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1252 MALADIES INFECTIEUSES.

Nous n’insisterons pas davantage sur cette question de i"]qgié.ne 1)1'()])11)‘]111;;
tique, car les régles a suivre ne different pas de celles que Uon doit appliquer a
toutes les maladies infectieuses indistinctement. e e

Nous avons déja signalé que plusieurs médi cations sys ématiques avaient clé
successivement proposées contre la fievre typhoide. _\m!s devons en passer la
revue rapide avant fl’indiql.lcr'!c.s régles générales du traitement adopté aujour-
d’hui pour la plupart des praticiens. . 1 Tl

En téte des traitements systématiques, signalons l'expectation. Si qua}lquus
médecins croient encore qu'en luttant uniquement contre la [iéf\'rc ou bien en
essavant de réaliser I'antisepsie intestinale on peut m.O(]lfjiL‘.l‘ lz} fievre typh_o’idc,
d’autres, beaucoup plus nombreux, pensent qu’il est inutile dessayer quoi que
ce soit et que Pexpectation est, 4 tout prendre, le meilleur parti que ,l on doive
adopter. Ils ne font en cela que suivre I'exemple ds la piupm't,.des mede‘?u?s.dc
la premiére moiti¢ du siecle, et uutammcpt de I’musfeau. L 1[1115F1’c_c[111_1<:1011
disait que les cas légers guérissent spoutanmnent_et qu il est par suite 11111[1.118 de
troubler les efforts de la nature par une médication intempestive; que, d autre
part, on est le plus souvent impuissant en présence des cas graves; sa conclusion
était done qu’il fallait gabstenir de toute intervention active, car il ne connaissait
pas de moyen réellement héro‘if;luc.’ . e :

Nous ne croyons pas qu’il soit nécessaire d(} dlSC-lELEl‘ longl.lmu_ent sur Ies con-
séquences facheuses que pourrait entrainer Padoption S)"stemathue del expec-
tation; sans doute il est des cas nombreux, tous les medccm‘s en Ol?t vu, qui
guérissent spontanément, et, il élmt‘possmlg de porter des le delmt'd.e l~:_l
maladie un pronostic certain, I'expectation serait ']}lstlflee dans les cas h(—)l‘llf_lb.
11 est malheureusement impossible, nous I'avons dit, de formuler ce pronostic,
car telle fievre s’annoncant au début comme des plus hénignes peut revetir d’un
instant 4 Iautre une allure des plus graves; telle autre, au contraire, s’accom-
pagnant au début d’un cortege de symptomes menagants, peut pl:ése-f'lh?;ll‘ par l"a
suite une évolution irrégulitre. Guéneau de Mussy a trés bien indiqué I'icerti-
tude ot se trouve constamment le médecin au sujet de I'avenir du typ’hane et a
insisté sur ce point que la situation peut changer du malin au soir, d’une heure
a lautre. Rl e i

Sans doute, il peut exister des symptomes dont la signification est trés impor-
tante au point de vue du pronostic, mais ces symptomes ne se manifestent en
général qu'a une période avancée de la rr}aladx(r. ; Sae

Puisque 'on ne peut prévoir si une hé\u:e typhoide sera grave ou bénigne,
I'expectation se trouve tpso facto (:nn@um@e. h .

La fidvre typhoide étant une maladie on la fievre est intense et de longue
durée, il était naturel que I'on g’attachat a caqlhattm cette [1[3‘\’::@; mais 1l es‘t a
remarquer que le degré de la température ne juge pas la gravité de la n’la_ia{hc;
des fievres typhoides avee températures tres ¢levées sont relativement h-cmgnerj,
d’autres sont graves, avec de basses températures; le degré de CSHGS-'CI ne fait
pas le pronostic. Ce n’est donc pas uniqqemcl’]t la telr}pém’tur‘? que d’mt viser le
médecin, puisqu’il est admis aujourd’hui que la {‘éa{:tmn fébrile est 1 exgressmn
de la lutte de organisme contre l'infection; c'est contre cette derniére que
doivent porter tous les efforts du [.hé}:apcute, et la médication, quelle‘ qu ell‘c
soit, pour étre réellement efficace et répondre aux indications pathogéniques,
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doit s’adresser a la cause méme de tous les symptomes. Ceci nous explique I'im-
puissance du traitement antithermique. D’ailleurs, 'antipyrése médicamenteuse
ne peut étre obtenue qu'avee de fortes doses, et les fortes doses, surfout chez
les malades dont le fonetionnement rénal n’est plus normal, du fait méme de la
maladie, cotoient de bien pres les doses toxiques.

En téte des médicaments antithermiques, il convient de placer la quinine et
I'antipyrine.

La quinine a été employée a haute dose par Briquet et Blache (1842). puis
par d’autres médecins; les premiers résultats obtenus ne furent pas encoura-
geants; on observa des cas de mort, a la suite d’accidents épileptiformes;
aussi fut-elle rapidement abandonnée ; mais, en 1859, Yogt et, aprés lui, Lie-
hermeister, la remirent en honneur.

Bien que l'on ait essayé le bromhydrate, le chlorhydrate, et méme le salicylate
de quinine, c’est au sulfate que I'on donne hahituellement la préférence. Il
existe deux fagons de l'administrer : & petites doses, & doses massives. Les
petites doses (au-dessous d'un gramme) n’ont aucune action sur la temperature,
les doses massives l'abaissent dans des proportions parfois considérables. Par
doses massives, il faut entendre les doses de 1 gr. 50 4 2 ou 5 grammes habi-
tuellement employées ; nous ne supposons pas que beaucoup de médecins suivent
encore I'exemple de Monneret, qui donnait jusqu’a 5 grammes, et qui substituait
ou plutot associait 4 I'intoxication typhique l'intoxication quinique.

Liebermeister, qui a le plus insisté sur le traitement antipyrétique, donnait
le sulfate de quinine & la dose de 1 gr. 50 pour tater la susceptibilité des
malades; puis il augmentait jusqu’a 2 et 5 grammes, si I'abaissement de tempé-
rature n’était pas suffisant; mais il cessait dés que la température, prise dans le
rectum, atteignait 57 degrés. Il administrait le médicament le soir, pour obtenir
une rémission matutinale, mais il ne le prescrivait jamais deux jours de suite.
La méthode de M. Jaccoud se rapproche de la précédente. M. Jaccoud donne le
bromhydrate de quinine pendant deux ou trois jours au plus, 4 doses progres-
sivement décroissantes (2 grammes, le premier jour, 1 gr. 50 et 1 gramme le
second et le troisicme jour), puis il en cesse I'administration pendant deux ou
trois jours. 1l le donne en cachets de 50 centigrammes qu’il fait prendre coup
sur coup, a dix ou quinze minutes d’intervalle, avec un peu de limonade forte-
ment acidulée.

On ne peut juger les effets de la quinine qu’en prenant en considération les
cas graves fraités par ce médicament; or, les effets ont toujours été des plus
médiocres. « Appliquée aux cas graves, cette médication n’a donné a plusieurs
expérimentateurs que des résultats médiocres » (Guéneau de Mussy).

Une forme ataxo-adynamique ou bien une forme cardiaque n’ont jamais guéri
par le seul traitement quinique.

Ce traitement est donc inefficace; dans les formes graves, il est passible
d’autre part de graves reproches. ;

On I'a accusé, non sans raison, de déterminer souvent des troubles gastriques
(gastralgie, vomissements): des troubles nerveux (délire), voire méme le col-
lapsus. On formule encore contre Iui une accusation qui est applicable également
a Pantipyrine : ¢’est d’abaisser les oxydations, de diminuer la quantité d’urée
éliminée par les urines.




