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que j'ai déja indiquées(1), sont la cause la plus ordinaire de 'apparition du trouble
des voies digestives chez les enfants. Ainsi, dans cetie circonstance, le lait est
appauvri, contient peu de cremes; les globules sont moins nombreux. petits en
trds-grand nombre, et encore plus inégaux que-de coutume; quelques-uns sont
liés par petites masses, au moyen d'une matiere muqueuse. Il renferme quelque-
fois des spores et des filaments d’ascophora et Pon v trouve ca et la des corpus-
cules assez larges, fort irréguliers, rugueux a la surface et formés par 'agglomé-
ration de granules plus ou moins nombreux. Ces corpuscules, désignés sous le nom
de corps granuleux, se retrouvent dans le colostrum. Tls existent dans le lait
des nourrices dont la santé est délicate ou qui sont en proie a un mouvement
féhrile considérable, 2 la suite d’'une affection aigué locale on générale.

On ne les rencontre pas dans le lait de celles qui ont éprouvé de fortes impres—
sions morales, ou qui sont dans un état continuel de malaise et de faiblesse, a la
suite de lanéantissement moral et physique qui se développe quelquefois durant la
période de Tallaitement.

Je ne doute pas que cette altération du lait par des corps granulewx, ou, pour
mienyx dire, ce retour a I'état primitif de la composition du lait, n’ait une grande
influence sur le développement de la diarrhée. 11 est évident que dans ces circon-
stances ’alimentation est mauvaise, et qu'elle peut, comme telle, produire ce ré-
sultat. Mais ce qu'il est permis de révoquer en doute en attendant les résultats de
P'observation, ¢’est la nature du rapport qui existe entre cette altération et la maladie
qui nous occupe. En d’autres termes, il faut se demander si avec cette altération
I'apparition de la diarrhée devient inévitable.

La réponse est négative, car j’ai eu T'occasion de voir plusicurs enfants exclusi-
vement alimentés par un lait de cette nature et qui n’ont pas eu la diarrhée.

Jajouterai que chez les femmes dont la disposition nerveuse est telle qu’elle a
6té indiquée précédemment, il n'existe aucune altération microscopique du lait qui
puisse rendre compte du développement de la diarrhée chez leurs enfants.

La présence des corps granuleux dans le lait des nourrices délicates ou malades
pent donc, dans quelques circonstances, étre la cause des flux d’entrailles chez les
enfants ; mais cette altération ne rend pas compte de tous les exemples de diarrhée’
que I'on observe et qu’il faut rapporter aux troubles survenus dans la santé des
méres, que ce soit une affection aigué bien déterminée ou une affection morale
profonde.

Mais si des altérations du lait appréciables au microscope ne rendent pas toujours
compte du flux intestinal des jeunes enfants, il w’en est pas de méme des modifica-
tions de composition de ee liquide. On les trouve, en effet, dans la plupart des cas,
pour rendre compte de la production des accidents. Un lait trés-riche et {rés-
abondant, ou séreux, appauvri, devient rapidement indigeste on irritant pour
Pestomac des jeunes enfants. Il en résulte des vomissements, de T'acidité des pre-
micres voies, des selles vertes, de la lientérie laiteuse, etc.

Nous mentionnerons enfin la diarrhée des fibvres éruptives, et surtout de la rou-
geole et de la variole, que Fon a aussi appelée diarrhée critigue. C'est une affec-
tion catarrhale et spasmodique, indépendante des altérations organiques de I'intestin,
Elle appartient a la variété dont nous allons parler, plutdt qu’a la diarrhée inflam-
matoire de 'entérite.

Symptomes. — Les symptomes qui révelent existence de la diarrhée catar-
rhale sont nombreux. Il ne faut pas les confondre avec celix des maladies concomi-

(1) Bouchut, Hygiéne de lenfance, 6° édition. Paris, 1874.
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antes. Je tacherai d’éviter toute confusion i cet égard. Ainsi, au moment de
I'évolution dentaire, lorsqu’il v a de la diarrhée avec chaleur, rougeur et tuméfac-
tion de la membrane muqueuse buccale, ces phénomenes dépendent plutot d'un
trouble de dentition que de irritation d’entrailles. 11 en est de meéme pour un assez
grand nombre de maladies, les cachexies par exemple, dans lesquelles la diarrhée
catarrhale doit étre regardée comme complication.

1o Symptémes dans la premiére enfance. — On constate, chez les enfants au
berceau qui sont a la veille d’avoir la diarrhée, quelques symptomes non équivoques
d’agitation ; ces symptdmes sont ordinairement plus marqucs pendant la nuit. Le
sommeil est fort léger, fréquemment interrompu par des cris. L’enfant a des coli-
ques et des vents, agite ses membres en fléchissant les cuisses sur le ventre et en
se tordant sur sa couche ; et au méme moment it présente une contraction spasmo-
dique des traits, signe qui a encore une grande valeur malgré exagération dont il
a été T'objet.

Pendant le jour, enfant est ordinairement moins maussade et se laisse captiver :
il se rend volontiers aux distractions dont on Dentoure. De temps a autre il parait
souffrir; sa physionomie, tout a coup altérée, exprime I'angoisse d’une douleur
passagére, et ses membres s'agitent avec une violence inaccoutumée. On Pentend
proférer des cris bientot interrompus, auxquels succedent le calme ou les ébats de
la joie de cet dge.

1l n’a point de fievre et tette toujours bien, mais avec moins d’avidité; il s'inter-
rompt, avale moins facilement, et retient mal le lait dans sa bouche. 1l régurgite
souvent, rejette des fragments du caséum et ne vomit pas de mati¢res étrangeres.
(est de la dyspepsie. ,

Un peu plus tard, ces phénoménes, s'ils n’ont pas été combattus a Paide de soins
convenables, augmentent d'intensité. L’agitation musculaire et I'agacement nerveux
sont plus violents ; on observe de véritables vomissements et un commencement de
diarrhée. Les vomissements n’ont plus le caractére des régurgitations, qui avaient
lieu sans effort aussitot que I'enfant avait cessé de teter. Ils s’effectuent a la suite
de secousses assez violentes. Les matiéres rendues sont formées de lait caillé, quel-
quefois mélé & un liquide verdatre, bilieux.

Les selles accompagnées de vents et de coliques, deviennent plus fréquentes,
plus abondantes, plus molles et plus fluides. Il s’en exhale une odeur fade ou in-
fecte et quelquefoisaigrelette qui indique leur acescence. Leur acidité est quelquefois
si forte, quelles irritent violemment la peau et qu’elles peuvent braler le linge. J'ai
v une fois un enfant de vingt mois, ayant douze dents, qui arrivait de nourrice
en trés-mauvais état, avec une diarrhée chronique. 11 avait un érithéme uleéré des
fesses et des cuisses, et ses matiéres noirdtres infectes bralaient le linge, a ce po'uit
qu’une couche neuve sonillée revenait de la lessive conservant delodeur et la trace
des souillures, puis 2 une deuxi¢me lessive revenait en charpie avec des trous aux
endroits maculés. Cest Ji un fait rare dont je n'ai jamais retrouvé d’exemple.
Bientot les matitres perdent leur bomogénéité et changent de couleur. Du jaune
foncé elles passent 2 une nuance plus claire, comparable a celle du jaune d’ceuf.
Cette nuance est 3 son tour modifiée par la présence de grumeaux verditres qui
donnent aux matiéres excrémentitielles U'apparence d’herbes cuites. Enfin la couleur
jaune disparait enticrement; elle se trouve remplacée par une coloration vert foncé
due & la réaction des acides du canal alimentaire sur la matiére colorante de la bile
mélangée anx feces. On trouve souvent dans ces matiéres des glaires semblables a
de l'albumine crue, des grumeaux blanchtres de caséum non digéré dont I'assi-
milation a été empéchée par la précipitation du mouvement péristaltique des intes-
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tins, des morceaux de pain, des fragments de légumes ou de viandes, si les enfants
ont été nourris de ces aliments. Leur présence dans les garde-robes constitue la
lientérie des enfants, symplome de maunvais augure qui peut faire croire audébut
d’une phlegmasie intestinale. .

Dans quelques cas, enfin, les matiéres sont rendues jaunes, et elles verdissent &
Pair. Cette métamorphose dont on seffraye beaucoup n’a rien de ficheux, et s'ex-
plique par la réaction des acides de 'urine sur la matitre colorante de la bile qui
passe du jaune au vert sous cette influence. ;

En résumé, la coloration jaunatre des maticres rendues indique qu’elles sont bien
lides et homogénes, circonstance toute favorable au pronostic. La couleur verditre
panachée de blanc ou de matiéres glaireuses incolores, au contraire, indique le
mélange de diverses matiéres, c’est-a-dire leur hétérogénéité, ce qui n’a lien que
dans les cas d’irritation intestinale prés de se transformer en phlegmasie aigué.
Comme on le voit, la fréquence et la nature des selles constituent 'un des princi-
panx caractdses qui puisse faire connaitre la viritable nature de la diarrhée des
jeumes enfants. Quant aux matidres qui verdissent a Iair, le phénomene n'a rien
d’inquiétant, et je viens de donner sa véritable explication.

Avec le flux intestinal existent d’autres symptomes qui se rattachent a la fois & la
réaction générale de 'organisme malade et a la faiblesse occasionnce par I'abondante
quantité des évacuations.

Au début des accidents, la figure palit un peu, prend quelquefois une teint
plombée : les yenx s’excavent légerement, les joues se creusent et perdent lenr
éelat. 1’embonpoint général diminue, les chairs perdent leur élasticité ; elles ne sont
plus aussi fermes. Leur mollesse est en rapport avec le nombre des selles et la
quantit¢ des matieres rendues. Cet état est tres-prononcé lorsque les déjections
alvines sont considérables.

La bouche est un peu chaude, exhale souvent une odeur acide. La muqueuse est
rouge et gonflée; si la diarrhée se rattache a I'évolution dentaire, la digestion
w'est point troublée. L’enfant tette avec moins de plaisiv, il abandonne souvent le
sein pour le saisic de nouvean. L appélit ne parait pas étre troublé : cependant il
faut, & cet égard, prendre quelques précautions et ne pas satisfaire les désirs de
Ienfant, si 'on ne veut aggraver les troubles des voies digestives. La-langue reste
blanche et humide; elle n’est jamais recouverte d’un enduit épais, et on 0’y voit
pas & la surface la foule de points rouges qui lui donnent un aspect gaufré, villeux,
comme dans la diarrhée inflammatoire ; le muguet est une complication rave dans
cette variété de diarrhée. ;

Le ventre, rarement tendu ou tympanisé, n’est presque jamais douloureux. La
peau est un peu molle, mais ne présente pas de taches lenticulaires. L'anus et les
parties génitales ne sont point rouges, nullement excorics, et Von ne remarque pas
sur les cuisses I'érythéme qui se lie & la diarrhée inflammatoire.

Si le ventre n'est pas douloureux a la pression, il faut croire cependant qu’il est
le siége de douleurs sourdes, sur la nature desquelles I'age ne permet pas d’avoir
des renseignements, mais qui révelent des tortillements du bassin, les mouvements
inaccoutumés de flexion des cuisses au milieu des cris de Penfant : ¢'est cequel’on
est convenu d’appeler des coligues intermittentes, et elles cessent apros une déjec-
tion abondante.

La fidvre accompagne rarement la diarrhée catarrhale ; elle n’est jamais con-
tinue, et quand elle se montre, ¢’est par acces, survenant aussi bien le jour que la
nuit, sans époques régulitres de retour ; elle ne dure pas plus d'une a deux
heures; son existence est caractérisée par une augmentation notable de chaleur

DIARRHEE. BT

cutanée, sans refroidissement préalable, sans sueur consécufive, et par une acedlé-
ration constante de la circulation. Le pouls s’éléve a 120 et 130 par minute. Tlya
au méme moment une sorte de calme et de somnolence qui pourrait en imposer, s
Phabitude d’observer les enfants n’eiit démontré que ce calme trompeur n'était autre
chose que I'accablement qui résulte du mouvement fébrile.

1l est enfin une derniére série de symptomes sur lesquels il est inutile de s'arre-
ter : ce sont ceux qui sont déterminés par les aflections étrangdres aux troubles des
voies digestives. Ainsi, on voit des enfants affectés de diarrhée qui se plaignent sans
cesse et portent continuellement les doigts a leur bouche ; ils sontau moment de la
dentition, et les gencives sont rouges et fort tuméfiées. 11 est évident que ces syimn-
ptdmes se rapportent moins a la diarrhée qu’a la stomatite par irritation dentaire.
On pourrait en dire autant des convulsions qui se rattachenth la dentition et qui se
manifestent en méme temps que la diarrhée.

9 Symptimes dans la seconde enfance. — La diarrhée catarrhale est beaucoup
plus rare dans la seconde enfance que dans la premicre, elle se manifeste par des
alternatives de constipation et de diarrhée, on par une diarrhée pen abondante,
presque continuelle. 11y a une selle par jour, mais elle est liquide. Les enfants ont
le visage pale, quelquefois jaundtre, ils sont toujours un peu maigres ; le ventre est
aplati, rempli de borborygmes, et donnant licu  des vents inodores ou infects, et
ils'ont peu de force. Dans quelques cas, chez les jeuncs enfants, le ventre est
ballonné, tendu de facon a faire croire 4 une maladic des ganglions mésentériques
connue sous le nom de carrequ. Leur appétit est irrégulier, capricieux, la langue
un peu blanche, I'haleine mauvaise, et ils n’ont pas de fiévre,

Marche, durée. — Jamais la diarrhée catarrhale ne se présente sous une forme
‘tellement inquiétante et tellement rapide, qu’on ne puisse en saisir les phénoménes
et les représenter dans leur marche. L’exposition de ses symptomes a ¢té faite de
manidre 3 retracer fidtlement le début de la maladie et les caracteres qu'elle offre
aprds avoir acquis son plus haut degré d'intensité. Elle se dissipe-en trois ou dix
ou douze jours. Les vomissements cessent les selles sont moins copieuses, moins,
fréquentes 3 les matiéres, de vertes qu’elles étaient, redeviennent jaunes et homo-
gines ; elles reprennent leur consistance accoutumée. Alors, plus de coliques, plus
d’agitation nocturne, plus de fitvre ni d’actablement febrile : Ienfant tette avec avi-
dité ; la coloration du visage devient plus éclatante, 'embonpoint reparait, les chairs
se raffermissent, tout annonce le retour a la santé. _

Gette diarrhée ne se termine pas toujours d’une maniére aussi favorable et la
mort peul en étre le résultat, comme jai cu I'occasion de Pobserver plusieurs
fois.

Une autre conséquence trés-ficheuse et plus fréquente de cette maladie, c’est
Iapparition d'une phlegmasic intestinale. Si les phénomenes de l'irritation ner-
veuse et da flux de intestin se prolongent trop longtemps, la muqueuse intestinale
galtére et présente les caractéres anatomiques de Pentérite. Cette circonstance
observe surtout dans la diarrhée qui accompagne la dentition. Cela se congoit a
merveille. L’excitation qui détermine la diarrhée sans modifier encore la texture de
Pintestin, ne cessant d'agir, devient, parsa continuité d’action, une cause de fluxion
inflammoire, au méme titre que I'épiphora détermine T'excoriation des joues, ct
Potorrhée Tuleération des oreilles.

Ainsi, ne perdons pas de vue cette proposition importante : la diarrhée ca-
tarrhale qui se prolonge trop longtemps peut se convertir en diarrhée inflamma-
toire, ¢’est-a-dirve en phlegmasie gastro-intestinale on entéro-colite. Cette terminaison
est aussi de nature a causer Ja mort.
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Promostic. — La diarrhée catarrhale est toujours une affection sérieuse. Quoi-
quelle ne soit en aucune fagon sous la dépendance des altérations organiques de
Uintestin, elle indique la dyspepsie et une susceptibilité de la muqueuse qui peut
devenir I'occasion de la phlegmasie gastro-intestinale. Le pronostic porté d’une
maniére absolue doit donc tre formulé avec une réserve capable d’indiquer la gra-
vité de la maladie. 1) doit ére modifié par la nature des causes qui ont déterminé
les accidents. Ainsi la diarrhée qui accompagne I'évolution dentaire est, toutes
choses égales d'aillenrs, plus dangereuse que celle qui est Ia conséquence de 'in-
gestion d'aliments trop substantiels pour I'ige de enfant. L'une agit d’une maniére
continue et produit trés-souvent altération anatomique de U'intestin ; Pautre exerce
une action trop passagere pour produire ce résultat. 'Glest i cetle différence d’ac-
tion qu'il faut rapporter la différence dans P'expression symptomatique de la mala-
die. 1l en faut tenir compte si Ion veut sagement utiliser les ressources de la
thérapeutique. i

Traitement. — On ne saurait apporter trop de soins dans le traitement de la
diarrhée catarrhale des nouveau-nés et des enfants a Ia mamelle, c’est-a-dire dans
le traitement de cette variété de diarrhée qui n’est point encore le résultat d’une
altération de 'intestin. Le médecin devra tenir compte de la nature premiére des
accidents, afin de ne pas emplover contre eux des moyens actifs qui ne pourraient
qu’étre préjudiciables au malade, et qui seraient peut-étre susceptibles, d’aprés
leur composition, de déterminer une phlegmasie gastro-intestinale.

Il doit s’enquérir du mode d’alimentation de 'enfant ; savoir si Iallaitement a
lieu au moyen d’une nourrice, au moyen d’un biberon ou avec la timbale. Dans le
premier cas, la nourrice doit étre le sujet d’une observation attentive tant au phy-
sique qu’au moral ; son lait doit étre examiné et analysé dans le but de reconmaitre
ses qualités nutritives (1). H+faut enfin faire la part des circonstances hygiéniques
qui environnent I'enfant, connaitre sa susceptibilité morbide, et déterminer avec
soin la marche des accidents.

Le médecin qui procede ainsi peut, en modifiant i sa volonté I'hygiene et Pali-
mentation du sujet, triompher des accidents qu'il serait inutile d’attaguer par les

agents de la matiére médicale. 11 assure son succes par sa prudence. La prophylaxie .

est, entre toutes, laressource la plus importante de notre art.

On peut tolérer sans crainte I'existence de la diarrhée pendant deux ou trois
jours, car souvent elle disparait sans laisser de traces. Ce résultat est familier aux
confreres qui ont étudié les maladies des enfants ; j'ai pu le vérifier sur les malades
de la ville confiés & mes soins et sur ceunx que j'ai observés a I'hopital des En-
fants malades.

Si la diarrhée persiste au dela de ce temps, il convient dintervenir, avec modé-
ration toutefois, dans le double but de modifier les sécerétions de intestin et de
combaltre I'exeitation nerveuse de ses tu niques musculaires.

11 faut, d’apres les circonstances qui environnent Uenfant, modifier son hygiene,
son alimentation, changer sa nourrice peut-étre, ce que 'on peut faire sans incon-
vénient, ainsi que j’en ai rapporté plus haut un exemple.

1l faut le placer au milicu d’'une température fort douce, Iabriter contre le froid
et humidité et le tenir avec la plus excessive propreté. On doit, a chagque évacua-
tion, le laver avec une éponge imbibée d’eau ticde et changer son linge, alin que le
contact des déjections ne puisse irriter et faire rougir la peau.

Puis on saupoudre les cuisses et-les fesses avec de la poudre 4 la maréchate

(1) Voy. E. Bouchut, Hygiéne de la premiére enfunce, 6° édition. Paris, 1874.
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ou de la poudre de lycopode, parfumée avec les huiles essentielles de girofle, de
henjoin, avec la poudre de bismuth, elc. : e

Quoique moins agréable que la premiére, la pou_dre de lycopode lui est infini-
ment supérieure, en ce sens qu'elle remplit parfaitement le but pour .lequcl on
emploie. L'eau glisse sur la peau qui en est recouverte, comme elle ferait sur une
toile gommée. IR

L'enfant doit étre mis a I'usage exclusif du lait de sa nourrice, & qui on peut
enjoindre de donner moins souvent & teter. Lla dicte ne (}mt pas alif\r an delﬂ., On
peut suppléer, dans ce cas, a cette demi-privation en cm]%;elllnnt de.fau'c usagl;e’d u_uc
légére décoction de fécule, de gruau, de semence d(-). coings, de riz aromatisé a\e(f
la fleur d’oranger, ou en donnant une petite quantité de poudre de gomme dans
du lait. :

11 faut maintenir sur le ventre de petits cataplasmes simples ou arrosés avec quel-
ques gouttes de laudanum, et donner des lavements avec 100 Attt il pln’s-dc
décoction de graine de lin, de son, de semences de coings ou d anudun: Je Pt't’ff]il’ﬂ
les lavements moins considérables, et composés avec 40 grammes ou trois cuillerées
de liquide environ, décoction d’amidon ou autre, c’t ,1'r3ni'crm:u.1L unc.()u de:nf
gouttes de laudanum. Ces lavements peuvent étre répétés (‘{cux fois par jour. Jai
souvent fait prendre avec succes, dans les diarrhées rebelles & ces premiers moyens,
des lavements de 100 grammes de mucilage de gomme adragant avec 9 a
10 grammes de borax ou de sous-nitrate de bismuth. En vingt-quatre heures jai
vu sarréter des diarrhées datant de plusieurs semaines et contre lesquelles bt‘zau—
coup d’autres médicaments avaient échoué. Ces lavements me paraissent étre infi-

niment utiles dans les diarrhées de la dentition.

A Tintérieur, il faut employer equ de chauz i la dose de '1.0 a 20 grammes
trois ou quatre fois par jour dans une tasse de lait coupé, et la potion antispasmo-
dique suivante, dont les résultats sont fort avantageux :

% Eaun de laitue 40 granimes.
Eawde chanxX ........coiiiia 40 —

A0 —
Teinture de muse ........... 2 i 4 goutles.

Par cuillerée 4 café toutes les demi-heures.

Hufeland remplissait une indication semblable en donnant la poudre dont voici
la formule :
2 Magnésie décarbonatée.........
Yeux d'écrevisse
Corne de cerf rapée. ... " aa parlies égales.
i b R e e i
Racine de valériane ........... {

Pour faire une poudre, et donner une ou deux fois par jour & prendre sur la pointe d'un
couteau.
J'ai ordinairement recours et avec suceés a la potion suivante :

2t Eau de laitue 0 grammes.

Eau de fleur d'oranger. .. 3 —
Sirop diacode . )
Sous-nitrate de bismuth 5 a 10 grammes.

A prendre dans les vingt-quatre heures, par euillerée 4 café.

De ces préparations I'eau de chaux et le sous-nitrate de bismuth sont les plus
utiles et correspondent a des indications précises. e
. 5 19 Tae1ditd g | Ll
Si les matitres sont vertes, Teau de chaux neutralise 'acidité dessucs de lintes

il i e i R
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tin, et si elles sont jaunes, c’est le sous-nitrate de bismuth qu’il faut employer. —
Dans quelques cas on emploie simuitanément les denx substances.

Le sous-nitrate de bismuth a également été donné par le rectum, en lavement,
et Laségue 1'a employé sous celle forme avec succes

Mucilage de gomme adragant 60 grammes.
Sous-nitrate de bismuth 15

Pour un lavement.

Dans uelques circonstances, et surtout lorsque Thaleine est acide, que les selles
sont trés-vertes et que les moyens précédents sont demeurés sans efficacité, on peut
employer une médication plus active et légerement perturbatrice. 11 faut domner
30 grammes de sirop d'ipécacuanha, 2 jeun, ou mieux la poudre d’ipécacuanha, a la
dose de 25 ou 50 centigrammes, mélée a 30 grammes de sirop simple. Cela réussit
souvent, mais chez quelques sujets il en résulte une aggravation ficheuse qui doit
faire hésiter dans 'emploi du reméde.

En cas de lientérie, le chlorure de sodium, & la dose de 5 a 10 grammes, est
dit-on, tris-utile (N. Guillot), mais le sous-nitrate de bismuth, a la dose indiquée
plus haut, réussit trés-bien. Mais ¢’est alors qwon peut employer la pepsine neutre
de L. Corvisart, pour opérer la digestion artificiclle des aliments mis dans I'intestin
et sur lesquels le suc gastrique n’a qu'une action incompléte, puisqu’ils sont
rendus tels qu’ils ont été ingérés. Ce médicament ne réussit pas toujours ; mais
chez quelques-uns de mes malades, il m'a donné d’excellents résnltats. Aussi, aprés
avoir employé les remédes ordinaires et bien connus dont je viens de parler, si la
lientérie persiste, il faudra recourir a la pepsine neutre.

On a aussi donné, dans ce cas, la conserve de viande crue, ¢’est-a-dire de la
yiande crue bien dégraissée et raclée en bouillie fine, a la dose de deux cuillerées
par jour avec ou sans sucre, sur une fartine de pain beurrée ou ajoutée a de la
soupe préparée avec des féculents torréfics. Cela réussit quelquefois dans les diar-
rhées rebelles de la premiére enfance avec état cachectique.

Voici comment prociéde Weiss (de Saint-Pétershourg), auquel on doit cette
méthode.

« Préparation. —On peut employer le maigre de beeuf, de mouton, de volaille;
mais le premier est de beaucoup préférable. Aprés avoir coupé la chair en tres-
petits morceaux, on la pile, eton la réduit en une pulpe épaisse. Celle-ci, placce
sur un de ces tamis de fer blanc & trous trés-étroits dont on se sert pour faire des
purées de volailles, de légumes, ete., est remuée et pressée avec un pilon juscu’a
ce que la portion rouge ct charnue ait complétement traversé les trous tandis que
Je tissu cellulaire et les vaisseaux restent surle tamis. Alors on ramasse cette houil-
lie rouge et on la mélange & divers ingrédients.

»- 11 est des personnes qui n’ont pas I& patience de préparer la viande avec tout
ce soin; etlorsque le malade va déja un peu mieus, il peut suffire de la hacher en
morceaux trés-menus. Mais si la vie de Penfant est en danger, il ne faut pas hésiter
A faire passer la pulpe au tamis. :

» Ce régime répugne souvent aux meres de familles, aux nourrices ; mais il faut
insister, et 4 I'aide de petits artifices on finit par le faire accepter.

On mélange la pulpe a des confitures de groseilles, & du sucre etI’on en fait
de petites boulettes qu’on leur donne a avaler. Ainsi préparé, cet aliment n’a plus
le got de la chair crue, et il est impossible d’en reconnaitre la nature. Lorsque la
maladie a cédé, on peut confectionner de petites quenelles salées, a forme allongée
qu’on administre dans un potage. 2
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» Si les enfants refusent encore, malgré ces précautions on mélange la pulpe a
du chocolat 2 Teau et 'on obtient un nouveau mets, dont le goit sera peut-étre
plus facilement supporté.

» Chez les adultes et surtout chez les femmes du monde, le médecin qui pres—
crit ce régime est exposé a rencontrer des résistances qu'il doit vaincre en dissimu-
lant le coté répugnant de la médication; il peut alors donner une apparence de cuis-
son & la viande qu’il administre. Il suffit de présenter une tranche de beeuf un peu
gpaisse 4 un feu tres-vif, et de Ja soumettre a Paction de ce feu pendant un quart
d’heure. On en fait ainsi griller les surfaces; mais le centre reste cru, et peut étre
traité comme il a été dit plus haut. » _

Quand on veut tromper les enfants, il suffit de faire préparer une pulpede viande
que le pharmacien combine aves un peu de conserve de roses et deux ou trois
gouttes d’acide chlorhydrique. Sous cette forme, elle est prise sans défiance et
méme avec plaisir sous le nomde conserve de Damas (1).

La quantité de viande crue ainsi donnée aux enfants ne doit pas ére consi-
dérable dds le début, parce qu'ils peuvent s’en dégotter ou bien avoir des in-
digestions. La dose donnée le premier jour cst de 10 grammes en quatre fois, le
lendemain de 20 grammes, le surlendemain de 30 grammes, et ainsi de suite; on
peut aller jusqu'a 100 grammes. A Taide de cette médication, les enfants repren—
nent bien vite, et quand la diarrhée a disparu, on diminue progressivement la quan-
tité de cet aliment, pour commencer I'usage des petits potages, des cenfs 2 la coque
A peine cuils, de maniére  réduire la ration a 120 et 100 grammes.

Quand, malgré toutes les précantions, les enfants ne veulent ni de viande crue
en nature, ni de viande crue mélangée au sucre, a la gelée de groseilles, a la con-
serve de roses, etc.; on peut la donner délayée dans de I'eau sucrée, dansde P'eau
vineuse ou dans du bouillon de poulet,

Régime accessoire. — Tl importe, des le début, de supprimer, comme dans le
régime lacté, toute alimentation accessoire et de se contenter ‘de donner des
hoissons nutritives, de 'eau avec des blancs d'cenf, édulcorée avec du sucre
ordinaire ou le sirop de gomme. Cette eau, oufre qu'elle est prise sans dé-
plaisiv, parce qu’elle n’a pas de gott, est curative lorsquil y a irritation de la
muqueuse.

Résulfats.— Si Uon regarde les garde-robes le premier jour, il est ordinaire de
vetrouver la viande telle qu’elle a été ingérée, et les matiéres fécales se composent
de fibrine décolorée, d'un peu de tissu cellulaire (résidu de la pulpe) et de mucus.

Il faut continuer malgré cela, et bientdt on remarque une légére augmentation
des forces; I'enfant reprend sa gaieté, il joue avee plaisir et revient tout a fait a la
santé (2).

Chez un grand nombre de malades guéris par la viande crue on a observé le
ténia, tros-rare d’ailleurs a Saint-Pétershourg. J'ai vu le fait chez plusieurs de
mes malades. Le docteur Braun, plus tard, le professeur von Siehold, de Mu-
nich (3), ont dit Ja méme chose. Voici ce qu'aflirme Siebold : « Nous ne devons

plus étre surpris du fait, et nous devons ajouter toute confiance aux médecins qui
viennent déclarer que P'on a trouvé, chez beaucoup de sujets soumis a la dicte
de la viande crue, des ténias. — 11 fait remarquer que, dans tous les cas, on a
trouvé le Tenia solium, et il croit que, selon toute probabilité, ce ver, qui n’est

(1) Reveil, Formulaire des médicaments nowveauz, 2° édition. Paris, 1865, p. 69.

{2) Avec Temploi de la viande crue, les selles deviennent d'une fétidité horrible pour les
méres et les nourrices; mais quel mince inconvénient lorsqu'il s'agit de la vie d'un enfant!

(3) Siehold, Ueber die Band- und Blasenaviirmer. Leipzig, 1851.
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pas indigéne de Saint-Pétersbourg, a di gtre apporté par les bestiaux qui sont
amenés du pays des Techerkesses on de la Podolie.

Weisse raconte avoir une fois recu un ténia de plusde quatre pieds delong, qui
lui fut envoyé par un confrére a qui il avait recommand¢ la viande dans un cas
de diarrhée chez un enfant de dix-huit mois. — Le ténia fut expulsé aprés 'emploi
de huile éthérée de fougére male. Malgré ce reproche adressé au traitement par
la viande crue, la médication ne doit pas moins étre conseillée dans les cas graves
— seualement, il faut choisir de la viande de beeuf sain.

1l faut savoir enfin que dans I'hopital des Enfants confiés a ses soins, Weisse
a souvent essayé, mais sans aucun succes, de la viande crue dans les diarrhées
@enfants plus dgcs, qui sont malades sans que la dentition soit pour rien dans leur
affection. Le plus souvent cette diarrhée reconnait pour cause des ulcérations du
canal intestinal (1).

Onse trouve également bien d’administrer la glycérine bien pure, ou glycérine
de Price, & la dose de 40 & 80 grammes par cuillerée ; le phosphate de chawx ala
dose de 1 a 4 grammes dans du sirop; la magnésie calcinée ala dose de 25
50 centigrammes, ou d’employer le mélange suivant, dont la formule se trouve
dans Hufeland : :

2 Poudre d’yeux d'écrevisse 50 centigrammes.
Essence de fenouil 30 grammes.
Sirop de rhubarbe —

Remuez et donnez une cuillerée & café toutes les heures.

Dans quelques cas, lorsque la diarrhée succede a la constipation, il faut employer
de légers purgatifs, tels que :

30 grammes.
20 & 30 grammes.

Ou bien, le sirop de chicorée composé, qui se domne & la dose de 30 ou
40 grammes ; le calomel & celle de 5 centigrammes, etc.

1l est rare que I'on ait occasion d’épuiser tous ces moyens, ni qu’on soit obligé
de vecourir a I'emploi du guarana, 2 a 4 grammes dans de I'cau sucrée, de la
ratanhia, 1 A 2 grajmes d’extrait, de la monésia, du tannin et des autres
astringents, dont je parlerai a propos de la diarrhée inflammatoire. Le simple
changement de régime suffit pour calmer la plopart des diarrhées spasmodiques et
catarrhales. Elles ne résistent que lorsqu’un ¢lément nouveau est venu compliquer
Pirritation d entrailles et que la maladie s'est changée en une véritable entéro-colite.
Cette alfection se présente alors avec des symptomes tout différents et réclame
Pemploi de moyens nouveaux, dont l'expos¢ prendra naturellement place a la fin
du chapitre suivant et qui a pour sujet la diarrhée inflammatoire.

Aphorismes.

989. La diarrhée des enfants 2 la mamelle est quelquefois indépendante des
inflammations et autres lésions matérielles de I'intestin.
. 290, Chez I'enfant, la diarrhée est souvent un flux qui résulte du froid, des
impressions morales, de la mauvaise hygiéne, de I'entassement, de la malpropreté
et des impressions morales de la nourrice.

(1) Weisse, Journal fir Kinderkrankheiten, janvier et février 1858, et Bulletin de theéra-
peutique, février 1859, t. LV, p. 202.

DE L’ENTERO-COLITE. 573

991. La diarrhée est souvent un phénoméne sympathique de irritation buccale
causée par I'évolution dentaire.

9292. La diarrhée est trés-fréquente chez les enfants nourris au biberon.

293. Un lait trop abondant ou donné sans aucune mesure produit toujours la
diarrhée.

994, La diarrhée apyrétique jaundtre homogene a généralement peut d'impor-
tance.

295. La diarrhée jaundtre verdissant a air sous l'influence de la réaction des
urines n'a rien de grave.

296. La diarrhée jaune verdatre, ou panachée de grumeaux de caséum, indique
une irritation considérable de I'intestin.

997. TLa diarrhée séreuse abondante est toujours un phénomene grave.

298. Chez les enfants, la diarrhée sanguinolente et 'hémorrhagie intestinale sont
fort graves.

299. Quand la diarrhée est fébrile et se prolonge, elle annonce l'entéro-colite.

300. La diarrhée cholériforme indique l'existence d'une entéro-colite aigué
excessivement grave.

301. La diarrhée catarrhale, spasmodique, guérit ordinairement trés-vite.

302. Chez les enfants, la diarrhée chronique améne le gros ventre par suite de
la tympanite et de la tuméfaction des ganglions du mésentere.

303. Une diarrhée catarrhale qui se prolonge engendre toujours l'inflammation
des intestins. .

304. C’est un préjugé que celui qui consiste & entretenir la diarrhée de la
dentition. :

305. Toute diarrhée un peu considérable doit étre aussitdt combattue par les
médicaments susceptibles de la guérir.

306. 1l suffit souvent de changer de nourrice ou de régler les heures de allaite-
ment, en les éloignant les unes des autres, pour guérir la diarrhée:

307. On peut changer plusieurs fois de nourrice jusqu'a ce qu’on ait trouvé
celle qui convient anx besoins de 1'enfant. -

308. Les enfants a qui on donne prématurément des aliments solides et qui ont
de la diarrhée guérissent aussitot qu’on les nourrit de lait.

309. La diarrhée catarrhale guérit par les hains, les astringents intérieurs, le
sous-nitrate de bismuth et les opiacés. ;

CHAPITRE III
DE L'ENTERO-COLITE

La diarrhée qui se rattache aux altérations anatomiques de lintestin gréle et du
gros intestin mérite le nom d’entéro-colite, afin qu'il ne reste aucun doute sur le
siége précis de la maladie. Clest ce que M. Parrot a décrit en 1875 sous le nom
d’atrepsie. Ttait-il bien nécessaire d'introduire ce nouveau nom dans la science ?

- Je ne le crois pas. Les noms nouveaux qui s’appliquent & des choses nouvelles sont

utiles, mais quand ces noms sont imaginés pour en remplacer d’autres que l'usage

- a consacrés, il faut les repousser comme élant de nature a amener la confusion

dans la science.— Ce n’est pas d’ailleurs & une époque comme la ndtre, toute
entiére vouée i la localisation. anatomique, qu'il convient de supprimer une déno-
mination basée sur anatomic pathologique pour la remplacer par un mot qui n’est

- que 'indication d’'un symptome. Atrepsie veut dire d’aprés son auteur défaut de




