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618 SUR UN CAS DE GRAVELLE URIQUE.
lithiage urique qui Ctait pourtant le point de dt":paf't
de tous les accidents; le réLa_blissement de .]a .sec-re—
f.‘inm arinaire devenait I'indication unique, I'indication
vitale; si ce résultat n'était pas obtenu dans les quarante-
huit heures le malade était infailliblement pi'al‘fhl. Que
faire-pour atleindre le but? S'adresser aux médicaments
diurétiques, il n’y avait pas &y songcr,' lc‘ lemps'mar}—
quait pour leur action; et d’ailleurs,_ﬂ 1'0nr e_xcepte Ei
digitale qui agit en modifiant la pression arl,e-rmlle, tous
r- médicaments agissent par Iirritation qu'ils exert.:ent
sur les éléments sécréteurs, ¢’était déja la 'une rulso_n
suffisante pour les laisser entierement de cc‘»l(’:. {l fﬂ“alt‘
ici un agent diurétique qui provoqual la rhu:‘(.ase sans
ivritation Ténale, et qui el une action assez 'a[)a'de_pout'
(qu’onput en espérer lamanifestation dansle brefdélai, qu'e
nous avions 4 notre disposilion ; cet agent nous le posse-
dons, cest le lait. Jai supprimé les médicam'enls el
les aliments, el j'ai fait prendre au malade 2 litres de
lait en huil porlions réguliérement espacées dan.s les
vingt-quatre heures; effet, je puis le dire, a IT]eI‘VBI“El]‘:
sement répondu & mon attente. Dés le lendemam. 1h mars
nous avions 650 grammes d'urine & 4027 ; un joox 'plus
tard 1000 grammes & 1020, avec celle E]?.l‘i:lcul-ilrlle no:
table que la quantité de sable urique n'élait - plus.m
moins abondante que pendant les jours'de l’.]:lIElEl_-ﬂmilI'ie,;
les dangers d’une intoxication urémique élaient COD‘]TIFES
pour cetle fois, et je ne pense pas queé dans cette situa-
tion spéciale, aucun autre traitement ett p-u c%o_nner cet
heureux résultat. — Le 16 mars Ueffet dmrellf;ue est
assez prononcé pour qu'on ne pms'se douter d’un haj
layage complet de I'appareil rénal, il v a 1450 grammes
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d’urine & 1018, et une abondante élimination de sable
urique; le 17 nous triomphons décidément, il y a 1750
grammes d'urine 4 1013, et pour la premiére fois depuis
le 12 février le liquide ne contient pas un atome de sable.

(“était 1a une guérison compléte au point de vue de
Pobstruction rénale et de tous les accidents qu'elle con-
tient en elle ; mais ce n’était quune guérison simulée au
point de vue de la diathése urique sur laquelle le lait n’a
aucune action directe; il était certain que dés que le
malade reprendrait I'alimentation commune, il recom-
mencerait 4 rendre du sable; c’est en effet ce qui est
arrivé. Le lendemain méme du jour ou il y avait eu
1750 grammes d’urine, cet homme qui, je dois le dire,
ne s'était soumis au régime lacté exclusif qu’en raison de
'effroi momentané que lui avait inspiré sa situation,
exigea impérieusement un autre genre de nourriture,
et je dus le remettre au régime ordinaire tout en conti-
nuant & lui faire prendre un litre de lait en vingt-quatre
heures. Pendant quatre jours tout est allé au mieux ;
mais le cinquiéme les cristaux uriques ont reparu dans

P'urine, etla diurése, qui avait élé jusqu’alors supérieure

a la moyenne normale, est retombée quelque peu au-

dessons, oscillant entre 1000 et 1200 grammes; dans les

derniéres vingt-quatre heures il -y a eu 1050 grammes
d’urine d’une densité de 1024 avec un dépot notable de
sable urique ; mais l'urine a conservé une limpidité par-
faite, il n’y a plus ni énéoréme, ni filaments en serpentin,
ni dépots muqueux d’aucune sorte. Le malade ne souffre
plus des reins, il a recouvré toute la liberté de la loco-
motion, et, malgré nos instances, il veul quitter I'hopital
aujourd’hui méme. A ne considérer que les accidents qui
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650 SUR UN CAS DE GRAVELLE URIQUE.

I'y ont amené, il est parfaitement gueéri, et.de p’Iu's ila
échappé aux symptomes formidables dont il a été mo-
mentanément menacé, mais la diathése urique persiste
en dépit de tout, et il est fort possible qu'une nouvelle
obstruction rénale reproduise dans un avenir plus ou
moins éloigné cette méme série de phénoméncs;']e
vous invite de toutes mes forees 4 en garder le soux_-femr;
ces fails sont nouveaux, ils n’ont point été signalés jus-
qu’ici parmi les effets possibles de la lithiase urique_ sa-
blonneuse, et ils ont cependant une importance pratique
qui ne peut vous échapper. )

La médication & laquelle j’al eu recours pour conjurer
les dangers issus de I'obstruction rénale est égaleme.n't
nouvelle ; cette application du végime lacié n’a pas été
tentée jusqu’ici; ce qui du reste ne peul s‘frprendre,
puisque, par suile d'une inconcevable omissmn,‘onA ne
fait commencer Vhistoire pathologique de la lithiase
urique qu'aux graviers assez volumineux pour prov?qfer
les attaques classiques de colique néphrétique. J’ai I'in-
tention de vous parler un jour de la médication par le
lait ; mais je tiens & bien préciser dés maintenant la nou-
velle application que j’en ai faite.

L’action dinrétique du lait est puissante, rapide et cer-
taine ; nul agent n’est done plus propre & combaltre les
accidents de lobstruction rénale, nul n’était donc plus
nettement indiqué dans les circonstances graves en pré-
sence desquelles nous nous frouvions, j’y ai eu recours
sans hésilation. Mais ma décision edit été moins prompte
si le malade avait été sujet & des accés de colique né-
phrétique, si surlout 'anurie que je conslatais chez lui
ayait succédé & 'un de ces accés; dans ces conditions
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en eflet le yolume des conerétions est plus considérable,
et il est & craindre qu'un balayage forcé de I’appareil
rénal ne devienne une cause d’accidents non moins
graves peul-lre que ccux que Uon prétend conjurer ;
dans une anurie aussi accusée que celle de notre malade
je w'hésiterais pas néanmoins, et je donnerais le lait sui-
vant le vieux précepte, melius anceps quant nullum ;
mais dans un cas ott la. diminution de 'urine, tout en
étant assez forte pour démontrer une obstruction rénale,
ne serait pas telle qu'on piit craindre un empoisonnement
urémique immédiat, j’hésiterais beaucoup, je le répéte,
surtout si un violent accés de colique néphrétique avait
immédiatement précédé la diminution de la diurése. Je
me guiderais alors d’aprés le volume des graviers pré-
cédemment rendus, et si cette donnée me faisait défaut,
Jattendrais, pour me décider & une action énergique
comme celle qu’exerce le lait, que imminence de I'uré-
mie ne fiit plus douteuse. Dans le cas présent je n’avais
point & compter avec celte contre-indication; depuis des
années le malade ne rendait que du sable, le volume de
ces éléments n’avait jamais été assez grand pour donner
lieu & la colique, et il était méme fort probable que si
la lithiase ne s’était pas 4 la longue compliquée de ca-
tarrhe, elle n’aurait point déterminé d’obstruction rénale;
je pouvais donc agir sans crainte de nuire, et avec la
certitude d’étre utile dans la mesure du possible. Le ré-
sultat vous I'avez vu; et en vous faisant connaitre Ia puis-
sance de la médication lactée contre I'obstruction rénale
par lithiase urique sablonneuse, Je suis certain de vous
donner les moyens de combatire avec sucees cet aceident
redoutable de la diathése urique.
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L'importance de cette acquisition thérapeutique doit
vous frapper, je suppose : lorsqu’on échappe aux dou-
leurs de la colique néphrétique, I'élimination habi-
welle d’une certaine quantité d’acide urique sous forme
de sable est en définitive chose peu importanie en
soi; ce qui en fait la gravilé ce sont les accidents
secondaires auquels elle peut donner lieu, c’est pour
cela que toute lithiase urique doit étre trailée avec per-
sévérance dés qu'elle est constatée; or ces accidents
secondaires dépendent tous de Parrét et de Paccumu-
lation des sables dans les voies urinaires, ¢’est la pyélite,
et la pyélo-néphrite catarrhales; ¢’est 'obstruction rénale
et I'anurie pouvant aller jusqu’a I'urémie ; cest la forma-
tion calculeuse dans la vessie déterminée par le catarrhe
de cet organe. Or, employée & temps, et suivie avec per-
sévérance, la médication lactée prévient tous ces acci-
dents, et mainticnt la diathése urique & I'état d’inno-
cuité ; c'est pour cela que je considére cetle innovation
{hérapeutique comme un véritable progrés. Pour obtenir
ce résultat il n’est point nécessaire, remarquez-le bien,
d’instituer alimentation lactée exclusive; j'ai agi de la
sorte chez notre malade en raison des accidents spéciaux
dont il élait menacé ; mais dans les cas moins sérieux,
dans la lithiase unique sans obstruction rénale, il suffil
dintroduire dans le régime quotidien 1 ou 2 litres de
lait, et vous assurez ainsi a l'urine une abondance ‘et
une dilution, qui empéchent 'arrét des sables dans'appa-
reil urinaire, et préviennent ainsi les complications mul-
tiples auxquelles cet arrét donne infailliblement naissance.
(ie que je vous dis la je 'ai observé non-seulement chez
notre malade, mais dans plusieurs autres cas de gravelle
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urique; et ma méthode de traitement joint & sa constante
efficacilé une simplicité qui est encore un avantage.

Ce n’est pas tout; la médication lactée n’a aucune action
directe sur la diathése en vertu de laquelle I'acide urique
est produit en excés dans 1'économie’; si vous soumettez
un individu atteint de gravelle urique &4 Talimentation
lactée exclusive, vous verrez disparaitre les sables aussi
longtemps que ce régime spécial sera conlinué; mais
quand vous reviendrez & la diéte ordinaire, vous les
verrez non moins cerfainement survenir de nouveau ; il
n’y a donc pas eu modification réelle de la disposition
organique, vous en avez simplement suspendu la mani-
festation au moyen de. cette alimentalion insuffisante.
Mais chez un graveleux ainsi délivré de sa lithiase, au
lieu de rétablirle régime alimentaire commun, maintenez
un régime mixte dans lequel le lait entre pour une pro-
portion de 1 & 2 litres par jour, el vous verrez persis-
ter indéfiniment le bénéfice obtenu, ce qui équivaut en

fait & une guérison réelle. Il est bien possible que dans

ces conditions le processus nulrilif reste vicieux et que
Porganisme continue 4 produire de Pacide urique en
excés; mais la surabondance d’eau maintenue dans I'urine
par le lait assure la solution de cet élément, et la gra-
velle ne reparait pas; c’est, du moins, ce que j'ai deux
fois observé. La médication lactée n’a donc pas scule-
ment pour effet de prévenir les accidents secondaires de
la lithiase urique, accidents qui en font tout le danger,
mais, en outre, par une action indirecie, elle supprime
la gravelle elle-méme ; d’otl il résulte que cette médica-
tion est, en réalité, un puissact moyen de traitement de
la diathése urique. Quand nous éludierons le régime
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lacté en général, je vous dirai les procédés d’administra-
tion et les précautions & prendre pour assurer la tolé-
rance ; il me suffit, pour aujourd’hui, de vous avoir fail
connaitre cette nouvelle application thérapeutique du
lait, et de vous en avoir signalé les indications et les
contre-indications d’aprés les résultats de mon expé-
rience. _

Une remarque encore, et je termine. On admet géné-
ralement que la lithiase urique résulte de I’évolution im-
parfaite des matériaux azotés introduits dans I’organisme,
de sorte que la maladie est considérée exclusivement
comme un vice de l'assimilation ; je ne suis pas parfaite-
ment convaincu que les choses soient aussi simples; s'il
en était ainsi, les guérisons par le régime restreint et les
alealins devraient étre plus fréquentes et plus durables
en outre, les méthodes thérapeutiques qui consistent &
introduire arlificiellement dans Iéconomie des propor-
tions surabondantes d’oxygéne pour assurer la combus-
tion compléte des matériaux quaternaires, devraient étre
infailliblement suivies de succés ; or I'observation prouve
qu’il n’en est point ainsi, et les recherches de Kellmann
sur ce sujet méritent de vous étre signalées (1). Sous
I'empire de la théorie qui voit dans la lithiase urique un
simple arvél dans I'élaboration des matiéres albuminoides,
¢el observateur se préoccupe uniquement d’amener la
iransformation de Pacide urique en urée; il donne dans
ce but, & ses malades, le chlorate de potasse a la dose de
h grammes par jour, et 'excrétion de Pacide urique per-

(1) Kollmann, Studien tber die physiologischen und pathologischen
Verhiltnisse der Harnsiure, mit besonderer Riicksichtsnahme auf eine
rationelle Behandlung der Gicht (Aerzil. Infellig. Blatt, 1864).
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siste sans changement aucun. Il recourt alors & un moyen
plus direct, et chez deux autres individus il fait deux
fois par jour, pendant neuf jours, des inhalations d’oxy-
géne, & raison de 28 litres de gaz par chaque inhalalforl:
au bout de neuf jours, il ne peut conslater aucune modi;
fication dans I'élimination de I'acide urique.

‘Ces faits sont démonstralifs ; je le répéte, je ne crois
point que les choses se passent aussi simplement que le
veut la théorie commune, et je suis enclin & voir dans la
lithiase urique I'effet d"une altération de la nutrition dans
son ensemble, c’est-i-dire non-sculement une imperfec-
tion du processus d’assimilation, mais aussi, et avant fout
peut-étre, un vice du processus de désassimilation. (est

4 ce qui explique, selon moi, Pinsuceés de certaines mé-

thodes thérapeutiques qui devraient guérir a coup sir, si

la théorie chimique que je combats était réellement \-‘r)aie
dans son exclusivisme,




