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L’oubli ou le dédain dans lequel est tombé Paconit ré-
sulte surtout des mauvaises préparations pharmaceutiques de
ce médicament. Le plus souvent, nous employons I'alcoola-
ture de feuillesd’aconit (1), préparationinfidéle etqui, méme

napel, dfleursbleues; quelques varié-

sés ont des fleurs blanches, roses ou .

* panachées; 2 PAconitum feroz, dé-
couvert par Wallich dans P'Inde, ap-
pelée bish par les indigénes (fleurs
bleues); 3° I’Aconitum lycoctonum
(aconit tue-loup, fleurs jaunes et ja-
mais bleues); 4° PAconitum an-
thora (aconitsolitaire),fleurs jaunes;
5° PAconitum paniculatum, fleurs
bleu pile.

Le genre aconit a pour caractéres
principaux : calice irrégulier, cing
sépales pélaloides inégaux, le supé-
rieur en capuchon; huit pétales dont
deux seulement sont développés;
fruit & trois ou cing follicules acu-
minés.

L’aconit le plus employé est 'aconit
napel (aconit tue-chien), plante vi-
vace,indigéne, croissantdans presque
toute PEurope. Les parties dont on
fait le plus usage sont les feuilles et
les raeines.

Racine : épaisse (2 centimétres a
peu prés), fibreuse, allongée, conique,
de 54 10 centimétres de long, & radi-
cules nombreux; 4 son cté on trouve
souvent une ou deux racines plus
gréles fixées par un pédicule court.
Tige : droite cylindrique, herbacée,
de 80 centimétres & 1 métre. Feuilles :
alternes, glahres, déprimées sur la
facesupérieure, portées parun pétiole
long creusé en gouttiére; découpées

puchon, deux inférieurs dont 'un est
plus large que Pautre. Corolle : huit
pétales, dont six réduits enlanguettes
trés petites. Litamines nombreuses.
Ovaires a trois carpelles. Fruit & trois
ou cing follicules acuminés.

I’aconit napel vient dans tous les
terrains ; on préfére celui des Vosges
i ceux de Suisse, des Pyrénées, du
Dauphiné. On doit le récolter peu
avant la floraison (Schroff) ou au mois
d’octobre (Hepp). On fait sécher, i
une douce chaleur et & Vobscurité,
les feuilles et les racines, et on les
conserve 4 ’abri de 'humidité. On
ne doit employer queles plantes sau-
vages et rejeter Paconit des jardins.
Laracine contient plusieurs principes
chimiques, dont le plus connu est
Paconitine, qu'on en retire dans la
proportion de 3 & 4 pour 1000; les
feuilles renferment une trés petite
proportion d’aconitine et d’acide aco-
nitique.

(1) Alcoolature de feuilles d’aconit.
— Feuilles fraiches et sommités
d’aconit napel, cueillies au commen-
cement de la floraison, et alcool 2
90 degrés, parties égales.

Alcoolature de racines daconit.
— Racines fraiches d’aconit, 108 gr.
et alcool & 40 degrés, 100 grammes.

L’alcoolature de feuilles est & peu
prés inerte. On peut la donner i
Phomme 4 la dose de 15 & 20 gram-
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5 doses tres 6levées, donne des résultats & peine sens;lbles.
Comme ’a montré Oulmont, dans ses 1'ema.rquable§ études
sur Paconit, cette plante posséde des prop_r;étés. tomques‘e,t
thérapeutiques fort différentes selon le heu’ ol ellcTa et?
récoltée et surtout suivant la partie employée. Les "‘ID‘Sng
et le Dauphiné paraissent donner 'aconit le plus acL]f,, et la
racine semble &tre la partie qui contient le plus d’alca-
loide.

Si vous administrez ce médicament, ne prenez donc pas
Palcoolature de nos pharmacopées, mais 1’alcoolaturo_ de ra-
cine d’aconit des Vosges, et, tandis que vous prescrirez la
premiére par grammes, la seconde sera donnée par %‘outtes:
vous administrerezalcoolature de racines d’aconit & ladose
de vingt gouttes par vingt-quatre heures, une goutte toutes

les heures.

' it1 : : Aconitine,
Nous pourrions employer acomtine que Duquesnel a Aconitine

obtenue cristallisée; mais ce médicament est tellement actif
(on ne peut en donner au maximum que 2 millil’grammes 0}1
vingt-quatre heures), que je crois qu'il est préierlahle de ré-
server I'aconitine pour le traitement des névralgies et de ne
se servir, dans les affeclions pulmonaires, que des pf‘réparaj
tions de la plante, tout enreconnaissant les irrégularités qui
peuvent résulter du mode préparatoire employé.

Dans certaines circonstances, il faut non pas tant com-
battre la congestion que les conséquences de ce trouble vas-
culaire entrainanta sa suite une expectoration plus ou moins
abondante. Or, en agissant sur la muqueuse pulmonaire eten
modifiant sa séerétion, on soulage le cardiaque. Les modifi-

Jusqu’d leur base en cing lobes sub- mes, sans effets appréciables. [al-
divisés enx-mémes en laniéres étroites  coolature de racines, au contraire, est
pointues. Fleurs : bleues, disposées  trés active; elle ne doit étre donnée
en épi ferminal; calice irrégulier; qu’d doses faibles. Son action, du
cing sépales : deux latéraux recou- reste, est quelquefois inégale, irrégu-
verts par le supéricur disposé en ca- liére, & cause de la présence plus ou

moins ahondante de I'eau de vegéta-
tion dans les racines.

Pour Oulmont, la préparation offi-
cinale la plus réguliérement active
est Dl'extrait alcoolique de racines
séches d’aconit des Vosges ou du

Dauphiné. On peut le donner :'31 la
dose de 2 & 3 centigrammes par jour
et la porter graduellement de 10 .:'1
15 centigrammes. Hirtz préférait
aussi Uextrait alcoolique & Paconitine.




De la toux,
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cateurs de la séerétion bronchite sont de deux ordres : les
expectorants proprement dits et les balsamiques (a).

La to-ux est souvent une complication pénible de cette
congestion passive du poumon, surtout si i la congestion se
joint de eedéme. Vous devez traiter cotte toux, en diminuer
Uintensité, et 14 encore les moyens thérapeutiques sont
nombreux et puissants.

Je vous ai déja parlé de la réserve que vous devez avoir
pqurl’em ploideopium chezles malades porteurs d’affection
mitrale; je vous en ai montré le danger; mais cette exclusion

n'est pas compléte : en Passociant & un autre médicament,
et en le donnant & doses faibles, vous peurrez employer
I'opium et ses dérivés contre la toux chez les cardiaqucs.ﬁ

Parmi les préparations opiacées, celle que je considére
comme la meilleure pour obtenirle calme de la toux, ce sont
Ie:»_s pilules de cynoglosse(1). On dirait, en effet, que la multi-
plicité des éléments qui entrent dans ce reméde modifie
d’une fagon heureuse lopium et calme ses effets du coté du
cerveau. Yous userez soit de la formule du Codex, soit de la
modification qu’y a apportée Bouchardat et vous donnerez
une ou deux pilules de 10 & 20 centigrammes.

(1) Pilulqs de cynoglosse. Elles ont Pour une pilule. Doses : 2 4 4 pi-
la forme suivante (Codex) : lules. :

Bouchard a proposé les pilules

Extrait d'opium suivantes :
antes :

Semences de jusquiame
. (Hyoscyamus niger).... 20 — Sulfate de morphine
: f-qz:ced.eruc.de C}-‘.]?O%_;]OSSE Essence d’eucalyptus. .

(Cynoglossum officinale). 20 — Atropine
Myrrhe (Balsamodendron

myrrha) .. 30 —
Oliban (Bosmellia serrata). 94 — Pour 100 pilules.
(ﬁ‘ﬂﬁf‘ran'((,j',miug sativus) 6 milligr. Chaque pilule contient 1 centi-
{I:;sliptreusm ((Easzar ez ))s N gramme de morphine et un demi-
Mellite simple T i illi

mple 70 centigr. milligramme d’atropine.

20 centigr.

1 gramme.

10 gouttes.

9 centigr,
Q. 8.

@) Voir Trai ¢ i
(@) Voir t. II, Traitement des maladies du poumon., — Legon sur les bronchites
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N’oubliez pas non plus que eau de laurier-cerise (1) peut
calmer la toux avec avantage, surtout si vous donnez cet
hvdrolat dans du lait. Vous prescrirez, par exemple, une
trois cuillerées i calé d’eau de laurier-cerise par jour, dans
une & trois tasses de lait chaud et sucre.

11 est enfin un accident fréquent dans les maladies mi-
(rales et quiaccompagne souvent les congestions passives du
poumon: ¢’est'hémoptysie. Germain Sée a méme décrit sous
lenom de hémoploiques certaines formesanormales des affec-
tions duceeur(2). Je ne puis pasici vous exposer le traitement
complet de Phémoptysie; lorsque j'aborderai devant vous la
thérapeutique des maladies du poumon, je m'occuperai de
ce sujet et je le traiterai en entier («); je dois cependant

(1) Laurier-cerise (Prunus lauro-
cerasus), Rosacées-amygdalées. On
emploie les feunilles, qui contiennent
de I'acide cyanhydrique et une huile
volatile. G’est a I’époque de la florai-
son quon doit récolter ces feuilles,
car ¢’est a ce moment qu’elles sont le
plus riches en principes actifs.

I eau de laurier-cerise se prépare
de lafacon suivante:

Feuilles de laurier-cerise frai-
chement incisées et con-
T e e Nl o 10

Distillez pour obtenir 15 de pro-
duit; agitez fortement P'ean distillée
pour favoriser la dissolution de
Phuile; filtrez.

Cette eau est d’autant plus forte
quelle est plus récente. Elle differe
aussi selon qu'elle est filtrée, c’est-i-
dire débarrassée de son huile essen-
tielle ou selon qu'elle n’a pas été
filtrée. Dans le premier cas on peut
Ia prescrire & haute dose par onces;

dans le second cas,elle est vénéneuse
ala dose de 4 48 grammes. Le Codex
recommande de filtrer eau préparée,
elle contient 0ox,50 d’acide cyanhy-
drique par litre, mais elle perd beau-
coup de sa force surtout si on la
laisse dans un flacon mal bouehé.

On évitera de prescrire, en méme
temps que cette eau distillée, un sel
de mercure, le calomel, par exemple,
qui formerait un sel, un eyanure de
mercure, trés vénéneux.

(2) On a donné plusieurs explica-
tions de I’hémoptysie cardiaque.Les
uns ont invoqué des embolies qui, en
oblitérant les branches de l'artére
pulmonaire, améneraient une aug-
mentation de tension dans le résean
veineux et la rupture des capillaires;
d’autres ont soutenu que ’hémoptysie
dépendait d’une augmentation de ten-
sion dans la circulation pulmonaire,
par le fait des lésions cardiaques;
enfin, on a fait entrer en ligne de
compte les altérations des vais-
seaux.

(a) Voy. t. II, Traifement des malodies du poumon. — Legons sur la phihisie

pulmonaire.

Eau
de laurier-
cerise.

De I'hémo-
ptysie.
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vous donner & cet égard quelques indications importantes.
A c0Oté des médicaments acides, & coté des astringents et
al}—dGSSHS d’eux, vous placerez un corps donnant ;lans les
e e
. de I'extrait hydro-
alcoolique, auquel on a donné le nom impropre d’ewg;ﬁm—r
anm' qui ferait croire & la présence d’un alcaloide, qu,i
n'existe pas, car, a 'inverse des alcaloides, il faut donner
deux fois plus d’ergotine que d’ergot pour obtenir le méme
résultat.

Mais une autre! remarque importante au point de vue de
2, R g % L ; L] x
Padministration de ce médicament, ¢’est que son introduction
par la bouche parait neutraliser, dans de notables propor-
= e 4% 7 - e 2 o
tions, 'action de'ergotine; de sorte que, si, par exemple, on

donne par l'estomac jusqu’a 44 6 grammes par jour, il suffit
de quelques centigrammes, injectés sousla peau,pourobtenir
des effets tout aussi intenses. Vous prélérerez donc la voie
h}'poFlermi{[uc. Vous injecterez, par exemple, 1 gramme de la
solution conseillée par Moutard-Martin et qu’il formule ainsi :

33. grammes.
15 -
15 —

Ces injections sont quelquefois suivies d'irritation légére,
et, 4 coup str, la préparation hydro-alcoolique d’Yvon me
parait préférable a 'ergotine dite de Bonjean.

Vous me voyez aussi, dans le service, user dans ces cas,
avec succeés, lalcaloide que Tanret a tiré de Iergot
dt.a seigle, I'ergotinine. Nous administrons cette ergoti-
nme.soil en sirop par la bouche, soit en solution par
la voie hypodermique. Les résultats obtenus par Molé, par
Solmon (de Troyes) et par moi-méme dans la cure des hé-
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morrhagies, comme l'a montré un de mes ¢léves, le docteu_r
Dupertuis (), vous prouvent que vous pouvez désormais
substituer cet alcaloide au seigle ergoté, en ayant soin de
donner de trés faibles doses, un demi-milligramme a un
milligramme par jour.

On a méme conseillé contre leshémoptysies d’origine car-
diaque les émissions sanguines : ¢’est 1a un point d’une cer-
taine importance et qui mérite que je m'y arréte.

Les émissions sanguines ont été trés vantées dans le trai-
tement des affections cardiaques ; on espérait parla, ou bien
dégager, comme on le disait, le ventricule du sang trop
abondant qu'il contenait, et favoriser ainsi les contractions
du muscle cardiaque, ou bien encore on comptait sur ce
moyen pour s’opposer a une hypertrophie graduelle du ven-
tricule; mais I’examen attentif des faits a bien vite démontré
que la saignée n'avait qu'une action passagere.

On sait bien aujourd’hui qu’a mesure qu’une certaine
quantité de sang est retirée de la masse sanguine, elle se
reproduit presque immédiatement, non pas en qualité, ¢’est
vrai, mais en quantité, ¢’est-i-dirve jque de 'ean vient com-
penser la perte de sang. Quant & avoir une action sur I'hy-
pertrophie, ¢’est encore li une grande erreur que les! 're-
cherches de Valsalva ontintroduite en thérapeutique, et déja
je vous ai dit que traiter 'hypertrophie serail une chose des
plus nuisibles, puisque c’est grace & elle que se maintient la
circulation.

Mais si la saignée n’a pas d’action directe sur I'hypertro-
phie, elle produit, & coup stir, une modification du liquide
sanguin, de Panémic et de I’'hydrhémie. Ces altérations du
sang aménent des battements de ceeur, des troubles cardia-
ques manifestes, et je n’ai qu’a vous signaler, & cet égard,

() Dupertuis, Sur Vaction thérapeulique de Uergotine. Thése de Paris, 1879.

Des
émissions
sanguines.

Influence
de la saignée
sur
les maladies
du cozur.
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les palpitations des anémiques aprés des pertes de sang pro-
longées, pour que vous compreniez [acilement que ces nou-
velles conditions locales du ceeur sont défavorables; vous
les éviterez donc dansles maladies mitrales comme augmen-
tant le travail inutile du cceur. Aussi, dans ces cas, malgré
les succés d’Albertini, Valsalva, Corvisart, Broussais, Andral,
repoussez presque formellement la saignée de la thérapeuti-
que desmaladies organiques et chroniques du cceur, comme
présentant plus d’inconvénients que d’avantages réels; je
dis dans les affections organiques et chroniques seules, car
dans les maladies inflammatoires du ceeur et de ses enve-
loppes on peut tirer de ce moyen certains avantages.

Cette exclusion des émissions sanguinesdans le traitement
des affections cardiaques n’est cependant pas absolue, et,
malgré ma répugnance & ouvrir la veine dans ce cas, je re-
connais qu’il y a certaines conditions dans lesquelles on
doit pratiquer cette opération : ¢’est lorsqu’il y a asphyxie

imminente.

Dans les cas de congestion pulmonaire intense, lorsque le
malade a la face cyanosée, bleuatre, le pouls & peine percep-
tible; lorsque vous comprenez que, si cet élat se prolonge,
la mort va arriver, et arriver rapidement, dans ces cas,
dis-je, en présence d’'un homme jeune et chez lequel
ces accidents paraissent étre non la phase ultime de la ma-
ladie du cceur, mais un événement imprévu, n’hésitez pas :
saignez.

Sous 'influence de la phléhotomie, I'amélioration se mon-
tre vite, le pouls reprend de la force, la circulation se réta-
blit dans le poumon engoué et le lendemain vous constatez
un mieux notable. Mais ce nouvel état est trompeur et,
s vous n'instituez pas une médication énergique pour
empécher le retour des accidents, bientdt l’'améliora-
tion fera placed une aggravation, tenant auxnouvelles condi-
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tions dans lesquelles se trouve le malade aprés I’émission
sanguine. : iy

Dans d’autrescas, ilyaune congestion céphaliqueintense ;
pratiquezencorela saignée, soit dubras, soit d’une Fles veine,s
dela face, la temporale ou la jugulaire; quelquefols ’vous dé-
gagerez ainsi le cerveau. Mais la encore soyez réser_ves: et en
151'(')5011(:0 de cassemblables n’oubliez pasque la saignée doit
&tre gardée pour des cas graves, ultimes, et que souve'nt 1-8
malade paye bien cher cette amélioration i’acitlee qui fait
place au bout de quelques jours & une aggravation des sym-
ptdmes généraux.

Les saienées locales sont moins dangereuses. On a con-
seille d’a}pliquer des ventouses scarifiées sur la poitrine
pour combattre la congestion due aux maladies fiu ceeur,
et de poser des sangsues aux apophyses mastoides pour
atténuer les effets de la congestion encéphalique. On a em-
ployé aussi les mémes moyens du cdté de l’anu.s, dans le
but de parer & la congestion mécanique de la veine porte ;
mais cette méthode est peu usitée aujourd’hui et s’adresse
plus aux phénomenes in[lalmnat.oir(.ﬂs proprement dits
qu’aux congestions mécaniques et passives.

Au point de vue des maladies chroniques, et surtout des
maladies ducceur,n’oubliez jamais quela saignée n’est quun
moyen palliatif, pouvant donner quelquefois d’excellents
résultats immédiats, mais en affaiblissant le malade. Chez
nos péres, il était, & la vérité, assez fréquent de voir les car-
diaques réclamer tous les ans une saignée, mais c’était
13 une pratique mauvaise. Vous ne devrez, en effet, saigner
que dans certains cas spéciaux et vous réserver, mén_le
dans les circonstances les plus favorables, pour des faits
exceptionnels.

Le foie, comme le poumon, comme le rein, peut se conges-
tionner. Déja, al’occasion des épanchementsabdominaux, je

Congestion
du foie.




Congeslion
du rein.
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vous ai parlé de la congestion passive du foie et cette alté-
ration particuliére déerite sous le nom de cirrhose car-
diague. Je vous ai rapidement tracé la différence qui sépare
cet état particulier de la cirrhose vraie et je vous ai montré,
aulpoim de vue anatomo-pathologique, le peu d’analogie qui
existe entre le foie pigmenté et le foie scléreux.

Gette congestion hépatique, phénoméne trésfréquentdans
lesaffections cardiaques, est un des signes les plus manifestes
de la non-compensation. On voit, avec Peedéme des extré-
mités, le malade se plaindre de douleurs plus ou moins vives
dans larégion hépatique; la percussion démontre une aug-
mentation du volume de P'organe; les matiéres colorantes
de la bile ou du sérum s’accumulent dans le sang et on
peut alors constater Iictére par la coloration jaune des
co'nj'onctives et la présence du pigment biliaire dans les
urines.

Que ferez-vous pour combatire cette congestion souvent
pénible et douloureuse ? Vous userez de moyens analogues

4 ceux employés contre les hyperhémies du poumon, ¢’est-
a~dire des révulsifs, des vésicatoires. Monneret vantait, avec
raison, les révulsifs dans la congestion du foie, et j’ai tou-
jours tiré bon parti de ce moyen thérapeutique. Mais, pour
obtenir ces résultats, il faut que le vésicatoire soit d’une
grande dimension (a).

Nous allons voir maintenant que, de méme que le foie,
le rein se congestionne passivement sous influence des
troubles mécaniques circulatoires dus & I'altération mitrale.
Mais les symptomes sont tout différents ; tandis que dans
le premier cas nous constations de ictére et les 1ésions plus
ou moins profondes qui caractérisent la cirrhose, 1c1, au
contraire, nous observons deux périodes dans la congestion

(a) .Wi]‘ L 1L, Traitement des maladies du foie. — Lecons sur les engorgements
hépatiques.
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des reins : d’abord la distension passive des veines rénales,
d’olt géne au libre fonctionnement des glomérules et dimi-
nution plus oumoins grande dela séerétionurinaire ; puis, sl
la congestion continue ses progres, 1l se produit une alté-
ration plus ou moins notable dans la structure du rein,
altération qui se traduit par le passage de 'albumine dans
les urines.

Nous avons vu que lapremiére période, ¢’est-a-direladimi-

nution de la séerétion urinaire, était heureusement modifiée
par la digitale ; quant & 'albuminurie vous la traiterez sur-
tout par le régime lacté ; il existe biend’autres moyens dela
combattre, mais je ne puis les exposer entiérement ici, sans
aborder la question générale du traitement de cette affection;
or, ¢’est 14 un sujet trés vaste, et qui exigera plus d’'un déve-
loppement, quand nous exposerons le (railement des ma-
ladies du rein (@) ; permettez-moi donc de ne pas insister
davantage sur cette partie du traitement.

Commevous le voyez, messieurs, j’ai passéenrevue, devant
vous, successivement les différentes médications que néces-
sitela cure des troubles locaux apportéspar les maladies mi-
trales ; je vous ai montré les moyens propres & combattre la
paresse du cceur, si 'affeclion n’est point compensée, et je
vous ai exposé les réglesdiététiques présidant au traitement
de ces affections, lorsque le muscle suffit & sa tache.

Par cet ensemble, vous pouvez constater que I'arsenal que
lemédecin a & sa disposition est vaste et riche, que ses armes
sont puissantes, mais aussi que, pour obtenir les effets dési-
rables, il fautsavoir surtout manier ces diversmédicaments &
leur temps et & leur heure. En suivant ces préceptes, vous
verrez que, dans ces redoutables affections, malgré I'implaca-
bilité méme des lésions mitrales, les efforts du thérapeute

sont souvent couronnés de succés; vous verrez aussi que

(@) Voir t. I, Traitement des maladies des reins. — Lecon sur les néphrites.
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le praticien peut quelquefois produire une sorte de résur-
rection et que, dans les cas mémes ot laffection est au-
dessus des ressources de I'art, il parvient encore & soulager
le malade.

Dans la prochaine legon, messieurs, je vous exposerai com-
ment doit étre dirigé le traitement des affections aortiques.

CINQUIEME LEGON

TRAITEMENT DES LESIONS DE L’ORIFICE AORTIQUE

SOMMAIRE. — Des lésions aortiques. — Divisions des lésions aortiques. —
létrécissement, son pronostic relativement favorable. — De LPinsuffisance
aortique. — Enchainement des symptomes. — Dilatation du ccdur. —
Dilatation de P'aorte. — Trouble du plexus cardiaque. — Angine de poi-
trine. — Anémie céréhrale. — Ses causes. — Ses résultats. — Son trai-
tement. — De la thérapeutique des affections aortiques. — De FPindica-
tion de 'opium. — Moyen d’administrer I'opium. — De I'antagonisme de
Popium et de la belladone.

Messieurs, je vous ai dit, dans mes premitres legons, que
si, pour le thérapeute, il n’était pas utile de conserver
toutes les divisions établies dans 'étude des maladies du
ceeur par les auteurs des traités de pathologie interne, il
¢tait cependant important de séparer nettement les affec-
tions mitrales des affections aortiques ; je vous ai fait voir que
c’est pourne pas avoirsuivi cette régle que certainsmédecins
ont amené une confusion regrettable dans la thérapeutique
de ces lésions.

Plusieurs lecons ont 6té consacrées au traitement des
lésions mitrales; je vais aborder celui des lésions aortiques.
et, comme pour les premiéres, j’exposerai bri¢vement devant
vous I'enchainement symptomatique et pathologique qui les
caractérise.

Tandis que, dans le premier cas, vous pouviez, & causede
leur fréquence, qui devient une régle pathologique, réunir
lerétrécissement et 'insuffisance mitrale, dans le second cas,

au contraire, il est nécessaire de séparer I'insuffisance du
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