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drait'renoncer a tout, méme a Pavulsion des dents, puisque
'on a vu, dans un cas, cette opérationsi bénigne étre suivie
d’une hémorrhagie morlelle. Mais ¢’est une raison pour ne
pas prodiguer cette pratique sans nécessité et la substituer,
sans molifs plausibles, aux autres modes d’introduction

des médicaments (1).

§ 6. — Absorption par la muqueuse respiratoire.

L’anatomie, en démontrant 'immense étendue sur laquelle
se déploie la muqueuse aérienne, la minceur de son épithe-
lium, la richesse du lascis vasculaire qui la double ; la phy-
siologie en nous révélant d’'une manitre expérimentale la
facilité avec laquelle les gaz, les vapeurs et méme les liqui-
des pénétrent par cette voie d’absorption ; enfin les fails cli-
niques et toxicologiques nous enseignent avec quelle énergie
et quelle rapidité cette membrane absorbe. Les essais de
Mayer, Lebkiichner, etc., ont permis de constater que des
poisons liquides injectés dans la trachée d’animaux, se re-
trouvent dans la veine jugulaire ou la carotide au bout d'un
temps trés-court qui varie de 2 & 5 minutes. Rien d’éton-

(1) Il est un médicament tout nouveau, I'apomorphine, qui promet A la médi:
cation vomitive un agent des plus précieux et qui ne sémble guére devoir étre
employé que par voie d’injection hypodermique. On sait que cette substance est
le produit de la transformation de la morphine par I'action prolongée de l'acide
chlorhydrique concentré et chaud. A la dose de 5 milligrammes & 2 centi-
grammes, cet alcaloide injecté dans le tissu cellulaire détermine, comme I'ont
démontré Siebert, Gohler, Marz, Carville, Raymond, etc., un vomitif d’une re-
marquable siireté, et qui a de plus Pavantage (trés-appréciable dans certains
cas) de soutenir plus longtemps ses effets que les émétiques employés par voie
gastrique. L’apomorphine agit 8 ou 10 fois plus activement en injection hypo-
dermique que par la bouche. C’est Ia une acquisition des plus sérieuses et qui
justiﬁe bien ce que je disais de I'opportunité qu’il y a & ne pas fermer les cadres
des médicaments, méme de ceux qui semblent les plus riches (Voy. ch. I, p. 45).
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nant, dés lors, que cette voie d’introduclion de médica
ments gazeux ou vaporeux soit aussi journellement employée
qu’elle I'est maintenant. ;
uel ysi i
9 : ques données de physiologie permettent du reste d’ap-
precier I'énergie absorbante de la mugqueuse respiratoiré
« Un homme au repos, dit M. P. Bert, fait environ 1000
inspirations par heure ; chacune de ces inspirations fait cir
culer dans les poumons un demi-litre d’air, c’est-a-dire 300
1iti‘e1 U ] \ il
-ap‘lr' heure (1). » Toutes les conditions qui modifient 1a
respiration sont de nature a faire varier Pactivité de cette
voie d’absorption. Suiv i i i :
ption. Suivant le méme physiologist

= ' e,un homme
u repos et couché ayant, pendant un temps déter

e : o miné, ins-
piré une certaine quantité d’air pr :

| : - ise pour unité, en aspire
e quart en sus s’il est assis; un tiers en plus §’il est debout :
le double quand il marche lentement; le quadruple quand i;
nage; et le sextuple quand il court, i raison d’une v : ‘

; ‘ itesse de
12 kilometres a 'heure. Les conditions del’

ke s i ¢tat pathologique

ilz: ll:lu:ll:iiu:s,:e‘ri;lzz:; consommation' d’air, et I'atmia-
pte de ces données,

La thérapeutique ancienne recourait fréquemment a ¢

mode d’introduction des médicaments et les fumigaiio(ns :

Jouaient un trés-grand role ; mais elle recherchait surtout les

effets topiques, tandis qu'aujourd’hui, et sans dédaigner ceux
3 z - . % b
cl, on se sert de'atmiatrie comme moyen de médicam

; i enta-
tion genérale.

I'un des

Un mémoire tres-remarquable de Martin-Solon
théra isles : ;
0 peulistes les plus sagaces de notre epoque, publié¢il y a
rente ans environ, avaitrappelé 'attention des médecinssur

l(l] C’est un volume de 12 ™8 par jour.
llﬁr]!JE de la Sorbonne, 1868. Voyez aunssi,
parée de la respiration, Paris, 1870.

P. Bert, Respiration. Soirée scien-

du méme auteur, Physiologie com -
3

Fonssacrives, — Méd.
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une pratique que Beddoés (1), Watt (2), Crichton (3),,Cotte-
reau (4), Scudamore (5), Klee (6), etc., et beaucoup (}au.tres
avaient cherché a vulgariser, mais leurs efforts n :avalent
guere réussi a la restaurer, quand la découverte des inhala-
tions anesthésiques a rappelé naturellementlesavantages que
Yon pouvait retirer de I'atmiatrie médicame-nte'use, etrm'lﬁn
I'ingénieux procédé de la pulvérisation de? liquides med}ca—
menteux, mis en honnear par M. Sales-Girons, a-acht-avc de
donner a ce qu'il appelle la thérapeutique respiratoire (1),
mot un peu ambitieux sans doute, une im porta.nce cepend.ant
tres-réelle. J'ai indiqué dans un ouvrage spécial lfes.serwces
quelle peut rendre dans le traitement de la phlhISIfB (8).
Que les gaz et les vapeurs des substances volatiles {ra-
versent facilement la muqueuse aérienne pour entrer dans
P’absorption, ¢’est ce que des fails sans nombre at'tcstent 'tous
les jours, et 'on peut méme affirmer que la thérapeutique

n’utilise pas suffisamment cette voie a laquelle se présentent
i peu pres seules les substances anesthésiques. Tous les

(1) Beddogs, Emplai des fumig. d'acide carbonique contre la phthiste. (Biblioth.
] Lt ence ‘ts, p. 231.)
wif., 1797, Genéve, t. VI, Sciences et arts, p ) . 7
5 22; W’tatl On the wuse of factitious airs in medicine. (Edinburgh practice of
4
i , idwifery, vol. 1I, p. 617.)
hysic, surgery and midwifery, vol. 1I, p i ]
f (g‘:li) C‘-richton, Pratical observations on the treaimert and cure of sete:;zl.u.a
rielies of pulmonary consumption and on the effects of the vapour of boiling
tar i that disease, London, 1823. ! ks ‘
“"(‘4;’00'“8['%“, E'mpa’m' du chlore dans le traitement de la phthisie. (drch.
gén. de méd., 1330, 1™ série, t. XX, p. 289, et XXIV p. 347.) oif
’5) Scudamore, Cuses illustrating the remedial power of the inhalation of
iodine and conium in tubercular phithisis, 2° édit_ion, Lou:dcn,_ls?:.‘i. =
(6) Klee, Traitement de la phthisie pulmonaire par latmiatrie. These de
Strasb., 2° série 1848, n® 189, p. 57, ; : ; ;
(1) Sales-Girons, Nouvelle thérap-utique respiratoire. Lettre au dc.ycte}u' Ds
bout (Bullet. de thérap., 1858, t. LIV, 385). Du méme autem',_ Application de
Vinstrument pulvérisateur des liquides médicamentens au traftement des ma-
ladies de poitrine. Paris, in-8°, 1861. & : b
(8) Fonssagrives, Thérapeutique de la phthisie pulmonaire basée sur les indi

cations, Paris, 1866, p. 341.
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médicaments odorants pourraient cependant étre employés
de celte facon. Si le camphre, I'éther, simplement odores,
résolvent des spasmes vaporeux, c'est que leurs vapeurs pé-
netrent dans la circulation et vont, par son intermédiaire,
impressionner les centres nerveux; les faits de cessation d*un
accts d’hystérie par Iodoration seule de valériane tros-fra-
grante (j'en ai cité un exemple plus haut)(1) ; I'utilité comme
antispasmodique des bains de valériane préparés avec 250 a
300 grammes de cette racine s’expliquent par la pénétration
respiratoire de I'essence de valériane bien plutot que parson
absorption cutanée. Jai jadis proposé d’appliquer le nom
dosphrétique médicamenteuse a ce mode d’emploi des mé-
dicaments odorants. :

ll'yaliune voie utile, et qui peut ajouler ses services a
ceux des autres voies. M. Sales-Girons, ne résistant pas a la
tentation qui assaille invariablement tous les innovateurs, a
vouln faire pénétrer par la muqueuse respiratoire les subs-
fances fixes elles-mémes, quand elles sont susceptibles de se
dissoudre ou de demeurer suspendues dans de eau réduite
mécaniquement en poussiére trés-fine. La pulvérisation des
liquides médicamenteux a suscité, depuis quinze ans, une
foule de travaux d’application, de procédés et d’instruments
dans 'examen critique desquels ce ne serait pas le lieu d’en-
trer ici. Il est bien démontré aujourd’hui que les recherches
persévérantes de M. Sales-Girons ont doté la thérapeutique
d’une ressource nouvelle, qui n’a peut-étre pastoute la portéce
(quil lui attribue, mais de Jaquelle elle ne voudra plus se
dessaisir désormais. La difficulté de doser ainsi les substances

(1) M. Guillemin a récemment montré l'utilité de Pinhalation de la teinture
de valériane dans I'hystérie. On verse 15 & 20 gouttes de cette teinture sur une

Compresse et on la place sous les narines, Il ¥ a dans cette vole toute une
seérie d’applications utiles qui est ouverte aux chercheuars.
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actives est toutefois un inconvénient que M. J. Béclard a faljn
ressorlir avec raison dans le judicieux rapport qu’il a h{.a
PAcadémie de médecine sur les travaux de M. Sales-Gi-
rous (1). Mais, disons-le bien vite, la queﬁion n’cst-pas.de
choisir entre I'estomac et la muqueuse aérienne, mais bien
d'utiliser ces deux voies de pénétrationdes médicaments, dans

les cas et les conditions qui se rapportent nalurellement a
chacune d’elles.

§ 7. — Injections veineuses.

L’injection des substances médicamenteuses dans les veines

a un double but: s

1o D’action lopique lorsque lon veut agir ainsi surun
vaisseau pour produire une coagulation stmgl_}iue;

90 [Yabsorption, quand le vaisseau injecté ' ne sert que
d'introduction et de couloir au médicament duquel on attend
des effets généraux. . \ :

La pratique de la transfusion sanguine est tres—stnct-&
ment dudomaine de la thérapeutique a laquelle clle i'ou.rmf.,
in extremis et dans le cas d’hémorrhagies graves, non justi-
ciables des procedés de I’hémostasie chirurgicale, une rtﬂ:s—
source aujourd hui méthodisée; Ja remarquable legon faite
récemment par le professeur Béhier sar un c'a‘sj heureux de
transfusion a l'aide d'un procédé 11'és-simpll.hc le prouve
suffisamment (2). Celle des injections des lﬂCdlC{lIr.antS .dans
les veines n’est encore, malgré des tentatives hardies (Illl'Ol']t
toutes échoué en France, sauf dansun cas o M. Lorrain a

(1) 3. Béclard, Rapport sur le mémoire de M. Sales—Gil-on:j,,' sur la th{:)?':a)peu—
tigue respiratoire. (Bullet. de ¢ Acad. de méd., 1867, tome )L\XII.‘]). 50%. :
i : it sany opérée avec Succs chez une jewne femm

(2) Béhier, Transfusion ot e

icuiive d ol irines
atteinie d’une anénie grave cousccvitred des parlies ulérines.
t. LXXXVI, ns du 15 et du 30 mars 1814.)
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réussi chez un cholérique, en 1866, qu'un procéde d’amphi-
théatre et non de clinique; les craintes de phlébite, d’intro-
duction de l'air et d'une aggression directe, brutale, des
médicaments, entrant sans préparation dans le torrent circu-
latoire sont suffisantes sans doute pour faire renoncer a cette
voie hasardeuse. On nel’a pas pensé ainsi en ce qui concerne
le choléra, et, des la premiere apparition de ce fléau en Eu-
rope, on eut recours & des injections veineuses d’eau tiéde
pure ou légerement saline, pour restituer au sang le sérum
qui lui manque et prévenir les stagnations mortelles des glo-
bules sanguins privés d’eau, ratatinés, serrés les uns contre
les autres et ne circulant plus qu’avec une extréme lenteur.
La petite épidémie de choléra de 1873 a ramené an jour cette
question de thérapeutique appliquée. M. Dujardin-Beaumetz,
tout en défendant cette pratique,n’a puapporter en sa faveur
aucun cas de succes. M. Blachez attribue en partie ces échecs
aux conditions dans lesquelles on se place, et, arguant des
résultats relativement favorables auxquels on est arrivé en
Angleterre, il croit que cette pratique ne doit pas étre défini-
tivement condamnée (1).

Les Américains auxquels on ne saurait reprocher de man-
quer d’intrépidité et d’initiative, en thérapeutique comme
en tout antre chose, ne pouvaient renoncer i cette ressource
hasardeuse des injections dans les veines, et les journaux
de médecine des Etats-Unis relataient, en 1870, dix observa-
tions réunies par le docteur Halford (qui ne faisait d’ailleurs
quappliquer une idée ou plutdt continuer des essais de
Fontana), et desquelles il résultait que I'injection d’ammo-
niaque dans les veines combat efficacement, et sans danger,

(1) Blachez, Des injections veineuses dans le eholéra. (Gaz hebd. de méd., 1873,
p. 698,) ?




