentale. 1. - Sommaires de divers périodiques.
	Bibliographie. J. Rieux. - Hématologie clinique... Paris. O. Doin, 1924.
	Thérapeutique générale. La diathermie. Son mode d'emploi et ses indications dans certaines affections de l'abdomen. Par les Drs Louis Delherm et M. Grunspan de Brancas...
	Thérapeutique générale. Traitement des inflammations pelviennes de la femme par les injections de bouillon stock-vaccin du professeur Delbet. Par Pierre Mocquot... et P. Gérard-Marchant...
	Revue générale. Ouabaïne, quinine et quinidine en thérapeutique cardiaque.
	Société de thérapeutique. Séance du 9 avril 1924. I. - La valeur semiologique de l'analyse du suc gastrique. (2e partie). / II. - Hypertensions artérielles et contre-indications aux cures thermales sulfurées.
	Société de thérapeutique. Séance du 9 avril 1924. II. - Hypertensions artérielles et contre-indications aux cures thermales sulfurées. / III. - De la valeur thérapeutique du fenugrec et de son emploi comme succédané de l'huile de foie de morue. [Marcel Laemmer]. / Les ordonnances commentées. Traitement simple de la gale.
	Les ordonnances commentées. Traitement simple de la gale. / Revue des thèses de thérapeutique. (Paris, 1923). Mercure-Arsenic-Bismuth dans le traitement actuel de la syphilis chez l'adulte. G. Barbier.
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	Analyses. Coeur et circulation. La médication diurétique. Harvier. (La médecine, mars 1924, n° 6, p. 452). / Traitement de l'albuminurie orthostatique des adolescents. Ramond. (La médecine, mars 1924, n° 6, p. 449). / Traitement des oedèmes bloqués chez les brightiques et les cardiaques. Lemierre et Levesque. La médecine, mars 1924, n° 6, p. 438).
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