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loppe », en 'absence de toute dilatation qui ne peut alors
s'effectuer.

D’aprés Bollinger et Bauer, 'hypertrophic du ceeur chez
les grands buveurs de Munich, qui absorbent jusqu’a 10 ou
12 litres de biére par jour, s'explique par un véritable état
de pléthore vasculaire et d’hypertension consécutive a I'in-
gestion d'une lelle quanlité de liquide, et la dilatation par
la perte d’élasticité du myocarde, due & l'action de I'alcool.
11 s'agit done, comme on l'a fail observer, d’'un vérilable
état de parésie toxique du myocarde, et ce quil y a
d'intéressant dans ces cas, c'est la production fréquente
d'une vérilable asyslolie aigué, survenant chez les alcoo-
liques sous l'influence d'un travail pénible, d’'un effort, du
soulévement d’'un fardeau, asystolic pouvant se terminer
par la mort en dix ou quinze jours, comme on en a signalé
quelques exemples.

En France, nous n’observons que rarement des faits de ce
genre, et je pense quil est utile de les signaler pour aider
au diagnostic entre la cardio-sclérose et les diverses myo-
cardites chroniques, pour fixer les indications thérapeu-
tiques. Celles-ci sont de deux sortes :

1° Supprimer la cause, ¢'est-a-dire interdire tout exces
alcoolique, et malheureusement il est toujours trop tard ;

2o Soutenir le ceeur en imminence continuelle de dila-
tation et d’asystolie.

Pour remplir cette derniére indication, de petites doses
de digitale ou de digitaline (un granule de digitaline cris-
tallisée & un quart de milligramme pendant quatre jours,
toutes les trois semaines ou tous les mois) sont ordi-
nairement suffisantes.

XVIII. — TRAITEMENT DE LA CARDIO-SCLEROSE (1).

[. INDICATIONS THERAPEUTIQUES.

I, TRAITEMENT DE LA PRESCLEROSE (HYPERTENSION ARTARIELLE).— 1° Résumé
clinique. — 29 Hygiéne et régime alimentaire. — 3¢ Gymnastique
muscolaire et massage. — 4° Saignée. — 5° Meédication diurétique. —
6> Purgatifs. — 7o Médications utiles et nuisibles.

1I1. TRAITEMENT DE L FUXIEME PERIODE (CARDIO-ARTERIELLE).

1V. TRALDEMENT DE LA TROISIEME PERIODE (MITRO-ARTERIELLE

V. TRAICEMENT DE QUELOUES sy wprOmes. — 1o Dyspnée toxi-alimentaire,
— 29 Arythmie.

VI. TRAITEMENT HYDROMINERAL.

I. — Indications thérapeutiques

Dans les cardiopathies artérielles, surtout & leur début,
'obstacle n'est pas au cceur cenlral, mais au cceur périphé-
rique, aux confins dusystéme circulatoire. C'est la qu'il faut
le chercher pour le vaincre de bonne heure. Vouloir alors
{onifier le ceur par la digitale, serait aussi illogique que si
T'ouvrier, pour triompher d'un obslacle situé 3 la périphé-
rie, s'efforcait d’exercer une forte pression sur le piston de
sa machine. A ce sujet, voici les considérations par les-
quelles je terminais I’étude dela cardio-sclérose en 1892 (2)

Pour étre de bons ouvriers en cardiothérapie, nous ne
devons pas nous contenter de constater un obstacle ; il faut
aussi en discerner la nature et surtout le siége. Or, au

début de la maladie, la lésion des artéres périphériques,

atteignant rapidement leur tunique moyenne, détruit ou

(1) Dans ce chapitre, il y a plusieurs passages extraifs de notre rap-
port au Congrés de Lille sur les myocardites (aouf 1899) et surtout de
notre Trailé des maladies du ceur el de Pgorle (tome 1, 3¢ &dition,
1899, O. Doin, éditeur), o le traitement de la cardio-sclérose est ex-
posé plus complétement avec tous les développements qu'il comporte.

(2) Elude clinique de la cardio-sclérose (Revue de médecine, 1892), et 3¢
édition du Traité des maladies du ceur (Paris, 1899, 0. Doin, éditeur),
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amoindrit de bonne heure 1'élasticité dont elles sont douées,
et il est prouvé que « I'élaslicité des artéres économise le
travail du cceur» (Marey). Elle n'augmenle pas certaine-
ment la quantité de ce travail, mais elle 'utilise, elle ne le
laisse pas perdre. Par conséquent, au début de 'artério-
sclérose, le cceur central, dont I'aptitude fonctionnelle a pu
diminuer de moilié par suile de son insuffisance nutrilive
due a I'endartérite coronarienne, va étre obligé de doubler
son fravail pour vaincre les obstacles situés a U'extrémitc
du systéme vasculaire. C'est la un cercle vicieux d'ou l'on
ne peut sortir qu'en agissant directement sur le cceur pé-
riphérique représenlé par les vaisseaux. Par 13, on soutient
déja, et 'on protége en quelque sorte le cceur central.

J'ai divisé I'évolution clinique et analomo-pathologique
de la cardio-sclérose en trois périodes sucecessives: arté-
rielle, cardio-artérielle, mitro-artérielle. La lhérapeutique
doit élre aussi arlérielle, cardio-arlérielle et milro-arté-
rielle. Qu'est-ce que cela veut dire ?

Klle est artéricile, lorsque la lésion n’a envahi que les
vaisseaux sans pénéirer encore dans I'intimité des organes.
Cest & ce moment qu'il faut agir, el la clinique enseigne 4
la thérapeutique I'indication de tous les moyens propres a
combalttre I'hypertension arlérielle et la vaso-constriction.

Elle est cardio-artérielle, quand 1l'endartérite périphé-
rique est devenue viscérale et qu'elle a ensuite atteint les
vaisseaux du myocarde. La médicalion de la premiére
periode doil élre conlinuée, en y ajoutant parfois 'emploi

de la digitale et des toniques cardiaques, lorsque les pre-

miers symplomes d’hyposystolie font leur apparition.

a médication doit élre mitro-artérielle : elle est alors
celle des affections milrales mal compensées, puisque celte
période est surlout caraclérisée par la. dilatation des cavités
cardiaques et des orifices auriculo-ventriculaires, par 1'affai-
blissement du cceur, surlout par la diminuation de la tension
sanguine. Dés lors, la thérapeulique modifie sa tactique,
elle doit surtout chercher a faire de la médication pallia-
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tive, en s’adressant principalement aux toniques du cceur.

En un mot, la médication répond aux indications théra-
peutiques principales qui doivent s'adresser d’abord aux
trois ordres de symptémes du début ou ducours de ces ma-
ladies : symptomes d’hypertension artérielle, symptémes
méiopragiques, symptdémes toxiques.

Combattre 'hypertension artérielle, surtout par 'hygiéne
et le régime alimentaire ; éviter le surmenage dans une
maladie ol tous les organes sont en état de méiopragie ;
activerle fonctionnementdes émonctoires dontl'insuffisance
est une cause incessante d'intoxication pour I'organisme
enfin soutenir le eceur central dans lalutte contre les obsta-
cles périphériques, le fortifier dans sa défaillance et dans
son affaiblissement progressif : tel est le probléme théra-
peutique & résoudre. Sa solution n’est pas impossible, et
on ne saurait lrop proclamer la curabililé des cardiopathies
artérielles traitées dés leur début. C'est pour cette raison
que nous nous étendrons davantage sur le traitement de la
présclérose, nous hornant & insister sur quelques particula-
rités du trailement aux deux autres périodes de la maladie.

II. — Traitement de la présclérose (hypertension
artérielle).

Résumé clinigue. — La tension artérielle peut étre dé-
finie : la pression exercée par la masse sanguine contre les
parois vaseulaires plus ou moins contractiles, el cetle pres-
sion est mesurée par la force plus ou moins grande avec
laquelle le sang s’échapperait hors du vaisseau,

Si vous ne possédez pas de sphygmomanométre, ¢’est-a-
dire un instrument spécial pour mesurer 'état de la tension
artérielle (et du reste, lessphygmomanometres cliniques sont
souvent inutiles, parce que défectueux), par quels symptd-
mes pourrez-vous affirmer un état d’hypertension artérielle ?

Le premier de tous, le plus imporfant, est le retentisse-
ment diastoligue de Uaorte, & la base du ceeur et & droile du
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sternum. Quand ce retentissement est clangorewx, comme
disait Guéneau de Mussy, c’est-d-dire quand il est sonore,
comme métallique et prolongé sous forme d'un écho loin-
tain, il veut dire quelque chose de plus : aorlite chronique
et dilatation de l'aorte. Quandil existe au niveau de l'artere
pulmonaire, a gauche du sternum, il signifie : hypertension
dans la petite circulation.

Il y a encore d’autres signes : le pouls serré, concentre,
cordé, parfois tendu comme un fil de fer, le tracé sphygymo-
graphigue (d'une importance secondaire), avec ligne d’as-
cension lente et oblique, sommet un peu arrondi, dicrolisme
peu apparent, les symptimes vasculaires oun vaso-moteurs
tels que : algidités locales, accés de paleur de la face, des
téguments, céphalée ; puis, ralentissement du pouls ou ta-
chycardie, parfois palpitations, dyspnée d’effort, ete.

Mais, ces divers symptdmes ont une valeur frés secon-
daire. Il y en a deux sur lesquels on doit s’arréter : d'une
part le retentissement diastolique de 'aorfe dont je viens
de parler; d’aulre part, la stabilité du pouls, nouveausigne
qui consiste dans le phénoméne suivant :

A T'état normal, le chiffre des pulsations diminue de 6 a 8
lorsqu’on passe de la position verticale & la situation cou-
chée. Graves, qui autrefois avait fait cetle remarque, n'en
avait déduit aucune conséquence pratique. Or, des observa-
tions nombreuses m’ont appris que, chez tous leshypertien-
dus, cet écart des pulsations dans les deux positions tend
a disparaitre et méme a étre renversé. Si cet écart augmente,
c'est signe d’hypotlension artérielle. Exemples : Vous avez
88 pulsations dans la station verticale comme dans le décu-
bitus horizontal, ou a plus forte raison 88 dans la premiére
attitude et 96 ou 100 dans laseconde, et vous étes en état
d’hypertension artérielle. Vous avez 88 étant couché, el
100 ou 110 étant deboul: ¢’est de I'hypotension.

Ces deux symplémes — relentissement diastoligue de
Caorte, stabilité du pouls — suffisent, surtout le premier,
pour établir le diagnostic.
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1° Hygieneet régime alimentaire. — C'est la base du trai-
{ement, puisqu’on arrive ainsi a combattre la maladie, dans

ses origines et dans ses effels. ; o

La prescription doit étre ainsi concue : laitage dans 1'ali-
mentation, diminution de cerlaines boissons et surtout sup‘—
pression de celles qui sont excilantes, du. thé, du café,
des liqueurs, du vin pur; suppression des_allmuan 1'011f01-:
mant plus ou moins de ptomaines ou loxines, cOmMMe les

poissons, les viandes faisandées el peu cuites, 1es cOmSET s
alimentaires, les fromages faits, la charcuterie, le g‘lbl‘el"
dont la viande est d'autant plus toxique que l’animal a Lh,
dﬁmnlage surmené par la course et la chae‘;_sc. T‘(?Lts cef; ali-
ments doivent étre défendus, parce qu ils déterminent
l'augmentation de la {ension artérielle en excitant la con-

tractilite des vaisseaux,

La réduction des boissonsa une notable importance. Car,
lorsque celles-ci sont prises en trop gntmdu abondance,
lorsqu'elles dépassent la quantilé nécessaire aux acles n_uj
tritifs. el surtoutlorsqu’elles dépassent beaucoup la quantité
d'urine émise, elles ont pour résultat de produire une solrte
de pléthore vasculaire qui a.boulitforc(:mentill‘h},’per‘tensmn
artérielle.Laguantité de hoissons,surtout decelles quine 501?L
pas trés diurétiques,peut donc conduire {11‘!1:,'901'L<_\..nsmn'al'be—
rielle et 3 ses conséquences. Mais I'abus que nous faisons
de la viande et surtout de la viande mal cuite ou faisandée
est beaucoup plus grave dans ses conséquences, parce que
les toxines alimentaires sont paso-constrictives @ un haut
degré. :

1l ne faut pas s’exagérer l'importance de la réduction des
boissons dans le traitement de 'hypertension artérielle, et
il convient de faire une distinction entre les boissons qui
sont diuréliques el celles qui ne le sont pas. Les premieres
sont utiles, par exemple le lail; les secondes, nuisibles

parce qu'elles contribuent, en augmentant la pléthore \fas-‘
culaire, & 6lever encore I'hypertension. Lesboissons, et parmi
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elles les eaux minérales diurétiques, prises dans lintervalle
des repas ou le matin a jeun, constituent un bon moyen
d’éliminer les déchets de I'organisme et de réduire la quan-
tité d'acide urique, celui-ci étant doué lui-méme de pro-
pri¢lés vaso-constriclives. C'est pour celte raison qu'il est
utile de prescrire une fois ou deux par jour, le matin 4 jeun
ou le soir an moment du coucher, un verre d'eau (Vittel,
Evian, Martigny, Conlrexéville, Capvern, Aulus), addition-
née d'un cachet de 0,50 centigrammes de lycélol (tartrate
de dyméthyl-pipérazine).

D'autre part, la qualité des aliments importe beaucoup
plus que leur guantité. Les gros mangeurs de viande, et
surtoul de viandes faisandées, de gibier, de poissons fu-
més, de fromages fails, éte., sont presque ftous atteints
d’hypertension artérielle, parce qu'ils introduisent dans
leur organisme une grande quantité de toxines alimen-
laires douées d'un pouvoir vaso-consiricteur considérable.

Jai vu un homme de quarante ans, atteint d’arlério-
sclérose par hypertension artérielle, parce qu’il faisait
depuis de longues années une énorme consommation de
caviar, et c'est sans doule & cette cause, comme aussi par-
fois & Pabus des spiritueux et des boissons alcooliques, qu'il
faut attribuer la fréquence de l'artério-sclérose en Russie.

Un des éléments du systéme thérapeutique de Valsalva et
d’Albertini pour la cure des anévrysmes portait principale-
ment sur une véritable diéte alimentaire. Or, cetie dicte au-
raitda i‘iﬁerprincipe‘i!mnr\,utlc régime carné(dicte des toxines
alimentaires), tout en prescrivant le laitage en abondance,
surtout dans les cas spéciaux oil les anévrysmes coexistent
ayvec une lésion plus ou moins généralisée du systéme arté-
riel el s'accompagnent d’hypertension. G'est surtout quand

l'anévrysme est menacé de rupture, que ces prescriplions
sur le régime alimentaire doivent étre sévérement obser-
vees, d'autant plus que j'ai va souvent des tumeurs ané-
vrysmales prendre une grande extension chaque fois que
les malades mangeaient de la viande, méme sans trop

TRAITEMENT DE LA PRESCLEROSE. 171
d'excds. Mais, il y a lieu de faire une dislinction euh"e
les anévrysmes de I'aorle, avec ou sans hypertension art.cj
rielle, et .il est évident que, dans ce dernier cas, la sévérilé
du régime alimentaire peut étre beaucoup relichée.

Le réeime alimentaire doit étre maintenu dans loute
as 1']':::!.1(.“[11‘ pour les goutleux ou pour les candid&l,s' a la
goutte, pour tous les uricémiques si prédisposés aux lésions

artérielles par hypertension.

20 (Fymnastique musculaire et massage. — Un exccﬂel}t
moyen de combaltire 'hypertension artérielle et ses conse-
quc‘uaes est réalisé par la gymnastique )f.l!l.\‘(‘rr\/rri;‘"f" par le
massage général, par le massage abdominal (1),

a) Massage abdominal. — Il répond a deux ll'ndical.l'ons
principales : réduire la slase circulatoire des vm.rms mésa-
raiques, activer la diurése. La « pléthore abdominale » des
anciens mérite d'élre réhabilitée : parce que chez cerlains
sujels & nutrition retavdante (arthriliques, u.ricémiqu{-s,
obédses, diabétiques gras), cetle stase circulatoire est une
cause puissante d’hypertension artérielle, 1.:&%5;;1_3‘&1’:3 ou
permanente ; parce que les « maladies par ralentissement
de la nutrition » commencent par le ralentissement de cetle
circulation; parce que celui-ci retient et emmagasine des
toxines vaso-constrictives, ayant pour effet d'augmenter la
pression sanguine. Dans ces cas, le massage abdominal
semble agir sur la diurése par le méme mécanisme que la
digitale, puisque Paugmentation des urines COTIIC.EdC.. par
I'emploi de ces deux moyens. avec la vaso-dilatation et la
dimidution de la tension artériclle succédant promptement
4 un état de vaso-constriction el d’hypertension artérielle.
Done, l'augmentation de la diurése est liée surtout a I'ac-
croissement de la vilesse du sang dans les vaisseaux du

(1) Cautru, detion diurdtique du massage abdominal (Acad. de méd.,

10 mai 1898). — H. Huchard, Rapport sur ce travail (Acad, de mél.,
12 juillet 1808).
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rein en raison de la vaso-constriction préalable de ces
mémes vaisseaux, et non 4 I'élévation seule de la pression
vasculaire, comme on le croit généralement. Il s'agit la
d'une véritable poussée sanguine, analogue & la brusque
poussée de l'eau & travers une digue rompue; le liquide
prend une vitesse d’antant plus grande, que la résistance
qui I'a contenu et qu'il a d0 vaincre a é(é plus considé-
rable.

Non seulement, les urines augmentent de guanlilé, mais
elles sont encore heureusement modifiées dans leur compo-
sition chimique, ce qui est comme la signature de la
désintoxication de l'organisme. C'est ainsi que l'on peut
noter parfois, aprés plusieurs massages abdominaux, 'aug-
mentation de l'acide phosphorique, des chlorures et de
I'urée, avee la diminution consécutive de 'acide urique. On
peut se demander alors si « des produits de déchets, véri-
tables poisons dans un organisme en souflrance et dont les
émonctoires sont plus ou moins encombrés, si ces produits
tels que la créatine, la créatinine ne seraienl pas capables
d'élever la tension artérielle. Si oui, comme ces produits de
désassimilation des matiéres azotées, s'oxydent mieux sous
I'influence du massage, — ainsi que le montrent les exa-
mens d'urines, — leur transformalion en urée aurait pour
résultat de diminuer la vaso-constriction due aux poi=
sons (1) ».

b) Massage général et massage des muscles. — lls contri-
buent aussi, pour leur part, a produire d’excellents effets
sur 'état d’hypertension artérielle.

Pour se convaincre de cette influence salutaire, on n'a
qu'a rappeler l'action physiologique des contractions mus-
culaires. Elles augmentent les combustions respiratoires,
comme les expériences de Cl. Bernard 'ont démontré; elles
s'accompagnent d'une produclion et d’'une consommation

(1) A. Piatot, Traitement des maladies du ceur par Ulygiéne ef les
agents physiques (These de Paris, 1898).
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plus grandes d'acide carbonique et d’oxygéne ; elles acce-
lerent la circulation périphérique ; elles font passer dans le
muscle en travail une quanlité de sang beaucoup plus con-
sidérable, cing fois plus qu'a l'état de repos d’apres
Kaufmann, neuf fois d’aprés d’autres expérimentaleurs ;
elles dilatent les vaisseaux et diminuent la tension arté-
rielle, d’ot un effet dérivatif au profit du ceeur cenlral,

Ainsi, les contractions musculaires, en favorisant la circu-
lation sanguine vers la périphérie, soulagent le cceur,
facilitent son (ravail sans Paugmenter, produisent les effels
d'une saignée déplétive, sans en avoir les inconvénients, et
comme s'il sagissait d’une saignée interne. Les vaisseaux
sont les auxiliaires du cceur, et les muscles, par leurs con-
tractions, sont les auxiliaires des vaisseaux.

Le massage d'un muscle ne favorise pas seulement la
circulalion périphérique;il a encore pourrésultatde facililer
la disparition de nombreux déchets organiques qui I'intoxi-
quent, quelquefois a unhaut degré, dans les cardiopathies
condamnant les malades & un repos plus ou moins prolonge.
Ainsi, Zabludowski a démontré que, chez I'’homme, un repos
de quinze minutes, aprés un travail fatigant, réussil & peine
3 restaurer la force musculaire, tandis que le massage, pra-
tiqué a temps égal, double la quantité de travail que peut
fournir le muscle.

Sous l'influence du massage méthodique, le pouls dimi-
nue de fréquence en méme temps que la tension artérielle,
fait qui parait en désaccord avec la loi de Marey, en vertu
de laquelle l'augmentation du nombre des pulsations
radiales est consécutive & la diminution de la pression san-
guine. Mais, il y a dans les fails auxquels nous faisons
allusion, non seulement une cause mécanique, mais aussi
un élément foxigue dont on ne pouvait alors tenir compfe.

3° Saignée. — Pour combalfre I'hypertension artérielle
de la présclérose, pour modérer « la violence de l'impétus
du sang », comme disaient les anciens, on avait pensé
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autrefois, et de nos jours quelques auteurs pensent encore
a l'usage des saignées générales, plus ou moins copieuses,
plus ou moins répétées. Mais, il y a un fait sur lequel pres-
que tous les auteurs sont d’'accord : c’est la constance ou la
stabilité relative de la tension artérielle aprés des saignées
ou méme aprés la transfusion (1). Non seulement, ce fait
s'explique par un mouvement de transsudation entre vais-
seaux et lissus, par une faculté d’'adaptation des vaisseaux
a leur conlenu, mais encore par une vérilable adaptation
du ceeur aux vaisseaux, la syslole devenant plus forte apres
la transfusion, et plus faible aprés les émissions sanguines
(Johannson et Tigerstedt).

D’aulre part, si l'on éludie les effels de la saignée, on
comprend bien qu’elle ne puisse el ne doive pas devenir la
médicalion systémalique de I'hypertension artérielle. Voici
ses premiers effels: appauvrissement du sang en globules et
en hémoglobine, diminution plus ou moins considérable du
plasma. Pour la reconstitution des globules et de I'hémoglo-

hine, il faut quelques semaines ou méme plusieurs mois,

tandis que la reproduction du plasma ne demande que
quelques heures (Buntzen, 1879) ou quelques jours pour
s’accomplir. C'est pour celle raison qu’aprés une saignée,
I'abaissement de la tension artériclle est un phénoméne
transiloire, et méme peu appréciable, parce que I'état de la
tension vasculaire dépend bien moins de la masse sanguine,
que des résistances périphériques dues a I'élasticité ¢ .a la
conlractilité artérielles,

Pour abaisser la tension artérielle d'une facon sensible et
durable au moyen des émissions sanguines, il faudrait
enlever chez 'homme deux ou trois lilres de sang, ce qui
serail dapgereux et impralicable. D'aulre part, L. Frédéricq
(de Liége) fait remarquer (1884) gqu'on a peut-étre tort de

(1) Ce fait a éte démontré par Tappeiner (1872), Wormmuller (1873),
Lesser (1874), Pawlow (1878), Frederice (1884), Regeczy (1885), Cohns-
tein et Zuntz (1888), Johannson et Tigerstedt (Scandinanvischen Arch.
7. phys., 1889).
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conclure toujours des expériences faites sur les animaux a
ce qui se passe chez 'homme. En effef, des expériences
pratiquées chez le lapin lui ont appris qu'une saignée peu
abondante suffit pour abaisser trés notablement la pression
artérielle, laquelle ensuite ne se reléve point, comme c'est
le cas pour le chien. Les saignées abondantes diminuent la
vitesse du sang, elles produisent le développement du tissu
adipeux, comme apreés des hémorragies répétées (Decham-
bre el Vulpian, 1866). Les petiles saignées sont suivies de
la dilatation des capillaires et augmentenl l'irrigation des
tissus (Vinay, 1880). Ainsi, les effets de la saignée sur la
tension ariérielle sont variables suivant les espéces ani-
males; chez 'homme, surtout suivant 1'état de la contrae-
tilité et de I'élasticité artérielles, beaucoup moins suivant
I'abondance de la soustraction sanguine. D'autre part, si la
fibrine du sang diminue & la suite d'une saignée unique.
sans doute parce qu’'elle est beaucoup moins abondante
dans la lymphe interstitielle des tissus qui vient rapidement
remplacer le plasma sanguin, cetle fibrine augmente aprés
des saignées répélées.

Pour toutes ces raisons, la saignée est et doit rester la
médication d'un symptome, d'un accident, d'une complica-
tion; elle peut lutter ayantageusement d'une fagon rapide,
mais non durable, contre les effets d'une hypertension
arlérielle exagérée, contre les menaces d'une congestion ou
d’'une hémorragie céréhrale. Puisqu’elle modére et arréte
pendant quelques heures le courant de transsudation des
parois vasculaires vers les tissus, et qu’elle favorise un
courant contraire des tissus vers les vaisseaux, par suite du
remplacement du plasma sanguin par la lymphe intersti-
tielle, d’aprés L. Frédéricq, elle devient un moyen héroique
contre les congestions actives, I'cedéme aigu du poumon,
certains accidents d’origine toxique. Mais elle nest pas la
médication systématique de maladies diverses (pneumonie,
rhumatisme articulaire aigu, maladies inflammatoires ou
infectieuses), ni de I'hypertension artérielle, puisque
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celle-ci dépend moins de la masse sanguine que de la paroi
vasculaire plus ou moins contractile ou plus ou moins
résistante. Enfin, si la saignée® est souvent répétée sans
régle ni mesure, elle peut aboutir & la dégénérescence grais-
seuse du ceeur, au ralentissement sanguin, & la rélraction
des parois artérielles, & la diminution de la proportion de
fibrine, ce qui favorise la coagulabilité du sang.

& Médication diurétique. — Dans une maladie qui com-
mence le plus souvent par l'intoxication, pour confinuer et
finir par lintoxication, la meédicalion diurétique a une
grande imporlance, puisqu'elle a pour but et pour résultat
de débarrasser I'organisme du plus grand nombre de subs-
lances loxiques; mais il faut faire un choix parmi les agents
diurétiques.

11 suffit de mentionner le régime lacté mixte (un a deux
litres de lait au moins par jour, avec beaucoup de légumes
et peu de viande).

A cette période, la digitale ne doil jamais éire employée,
au moins & titre de médicament diurétique, puisqu’elle
n'agit dans ce sens que dans des condilions déterminées,
lorsqu’il y a des wdémes cardiaques a résorber.

La lactose {30 2 100 gr.) estinfidéle, et la diurése qu’elle
provoque n'est jamais irés accusée. Il en est de méme du
calomel (0.80 centig. en 3 fois), en ajoulant qu'il est parfois
dangereux et d’'un maniement difficile. La plupart de ces
réflexions s'appliquent aux sels de potasse (acélate ou
nitrate). Depuis plusieurs années, je me sers de l'extrait de
betula alba (6 & 8 pilules de 20 centigr. par jour), parce
qu'il s'agit la d'un médicament inoffensif, ayant seulement
parfois pour inconvénient de provoquer quelques coliques
séches un peu pénibles.

L'urée, ce «diurétique physiologique », a été recommandé
dans ces derniers temps a la dose de 10 & 20 grammes dans
300 ou 500 grammes d'eau (1). Pour les uns (Senator,

(1) Dés le commencement du si¢cle, Ségalas avait établi que l'urée
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Bignone, Beltmann, Foutran), ¢’est un diurétique sur lequel
on ne doit pas compter; pour d’autres, il agit surtout a ce
titre dans les hydropisies #'origine hépatique (Klemperer,
W. Friedrich, Beckert, Dion, Sabrazés et Dion); enfin, il
serait contre-indiqué dans tous lescas ot le rein est malade,
I'urée produisant une action vaso-dilatatrice sur le rein
(Cavazzani et Rebastello, 1890-1891), ou encore en raison
d'une action élective sur I'épithélium rénal. Je 'ai employée
parfois, depuis (rois ans, aux doses progressives de
5 a4 20 grammes, et je n'ai jamais vu les urines beaucoup
augmenter sous son influence.

Il n'en est pas de méme de la caféine, et surtout de la
théobromine, un des plus puissants et des plus fidéles diu-
rétiques que nous connaissions (34 6 cachels de 0,50 centigr.).
Comme je I'ai démontré (1), elle est le médicament de choix
pour tous les cas ou il est nécessaire, dans I'hypertension
artérielle et dans le stade de la présclérose, d'activer la
séerélion urinaire, et on la prescrira d’autant plus voloniiers
quelle n'augmente pas la tension artérielle, qu'elle n'a
aucune action sur le nombre et la force des contractions
cardiaques, puisqu'elle influence directement les éléments
sécréteurs du rein. On 'aaccusée, bien & tort, de provoquer
l'apparition de l'albumine ou d’en augmenter la quantité
dans les urines. Sans doute, on se servait de la diurétine
(simple mélange de théobromine et de salicylate de soude),
préparation capable d'irriter le rein dans une maladie o
cet organe est si prédisposé a subir des poussées d'inflam-

est sans action nuisible sur les animaux dans les veines duquel on
linjecte. Plus tavd, Fouquier (Jowrn. de méd. exper.), I'a regardée
comme un excellent diurétique (Dictionnaire universel de ‘maéi&?‘e mé-
dicale et de thérapeutique générale, par Mérat et de Lens, t. VI. Paris
1834. — Senator, W. Friedrich (Soc. de méd. de Berlin), — Binnoné
(Clin. hop. Galliera, 1896). — Foutran (drch. russes de pathologie EIBOT].
— Beckert (Progres mél. Woch., 1897). — Dion (These 'é:taug.. d‘e Bor-
deaux, 1898), — Sabrazés et Dion (Revue de médecine, 1898).

(1) Soc. de thérapeulique, 1895, et Traité des maladies duw ceur ef de
Paorte, Paris, 1899, p. 123 et 516. — Boutigny, Gubler, puis Schreeder
(1888), Gram (1890), G. Sée (1890-93) ont contribué a introduire ce mé-
dicament dans la thérapeutique.
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