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mittences de diarrhée et de constipation. Quand
cette derniére maladie se manifeste et qulelle est
accompagnée de fidvre, presque toujours elle est
suivic d'assoupissement ; mais il cesse aussitét apres
que les évacuations alvines ont eu lieu.

On ne voit pas les ganglions lymphatiques ac—
quérir un volume considérable, rarement ceux ‘du
mésentére §affectent, 4 moins que la diarrhée ne
persiste ou ne soit exaspérée par des stimulans.

On observe fréquemment que les enfans dispo-
sés 4 la sécrétion muqueuse ont la face et le derme
chevelu couverts d'une gourme ; au contraire, on ne
la remarque pas chez ceux qui n'ont point cette
idiosyncrasie. Favorable aux uns, la gourme n'est
d’aucune utilité aux autres et ne devient dépuratoire
que pour ceux qui y sont disposés par la nature de
leur constitution. Peut-on la considérer simplement
comme une irritation, et l’humeur qui en découle
ne doit-elle pas fixer I'attention du médecin? Je ne
veux pas renouveler des théories humorales juste-
ment oubliées ; mais je crois que, lorsqu'une excré-
tion habituelle a cessé, s’il n'est pas possible de la
rappelér dans la partie on elle siégeait, il faut au
moins en produire une artificielle dans un autre
lieu.

DES ENFANS.

TROISIEME PERIODE.

Cest lorsque les enfans ont compléié leur pre-
miére dentition qu'il est possible de reconnaitre en
eux les nuances du tempérament et de l'idiosyn~-
crasic qu'ils doivent conserver jusqu’a la puberté.
On peut alors les classer de la maniére suivante :

° Enfans nerveux, ;
—  sanguins,
3° —  lymphatiques.

Les enfans nerveux sont maigres, vifs, péu-
lans; ils ont la téte petite, l'intelligence trés pré-
coce, tres active; leurs membres sont gréles,
mais charnus; leur peau est séche, mais vivace;
lear pouls est mobile, vif , fréquent. Ils sont
trés sujets aux irritations, et, pour peu qu’elles
soient intenses, elles sont accompagnées de con=
vulsions partielles des mains, des membres et d’une
fievre trés-forte. Les stimulans ne leur con-
viennent jamais. Quand ils sont atteints de phleg-
masies , les saignées locales doivent étre pratiquées
avec ménagement. Les bains tiedes , le lait, une
nourriture douce , humectante , tempérent leur
excessive irritabilité.

1l y a beaucoup d’enfans sanguins: ils ont la

téte plus grosse que les enfans nerveux; leur peau

2.
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est brune ; leurs cheveux sont bruns ou chatains-
bruns. Ils aiment le bruit, le fracas; leur joie est
brusque ; lears mouvemens sont dépourvus de
cette délicatesse qui caractérise ceux des enfans
nerveus.

Tls sont irés sujets aux phlegmasies, et les sai-
gnées locales doivent étre souvent poussées tres
loin; lesacides leur conviennent. Lesmaladies érup-
tives , auxquelles ils sont disposés , sont jointes, le
phus ordinairement, aux inflammations des pou-
mons et-du canal digestif. 1l est rare que les épi-
démies de rougeole, de scarlatine, les épargnent.
Lenr nourriture doit étre légere, délayante, peu
animalisée.

Les enfans lymphatiques sont ceux qui, dispo-
«és 3 la sécrétion muqueuse dans les deux pre-
miers dges, conservent dans celui-ci cette idiosyn-
crasie. Je me crois dispensé de rappeler ce que jen
ai dit plus haut; ils sont Lrés sujets aux vers intes-
tinanx, et il est dangereux de provoquer, comme
on le fait journellement, la sortie de ces vers par
des moyens irritans.

On ne peut expliquer dune maniere satisfai-
sante la génération de ces vers dans le tube intesti-
nal; nous ne croyons pas devoir rappeler ici les
opinions. plus ou moins vraisemblables quion a
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émises sur cette matiére; mais le médecin qui a
observé un grand nombre d’enfans a pu étudieravec
soin les causes qui font développer ces animaux; il
a vu que les enfans nerveux ou sanguins en sojnt
presque toujours exempts, et qu'au contraire ils se
multipliaient en grande quéntile’ chez les enfans
lymphatiques disposés a la séerétion muqueuse

ainsi que chez les adultes qui ont conservé la méme’:
disposition. Il a principalement fixé son attention
sur les ingesta qui sont propres a les produire, tels
gue les fruits crus quin’ont pas acquis leur d?egré
e maturité, surtout les prunes et :

lait , les farineux, les eﬂl?xde citeriZs gzmm'es, 4
fossés bourb : i

ourbeux.

’L’e}Eistence de ces vers autorise-t-elle toujoursile
médecin a employer les anthelmintiques? ne doit-il
pas préalablement examiner avec attention V'état du
canal digestif, Ze mg”raz‘chir-s’il est trop échauflé
ou lui donner plus d'action s'il en manque ? n’est—ii
pas rationnel de proscrire'tautes les substances qui
sont connues pour étre génératives des vers? Si ces
;Ijl[)yeI;’S ne suflisent pas, et que rien ne contre-in-
. ;{;?ni ;ie:fe r:j:isanti-fvcrminezfx 5l peut: alors les

: i . en ayant soin de choisir* ceux
g::n sont apl?ropnej‘sﬁ la (':mlstitution de Yenfant;

cesser Iemploi s'ils fatiguent sans suceés les
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membranes muqueuses, gastro-intestinales, ou de
les faire pénéirer dans I’économie par une autre

voie.

Leseul signe indicateur de la présence des vers ,

est leur sortie. La dilatation des pupilles, les co-
liques, la pileur de la face, le prurit du nez, les
irrégularités de 'appétit , sont autant de symptomes
qui font présumer Vexistence des ‘vers; mais ces
symptémes nesont point certains, parcequ'ils sont

. communs & plusieurs affections. Cependant, sur
ces seuls indices ; un grand nombre de meres irri-
tent les membranes muquenses du tube digestif des
enfans, en y introduisant, contre toute raisom,
une infinité de substances que la cupidité a préco-
nisées: comme vermifuges: c’est un abus que nous
croyous devoir signaler ici.

QUATRIKME ' PERIODE.

Aprés le renouvellement des dents de lait et le
complétement de la dentition, il se passe encore
une foule de phénoménes qui sont relatifs a lac-
croissement du corps et au développement de Pin-
telligence. Les enfans de cet dge peuvent €ire
rangés dans trois classes comme les précédens.

Les enfans nerveux sont en moins grand nom-
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bre dans cette période que dans la troisiéme ; ceux
qui ont conservé cette maniere d'étre sont tres por-
tés 4 Détude, ils y ont une grande aptitude ; mais
une attention soutenue de I'esprit peunt altérer leur
constitution,, nuire i leur développement, et con-
centrer l'action nerveuse dans Vencéphale, ce qui
donne lieu 4 beaucoup de maladies.

Les enfans sanguins sont au contraire en trés
grand nombre ; ils sont peu disposés & I'étude; ils
sont en général robustes ; ils saignent fréquemment
au nez, et montrent de bonne heure des mouve-
mens tumultueux. L'activité du systéme sanguin,
qui détermine une hématose considérable, les
rend sujets aux phlegmasies. ‘

Contraindre les enfans au travail de l'esprit, ou
a des exercices corporels trop pénibles, sont deux
circonstances qui contribuent puissamment a
changer la constitution primitive, et 4 la rendre
lymphatique.

J’ai parlé plus haut du volume de la téte; il me
reste maintenant i considérer la prédominance d’ac-
tion du ceeur, qui modifie Vidiosyncrasie de I'en-
fant, et le dispose aux affections de cet organe, si
des causes d'excitation neryeuse, soit physiques,

soit morales , viennent trop 6t retentir dans ce vis-
1
cére. :
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Des la deuxieme période, il est possible de dis-
tinguer chez un enfant si le volume du coeur est
disproportionné a la masse de I'économie. Lorsque
cette disproportion existe, elle se reconnait a la
fréquence,, 4 la force extréme du pouls, aux vibra-
tions que le ceeur imprime aux parois thoraciques.
Les enfans qui présentent cette organisation sont
maigres, vifs,, pétulans.

On sait qu'il est des individus qui naissent avec
un ceeur trop volumineux, et qui conservent toute
la vie celie prédominance organique. Ils n’éprou-
vent d'autre incommodité que de légers étouffe-
mens, des palpitations, des douleurs irrégulicres
de téie, des saignemens de nez fréquens, un éat
de malaise indéfinissable, .de I'apathie pour toute
espece d’exercice, une torpeur générale que pro-
duit 'abus des stimulans. Tous ces symptémes se

manifestent d'une maniére vague et sont compa-

tibles avec la santé; ils ne peuyent donner lieu 3
aucune médication, puisque, a proprement parler,
ils ne constituent pas une maladie. On voit souvent
ces incommodités disparaitre sans qu’on ait besoin
de recourir aux médicamens. Pour Ccorriger ce vice
chez les enfans, il suffit de les soumetire A un ré-
gime convenable et de ne pas leur donner* des
stimulans diffusibles, qui sont toujours fort dan-
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gereux dans ce cas. L'époque dé la puberté, Vac-
croissement des autres organes , peuvent faire chan-
ger cette idiosyncrasie, en imprimant aux forces
vitales une autre direction. Dans les maladies des
individus qui sont ainsi constitués, il ne faut jamais
perdre de vue qu'un diat fébrile peut éire produit
par une cause légere, et que ce n'est pas sur la
force de la fievre qu'il faut mesurer l'intensité de
Vaffection qui I'a déterminée.

La masturbation, une contention forcée de Ves—
prit, la peur, la colére, la jalousie, de fréquentes
contrariétcs, sont des causes propres & augmenter
la prédominance d'action du cceur, et & développer
les maladies organiques de ce viscére.

La puberté est véritablement 'époque oi11’homme
recoit une nouvelle impulsion qui doit décider du
reste de sa vie. Je ne crois pas devoir me livrer
a des considérations sur cette periode orageuse de
notre existence, je sortirais du sujet que je traite.

Dans la premiére édition de cet ouvrage, apres
avoir fait connaitre le mode d’organisation des en-
fans, javais développé la proposition suivante : les
maladies des enfans sont en général plus simples,
d'un diagnostic plus facile que les maladies des
adultes, et Jeur traitement est aussi plus simple et
plus aisé; mais j'ai cru devoir retrancher ces consi-
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dérations, qui tronveront place ailleurs,, pour arri-
ver plus 16t 4 Pobjet. de ce livre, et je ne ferai plus
que quelques réflexions générales sur ce qui pré-
cede. Les affections des enfans n'exigent pas la thé-
rapeutique compliquée qu'on met en usage dans le
“traitement des maladies des adultes. Une chose fort
remarquable, c'est que plus lindividu est avancé
en age, plus le médecin se trouve dans I'obligation
de varier les moyens employés pour vaincre les
affections morbides. Chez les enfans, 1a médecine
la plus simple est Ia plus rationnelle, une légére
boisson suffit souvent pour activer les sécréteurs
et rétablir 'équilibre rompu. Sans qu'il soit besoin
de recourir i une médecine plus active dans le trai-
tement des maladies des aJulLes, la thérapeutique
doit étre moins restreinte. Quant aux vieillards
la polypharmacie est souvent permise et les remédes
doivent avoir une certaine énergie. La pratique
journaliére confirme ces propositions, et démontre
aux médecins qui ont porté toute leur attention
sur les maladies des enfans, que chez eux les
moyens les plus doux et les plus simples sont ceux
qui font obtenir les succes les plus constans et les
plus certains. La méthode révulsive,, convenable-
ment employée, est trés efficace dans le traite-
ment des maladies des enfans.

i
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SiI'on voulait établir un paralléle d’organisation
. e
d'aprés les iges, on pourrail le tracer ainsi quil

suit :

Chez les enfans : irritabilité progressive, ex-
iréme; mobilité, prédominance de la sécrétion mu-
queuse: fréquence des maladies aigués, inflamma-
toires.

Chez les adultes : éiat stationnaire des mouve-
mens vitaux; irritabilité mesurée; prédominance
du sang, hématose : maladies moins fréquentes,
mais inflammatoires.

Chez les vieillards : décroissement de lirritabi-
litd; retour de la prédominance muqueuse: mala-
dies inflammatoires peu fréquentes.

Et si I'on voulait examiner séparément quels sont
les organes qui, dans les différens dges, sont le
plus souvent modifiés, on remarquerait:

Chez les enfans : une activité considérable des
organes digestifs , de tout le sysieme nerveux de la
vie de relation, activité ciue nécessite I’accroissement
progressif; des mouvemens dirigés particulicre-
ment vers la téte et le bas-ventre: la fréquence des
maladies des organes de ces deux cavités. -

Chez les adultes : une activité moins considé-
rable de tout le systéme nerveux de la vie de rela-
tion ; mais une activité extréme du ceeur et des
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poumons, par conséquent une hématose plus fa-
cile, plus considérable: la fréquence des maladies
de la poitrine. '

Chez les vieillards : 1a perte successive de la
sensation nerveuse de relation; un ralentissement
dans Taction du cceur ct des poumons ; un dévelop-
pement passif du premier de “ces organes; un ob-
stacle a la circulation, la'disposition & Ihydropisie;
une activité plus grande des organes annexes de la
digestion: la fréquence des maladies de ces viscéres
et des organes génito-urinaires.

TRAITE

THEORIQUE ET PRATIQUE

DU CROUP.

PREMIERE PARTIE.

OBSERVATIONS.

PREMIERE OBSERVATION.

Le 19 février 1817 je fus appelé pour donner
mes soins au fils de M. L....., liecutenant-colonel
d’artillerie. Cet enfant, 4gé de deux ams, fort, plé-
thorique, vif, était atteint depuis six mois d'une
toux peu fréquente, mais intense, suite de la co-
queluche. Dans la soirée du 18 il avait éprouvé de
la chaleur, précédée d'un 1éger frisson. Il toussa
pendant la nuit; la toux, quoique légére, fut ac-
compagnée de difficulié de respirer et de quelques
mouvemens convulsifs. :




