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2 fois par jour. Poudre 4 4 5 gr. en ca-
chets.

Potion cordiale (pneumonie) :

Teinture de kola. . . . . 20 gr.
Extrait fluide de kola. . . 10 —
Teinture de cannelle . . . 10 —
— de digitale. . . . 1 —
Alcoolat de Garus . . . . 100 —
Sirop de polygala . . . . 80 —
Cuillerée 3 soupe toutes les heures ou
toutes les deux heures.

Pilules :

Poudre de noix de kola, )
Extrait alcoolique dc{ @ 5 gr.
noix de kola . ;

/
Diviser en 50 pilules; 6 a 12 par jour.

Elixir fonique :

Extrait fluide de kola.
Teinture de kola.

Jus de citron .
Teinture de vanille
Vin de Frontignan

Par verre a liqueur.
Cachets :

Poudre de noix de kola. /o centigr.
— — muscade. 10 —

Pour un cachet avant chaque repas.
Sirop (enfants) :
Extrait fluide de kola . 5 gr.
Sirop d'écorces d'oran-
ges améres . . . . . 5 da 5o —
Sirop amygdalin
Par cuillerées 4 café (correspondant
chacune a XV gouttes d'extrait).

Vin composé :

Extrait fluide de kola .
— — de coca..
Phosphate dicalcique.
— disodique ,
Acide citrique. . .
Vin de Frontignan.
Teipture de vanille .
Sirop d’écorces d'oran-
ges améres ., . .

Par verre a liqueur.

Koumys. — Caract. phys. et chim. —
Lait de jument fermenté, usité surtout
en Tartarie et en Sibérie; préparé en
France avec 2/3 de lait d’dnesse et 1/3
de lait de vache additionnés d'un fer-
ment (Saccharomyces cerevisi). Liquide
blanc-bleuitre, aigrelet, contenant envi-
ron 2 gr. d'alcool et 8§ centigr. d'acide
carbonique p. 100. Dans le koumis vrai,
la nature de la caséine du lait de ju-
ment, trés différente de celle du lait de
vache, intervient pour une trés grande
part dans les propriétés alibiles.

Effets physiol. — Aprés quelques trou-
bles digestifs, la tolérance s'¢tablit. Les
hautes doses exagérent toutes les sécré-
tions (urines, sueurs, mucus bronchique),
leur communiquant une odeur spécialez_
peuvent provequer aussi une légére
ivresse.

Prop. et empl. thérap. — Aliment ré-
parateur préconisé contre la phtisie, 4
la dose de plusieurs bouteilles par jour
(peu usité en France) (Voir Kirnyr).

Kousso. — Voir Cousso.

Krameria triandra. — Voir Ra-
TANHIA.

Kreuznach. — Ville de I’Allemagne,
province du Rhin, gouvernement de Ko-
blenz, sur la Nahe, station des lignes
de Metz au Rhin. Altitude 112 m. Eaux
froides et thermales (129-30°5), chloru-
rées-sodiques fortes. Eaux-meres remar-
quables par leur richesse en chlorure de
calcium (207 gr. p. 1000) et iodo-bromu-
rées (2 gr. 5 MgBr® et 8 gr, 5 Nal p.
1000). Utilisées sous forme de boisson et
de bains. Trés excitantes. Reconsti-
tuantes, altérantes et résolutives; agis-
sent puissamment sur I’hématose et le
systéme lymphatique.

Principales indications. — Scrofule,
lymphatisme, chloro-anémie, rhuma-
tisme, asthénie chez les goutteux et les
syphilitiques, — Ceontre-indications :
maladies organiques du ceeur et des gros
vaisseanx, tuberculeux, pléthoriques,
sujets prédisposés aux congestions des
organes internes (poumons, cerveau).

Kystes hydatiques du foie. — Voir
Hypatioues (Kystes) pu Fois.

Kystes hydatiques du poumon. —
Voir Hypatiques (KysTEs) pu rouMox.
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LABASSERE — LACTE (REGIME)

Labassére. — Village des Hautes-
Pyrénées, dans la vallée de 1'Ossonet,
affluent de I’Adour, 2 15 km de Ba-
gnéres-de-Bigorre. Altitude 750 m. Eau
froide (12°-13¢), sulfurée-sodique, tres
stable et transportée 4 Bagnéres ol elle
est otilisée en boisson, seule ou con-
jointement avec celle de Bagnéres. Sti-
mulante des systémes nerveux et sanguin,
active toutes les fonctions de sécrétion,
augmente la calorification; exerce une
action élective sur les muqueuses des
voies aériennes.

Principales indications. — Catarrhes,
laryngites et bronchites chroniques;
mais, en raison de son activité, contre-
indiquée dans les affections organiques
du ceeur et des gros vaisseaux, dans
les périodes inflammatoires, chez les
sujets irritables, pléthoriques et prédis-
posés aux congestions et aux hémor-
rhagies.

La Bauche. — Voir Baucss.

La Bourboule. — Voir BoursouLE.

La Motte. — Voir Motrs.

La Preste. — Voir PresTE.

Lactate d'argent. — Voir Acrtor.

Lactate de fer. — Voir Fer.

Lactate de mercure. — Voir Mer-

CURE.

Lactate de guinine. — Voir Qui-
NINE.

Lactate de strontium. — Voir
STRONTIUM.

Lacté (Régime). — Technique. — Le
régime lacté absolu est presque toujours
tolérable, a condition d'étre institué
selon certaines régles, un peu variables
du reste avec les sujets, La ration jour-
nalzére est fractionnée en 6 prises (une
toutes les 3 heures, de 7 heures du matin
4 10 heures du soir); l'estomac est laissé
au repos complet, du soir au matin, Il
est essentiel que chaque prise soit ab-
sorbée trés lentement, en un quart d’henre
ou, mieux, une demi-heure (A. Robin)
et par pelites gorgées. Suivant les goiits

L

et susceptibilités du malade, le lait sera
pris froid, chaud, bouilli, complet oun
écréméy le lait crn est permis, si on est
siir de sa provenance. Pour prévenir les
fermentations buccales, la bouche sera
rincée, aprés chaque bol de lait, avec
une solution antiseptique (phénosalyl ou
salicylate de soude). A la suite de chague
repas lacté, il est bon que le malade
reste une demi-heure étendu, absolument
immobile, avec une serviette chaude sur
I'épigastre (A. Robin). Le gout du lait
qui répugne a certains sujets, peut (sauf
indications spéciales) étre masqué par
addition de diverses substances : acide
carbonigue (lait gazéifie), café, thé, sucre,
infusions diverses, vanille, geste de citron,
Sfeur doranger, laurier-cerise, kirsch,
rhum, cognac. Pour un homme au repos,
la ration quotidienne minima est de
o litres (par prises de 335 gr.), 1a ration
moyenne de 3 litres (par prises de 5oo gr.).
Seuls les jeunes sujets arrivent i absor-
ber & litres 4/2 4 5 litres (par prises de
750 a 835 gr.). Quoi qu’il en soit, toute
diéte lactée comporte une phase de ti-
tonnement de 8 4 10 jours et il est rare
que, le premier jour, le malade puisse
absorber plus de 1600 gr. (prises de
270 gr.). Une forte purgation suivie de
48 heures de diéle hydrigue (v. c. m.)
constitue parfois une utile préparation
(Surmont). On accroit peu a pen la ra-
tion, en augmentant chaque jour les
prises, quitte & revenir momentanément
en arriere, en cas d’intolérance; on peut
encore débuter par du Jait éerémé que
I'on enrichit ensuite graduellement.
Puis on cherche 4 combattre, par divers
artifices, les troubles qui peuvent sur-
venir : vomissements, gastralgie, fer-
mentations, constipation ou diarrkée. Le
vomissement pourra étre prévenu par de
trés minimes doses de morphine ou d'a-
tropine prises quelques minutes avant
chaque repas. A la gastralgie on oppose
soit une equ alealine (eau de chaux, de
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Vichy ou de Vals mélée au lait), soit des
{mrm;res alealines (bicarbonate de soude,
citrate de soude, magnésie calcinée, craie
préparée, isolées ou associées) prises
aprés le lait, ou des comprimeés de craie,
a croquer aprés le repas (Bardet), soit
divers ferments digestifs : pepsine (au
milieu de la prise de lait), Jab-ferment,
pancréatine en pilules kératinisées (aprés
la prise de lait). Les fermentations gas-
tro-intestinales sont justiciables du sali-
cylate de magnésie, de V'ean oxygénée
(une cuillerée i café avec un peu d'eau
alcaline), du salophéne, de Veau chloro-
formée, de peroxyde de magnésium, du
fuorure d'ammonium (1 centigr. apres
chaque repas. A. Robin) ou du soufre
lavé (10 4 20 centigr. aprés chaque repas
A. Robin). La constipation sera combat-
tue par les lavements froids, les grands
lavages de Dintestin a 'eau tiede addi-
tionnée de feinture de sauge (X gouttes
par litre. A. Robin), par les laxatifs
anodins : Jactose (ajouté au lait), graines
de lin ou de psyllium, magnésie, cascara,
bourdaine, podophylle, etc,; par I'addi-
tion, aussitdot que possible, au régime,
de pain, de légumes, de fruits cuits.
L'ean de chaux, le bismuth, Vopium (lau-
danum, goutles noires, élixir parégorigue)
modéreront la diarriée, si elle se déclare.

Nous ne saurions rappeler ici les
nombreuses indications du régime lacté
(surtout : affections gastriques, intesti-
nales, rémales, cardiaques, hépatiques,
hydropisies, pyrexies aigués) basées la
plupart sur la digestibilité du lait, ses
prupriétés dinrétiques et antiseptiques,
sa pauvreté en chlorures. Toutefois on
n'oubliera pas que la diete lactée inté-
grale étant un régime insuffisant ne doit
jamais étre imposée ni surtout prolongée
sans de sérieux motifs, et que, si les
circonstances obligent a la maintenir
longtemps, il faut, autant que possible,
pour la rendre plus nourrissante, 'addi-
tionner des éléments hydrocarbonés qui
lui manquent, cela sous forme de : sucre
(60 4 70 gr. par litre), tapioca, farines
et pates alimentaires, pain, etc. On com-
mence, du retse, 4 réagir contre l'abus
du lait, chez les jeunes enfants, comme
chez 1'adulte.

Lactique (Acide). — Caract. phys. et
chim. — Liquide sirupeux, incolore, ino-
dore, trés acide, trés soluble dans 1'ean,
'alcool, 1'éther. (Densité 1,215 — 1 gr.
— XL gouttes).

Effets physiol. — A petile dose, est
transformé sans doute en carbonate al-
calin. A haute dose, une partie traverse
en nature 1'économie (¢liminee par
'urine) et lintestin (retrouvée dans les
feces). Localement, action caustique des-
tructive sur les tissus morbides (granu-
lations fongueuses), moins active sur les
tissus sains, comportant une douleur
tolérable de quelques heures. Sur I'es-
tomac, action eupeptique 4 faible dose,
nuisible 1 haute dose (diminution de
1'H C1 libre et combiné, éructations, vo-
missements, diarrhée, cette derniére niée
par Hayem). Agit, sans doute, comme
d'autres acides sur la sécrétion pancréa-
tique,

Prop. thérap., indicat. — A l'intérienr,
opposé i la diarrhée verte bacillaire des
nourrissons (aprés 2 mois, selles neutres
ou un peu alcalines, Lesage); a la diar-
rhée des typhiques (Hayem), des tuber-
culenx; au choléra, a certaines diarrhees
chroniques. Préconisé encore contre le
diabéte (Cantani), l'athérome (Rumpf),
I'urémie digestive. — Comme topigue,
utilisé, a titre de caustique ou d'irritant
local, contre les ulcérations tubercu-
leuses bucco-pharyngées et laryngées,
le lupus des muqueuses et de la peau
(aprés scarifications), la rhinite hyper-
trophique, les otites chroniques, la pe-
lade, la mélanodermie.

Formes pharmac., doses. — Usage int. :
Chez l'enfant (aprés 3 mois), 1 gr. par
année, loin des tétées. Chez 1'adulte, 1 a
15 gr., en limonade (10 A 20 p. 1000),
potion ou gouttes. — Usage ext. : pur ou
en solutions de concentrations diverses
(20, 30, 80 p. 100); en glycéré ou col-
lodion.

Limonade lactigue (Dujardin-Beau-
metz) :
Acide lactique . . . . 5 a20gr.
Sirop de sucre 20 4 30 —
Alcoolat de citron . . B —
Eaivg o e w e 5 @ 2 s 1000 —
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3 cuillerées a soupe tous les quarts
d’heunre. (Choléra).
Limonade :
Acide lactique. . . . . 52 10 gr.
Acide salicylique . . . 2
Borax. . . . . ., ... 3 —
Sirop de ratanhia . . , 250 —
Alcoolat de citron. , 20 —

Eaun distillée, . . . . 700 —

Par verre 4 madére toutes les heures ou
méme toutes les demi-heures (Diarrhée
des typhiques, entérite tuberculeuse).

Potion composée (diarrhée verte des
nourrissons) :
Acide lactique . ;

Sirop de coings S L
Mucilage de carragaheen . 200 —
25 centigr. d'acide lactique par cuillerée
a soupe; 1 cuillerée dans un demi-bibe-

ron de lait ou d'eau albumineuse ré-
cente.

Solution excitante (Sabouraud) :

Acide lactique. , . . . . . 10gr.
Alcocld 6038 s o v .o v = B0 —

Pelade, friction quotidienne sur la pla-
que.

Solution caustigue (ulcérations tu-
berculeuses) :

Acide lactique . . . . 7 gr.
Phénol cristallisé.

Menthol cristallisé .

Stovaine.

Lactophénine (Paralactophénéthy-
dine). — Caract. phys. et chim. —
Poudre blanche, insipide, soluble dans
350 p.d'eanet g p. d'alcool. Se dedouble,
en présence des acides et des alcalis, en
phénacetine et acide lactique.

Prop. thérap., indicat. — Effets hyp-
notiques et analgésiques plus marques
que ceux de la phénacétine; action an-
tithermique meoins brutale, mais plus
prolongée. Provoque parfois de lictére.
Opposée aux douleurs rhumatismales,
aux nevralgies, aux douleurs fulgurantes
du tabes.

Formes pharmac., doses. — 3 4 4 gr.
par jour, par cachets de 50 centigr.

/

Lacto-phosphate de chaux. — Voir
ProspHATES.

Lactose. — Caract. phys. et chim. —
Sucre de lait (le lait de vache en con-
tient 5 a 5,5 p. 100, le lait de femme
6,54 7 p. 100, le lait d’anesse 6 p. 100)
obtenu par évaporation du petit-lait.
Prismes orthorhombiques durs, solubles
dans 6 p. d'eau froide, 2 p. 5 d'eau
bouillante, presque insoluble dans l'al-
cool. Favorise la dissolution de 1a ma-
gnésie. Fermente en donnant de 1'acide
lactique ou de l'alcool.

Effets physiol. — Aliment hydrocar-
boné comburé intégralement dans l'or-
ganisme, sauf a dose élevée (200 gr.):
¢liminé alors en partie par l'urine (Jac-
tosurie) rendue trés abondante (2 4 3 li-
tres) et tres riche en urée; go a 100 gr.
suffisent du reste a produire une diurése
ne comportant nulle modification du
sang ni de la tension artérielle. Le lac-
tose est laxatif et peut, & haute dose,
provoquer la diarrhée.

Prop. thérap., indicat. — Diurétique
efficace contre les hydropisies d'origine
cardiague, & condition que le rein soit
relativement intact; échoue dans les
cedémes d'origine rénale ou cardio-
rénale. Utile comme correctif du lait de
vache dans l'allaitement artificiel. Laxa-
tif anodin chez les nourrissons (pur ou
associé 4 la magnésie).

Formes pharmae., doses. — Comme
diurétique 60 4 100 gr. par jour dans
une tisane oun du lait. Chez le nourris-
son, ¢levé au biberon, additionner le lait
de vache de 1/1b (1'été) 4 1f10 (I'hiver
de son poids de lactose (Londe). Comme
laxatif, donner le lactose par cuillerée a
café (enfants) ou i soupe (adulte) associé,
au besoin, 3 moitié¢ ou 2/3 de magnésie
calcinée (Huchard). Etant sujettes i fer-
menter, les solutions de lactose doivent
étre préparées au moment de l'usage.

Lactucarium. — Voir Larrue.

Lait (Gures de petit-). — Le petit
lait est du lait privée de beurre et de
caséine; neutre ou légérement acide, il
est remarquable par sa richesse en Jac-
tose (5 p. 100) et en sels (phosphates,
chlorures), par ses proprictds laxatives
et diurétiques, Pauvre en principes nu-
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tritifs, il constitue plutét un médicament
qu'un aliment. Pratiquées surtout en
Suisse et dans le Tyrol, les cures de
petit-lait ont &té vantées contre : la
phihkisie, Vuricémie, les maladies de1es-
tomac, de Uintestin, du foie, la constipa-
tion. La cure consiste A absorber, le
matin 4 jeun, deux prises de petit-lait
fraichement préparé (de 120 gr. d'abord),
a2 un quart d’heure diintervalle (consa-
cré i une promenade). Peu i peu les
doses quotidiennes sont portées 2 [, 5 ou
méme 8 et 10 verres de 120 gr. Sa durde
moyenne est de 6 4 § semaines.

Lait caillé bulgare. — Appelé aussi
yohkourt ou yaourt. Masse demi-solide,
sorte de fromage blanc de saveur acidulée
agréable, obtenu par action, sur le lait,
de la maya bulgare, composée de plu-
sieurs espéces bactériennes (surtout un
bacille lactique, isolé par Lassol, sur-
vivant dans lintestin). Préconisé par
Metchnikoff contre les fermentations
intestinales et 'artériosclérose qui, pour
lui, en dériverait. Se prend par doses
de 300 gr., le matin & jeun et au milieu
de la journée. Effets comparables 4 ceux
du képhyr; agit comme modificateur des
fermentations du gros intestin; efficace
contre certaines dyspepsies, la consti-
pation habituelle, les auto-intoxications
d’origine digestive et les dermatoses qui
les compliquent (acné, couperose, eczé-
ma, furonculose, etc.); en outre, effets
diurétiques.

Laitances. — Au point de vue bro-
matologique, les laifances de poisson
présentent une valeur alimentaire trés
¢élevée, principalement due i leur grande
richesse en phosphore facilement assi-
milable (Voir Lécitring).

Laitue. — Lactuca sativa (Composées),
On utilise : 4° un extrait obtenu par
eXpression et évaporation (thridace);
2* les feuilles servant & préparer 'ean
distillée de laitue; 3° sous le nom de
lactucarium, le suc épaissi résultant des
incisions faites sur la tige de la Lactuca
virosa.

Prop. thérap., indicat. — Le lactuca-
rium est légérement hypnotique et sé-
datif de la toux. La thridace est a peu
prés inactive (excipient pilulaire). L'ean

distillée de laitue, émolliente, sert surtout
de véhicule aux potions calmantes.

Formes pharmac., doses, — Lactucarium
(masse amorphe, noiritre, amere) 10 a
50 centigr. Sirop de lactuearium 30 4
100 gr. Sirop de lactucarium opiacé du
Codex (contenant, pour 20 gr., 5 milligr.
d’extrait d'opium) 10 a bo gr. Thridace
20 centigr. & 2 gr. Eau distillée de lai-
tue a volonté.

Potion calmante composée (enfants):

Bromure de potassinm . . 5 gr.
Eau dist. de laurier-cerise. 15 —
Eaudist.de fleursd’oranger. 6o —
Sirop de lactucarium . . . 120 —

Cuillerée a soupe toutes les 2 heures,
dans 1/2 verre d'infusion de camomille.

Lamalou. — Petit village de I'Hé-
rault, arrondissement de Béziers, au
milieu des contreforts montagneux unis-
sant les Cévennes a la montagne noire,
dans un vallon s'ouvrant sur la vallée
de 1'Orb, a 10 km O. de Bédarieux.
Altitude 190 m. Eaux froides, thermales
et hyperthermales (16°5-46°6), bicarbo-
natées mixtes et renfermant, outre de
petites quantités de silice et d'arsenic,
des traces de lithium, de baryum, de
strontium, de nickel, de cobalt, de
plomb et de cuivre. L'eau d'une des
sources (Buvette Capus) est ferrugi-
neuse, peu alcaline et riche en sulfates.
Utilisées sous forme de boisson, de
bains (baignoire et piscine), de douches
(eau et gaz). Reconstituantes, sédatives
et hyposthénisantes. Leur usage trop
prolongé peut amener de la surexcitation
et un léger degré d’hyperesthésie.

Principales indications. — Rhumatisme
et ses manifestations multiples et di-
verses, affections spinales (ataxie loco-
motrice, notamment), névralgies.

Laminaire. — Laminaria digitata
(Algues). La tige (aseptisée par séjour
dans 1'éther iodoforme, ou stérilisée par
la chaleur) est utilisee comme agent de
dilatation soit du col utérin (en gynéco-
logie et en obstétrique), soit des trajets
fistnleux, On en prépare des fragments
tournés et raclés, formant de petits man-
drins dont le volume double sous l'in-
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fluence de l'imbibition (ce gonflement
fait défaut dans 1'éther).

Lamotte Beuvron. — (Loir-et-Cher).
Il s’y trouve un sanatorium (au milien
des sapins) propre 4 la cure dlair, en
plaine, pour les tuberculeux.

La Mouillére. — Voir SALINS DE
LA MoUILLERE.

Landouzy-Dejerine (Type). — Voi.
MYOPATHIES.

Landry (Syndrome de). — Le
syndrome paralysie ascendante aigue,
habituellement mortel, ressortit, snivant
que son origine est périphérique ou cen
trale, au traitement des polynéorites on
de la myélite aigue (v. c. m.).

Langue noire. — Voir GrossiTes.

Langue pileuse. — Voir Grossites.

Langue (Tractions rhythmées de
la). — Ce procédé a été décrit a l'ar-
ticle AspHYXIE.

Lanoline. — Caract. phys. et chim.
— Masse glutineuse, de couleur gris-jau-
ndtre, tirée du suint de la laine de
mouton (mélange d'acides gras et d'é-
thers de la cholestérine); fusible i la
chaleur (4 42°-45°), miscible aux autres
graisses ; soluble dans 1'é¢ther, le chloro-
forme, la benzine; capable d'absorber
son poids d'eau et le double de son
poids de glycérine. Favorise 'absorption,
par la peau, des agents qui lui sont
incorporés, en nature (mercure) ou en
solution (iodure de potassium). Ne ran-
cit pas. On distingue la lanoline hydra-
tée (usuelle contenant 25 p. 100 d’eau)
et la lanoline ankydre {moins usitée).

Prop. thérap., indicat. — Précieux
excipient, pour les pommades, permet-
tant de leur incorporer des solutions
aqueuses variées (de sels, d'alcaloides,
d’antiseptiques, d’extraits). On l'associe
habituellement, par parties égales, i la
vaseline,

Largine. — Voir Argest (ALBUMI-
NATE D).

Laryngées (Paralysies). — Les
paralysies laryngées sont tantot curables,
tantot iweurables. Les premiéres doivent
étre traitées sans tarder, si on vent
éviter qu'elles ne passent dans le second
groupe. Des secondes, les unes frappant
les constricteurs de la glotte sont inof-

fensives, les autres intéressant les dila-
tateurs exigent un traitement palliatif
sous peine d'accidents graves.

1. Paralysies curables. — I1 en est qui,
reconnaissant une cause curable telle
que la syphilis (trés fréquent) on une
tumenr (cause de compression) dispa-
raissent avec elle, soit qu'on institue le
traitement spécifique, soit qu'on enleve
la tumeur (adénopathie, goitre) ou qu'on
la traite (anéorysme aortique); d’autres
paralysies réclament un traitement direct.

Les paralysies catarrhales (par laryn-
gite) guérissent souvent spontanement,
ou par V'insufflation de poudres un peu
astringentes ; toutefois on peut y joindre
utilement 1'électrisation extra ou inira-
laryngée comme dans les paralysies par
surmenage vocal. Pour pratiquer I'é¢/ec-
trisation exfr;z—i;nj,‘ng’a"f, on place soit
les 2 électrodes de chaque cété du carti-
lage thyroide, soit (si 'on ne veut agir
que sur un co6té) I'électrode négative sur
une lame du cartilage et la positive sur
la nuque. L'électrisation est efficace
quand le passage du courant renforce
les sons que 1'on fait émettre au ma-
lade. L'électrisation intra-laryngée exige
I'usage d'un rkéophore spécial, excitateur
sphérique ou olivaire monté sur un con-
ducteur courbe revétu d'une gaine iso-
lante et dans lequel un bouton i ressort
(prés du manche) permet d’envoyer le
courant 4 volonté. Chaque séance d'élec-
trisation doit étre précédée d'une anes-
thésie soigneuse (avec la cocaine ou la
stovaine) de la muqueuse laryngee.
L’électrode positive est fixée a la nuque
ou tenue dans la main, 'électrode néga-
tive aboutit au rhéophore dont l'extré-
mité est garnie d'un peu de coton
hydrophile imbibé d’ean, On ne fait
passer le courant (en appuyant sur le
bouton) qu'une fois le rhéophore placé
(sons le contréle du miroir). La topo-
graphie des muscles du larynx étant
connue, on peut électriser isolément
chacun de leurs groupes. On recourt 4
la faradisation soit seule, soit suivie de
galvanisation (dans la méme séance) par
séances de 2 3 3 minutes tous les jours
ou tous les 2 jours. Le massage de la
région antérieure du cou peut étre un
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utile adjuvant et, encore plus, la réédu-
cation de la voix par 'émission métho-
dique des sons (ké€, ké) filés et soutenus
pendant 1’expiration, sur différents tons
(2 2 3 seéances de 5 minutes par jour).
La parésie des cordes vocales par intona-
tion vicieuse est uniquement justiciable
d'exercices vocaux gradués tendant a rec-
tifier : I'articulation, I'émission des con-
sonnes et des voyelles, la respiration
pendant la lecture 4 haute voix ou le
chant.

L'aphonte hystérigue tantét céde a des
procédés tres simples : application du
laryngoscope, introduction d'une sonde
mousse dans le larynx, électrisation,
massage, toucher rhino-pharyngien, trac-
tions de la langue, auto-laryngoscopie,
compression ovarienne, qui, sans doute,
ne sont que des modes de suggestion
qu’il est bon de corroborer par des exer-
cices de gymnastigue vocale (émission de
sons d'abord simples, puis de plus en
plus complexes); tantot reste rebelle 4
tous les traitements, méme i la sug-
gestion hypnotigue ou récidive i tout
propos. Dans tous les cas, il faut soi-
gner les lésions nasales, pharyngées et
laryngées concomitantes qui, fréquem-
ment, entretiennent la paralysie, sans
négliger le traitement de la névrose par
Vhydrothérapie, la valériane, les bro-
mures, la strychnine et V'aération.

Les paralysies névritiques dorigine
toxique, infectieuse (diphtérie, grippe,
fievre typhoide) ou a frigore réclament
T'emploi alterné des courants faradigue
et galvanigue (séances tous les jours ou
tous les 2 jours) ou de la galvanisation
seule s'il y a tendance au spasme de la
glotte. On peut renoncer a 1’¢lectrisation
si, aprés 5 ou 6 semaines, aucun pro-
grés ne se montre, ce qui indique une
lésion profonde. On prescrira, d’autre
part, le sulfate ou V'arséniate de strych-
nine (0,002 a 0,004 milligr. par Jc-)ul‘_‘.

II. Paralysies incurables. — Certaines
paralysies récurrventielles limitées aux
constricteurs (paralysies phonatrices)
comportent une survie prolongée, et
méme, si elles sont wnilatérales, une
restauration presque compléte de la voix,
par suppléance de la corde vocale saine

que favoriseront I'électrisation (2 a Iy séan-
ces par semaine) et les exercices vocaux
tendant en méme temps 2 retarder l'a-
trophie de la corde paralysée et a pre-
venir le surmenage du larynz. Par
contre, les paralysies récurrentielles preé-
dominant sur les dilatateurs de la glotte
(paralysies respiratoires), surtout les
bilatérales sont graves en ce quelles
exposent & des accés de suffocation ino-
pinés et eritiques (dans le tabes spécia-
lement) exigeant la frackéotomie d'ur-
gence. Aussi quand la dyspnée parait
purement laryngée, en l'absence de toute
compression trachéale oun bronchique,
est-il prudent de pratiquer la trachéo-
tomie préventive (avec canule & soupape
permettant la phonation en se fermant
pendant l'expiration). Ainsi opérés, les
malades échappent aux risques de suffo-
cation, jusqu'a ce que lexfension de la
paralysie aux constricteurs de la glofie,
en assurant la béance permanente de
U'orifice glottique, rende inutile la canule
trachéale. Des lors, le seul accident a
craindre est le passage des aliments et
surtout des liguides dans le larynx, qu'on
s’efforcera de prévenir soit en faisant
boire les malades dans le décubitus la-
téral, soit par I'usage de la sonde @so-
phagienne,

Laryngés (Spasmes). — Voir
GLOTTE (SPASMES DE La).

Laryngite catarrhale aigué. —
I. Hygiéne. — Le repos de Dlorgane (si-
lence absolu ou relatif) est le premier
point essentiel, surtout chez les profes-
sionnels de la parole et du chant. Sont
a proscrire en outre : I'nsage des bois-
sons alcooliques, du tabac, des mets
2picés; le séjour des locaux enfumés ou
poussiéreux. Sont d'autre part i con-
seiller : une alimentation liquide ou
semi-liquide et un bain de pieds tres
chaud.

II. Traitement. — La laryngite avorte
quelquefois aprés une transpiration pro-

fuse provoquée par Ilalitement aprés

ingestion de boissons chaudes ou par un
bain de vapeur. A cet égard, la vogue
de la feinture d'aconit n’est pas justifiée.
Au déclin de la maladie, les troubles
peuvent étre abrégés par des insuffla-
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tions faites sur la glotte, sous le con- i
trole du miroir, tandis que le malade
émet le son k¢ (qui reléeve I'épiglotte et
clot la trachée); on insuffle soit du ealo-
mel (gros comme moitié d’une lentille)
qui décongestionne le larynx pour quel-
ques heures, rendant momentanément
la voix au malade (surtout appliqué 3
ou f heures avant le temps on il doit
parler ou chanter, 4 condition qu'il garde
jusque-la un silence absolu (Boulay),
soit gros comme une lentille d'un mé-
lange de lactose (10) et de tannin (2) ou
de sojoiodolate de zinc (1). L'enrouement
peut survivre a la laryngite, entretenu
par une parésze qui céde mieux aux
insufflations astringentes (alun, tannin,
oxyde de zine, nitrate dargent) quia
T'électrisation.

Plusieurs procédés permettront au ma-
lade de calmer sa toux : résister le plus
possible au besoin de tousser (la toux
congestionne la glotte), sucer des pas-
tilles de chlorkydrate de cocaine (6 2 8

par jour), absorber des préparations i
base d'opium (poudre de Dover, gouttes
notres anglaises), de morphine, de codéine,
de dionine, de narcyl, de bromoforme. 51
la trachée est prise, on y instillera, avec
profit, 3 jours de suite, 2 l'aide d'une
seringue intra-laryngienne, + 4 5 c. c.
d*huile de vaseline mentholée au 1/20. La
sécheresse de la gorge sera amendée soit
par les bonbons mucilagineux (pite de
réglisse, de lichen, etc.), soit par des
inkalations (par la bouche et le nez) pra-
tiquées 3 & 6 fois par jour, pendant
5 minutes, au-dessus d'un bol (surmonté
d'un entonnoir) ou d’un inhalateur plein
d'une nfusion bouillante (tilleul, camo-
mille, eucalyptus), 4 laquelle on peut
ajouter XX a XXX gouttes de solutzon
alcoolique de menthol (f p. 100), d'essence
de térébenthine ou de teintures de benjoin
et dencalyptus (aa). La douleur, si elle
est notable, peut étre apaisée par une
compresse humide froide appliquée au-
devant du cou, par l'ingestion fréquente
de fragments de glace, ou méme, s'il y
a menace d’abeés, par le sac de glace placé
sur le cou.

Quand des crodites adkérentes a la glotte
entrainent des crises de spasme, la chute

en sera hdtée par les inhalations, les
insufflations intra-laryngées dacide bo-
rique, les tnstillations d huile mentholée
an 1/20. On en préviendra la formation
par des attouckements au chlorure de ginc
(solution au 1/60), par le salicylate de
soude (2 a h gr.) ou le bengoate de soude
(h 4 6 gr.) en potion. Si des Aémorrha-
gies rebelles et notables compliquent la
laryngite, le point qui saigne sera touché
avec du nitrate d’argent pur (sur porte-
caustique spécial) ou en solution.

Laryngite chronique. — I. Traite-
ment des causes. — Souvent, la laryngite
chronique est entretenue par une sténose
nasale (déviation de la cloison, rhinite
hypertrophique, polypes), un catarrhe
naso-pharyngé, des végétations adénoides,
une kypertrophie des amygdales, facteurs
que le traitement doit alors viser avant
tout. Il importe, en beaucoup de cas, de
suspendre tout exercice de parole, de
chant, de faire changer de profession au
malade. Le tabac, le vin pur, les ligueurs,
les mets épicés, trop chauds ou trop froids,
le sé¢jour dans les milieux chargés de
fumée ou de poussiére sont a interdire.
‘Le malade devra se déshabituer de ricler
et de cracher sans nécessité, ce qui en-
tretient l'irritation laryngée.

1. Traitement local. — Les inhalations,
les insufflations, les badigeonnages, les
cautérisations et le curettage en sont les
principaux éléments.

Les inhalations {(Voir LARYNGITES AI-
auis) sont surtout indiquées, soit dans
les laryngites avec hypersécrétion ou
formation de crolites, soit pour calmer
Virritation consécutive aux badigeonna-
ges. Les pulvérisations (préférer le pul-
vérisateur a chaud de Siegle) qui ne sont
guére plus actives que les inhalations
doivent étre faites la bouche largement
ouverte, le dos de la langue déprimé (au
besoin avec une spatule) et en exécutant
des inspirations profondes; elles sont
répétées 2 fois par jour, pendant 5 mi-
nutes, loin des repas, avec une solution
de tannin 4 1 p. 100 additionnée d'eau
de laurier-cerise (5 gr.) et de glycérine
(10 gr.). Pratiquées 3 fois par semaine,
les insujfflations (plusieurs par séance),
avec de I'alun, du fannin, du sojoiodolate
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de zine incorporés i du lactose ou a de
la gomme arabigue et additionnés d'un
peu de cocaine, permettent d'habituer
graduellement le larynx au contact des
médicaments et préparent aux badigeon-
nages constituant le traitement vraiment
actif. On les pratique avec un porte-cofon
de taille et de courbe appropriées, garni
d'un tampon d’ouate serré et imbibé d'un
peu de solution modificatrice (chlorure
de zine de 1 a 10 p. 100; nitrate dargent
de 1/50 4 1/5; glycérine iodée de 1 A 10
p- 100 avec b p. 100 de KI). On débute
par des sclutions faibles dont on éléve
peu a peu le titre; on peut faire préce-
der le badigeonnage d'une imsufjlation
cocainée (chlorkydrate de cocaine et lac-
lose da). Le malade maintenant sa langue
de la main gauche, I'opérateur tenant le
miroir d'une main porte vivement de
lautre (la droite) le tampon jusqu'aux
cordes vocales (tandis que le sujet émet
le son %¢) pour faire sur elles une véri-
table friction. 5i le bord libre des cordes
est entamé, le tampon doit franchir la
glotte, lors d'une inspiration, de fagon 4
venir s'essuyer sur ses lévres. Le badi-
geonnage éveille toujours un spasme pas-
sager plus ou moins intense, qui, chez
les vieillards, les cardiaques, les obéses,
les débiles, pourrait devenir inquiétant,
si on n'usait, avec eux, d'une grande
douceur. Le spasme laisse une bralure
qui dure de quelques minutes 2 quelques
heures. Les badigeonnages sont répétés
tous les 2 jours avec des solutions de
concentration croissante; au bout d'un
mois, on suspend § jours, pour juger de
Veffet; l'irritation artificielle apaisée, on
reprend un mois si 'amélioration est
insuffisante et ainsi de suite. Quand des
végétations polypeuses ou des nodules
accompagnent le catarrhe chronique, il
est indiqué de les détruire avec des caus-
tiques (nitrate d’argent ou perle d’acide
chromique), au galvano-cautére; de les
écraser a la pince de Schrotter, ou, de les
exciseravec la pince coupante oula curette,
opérations délicates réservées aux spé-
cialistes.

II. Traitement général. — Il est ration-
nel d'opposer i 1'état constitutionnel :
soit V'arsenic (dartreux), soit les alcalins
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(arthritiques), soit les cures au Mont-
Dore, a la Bourboule, 3 Caulerets,
Challes, St-Honoré. On peut également,
sans inconvénient, prescrire les balsami-
ques (goudron, térébenthine, etc.); mais,
ces moyens, d'une efficacité douteuse, ne
sauraient remplacer le traitement local.

Laryngite diphtérique. — Voir
Croup.

Laryngite cedémateuse. — Voir
GrorTe ((EDEME DE La).

Laryngite striduleuse. — Voir
Crovp (Faux).

Laryngite syphilitique. — 1. Laryn-
gite secondaire. — Au fraitement mercu-
riel (par voie hypodermique) il faut asso-
cier les cautérisations locales au nitrate
d’argent (au 1/50) ou auw chlorure de zinc
(a 1/40). Le malade devra ménager sa
voix et sabstenir de fumer.

I1. Laryngite tertiaire, — Elle est justi-
ciable du frattement iodo-mercurigue in-
tensif (injections de calomel). Toutefois
la cure iodurée exige une surveillance
attentive, car elle peut provoquer I'edéme
de la glotte. On fera de plus, 3 fois par
semaine, des cautérisations au chlorure
de ginc (au 1/30). On sectionnera au gal-
vano-cautére les brides cicatricielles, et
on traitera les sténoses de I'organe par
le passage des dilatateurs courbes de
Schrotter, En certains cas, I'unique re-
cours est la #rachéotfomie suivie du port
permanent d'une canule.

I1I. Hérédo-syphilis laryngée. — Fré-
quente, elle est précoce (nouveau-nés) on
tardive (adolescents). Sa marche insi-
dieuse larend redoutable, mais elle guérit
merveilleusement par la médication spé-
aﬁ.;ue.

Laryngite tuberculeuse. — Selon
Iétat du larynx et des poumons, le trai-
tement est curatif ou seulement palizatif.

L. Traitement curatif. — 11 est justifié
si les lésions laryngées sont superfi-
cielles, ou, en cas contraire, si les pou-
mons sont relativement respectés.

Le fraitement général, de premiére
importance, est celui de la tuberculose:
toutefois la laryngite aigué contre-
indique la cure d’air libre.

Le traitement local, si les lésions sont
circonscrites et superficielles, comporte
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l'emploi, souvent efficace, des moyens
opposés 4 la laryngite chronique : inka-
lations (2 a 3 fois par jour, 5 minutes),
au-dessus d'une infusion aromatique
bouillante (1/2 litre) additionnée de VI
a4 X gouttes soit de baume du Pérou
mélé d'alcool (1/3), soit d'essence de tére-
benthine, de créosote ou de menthol (sol.
alcool. a § p. 100), insufflations antisep-
tigues (pour panser les ulcérations) avec
de I'zodoforme(mélé d'essence de menthe),
de 1'zodol, de V'aristol, du sogotodol de
ginc purs ou étendus de lacfose, de la
gomme arabigue; badigeonnages (aprés
cocainisation), plus efficaces, avec de
Vhuile mentholée an 1/20, de la glycérine
créosotée au 130, iodoformée au 1/20 ou
résorcinéea 1/z2,avec dunaphtol camphré,
du phénol sulfo-riciné, de la créoline ou
du gaiacol (sol. a 2 p. 100 dans la paraf-
fine liquide) et surtout avec de l'acide
lactigue (au 1/10, au 1/5, au 1/2). En gé-
néral, on débute par le menthol pour
accoutumer le larynx aux attouchements,
puis on continue par Vacide lactique (2 a
3 fois par semaine) dont on emploie des
solutions de plus en plus fortes, en ap-
puyant fortement sur les points ulcérés
(M. Boulay); ge traitement est lent
(plusieurs mois) mais sar. A I'acide lac-
tique Mann, Krieg, Mermod (de Lau-
sanne ), préferent le galvano-cautére
(cantére effilé ou olivaire) détruisant
(aprés 3 badigeonnages cocainés du voile
et du larynx 4 3 min. d’intervalle) tout
le tissu malade.

Les Iésions étendues et profondes ré-
clament un traifement chirurgical, seule-
ment justifié si 1'état général est bon.
Les ulcérations sont détergées a la
curette simple, les excroissances enlevées
a la curette double, de fagon i exciser
tous les tissus malades; la plaie opéra-
toire est badigeonnée a Vacide lactique
a 1/2. Ce traitement convient surtout
aux ulcérations et aux granulations de
la face postérieure de I'épiglotte; il
¢choue contre les grandes tuméfactions
arythénoidiennes et 'infiltration massive
de I'épiglotte. La thyrotomze, permettant
un curage plus complet, n'est justifiée
que si, a2 une laryngite trés avancée,
répondent des lésions pulmonaires trés

légeres (exceptionnel). M. Schmidi est
partisan de la érackédotomie systématique
qui favorise, par le repos de 1'organe, la
guérison des parties malades (quelques
succes).

1I. Traitement palliatif. — I1 se borne
a combattre les symptomes pénibles
chez les malades dont la tuberculose
pulmonaire et le mauvais état général
empéchent la guérison. La dysphagie, la
toux, la dyspnée sont surtout 4 combattre.

A la dysphagie on oppose : 1° les
tnsufflatizons pratiquées une demi-heure
avant le repas, soit avec un mélange (aa)
de chlorhydrate de morphine (b centigr.)
et de gomme arabique (sédation de plu-
sieurs heures aprés 20 a 3o minutes),
soit avec de 'orthoforme (15 a 3o centigr.)
mélé a4 du Jacfose dont 1'usage large
et répété est inoffensif, soit avec du
chlorhydrate de cocaine (anesthésie fu-
gace); 2° les instillations intra-laryngées
(dans les cas légers), avec quelques
gouttes d’kuzle mentholée an 1207 3¢ les
compresses humides, froides ou chaudes,
au-devant du cou; les inhalations de
baume du Pérou. Les aliments mous et
froids passent mieux; certains malades
boivent mieux couchés sur le coté et
avec un chalumeau. Dans les cas de
dysphagie intolérable, on fait, au cou,
une piqure de morphine 1/} d’heure ou
t/2 heure avant le repas. La dysphagie
par périchondrite est trés amendée par
une opération (mctsions, searifications ou
extirpation) justifiée seulement si le
malade a gardé quelque force.

La tfoux sera calmée par la codéine
(1 centigr.), la dionine (2 centigr.) en
potions et par les irrigations locales avec
quelques gouttes d'une solution de chlo-
rhydrate d’kéroine au i/ho procurant une
analgésic et une sédation prolongées
(12 heures, Hamm).

La dsypnée spasmodigue, par acces, est
justiciable des #nhalations d’éther ou de
chloroforme. La dyspnée continue, par ste-
nose progressive de la glotte, ressortit
soit aun curettage (dyspnée modérée)
suivi de surveillance médicale exigée par
les risques de tuméfaction passagére
consécutive, soit a4 la trachdotomie pra-
tiquée tantét d’wrgence, tantot systéma-
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tiquement, dans Lespoir d'une améliora-
tion, souvent considérable du reste et
prolongée. En cas de tuméfaction et
d’edéme légers, les pulvérisations d'alun
ou de fannin au 1/100 peuvent suffire. De
méme, pour fluidifier les secrétions
concrétes, les pulvérisations alcalines
(benzoate ou borate de soude 3 p. 100)
sont recommandables.

Laudanum. — Voir Orivm.

Laurier-cerise. — Prunus Lauro-
Cerasus (Rosacées-Prunées). On prépare,
par distillation d’eau sur ses feuilles
fraiches (récoltées & I'époque de la flo-
raison), Vean distillée de laurier-cerise
qui contient, pour 100, 5 centigr. d'acide
cyanhydrigue (v. c. m.) constituant son
principe actif. Une dose de 6o gr. d'eau
distillée de laurier-cerise (f cuillerées a
soupe) ingérée en une fois a suffi pour
déterminer une mort presque foudroyante.

Prop. thérap., indicat. — Sedatif de la
toux, antispasmodique. Usité comme
véhicule dans les solutions hypoder-
miques (pour y éviter 1’éclosion de moi-
sissures.

Formes pharm., doses. — Eau distillée
5 a 20 gr. Enfants, aprés 2 ans, 5o cen-
tigr. par année. Sirop 20 4 fo gr. Enfants
5 gr. par année.

Lavage de I'estomac. — Depuis sa
vulgarisation par Kussmaul, le lavage
de 1'estomac a conquis une grande place
dans le diagnostic et le traitement des
gastropathies. Le point de wvue théra-
peutique sera seul envisage ici.

I. Technique. — L'oufillage consiste
essentiellement en un tube de caout-
chouc long de 1 m. 50 dont environ
50 cm. seulement franchissent les arcades
dentaires et présentant 8 4 12 mm. de
diamétre extérieur. L'extrémité supérieure
est évasée pour recevoir un entonnoir
linférieure, ouverte dans l'axe du tube,
offre en outre 2 fenétres latérales. Le
tube Faucher, de plus petit calibre, est
d’une seule piéce et peu rigide. Le fube
de Debove se compose d'une partie supé-
rieure de go ¢cm. molle et d'une inférieure
(gastrique) de 50 cm. demi-rigide et &
paroi lisse. Le tube de Frémont forme
de 2 parties que réunit un tube de verre
assez large et long de 5 a 6 cm. offre

une portion gastrique percée de 3 ouver-
tures 4 son extrémité et ayant des parois
rigides sans étre trop épaisses. Le fube
de Faucher, recommandable par son
large calibre intérieur, ne peut étre
introduit sans l'active participation du
malade, i cause de son peu de soutien.
Cet inconvénient disparait avec le fube
de Debove, bien plus rigide, mais 2
parois plus épaisses et d'un diametre
intérieur réduit. Le tube de Frémont tient
le milieu entre les deux précédents.
Munis d'un entonnoir, ces tubes per-
mettent d'extraire le contenu gastrique,
d’aprés le principe du siphon, en abais-
sant leur extrémité libre (aprés amor-
cage) jusqu'a ce que s'écoule le liquide.
Ils peuvent également servir a introduire
dans T'estomac, soit de 1’eau (pour laver
T'organe ou amorcer le siphon), soit des
aliments liquides ou semi-liquides.
Pour introduire le tube, le sujet étant
assis droit sur une chaise, la téte un
peu inclinée en avant, le corps et les
bras enveloppés d'un drap remontant
jusqu'au cou, on l'engage a exécuter,
dés qu’il sentira, dans le gosier, le bout
de la sonde, plusieurs mouvements de
déglutition, pour lui faire franchir la
partie supérieure de l’cesophage, puis
ensuite, 4 faire de larges inspirations,
afin d’éviter les efforts de vomissement.
Aprés ces recommandations, tenant le
tube de la main droite, comme une
plume, et, 'ayant humectédansleliquide
de lavage, on en dirige le bec vers la
paroi postérieure du pharynx, puis on
le pousse doucement tour i tour de 1'une
et 'autre main, tout en encourageant le
malade 2 avaler et & respirer largement;
son arrivée dans l'estomac est signalée
par 'émission de quelques gaz. Avec les
malades peu dociles, il vaut mieux, se
tenant a4 leur droite et maintenant la
sonde entre l'index et le médius de la
main gauche, passée derriére la téte, la
faire progresser de la droite, par petites
poussées, les engageant a l'aspirer par
succion, 4 tacher de la déglutir quand
son extrémité atteint le pharynx, et
ensuite i respirer. Lorsque la sonde est
introduite, si ne wisant aucun but
d’exploration, on veut seulement laver
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l’esfomac, le mieux est de le vider, aprés
avolr amorcé le siphon, et &’y introduire

plusieurs reprises, pour I'en extraire
aussitot, du liquide de lavage (eau bouil-
lie chaude, simple ou additionnée de
bicarbonate de soude (3 2 5 p- 1000), de
napfr!ol B, de borate de soude ou d'acide
5ar1?ue_' (10 p. 1000), jusqu'a ce que
celui-ci revienne parfaitement limpide.
En général, au bout de 4 a b séances,
le sujet arrive i avaler lui-méme le
tube.

11. Indications et contre-indications. —
La grande indication du lavage de Testo-
mac est la stase-gastrigue, quelle qu'en
soit 1a cause (afonie gasirigue ou sténose
prlorigue), cest-i-direle séjour prolonge,
dans l'estomac, d'aliments décomposés
qui le distendent ou l'irritent. Dans ces
conditions, en le vidant de temps en
temps, on calme les douleurs, les vomis-
sements et les autres troubles dyspep-
tiques. Mais Vusage de la sonde sera tou-
Jours modeéré, car, excitant constamment
I'estomac, il affaiblit I'organisme en 1lui
soustrayant quantité d’eau et de chlo-
rures. De plus, il est essentiel : de laver
Pestomac & jeun loin des repas; d'espacer
les lavages le plus possible, en se guidant
sur la fréquence des vomissements et
Pintensité des douleurs; de ne pas vider
Vestomac complétement, et, si le cathéteé-
risme doit étre fréquent, de se dorner &
extraire le contenu gastrigue, sans lavaoe
consécutif. Les pertes en eau et en chlz-
rures pourront étre compensées par des
lavemenis salés (200 gr.)ou des znjections
de sérum artificiel (250 c. ¢.) (Soupault),
Dans tous les cas de sténose prior.r,}_;ue;
le la_vage n'est qu'un palliatif, ei, Vinter-
vention opératorre, si elle est possible
reste seule curative, ‘

I‘.e cathétérisme de 1'estomac ne compte
quun petit nombre de contre-indications
absolues : gastrorrhagie récente, cardio-
pathies, artériosclérose, certaines affee-
tions abdominales, grossesse, etc.

Mais le lavage de l'estomac nlest pas
Téservé aux gastropathies, il trouve
encore son emploi, dans les empoisonne-
ments aigus, pour vider d’urgence 1'or-
gane, et, comme procédé palliatif, pour
arréter les vomissements dans certaines
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occlusions intestinales, dans Vappendicite
aigué, le choléra (Delpeuch).

Lavage de lintestin. — Voir Exte-
ROCLYSE.

Lavage du nez. — Il consiste i la-
Ver successivement chaque fosse nasale,
€n y projetant horizontalement, avec
une serizgue ou un énéma A extrémité
effilée, un jet de liquide, 4 pression
modérée et par saccades laissant, 2
mesure, refluer le liquide par la méme
narine. Le sujet penche la téte au-dessus
d’une cuvette et 'embout de I'instrument
doit rester paralléele au plancher des
fosses masales; il faut éviter le reflux
du liquide par I'autre narine, decrainte
dele voir pénétrer dans la trompe d’Eus-
tache et infecter l'oreille moyenne, ac-
cident auquel expose 1'usage de ladoucke
de Weber. Pendant I'opération, le patient
doit s'abstenir de parler et de déglutir.
Suivant le plus ou moeins d’encombre-
ment des cavités par les sécrétions pa-
thologiques, les lavages sont répétés
1 a L fois par jour, en faisant passer
chaque fois 150 4 3oo gr. de liquide
dans chaque fosse nasale. Pour exclure
toute sensation pénible, le liguide de
lavage doit étre, constamment, une so-
lution saline tiéde : sérum physiologique
(NaCl 7 p. 1000), solution de bicarbo-
nate, de biborate ou de sulfate de soude
a4 p. 100, d'acide borigue 3 3 p. 100,
de résorcine 2 5 p. 1000. Les lavages du
nez trouvent leurs principales indica-
tions dans : les rhinites purulentes, la
rhinite atrophigue fétide (ozéne), les
sinusites de lz face et les végétations
adénoides.

Lavage de l'uréthre. — Les grands
lavages de Puréthre ont &té vulgarisés
surtout par Janet dans le traitement de
lablennorrhagie. L'outillage se compose:
1° d’un bock &’ Esmarch (plutét en verre,
gradué et muni d'un thermométre) de’s
a 2 litres, auquel s'adapte un tube de
caoutchouc long de 3 m., muni d’une
pince pour suspendre le courant et ter-
miné par une cannle, de verre ou d’ébo-
nite, a bec conique trés obtus; 2° d'un
bassin pour recueillir leau de lavage.
Aprés avoir uriné, le malade s'étend
sur une chaise longue ou s'asseoit dans
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un fauteuil bas. Placé seulement i | & som déclin et contre V'uréthrite chro-

50 c¢m au-dessus de la verge pour laver
T'uréthre antérieur, le bock est suspendu
41 m. 50 environ pour laver l‘ur?’t‘nre
postérieur. Le lavage peut étre precéde
d’une injection de cocaine (solution a
1 p. foo) que le malade comserve une
minute. Pour laver la premiére portion
du canal on commence par la remplir et
la laisser se distendre en appliquant, un
instant, les lévres du méat sur la canule,
puis on les écarte pour laisser leliquide
s'écouler; la méme manceuvre est renou-
velée jusqu'a ce que le bock soit vide,
interrompue de temps en temps pour
exprimer I'uréthre, du périnée au méat.
Le lavage de 'uréthre postérienur (contre
V'urétrhite postérienre) implique toujours
le lavage préalable de 'urethre antérieur.
Quand celui-ci a été pratiqué, on ¢leve
le bock 4 1 m. 5o et, par quelques mou-
vements de rotation, on force la canule
dans le méat, en engageant le malade a
pousser comme pour uriner, ce qui per-
met au liquide de franchir le sphincter
uréthral, passage bien pergu par le
sujet. On régle 1a pénétration du liquide
dans la vessie en comprimant légére-
ment le tube entre les doigts, et la canule
est retirée au premier pressant besoin
d'uriner indiquant qu'il faut laisser se
vider la vessie; on répete la méme ma-
neeuvre jusqu’a vacuité du bock (un litre).
Un spasme uréthral s'oppose quelquefois
a Tentrée du liquide dans la vessie dés
la premiére séance; mienx vaut, alors,
ne pas forcer et remettre au lendemain.

Des liguides de lavage le plus usuel
est la sofution ti¢de de permanganate de
potasse a titre variable avec l'état de
1'écoulement ou la susceptibilité de
T'uréthre (de 4 p. 2000 4 1 p. hooo ou
5000} et dont on fait passer un litre par
lavage. Dans Uuréthre antérieur on peut
user de la solution a 1 ou 0,50 p. 1000;
dans Vuréthre postérienr, o, pour tout
lavage complet, la solution a 25 p. 1000
suffit.

A peu prés proscrite 4 la phase aigué
de la chaudepisse (ou elle est souvent
dangercuse), la méthode des grands
lavages est indiquée soit dés le début de
+'écoulement, a titre abortif, soit surtout

nigue. A la période initiale, les lavages
faits matin et soir les 3 ou /4 premiers
jours, sont ensuite espacés de 18 heu_reS,
de 2/, puis de 36 heures (le 8 ou g® jour
si la goutte est petite et muqueuse) et
enfin de 48 heures. Si le permanganate
échoue, on peut recourir au pru!argpl
(sol. 3 4 p. 1000) ou au cittrate de 6:5_—
muth (sol. 4 5o centigr. p. 1000, a
1 p. 1000 puis 2 p. 1000. Balzer.) A la
période d'état, T'effet des lavages est
douteux et trés lent sinon nuisible. 1ls
reprennent leurs droits (lavages com-
plets) au déclin de Pécoulement qu'_lls
peuvent tarir en quelques jours (2 moins
de lésions chroniques). On ne doit les
interrompre qulaprés disparition des
gonocoques de l'exsudat. Dans la blen-
norrhagie chronigue, les gonocoques
disparaissent d'habitude apres 8 a 10
lavages; si malgré cela l‘é§ou1enlent
persiste, des agents d'tnfection secon-
daire sont généralement en cause et
d’autres antiseptiques tels que le collar-
gol (4 1 p. 1000), le sublimé(a 1 p. 2000)
ou loxycyanure de mercure (2 1 p. liooo)
doivent leur étre opposés.

Les - lavages sont contre-indiqués
1° par les inflammations péri-uréthra_les
telles que : abcés, cowpérite, prostatite,
épididymite, cystite; 2° par le mal de
Bright, les cardiopathies et Vathérome.

Lavande. — Lavandula vera(Labiées).
On utilise les fleurs et l'essence, pour
leurs propriétés aromatiques (unique-
ment 4 U'extérieur, pour parfumer divers
topiques), sous forme ti'.z.*’mof_ai ‘{conte-
nant 2 p. 100 d'essence), de vinaigre ou
d’essence pure.

Lavements. — [. Technique. — Les
lavements sont des remeédes, liguides ou
gazeux, introduits, par l'anus, dans le
gros intestin. En général, le lavement
d'un demi-litre ne dépasse pas 'ampoule
rectale; froid ou trés chaud (45°), il
excite les contractions intestinales et
éveille le besoin d’aller 4 la selle; si le
malade lui céde, le liguide est expulse,
seul ou mélé 4 des matiéres; s’il lui re-
siste, le lavement est absorbé. Les lave-
ments tiedes, surtout de petit volume,
sont sédatifs et aisément réserbés. On
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distingue : le Javement entier (500 gr.),
le demi-lavement (250 gr.) et le guart de
lavement (125 gr.); le premier, surtout
évacuatenr, le second habituellement
médicamenteux (purgatif ou eémollient).
le troisiéme destiné A étre gardé pour
faire absorber tel ou tel médicament.
Les lavements s’administrent soit avec
un #rrigatenr ou un injectenr (alpha),
soit, mieux, avec un bock placé plus ou
moins haut selon la pression recher-
chée. La canule est tantot courte, en os
ou en ivoire, tantét longue de 8 340 cm
ou plus, en caoutchouc résistant mais
souple; on I'enfonce d’abord suivant une
ligne idéale qui irait de 'anus 4 1'om-
bilic, puis on la porte légérement en
arriére jusqu'a ce qu'elle ait pénétré de
648 cm ou de 104 12 (avec la sonde
flexible). La position 1a plus favorable
a la pénétration du lavement est le dé-
cubitus latéral droit, le siége un peu
élevé, le tronc légérement incurve,

I1. Indications. — Le lavement simple
froid ou trés chaud (45°-48°) donné len-
tement, le quart de lavement huileux,
le demi-lavement d'huile donné le soir
et gardé la nuit (Fleiner) sont de bons
remédes adjuvants de la comstipation,
surtout si elle dépend de la paresse du
gros intestin ou de l'insensibilité¢ de la
muqueuse rectale, car le lavement reste
inactif tant que la derniére partie du
colon est vide. Les grands lavements

Sfroids de 1 a 2 litres poussés lentement

et gardés autant que possible trouvent
leur emploi : 4° a titre antithermigue et
diurdtigue, dans la fiévre iyphoide:
20 comme cholagogues, dans Viclére ca-
tarrkal (Voir Ictirg). Les lavements trés
chauds décongestionnent lors des fluxzons
hémorrhoidatires ou de la prostatite
atgué. Les lavements froids soit sim-
ples, soit sucrés, salés ou mélés de
glycérine (aa) sont utiles pour détruire
les oxyures vermiculaires. L'obstruction
intestinale est plutot justiciable de Uen-
téroclyse (v. c. m.) que du lavement or-
dinaire,.

I1I. Lavements médicamentenz. — La
plupart des médicaments solubles et non
irritants pour la muqueuse rectale peu-
vent étre administrés sous forme de

lavements et sont méme ainsi assez
rapidement absorbés. Le lavement mé-
dicamenteux, qu'il sera bon de faire
précéder d'un lavement simple, doit
étre tiéde et de petit volume, afin de
pouvoir étre aisément conserve.

IV. Lavements alimentaires. — Les
lavements alimentaires sont une res-
source précieuse dans tous les cas ol
'estomac ne peut rien garder (intolérance
gastrigue) on ne doit plus rien recevoir
gastrorrhagies). Le gros intestin peut
absorber : 1'eau, le vin, Valcool, les sels,
le sucre, les peptones et, probablement,
les matiéres grasses émulsionnées (lait,
jaunes d’ceufs) mais trés lentement méme
avec addition de pancréatine; le sel
semble jouer un role utile sur le péri-
staltisme de Ulintestin, en étalant®le
lavement sur une plus large surface de
la muqueuse ; ean sert i désaltérer le
malade ; le vin, trés vite absorbé, inter-
vient par ses propriétés stimulantes; le
lait est habituellement bien supporté.
Les peptones, liquides ou séches (50 a
80 gr. dans 250 4 300 gr. d'cau), ont été
particulierement préconisées pour 1'ali-
mentation rectale; l'addition d’alecool en
faciliterait 1'absorption (Bial); Hayem
les croit plus assimilables lorsqu'elles
se forment dans l'intestin (par addition
de pepsine au lavement). Bien battus
dans de l'eau salée, les e@ufs semblent
valoir la peptone (Huber, Soupault) sans
en avoir I'action souvent irritante. L'em-
ploi du lavement alimentaire n’est, en
effet, justifi¢ qua la condition d'étre
parfaitement toléré; pour cela, ilimporte
de ne pas le renouveler trop souvent et
d'en exclure tout agent irritant. L'eau
étant 1'¢lément le plus indispensable i
Torganisme, il est essentiel, pour en
assurer 'hydratation, d'administrer jour-
nellement 3 & 4 lavements de 250 gr.
d’eau légeérement salée; si on veut leur
donner une valeur nutritive, on y ajoute
1 ou 2 ceufs bien battus (blanc et jaune)
et 2 gr. de sel par cuf. Tout lavement
alimentaire doit étre précédé d'un grand
lavement simple et porté lui-méme, le
plus haut possible, au moyen d'une
sonde molle, enfoncée de 30 a 5o cm
environ. Théoriquement, l'alimentation
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