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midi, excepté par les temps trop humides ou les froids trop rigou-
reux. Autant que possible enfin, pour les protéger des maladies con-
tagieuses, on évitera de les laisser au contact des autres enfants.

Traitement curatif. — Les régles que je viens d’exposer
bricvement pour la prophylaxie du rachitisme conslituent les points
primordiaux du traitement : sans elles, pas de résultats thérapeu-
tiques possibles. A propos de chaque rachitique, on doit donc énon-
cer en téte de Pordonnance les régles d’hygiéne générale et alimen-
taire qui correspondent & son age.

MepicaMESTS. — Le trailement médicamenteux ne vient quen
seconde ligne et il faut reconnaitre qu’il n’est pas trés riche.

Le phosphate de chauxs a été le premier des médicaments pro-
posés contre le rachitisme. De Haen, Van Swieten conseillaient la
poudre d’écailles d’huitres; plus tard on employa la poudre d’os,
dans laquelle on supposait que le phosphate de chaux élail a un état
plus propre a faciliter la calcification.

Le phosphate tricalcique doit étre donné aux doses de 20 centi-
grammes i 1 gramme mélangé aux aliments, ou en suspension dans
un liquide quelconque.

Le phosphate bicalcique est administré aux mémes doses et de la
méme facon, mais le plus souvent sous forme de solutions ou de
sirops de lacto-phosphate ou de chlorhydro-phosphate de chaux. Le
sirop de lacto-phosphate de chaux du Godex contient25 centigrammes
de phosphate de chaux par cuillerée a soupe; la solution contient
30 centigrammes.

Le phosphate monocalcique, soluble, s’administre en solution
dans du sirop de fleur d’oranger, de quinquina, etc., a 5 pour 300 :
chaque cuillerée & soupe contient 25 centigrammes. On en donne,
suivant I’age, de deux cuillerées a entremets jusqu’a deux cuillerées
a soupe.

Il 0’y a aucun inconvénient & employer les phosphates chez les
enfants trés jeunes, & partir de trois ou quatre mois, pour faciliter
I’évolution dentaire, en dehors de toute crainte de rachitisme.

Les glycéro-phosphates ont éié aussi conseillés a la dose de 10 a
15 centigrammes par jour. M. Marfan insiste surla nécessité de ne pas
dépasser ces doses, sous peinede déterminer une excitation nerveuse.

Trousseau avait déja, dans la formule suivante, associé le phos-
phore aux corps gras :

Beurre trés frais..... 300 grammes.
lodure de polassium 007,15
Bromure de potassium 0sr,50
Chlorure de sodium s H grammes.
Phosphore. i s5issahas cos 0er,01
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pm"ll‘{:ri)cu;iiagz ?]la _\-'enté,vacc.o.nlait dans cette préparation une im-
e Pg;;};ﬁl;ﬂfﬂ j}xﬂluswe, au beurre, qu’il conseillait dans
S ¢ € 1ole de morue @tait mal tolérée. « Souve i
dit-il, pour ne pas ébranler la confiance d : ‘:Lnt L
};;ennent pas comment peut agir un x'em?fzsdepgszgitsliglulii;eqson;;
urre, nous ajoutons a celui-ci S 64 .
renferme l’huilél de |>ois:ori.d»m el o
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ns-le fraitement du rachitisme : il le considére comme un véri
specifique. Il le donne 4 la dose d'un demi-milligramme 3 "e“l%}ﬂ_ﬂ
gramme par jour, en solution & 1 pour 10 000 clanaq I'hu o

doucgs? huile d’olive, I'huile de foie de morue éous Pinfl
ce mecl‘lcament, on verrait 'étal général se rciew-z r en trois L'l‘eu‘c'e d?
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se rélrécir, la résistance du thorax auementer ia cgl . Oﬂf{lﬂeue
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se IC(FIE,SSBI, le spasme de la glotte disparaitre, les dents faire leur
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d apres les nombreuses observalions cliniques, que cette suh"tzﬁk,
posséde, en effet, une vertu curative spefci/i-mé, non seu[e'me;t Ce‘
les 0s ldes rachitiques, mais aussi sur toutes les manifestations i
[ manifestations du
Voici les formules de Kassovitz :

ile amandes

Huile de foie de morue. ... ..
Phosphore . :

Huile d’amandes douces
Phosphore...... : log'il‘gl;?mmes'
.. - y

Huile d’'amandes d
i ouces 3 i s
Phosphore 5 Ogﬂfg{l}?mmea‘
b

( %
¢ ae 15 grammes.

Une & deux cuillerées a café par jour.

M. Ifoms Guinon *® fait remarquer que le phosphore peut agoraver
p'assagcmlment les troubles digestifs, qu’il agit peu sur les déaf%rma
110115, mais qu’il reléve trésbien 'état général : ¢’est un des meille :
remedes contre le rachitisme, mais ce n’est pas un spécifique. B

3). La Médecine infantile, 1894.
2. Revue mensuelle des maladies de Uenfance, 1893.
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M. Marfan® arrive aux mémes conclusions, qui sont aussi celles
de MM. Miwa et Steelnitzer *; ces derniers auteurs, aprés avoir répété
les recherches expérimentales de Wegner sur les os en croissance
et les recherches cliniques de Kassovilz, considérent que le phosphore
présente de trés grands avantages dans le traitement du rachitisme,
mais n’est pas un spéeifique. ‘

M. Comby, qui a essayé la médication phosphorée, n’est pas aussl
enthousiaste que Kassovitz. Il a traité deux séries de quarante
malades atteints de rachitisme bien avéré, ceux de la premiére par
Phuile de foie de morue phosphorée, ceux de la seconde par les
bains de sel et huile de foie de morue; la seconde statistique a élé
meilleure que la premiére. « Si j'avais donc a opter, dit M. Comby?,
entre la meédication hygiénique par les bains salés et la médication
soi-disant spécifique par le phosphore, je n’hésiterais pas a repousser
le phosphore; mais ces deux médications ne s’excluent pas I'une
Lautre, elles peuvent s’associer sans dommage pour les enfants, et
méme a leur avanlage; je crois étre redevable de nombreux succes
a cette méthode mixte. »

Vierordt estime qu'aucune préparation de phosphore n’est aussi
active que I'huile de foie de morue phosphorée, et que le phosphore
augmente trés favorablement l'action de I'huile de foie de morue.

L’huile de foie de morue était depuis fort longtemps employée
contre le rachitisme en Angleterre, en Hollande et sur tout le littoral
de la Baltique. C’est aprés en avoir vu les heureux effets sur les
enfants d’une famille hollandaise que Bretonneau la conseilla en 1827.
Son éléve Trousseau en vulgarisa l'emploi et, depuis lors, elle est
devenue le médicament classique du rachitisme. « Comment agit ce
médicament? dit Trousseau ; est-ce par des vertus spécifiques anti-
rachitiques, comme le mercure et I'iodure de potassium dans la
syphilis? Je ne le crois pas. Sa vertu consiste essentiellement en ce
que P'huile de poisson est un tonique analeptique d’un ordre SUpC-
rieur, ¢’est-a-dire qu’elle agit en sa qualité de corps gras et peut-éire
en qﬁa]ité de corps gras combiné avec diverses substances toniques
excitantes, l'iode, le phosphore, etc., et combiné avec diverses
substances que 'analyse pourra peut-étre découvrir. L’huile de foie
de morue constitue a la fois un aliment et un agent de stimulation
parfaitement approprié a I'état de l'organisme plus ou moins déte-
rioré. L’huile de raie, 'huile de hareng, I'huile de poisson du com-
merce, laquelle se retire surtout des cétacés, peuvent parfaitement

1. Rev. mens. des mal. de Venfance, 1896.
2. Jahrbuch fivr Kinderheilkunde, 1898.
3. Traité des naladies de Uenfance, L. 1.
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la remplacer. Pour ma part, quand j’ai 4 traiter des enfants dans des
familles dont la condition de fortune demande & &tre prise en consi-
dération, je prescris I'huile dont se servent les cordonniers, de
beaucoup moins chére que les huiles de raie ou de morue. »

MM. Armand et Gautier et Mourgues ont précisé les idées de
Trousseau.

L’huile de foie de morue agit d’une part, comme le dit Trousseau,
en sa qualité de corps gras, mais d'une fagon plus active que les
graisses. Les corps gras y sont, en effet, partiellement saponifiés
sous 'influence des ferments hépatiques et des matiéres biliaires et,
par conséquent, d’'une assimilation plus facile.

Elle agit aussi par les petites quantités d’iode et de hrome qu’elle
contient, mais surtout par le phosphore, qui s’y trouve a 1'état de
phosphate, acide phosphoglycérique, lécithine, dont lés propriétés
thérapeutiques sont tant vantées depuis quelques années.

Elle agit enfin par ses alcaloides (butylamine, amylamine, exyl-
amine, morrhuine, aselline, etc.) isolés et étudiés par MM. A. Gautier
et Mourgues, puis par M. J. Bouillot !.

Ces alcaloides se rencontrent surtout dans les huiles colorées,
dans 'huile brune notamment, ef, s’il est vrai que leur action soit
trés utile, c’est & ces seules variétés d’huile quiil faudrait avoir
recours.

La plupart des enfants acceptent bien I'huile de foie de morue; il
suffit souvent aux parents d’en vanter devant eux, plutot qua eux, le
goit agréable et de la leur donner comme une récompense et non
comme un médicament. Beaucoup méme la prennent avec plaisir.
Quelques-uns cependant ont pour elle un dégott insurmontable ; on
aurait tort de les obliger a en prendre; ils la vomissent parfois,
perdent I'appétit presque toujours, et le remede alors devient pire
que le mal.

Aux enfants qui la supportent bien, on en donne des doses
variant, suivant ’age, d'une cuillerée a café jusqu’a deux cuillerées a
soupe. D'un an & dix-huit mois, une cuillerée & café par jour suffit,
donnée en deux fois, mélangée par parties égales a du sirop de Tolu
ou du sirop d’écorce: d’oranges améres; de dix-huit mois & deux
ans, deux cuillerées a café; quatre cuillerées a café jusqu’a trois ans,
et au dela deux cuillerées a soupe par jour.

Il existe dans le commerce des préparations multiples, dans
lesquelles on a incorporé des phosphates, en proportions variables,
a 'huile de foie de morue, et dont on a masqué le mauvais godt par
du citron, de la menthe, etc. Elles rendent service lorsque)les

1. Acad. des sciences, 1892.
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enfants refusent de prendre I'huile pure; mais il faut savoir que
certains enfants leur préferent ’huile de 4oie de morue, méme la
brune.

M. Marfan donne une trés bonne formule de ce genre:

Huile de foie de morue 500 grammes.
Sirop de lacto-phosphate de chaux......... 3B —
Solution de lacto-phosphate —
Aleoolalure de zestes de citron =
Gomme adragante 5 -

Le fer a été presque de tout temps conseillé dans le traitement du
rachitisme, et on le concoit aisément, puisque 'anémie est un des
symplomes importants de cette maladie.

Toutes les préparalions ferrugineuses conviennent; l'iodure de
fer est peut-étre une des meilleures, d’aprés M. H. Martin : « L'iode y
est, en effet, associé au fer, et personne ne saurait contester I'utilité
de ce précieux métalloide dans une affection presque toujours greflée
sur un tempérament lymphatique el compliquée d’anémie plus ou
moins intenset. »

(est dans le méme but que 'on donne le sirop iodo-tannique et le
sirop de raifort iodé, excellentes préparations qui remplacent avan-
tageusement I’huile de foie de morue pendant les mois d’été.

Ereerriciti. — M. Tedeschi (de Padoue), attribuant le rachitisme
4 un trouble neurotrophique, eut I'idée de traiter les malades par
I’électricité continue; il applique un poéle sur le coOté droit dela
colonne vertébrale au niveau du cou, l'autfre sur le coté gauche au
niveau de la région lombaire, puis inversement, et fait passer dans
chaque posilion, pendant deux minutes, un courant ascendant et
pendant deux minutes un courant descendant. Sous I'influence de ce
traitement répété tous les jours, on verrait s’alténuer peu a peu les
divers symptomes de la maladie.

M. Sagretli, partant du méme principe, donne des bains élec-
triques.

Il est (rés possible que I'électricité modifie heureusement la nutri-
tion du rachitique, comme celle des nerveuxs des arthritiques, etc.;
mais ce sont des questions encore a 'étude, sur lesquelles il serait
osé d’émettre une opinion ferme.

Orpornirarie. — Il devail venir & Pesprit d’essayer contre cette
maladie, qui atteint tous les organes, différentes formes de 'opothé-
rapie, dans I'espoir de trouver un adjuvant au traitement général et
peut-étreun traitement spécifique.

1. Trailé de therapeutique appliquée, 1895,
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Dixon Mann* a employé ainsi de Vextrait de moelle rouge des os,
chez un rachitique hémophilique, et détermina en trois semaines,
non la disparition du rachitisme, mais l'augmentation des globules
rouges,

Mettenheimer (1898), dans des cas de rachitisme qu’il traita par
les tablettes de thymus (deux avant un an, trois aprés un an), avait
constaté amelioration des troubles nerveux, la disparition du era-
niotabes, la disparition des fontanelles et des déformations osseuses.
Stoltzner et Lissauer?® employérent le méme traitement dans six cas;
ils n'observérent jamais d’amélioration, ni méme Parrét de 1’évolu-
lion.

Stoltzner® fut plus heureux avec extrait de capsules surrénales.
Ce médicament n’a jamais eu d’effet nocif entre ses mains et a tou-
jours produit une amélioration notable du rachitisme, amélioration
conslatée méme une fois & Pautopsie. G'est’état général qui parait le
plus heureusemenl influence ; les sueurs, le craniotabes, le retard de
la dentition, les troubles de la sensibilité, I'agitation sont trés rapi-
dement modifiés; I'urine perd son odeur de (riméthylamine. Les
déformations osseuses sont beaucoup plus lentement améliorées, ce
qui se concoit aisément; le spasme de la glotte, la téfanie ne sont
pas modifiés. Celte amélioration de la plupart des symptomes est
bien due aux capsules surrénales, selon Stoltzner, car elle commence
huit jours apres le début du traitement, continue aussi longtemps
qu’il est administré et cesse si on 'interrompt.

TuavassoTHERAPIE. — Le séjour au bord de la mer constitue vrai-
ment la médication la plus active du rachitisme. (’est un fait connu
depuis deux siécles peut-étre, mais que la poursuite des traitements
pharmaceutiques a fait un peu oublier, et sur lequel M. Ch. Leroux *
a fort heureusement rappelé laitention. Sur cent cinquante-six
rachitiques traités depuis dix ans aux sanatoriums de Banyuls-sur-
Mer et Saint-Trojan, il y a eu cent huit guérisons (soit 69 pour 100),
irente-deux améliorations; onze malades sont sortis sans amé-
lioration aucune; cing sont morts de troubles digestifs, de maladies
intercurrentes ou de tuberculose.

« Tous ces rachitiques transportés au bord de la mer, dans un
milieu aussi aseptique que possible, soumis 2 une hygiéne alimen-
taire convenable, soumis 4 la cure d’air marin et des bains de mer
chauds ou froids, suivant la saison et 'dge, modifient progressive-
ment leur élat.

. The Lancet, 1894.

2. Jehrbuch fiir Kinderheilk., 1899.

3. Ibid., 1900.

& La Médecine infantile, 1894. — Congres internat. de méd., 1900,
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« La. nutrition subit’ une aeccélération notable, ainsi que Iin-
diquent les pesées faites & 'entrée et a la sortie. Tous augmentent
de poids pendant leur séjour, et quelques-uns 4 la sortie sont au-
dessus de la moyenne correspondante 4 leur age, d’apres les tableaux
de Quételet.

« La taille subit la méme progression, mais avec moins de con-
stance et moins de régularité. Les déformations rachitiques dimi-
nuent et disparaissent en totalité pour la plupart des enfants, par-
tiellement pour la minorité.

« Les résultats ne sont pas toujours parfaits, mais cela tient &
deux causes :

« La premiére est que beaucoup d’enfants sont trop ages lors-
qu’on les soumet & la cure, six, huit, dix ans et méme davantage, et
que les déformations sont souvent a cet age définilives... (Au con-
traire, lorsque les rachitiques sont traités a un an, treize et vingt-
huit mois, la guérison est & peu certaine et compléte. Les chaneces
de guérison diminuent avec la progression de Iage et I'ancienneté
de la maladie.)

« La seconde cause est que leur séjour a la mer est beaucoup
trop courl. Cerlains enfants ne passent que quelques mois au sana-
torium, alors que la moyenne de durée du séjour est environ de dix-
huit mois & deux ans pour les cas de guérison. »

11 existe sur les cotes de France un certain nombre de sanato-
riums, appartenant soit i 1'Assistance publique de Paris, soit &
I'(Euvre des hopitaux marins : Berck-sur-Mer, Saint-Pol-sur-Mer, sur
la Manche; Pen-Bron, Saint-Trojan, Arcachon, Biarritz, sur I'Océans;
Banyuls-sur-Mer, Cetle, Cannes, sur la Méditerranée. Toules ces
stations recoivent des enfants atteints de tuberculose locale el des
rachitiques : dans I'une et Pautre maladie, les résultats obtenus
sont vraiment excellents; pas plus dans P'une que dans l'autre, la
cure marine n’agit comme un spécifique : elle est un puissant modi-
ficateur de la nutrition.

Balnéation chlorurée sodigue. — (Vest la méme action excitante
sur la nutrition que 'on recherche dans les bains salés de Salies-
de-Béarn, Briscous-Biarritz, La Mouillére-Besangon, Salies-du-Salat,
Salins-du-Jura, Salins-Moutiers, et 13 encore les résultats sont trés
bons, d’autant meilleurs que le rachitique est plus jeune.

Les bains salés constituent une ressource précieuse pour les
enfants que I'on ne peut envoyer ni a la mer, ni dans les stations
d’eaux salines. On en donne un tous les jours ou tous les deux jours,
le matin 4 jeun, d’une durée do quinze a vingt minutes, & la tempé-
rature de 30 a 37 degrés. La proportion de sel est d’environ 1 kilo-
gramme pour 30 litres; on la diminue d'ailleurs s’il survient des
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phénomeénes d’irritation culanée, ou ’on en mitige 'action irritante
en ajoutant au bain du son ou de amidon.

On peut, siles enfants supportent mal les bains salés, faire tous
les jours une lotion quotidienne avee de Peau de Cologne, de I'alcoo-
lat de lavande, de I'alcoolat de Fioravanti.

Cure p’smr. — L’air pur est indispensable aux rachitiques : le
séjour dans les villes doit leur étre interdil. Bvidemment le séjour a
la campagne est loin d’avoir les qualités excitantes toniques du
séjour au bord de la mer : c’est encore cependant un minimum trés
suffisant dans les cas ot ce dernier ne pourrait étre conseillé.

En résumé, il n’existe encore contre le rachitisme aucun traite-
ment spécifique, et tous nos efforts doivent tendre a relever la nutri-
tion profondément altérée.

Le séjour prolongé au bord de la mer est lamédication qui semble
le mieux atteindre ce but.

A son défaut, il faut conseiller le séjour 4 la campagne, aidé par
les bains salés, 'huile de foie de morue en hiver, le phosphate de
chaux, les préparations iodées ou ferrugineuses en été.

Dans I'un et autre cas, Phygiéne alimentaire est indispensable.

Traitement des déformations. — Les déformations rachi-
liques sont de deux ordres : les nouures épiphysaires et les dévia-
tions diaphysaires. Leur condition nécessaire est le manque de
résislance, la mollesse, la flexibilité du tissu osseux décalcifié, mais
elle n’est pas suffisante; le poids du corps, les pressions extérieures,
les tractions musculaires sont les causes déterminantes.

Les nounres sont en partie dues au gonflement du cartilage juxta-
épiphysaire, mais elles doivent étre, pour leur plus grande part,
attribuces au fassement de ece cartilage et de I'épiphyse. sous l'in-
fluence du poids du corps : au genou et au cou-de-pied, ce tasse-
ment se produit dans la station debout et la marche; aux poignets
et aux coudes, lorsque I'enfant marche a quatre pattes ou s’appuie
sur les mains, positions qu’il affectionne d’autant plus qu’il a moins
la force de marcher ou de rester normalement assis.

Les déviations diaphysaires ne s’expliquent pas moins aisément.
Avee un peu de réfexion, il est facile de voir, pour chaque cas parti-
culier, le role du poids du corps, des tractions musculaires, des
pressions extérieures. Aux membres supérieurs, les courbures a
convexilé externe del’humérus et des os de I'avant-bras se produisent
lorsque l’enfant, constamment assis, prend un point d’appui
presque permanent sur ses mains.

Aux membres inférieurs, le genw valgum simple ou double
(déformations en K, en X), le genu varum simple ou double (défor-
mations en D, en parentheses) se produisent le plus souvent pen-




