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cielle, on voit qu'elle ne peut plus étre
considérée comme telle; qu'elle s'est éten-
due & tous les tissus de I'organe et méme
aux parties environnantes. L'aspect de la
membrane muqueuse vésicale qui a souf-
fert d'une inflammation est ici la méme
qu'en tout antre lieu. Ainsi, ce sont des
plaques mal circonscrites d’un rouge plus
ou moins foncé, quelquefois jusqu’au vio-
let; enfin, la maladie ayant fait de plus
grands progres, on peut découvrir sur
quelques points, des ulcéres plus ou moins
étendus, et en nombre variable, Mais ces
ulcéres, nous le répétons, sont souvent
simulés par le boursouflement de la mem-
brane et surtout par des concrétions puri-
formes adhérentes a son tissu. Rarement
on voit la surface de 'organe atteinte en
totalité ; tantot c'est la paroi inférieure,
tantot la supérieure: sans qu'on puisse
encore préciser quel estle cas le plus ordi-
naire. » ( Loco cit., p. 528. )

Nous avons cité plus haut une observa-
tion tirée du Journal de médecine de
Sédillot, et qui nous a offert un exemple
remarquable de Uintensité des désordres
que peut produire le catarrhe vésical aigu
dans certaines circonstances. Nous revien-
drons plus bas sur les 1ésions anatomi-
ques qui peuvent exister dans le cas ot
le catarrhe repasse & I'état aigu aprés
avoir long-temps existé al'état chronique,

Lorsque la durée du catarrhe a été
plus longue, il arrive quelquefois que la
muqueuse tout entiére présente une
ooloration tachetée, uniforme, le plus
souvent noirdtre. Les taches sont, chez
cerlains sujets, fort petites el rappro-
chées les unes des autres; la membrane
nmqueuse est alors comme granitée. D'au-
tres fois, dans des cas decatarrhes anciens,
mais peu développés et peu intenses, on
a trouvé la muqueuse vésicale d'une pa-
leur remarquable, principalement quand
il y avait atrophie et paralysie.

« Il est plus commun, dit M. Civiale,
de voir la surface interne de la vessie re-
couverte d'une couche grise, faisant pour
ainsi dire corps avec la membrane mu-
queuse, et ayant plusieurs millimétres
d'épaisseur en certains endroits, notam-
ment prés du col. J'ai quelquefois ren-
contré cette couche pseudo-membra-
neuse. non-seulement dans I'appareil uri-

naire, mais encore dans les voies aérien-
nes et digestives. Chez un de mes mala-
des, l'urétre lui-méme en était tapissé,
et on I'apercevait au méat urinaire, aussi
bien que dans la bouche ; la phlegmasie
diphthéritique entraina la mort. Chez un
autre sujet que je soumis a la lithotritie,
le méme phénoméne eut lieu et ne se fit
connaitre que par un grand nombre
d'épais lambeaux entralnés avec 'urine :
mais ici, la maladie se termina d’une
maniére heureuse. Jadis on attribuait ces
pseudo-membranes a une exfoliation de
la muqueuse vésicale. Aujourd’hui, on
pense que leur formation ne différe pas
de celle des fausses membranes qui se
forment dans le croup. L'aspect qu’elles
donnent i la vessie ressemble parfaite-
ment a celui que ce viscére offre aprés
avoir été soumis a une macération pro-
longée, Je les ai rencontrées dans les cas
d'atrophie aussi bien que dans ceux d'hy-
pertrophie. Elles s'observent de préfé-
rence dans les cas de catarrhes anciens ,
chez les sujets d'un tempérament lym-
phatique. Jamais je ne les ai vues quand
les dépots de I'urine avaient persisté
long-temps sous forme purulente. » (Ci-
viale, t. w1, p. 394.)

Lorsque le catarrhe a duré fort long-
temps, il peut se former des uleéres vé-
ritables de la vessie. Gunther dit avoir
vu chez un vieillard de soixante-douze
ans, une fistule qui était due a la perfo-
ration de I'urétre suite d'un catarrhe vé-
sical, et qui finit cependant par guérir,
Le méme auleur a trouvé, en faisant
l'autopsie de sujets morts de catarrhe
vésical, la vessie trés-épaisse, enflammée,
uleérée, quelquefois comme macérée el
adhérente aux parties voisines,

« L'ulcération profonde des parois vé-
sicales s'observe principalement a la
suite des inflammations vives et prolon-
gées du viscere. Dans ce cas, elle détruit
non-seulement la tunique muqueuse,
mais encore le tissu cellulaire intermus-
culaire et n'épargne pas méme les fibres
charnues. C'est alors qu'ont lieu les per-
forations de la vessie qui entralnent des
¢épanchements d'urine ou des fistules,
soit recto-vésicales, soit vagino-vésicales,
soit enfin utéro-vésicales, derniére espéce
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fort rare sans doute, mais dont madame
Lachapelle a rapporté un exemple...

» Les plus fréquentes des communica-
tions que les ulcéres de la vessie établis-
sent entre cet organe et ceux qui |'avoi-
sinent sont celles avec 'appareil digestif.
Celles-ci s'annoncent pendant la vie, par
le passage réciproque de l'urine dans le
rectum, et des gaz intestinaux ou des
résidus de la digestion dans I'urétre, On
en connalt un grand nombre d'exem-
ples, et cependant leur histoire est en-
core fort obscure. D'abord, les signes a
l'aide desquels on pourrait les reconnal-
tre manquent souvent, ou, s'ils existent,
ils sont si peu prononcés qu'ils ne sau-
raient conduire a aucune donn®e positive.

» Certains malades rendent des gaz
par la verge ; on conclut de la qu'il y a
communication entre le canal intestinal
et la vessie. J'en ai vu quelques-uns de
ce genre, entre autres un dont la pros-
late €lait malade, et la vessie contenait
un petit calcul, outre qu'elle était atteinte
d'un catarrhe considérable. De nom-
breuses explorations, faites par Dubois et
par moi, ne purent nous indiquer l'en-
droit. ou I'appareil urinaire communi-
quait avec le rectum. Cependant la com-
munication existait bien certainement.
Apres avoir pété par la verge pendant
plusicurs années, comme disait ce ma-
lade, il fut atteint de la diarrhée, et ren-
dit par 'urétre un liquide ayant I'odeur
el la couleur de matiéres stercorales dil-
fluentes, Je le débarrassai de la pierre
par la lithotritie , mais sa santé resta
mauvaise , et il mourut quelques mois
apreés. Malheureusement l'autopsie ne
put en étre faite. » (Civiale, id., ibid.)

Nous ne parlerons ici ni de la suppu-
ration ni de la gangréne de la vessie, 1é-
sions qui ont é1€ assez longuement dé-
crites quand nous avons parlé de la cys-
tite aigué.

Dans les catarrhes vésicaux anciens, la
muqueuse est le plus souvent considéra-
blement épaissie, et quelquefois méme
cet épaississement se remarque dans les
tissus sousjacents. Tous les vaisseaux
sanguins environnanis sont plus ou

moins dilatés , et forment des réseaux
plus apparents et plus serrés qu'a 1'éta
sain.

Broussais cite un cas dans lequel il
trouva la vessie un peu distendue, et con-
tenant un liquide analogue a du petit-
lait trouble pour la couleur et la con-
sistance. Sa membrane muqueuse n'était
rouge qu'au voisinage du col, et surtout
au trigone; mais elle était manifeste-
ment épaisse, rugueuse et beaucoup plus
dure au toucher que dans 1'état normal.
Le méme fait, déja signalé par Morgagni,
a été observé aussi par M. Rostan.

M. Richard, interne des hopitaux, a
présenté récemment a la Société anato-
mique la vessie d'un sujet qui avait suc-
combé a un catarrhe chronique de la ves-
sie et @ une rétention d'urine déterminée
par I'hypertrophie du lobe moyen de la
prostate; les parois de cet organe
avaient vingt-six millimétres (onze li-
gnes) d'épaisseur. Cette épaisseur était
produite par une hypertrophie non-seu-
lement de la muqueuse, mais encore de
la couche musculeuse du viscére,

« Dans certains cas, au lien d'une in-
duration, c'est un ramollissement ., une
sorte d'infiltration des parois vésicales
que l'on rencontre. Les tissus sont flas-
ques et baignés d'une sanie puorulente
qui colore en rouge le tissu intermuscu-
laive. Cetle infiltration varie dailleurs
sous le rapport de son étendue et de la
quantité du liquide épanché, Quant a
I'épaisseur que peuvent acquérir les pa-
rois vésicales , elle est parfois si considé-
rable, que l'organe, sans contenir d'u-
rine, forme au-dessus du pubis une tu-
meur saillante et volumineuse. Presque
toujours j'ai remarqué en méme temps
une diminution sensible de la capaciu’
du viscére, qui pouvait a peine contenir
quelques cuillerées de liquide. Le fait
n'est cependant pas sans exception.

Quelques faits tendent a prouver que
P'ulcération de la vessie est d’autant plus
a craindre que linflammation, aprés
avoir long-temps existé sous forme chro-
nique prend une marche aigug, et per-
sisle sous cette nouvelle forme. Jai
trouvé alors des ulcéres tantot multiples
et fort circonscrits, tantdt uniques, ou
en pelit nombre, mais fort étendus, pres-
que toujours superficiels, et n'attaquant
que la membrane muqueuse. Celle-ci
etait, dans un certain espace, ou totale-
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ment, détruite ou criblée de pelils trous
séparés par des parties filamenteuses. Il
est des cas cependant ou les ulceres sont
fort larges, ainsi que Trew, M. Brodie et
autres en citent des exemples; chez quel-
ques sujets, la membrane muquense est
détruite, et la tunique charnue se trouve
mise a découvert mieux que ne le pour—
rait faire la dissection la plus minu-
ticuse ; elle pent méme disparaitre en-
ticrement, comme il arriva chez une
femme morte a la suite d'un catarrhe vé-
sical aigu, et dont M. Coulson a publié
Uhistoire. » (Civiale.)

Nous n'entrerons point ici dans le dé-
tail des Iésions cadavériques qui peuvent
s¢ rencontrer dans le catarrhe vésical,
indépendamment de la vessie. Quelque-
fois la phlegmasie se prolonge dans I'n-
retre ; d'autres fois, mais plus rarement,
dans les ureteres. Le plus [réquemment,
ce sont les reins qui sont affectés a la
suite des catarrhes vésicaux anciens: il
arrive alors souvent que les wuretéres
soient pleins de pus, et que lenr mem-
brane interne soit enflammée ou meéme
uleérée, On peut dire que, pour le ca-
tarrhe vésical, comme pour la plupart
des maladies des voies urinaires, ‘ce sont
les affections des reins qui entralnent Ja
mort des sujets,

Pronostic. Les auteurs n'ont pas tous
él¢ d'accord sur le pronostic et la gravité
da catarrhe vésical. Chopart pensait que
I'n pouvait vivre plusieurs années et
sans accident avec cette maladie , qu'il
regardail senlement comme importune |
el rendant I'exerétion de 1'arine plus on
moins ditficile. Boyer considérait I'affec—
tion comme plus grave : le pronostic du
catarrhe vésical, dit-il, est généralement
grave. Si la maladie est aigué#, il est tou-
jours & craindre qu'clle ne passe al'état
chronique, et, quand elle a pris cette der-
niére marche, ellc est presque constam-
ment incurable, on si elle cesse momen-
tanément.elle reparait ensuite.Lorsque la
fievre heetique est élablie, il estrare quele
malade vive plas de sixmois. (T.1x, p. 28,

Seemmering ie regarde comme ume
affection au-dessus des ressources de
I'art, comme 1a désorganisation des mem-
branes de la vessie. Lassus, qui le consi-
dére comme une cystite chronique, af-

lirmul que dans 1a grande majorité des
cas, il ne peut etre guéri. Aprés avoir
examiné rapidement les canses et les eir-
constances qui peuvent lui donner phus
ou moins de gravité, M. Ferrus ajoute
« En général ; on peut dire que le ca-
lar'rhc vésical est wne maladie grave
puisqu’a I'état aigu il peut amener la
mort, et, en passant i I'état chronique,
se prolonger pendanit plusieurs années,
et méme tourmenter jusqu’a la derniére
hr:yrc Findividu qu'il affecte, aprés 1'a-
voir jeté, long-temps avant, dans le ma-
rasme le plus affrenx. »

Traitement. Nous arrivons enfin au
traitement , et c'est 1a que nous allons
trouver plus de doute, dincertitude et
d'hésitation encore que dans tout le reste
de celte histoire,

La premiére indication a remplir est,
sans centredit, ¢elle-ci : chercher & en
reconnaitre la cause et a s'assurer d'une
maniére quelconque si la maladie est
symptomatique ou idiopathique. Lors-
quelle est symptomatique, on la fait
cesser en guérissaat la maladie pri-
milive. On commencera, par exemple,
par s'assurer, au moyen de la sonde, s'il
existe un ealeul dans l1a vessie, cas an-
quel on ferait disparaitre le catarrhe en
détraisant ta pierre. 1l en serait de méme
du catarrhe dont la cause serait un usage
trop long-temps prolongé de bougies ou
de sondes de gomme élastique. En ces-
sanl ‘d'Wwtroduire les corps Ctrangers
dams la vessie, les urines reprennent leur
couleur, leur consistance normales. Unie
difficrdté de ces eas, c'est que souvent,
quand il s'agit, par exemple, de remé-
dier & des rétrécissements de Tarétre, a
des paralysies de 1a vessie, an est obligé
de ‘maintenir les sondes a4 demeure.
Lorsque fe catarrhie dépend de la pré-
sence d'un ‘caleal , on doit , avons-nons
dit, procéder immédiatement 4 sa dés-
truction ; on we doit point se laisser ar-
réter un seal instant par la crainte de
linflammation qui pourra suivre eetle
manceuvre opéraloire, et, du reste, il
peut arriver quelquefois que cette exa-
cerbition de I'inflammation soit wune
chose utile et profitable, ‘en cc sens
fu'nne ‘affection aigué guérit toujours
plus facilement qu'une maladie chroni-
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(que. Nous n'en dirons pas davantage sur
Te eatarrhe vésical suite de la présence
d'un ealenl vésical, celle affection ayant
trouvé sa place dans un autre chapitre.

Lorsque la maladie est au conlraire
idiopathique, on doit chercher 3 décou-
vrir la cause sous I'influence de laquelle
se produit lirritation de la membrape
wuqueuse. On deyra done s'informer des
circonstances commémeoratives, el on re-
cherchera si le malade a été affecté de
quelques-unes de ces maladies dont la
cause peut agir sur la vessie, et produire
le catarrhe, comme nous 'avons dit plus
haut. Si le malade a éié attaqué de rhu-
matismes ou de dartres, il ¥ a lieu de
croire que le catarrhe est produit par le
transport de I'affection rhumatismale ou
dartreuse sur la vessie, surtout lorsqu’il
sest montré aprés la disparition subite
de ces maladies (Boyer). Dans les cas de
celle espece, outre la révulsion dont il
fuit usage, Boyer conseille encore les
médicaments internes appropriés a la
cure de la maladie dont la répercus-
sion a produit le catarrhe ; les lisanes de
scabieuse, de fumeterre, les pastilles de
soufre, les pilules de Belloste, ete.

Nous diviserons le traitement en : trai-
tement curatif, traitement hygiénique.

A. Traitement owratif. Nous examine-
rons tour & tour I'action des antiphlo-
gistiques, des révulsifs, des parcoliques
ou stupéfiants, des balsamiques, des to-
niques, des injections et des irrigations
vésicales. Enfin nous passerons en revue
1[lll‘|q||1's llll[\'l'll.‘»lllli ne constituent pas
a eux seuls une médication, mais gui ce-
pendant doivent étre cités :

i ‘I'l'ifivarqrs.fu':uf‘.-. Le degre d acuité
ou de chronicité du catarrhe vésical in-
flue puissamment, on le comprend Taci-
lement, sur I'usage que l'on doit faire
des émissions sanguines dans son traite-
ment. Lorsquiil est aigu, lorsquiil dé-
bute, ou lorsque pendant le cours d'un
catarrhe chronigue, il survient une exa-
cerbation, tous les auteurs sont a peu
pres d'accord que le traitement antiphlo-
gistique est a peu pres le seul indigué.
« Lorsque la maladie est aigué, dit Boyer,
on doit recourir au traitement des phileg-
masies avec une enecgie proportionnée
a la force de l'individu, et a linlensité

des symplomes locaux et généraux,
Lorsque la douleur est lrés-vive, el qu'il
§'y joint beaucoup de chalear. mais sans
fréquence ni plénitude du pouls, on ap-
plique des sangsues a 1'anus, au périnée,
i I'hypogastre. On y joint lusage des
demi-bains, des fomentations émollien—
tes, des lavements mucilagineux et des
boissons adoucissantes. Ces moyens se-
raient insuffisants si la fievre ¢lail lres-
forte, et |individu trés-robuste ; on de-
yrait alors recourir aux saignees généra-
les qu'on répéterait un plus ou moins
grand pombre de fois, selon que I'exige-
raient les circonstances. On modilie
d’ailleurs Je traitement a raison des cir-
constances et surtoul de la cause de la
maladie. Si une hémorrhagie a éLé sup-
primée ou retardée, on la remplace par
des sangsues appliquées le plus pres pos-
sible de la surface ou I'écoulement avail
lieu, » (Boyer, L. 1x, p. 28.)

Dans le passage que nous venons do
citer, Boyer nésume rapidement el com-
plétement les indications du Lraitement
antiphlogistique, et, en cela, tous les au-
teurs qui 'ont suivi sont d'accord avec
Iwi. Scemmering , Odier (Manuel de mé-
dec. prat., Genéve, 1805), MM. Ferrus,
Poliniére, Civiale répétent a peu de
ohose pris les mémes conseils. Cepen-
dant M. Ferrus n’admet gque rarement
I'urgence de cetle médication dans le
catarrhe vésical ; ce ne peut étre, dit-il,
que dans le cas d'une tres<vive exacerba-
tion, lorsqu'il y a.complication avec une
hématurie ¢videmment aclive. Alors la
saignée du bras méme a dheureux ef-
fets ; elle calme instantanément les sym-
ptames les plus graves; c'est pour nous
un fait de pratique. Si quelgques considé-
rations particuliéres s opposent al'emploi
de cemoyen,on peut essayer dele rempla-
cer par Fapplication de sangsues sur les
parties peu ¢loignéesde 'organe malade.
Cependant ici M. Ferrus differe un peu de
l'opinion de Boyer, en ce sens qu'il pro-
scrit les applications de sangsues an pe-
ringée, et préfere de beaucoup celles gue
I'on ferait a I'hypogastre, au-dessus du
pubis, sur le point du ventre gui se rap
|,|rl||l||- le pilla de da wessie. Cel organe
dit-il, . dans ce lien n’est separe des parois
abdominales gue.par un tissu cellulaire




lache, et qui contient des vaisseaux assez
Pelils et assez peu nombreux pour ne
point inquiéter par leur développement
variqueux, si l'on est obligé de pe-
courir plusieurs fois a cette saignée lo-
cale. La fluxion hémorrhoidale est toy-
Jours, au contraire, une complication
fort i craindre dans le catarrhe vésical.

_Nous ne savons jusqu’a quel point on
risquerait de provoquer une fluxion hé-
morrhoidale par les applications de sang-
Sues au périnée ou a I'anus; mais nous
¢royons peut-étre un peu exagérées les
craintes du médecin distingué que nous
avons tant de fois cité dans le cours de
cet article, d’autant plus que souvent on
emploie les applications de sangsues a
I'anus pour remédier i cette fluxion hé-
morrhoidale elle—-méme , quand elle
existe, et que I'on dégage plus rapide-
ment et plus efficacement, pensons-nous,
le systeme veineux hypogastrique et ab-
dominal en pratiquant une émission san-
guine locale dans le point oi viennent
se rendre les sinus veinenx de la partie
inférienre du trone,

Nous avons cité plus haut une ohser-
vation empruntée a Chopart, et relative
 un catarrhe intense de la vessie pour le
traitement duquel on pratiqua plusieurs
tmissions sanguines générales. Nous al-
lons donner ici, malgré sa longueur, une
observation de catarrhe chronique, traité
par les émissions sanguines locales , qui
nous a paru des plus importantes :

Oss. 10. « M. de Saint-M..., agé de
fuarante-sept ans, d'un tempérament bi-
Iu_nso-‘m‘rn-m el sanguin, fortement con-
stitué, d'un caractére vif, menant une
vie active, tourmenté depuis long-temps
par des peines morales, éprouve un re-
froidissement dans la soirée du 11 aoit
1825, 1 S’ensuit une légére courbature et
des malaises.. Le 16 aoiit, M. S... prend
un polage, croyant par la recouvrer ses
forces abattues ; mais la nuit suivante est
agitée et sans sommeil. Le 17 aoiit, tous
les symptomes d'une gastrite intense
sont déclarés. Dix-huit sangsues a I'épi~
gastre font couler le sang trés-abondam-
ment pendant toute la journde. Vers le
soir, Ihémorrhagie de quelques pigiires
est encore considérable; je les cautérise
pour prévenir une syncope imminente.,
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Quoique le malade edt une grande répu.
gnance pour I'emploi des sangsues, et
méme qu'il redoutat ce mode de saignée,
il s’en trouva tellement soulagé, qu'il fut
le premier & désirer trés-vivement qu'on
lui en appliquat de nouveau, pour calmer
la recrudescence de I'inflammation gas—
trique, qui s'accompagnait d'anxiété,
d'oppression , de soif et de sécheresse de
la bouche, ete. Deux nouvelles applica-
tions de sangsues calmérent non-seule-
ment ces divers accidents , mais encore
dissipérent des symptomes cérébraux
trés-inquiétants; car la céphalalgie et un
délire 1éger, mais assez persistant | s'é-
-l‘nient manifestés a plusieurs reprises, et
Javais remarqué des soubresauts dans
les tendons. Enfin, aprés des hémorrha-
gies trés- abondantes , provenant des
morsures des sangsues, aprés I'emploi des
¢mollients en boissons, lavements, ete.,
I'état du malade s'était amélioré : des éva-
cuations bilieuses alvines considérables
avaient été provoquées par les lavements.
Cependant, comme M. S... conservait un
peu d'anxiété, que ses parents s'inquié-
taient, j'appelai en consultation M. Pru-
nelle, ancien professeur de Montpellier.
Ce savant médecin trouva I'état de M. S...
satisfaisant sous tous les rapports. La
convalescence, en effet, paraissait s'éta-
blir. Toute la journée se passa tranquil-
lement, ainsi que la nuit suivante,

» Le lendemain matin, 2§ aont. M. ...
se trouve bien, il se plaint seulement
d'un peu d'embarras dans le bas-ventre ;
Je reconnais que la vessie est distendue
par une grande quantité d’urine, et que
celle-ci, qui est limpide et naturelle, ne
sorl que par regorgement : cependant la
langue était pale sur les bords, couverte
d'un enduit blanchatre et un peu gluti-
neux, le pouls était souple, ondulant et
guére plus fréquent que dans I'état na-
turel. Cette rétention d'urine m’'étonna
d'autant plus que, depuis le commence-
ment de la maladie , I'inflammation des
voies digestives et I'affection cérébrale
sympathique avaient seules fixé mon
attention; que l'urine, observée tous les
jours, était d'une couleur rouge, mais
naturelle; qu'elle était rendue, a la vé-
rité, avec assez de peine, mais en assez

s

grande abondance, et sans douleur vési-
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cale, lci Virritation de la vessie, ou sim-
plement de son col, a laquelle j'attribuai
la rétention de Yurine, était-elle surve-
nue tout a coup au moment ou la gastro-
entérite disparaissait, ou s’était-elle dé-
clarée depuis plusieurs jours, en pour-
suivant sa marche d'une maniére lente?
La solution de cette question est difficile.
Quoi qu'il en soit, le cathétérisme, exécuté
par M. le docteur Richard, chirurgien
en chef de la Charité, fait sortir plus de
deux livres d'urine d'un aspect assez na-
turel, quoiqu'un peu trouble ; elle exhala
une légére odeur ammoniacale. Bain
titde d'une heure; eau de poulet. Dans la
journée, acces de fievre terminé par une
sueur abondante ; & sept heures du soir,
deux livres d'urine sont rendues par le
cathétérisme ; embrocations avec 1'huile
camphrée et le laudanum; cataplasme.
Nuit trés-calme ; sommeil,

» Le 25. Rétention d’urine persistante ;
cathétérisme; douze sangsues an péri-
née. Depuis la chute des sangsues, le
pouls s'est élevé sans étre fréquent; il
est Jarge, vibrant et peu résistant; les
voies digestives sont dans I'élat sain;
bouillon de poulet; émulsion d'amandes.
A huit heures du soir, I'urine, rougeatre
et trouble, sortant par la sonde, a une
odeur d'eeuls pourris extrémement forte.
La sonde est noire, rougeatre et irisée
comme si elle edl trempé dans une dis-
solution de soufre. Consultation avec
MM. Prunelle et Richard, auxquels j'ad-
joignis M. Viricel. Il fut convenu que la
médication émolliente serait continuée.
On y ajoute une polion gommeuse et
huileuse , avee deux gros de sirop
diacode.

» Le 26, le résultat du cathétérisme
est semblable au préeédent. Bain d'une
heure et demie, suivi d'un sommeil pro-
fond de cinq heures, Dans la journée
somnolence ; trouble dans les idées; le
malade s'exprime avec lenteur et im-
propriété de mots ; bientot la face de-
vient sinistre et cadavéreuse ; la respira-
tion, lente et rare, est génée, les ailes du
nez sont tres-dilatées: la prostration est
profonde. Cependant la langue est trés-
pile; le pouls faible est a peine fréquent ;
la peau est fraiche; M. S..., dans un état
de stupeur, ne se plaint d'aucune souf-

france. Des sinapismes aux mollets ré-
veillent les forces; le pouls se reléve;
une sueur générale s'établit.

» Considérant cet ensemble de symp-
tdmes comme une sorte d'acces de fievre
pernicieuse intermittente, le docteur Ri-
chard et moi, nous prescrivons le sulfate
de quinine a la dose de quatre grains en
potion, le quinquina et la valériane en
lavements.

» Dans la soirée , le cathétérisme , qui
n’'est nullement douloureux, donne issue
a une urine trouble , exhalant toujours
I'odeur sulfureuse ; la sonde est toujours
noircie et irisée, Dans la nuit, les lave-
ments réitérés provoquent d'abondantes
évacuations bilioso-muqueuses.

» Le 27, a six heures du matin, les der-
niéres gouttes de I'urine rendues par la
sonde sont purulentes, ou au moins pu-
riformes ; vers trois heures aprés midi,
prostration, léger délire, face jaune avec
décomposition des traits, comme hier.
Dans la consultation du soir, on arréte
que l'on continuera 1'administration du
quinquina. Cependant, sous l'influence
de cette médication , la vessie devient
douloureuse ; il 8’y joint un besoin con-
tinuel et impuissant d'uriner. Le lende-
main, 28, on est obligé de sonder trois
fois. L'urine est d'une odeur sulfureuse
plus prononcée. Des flocons purulents,
plus abondants, sont mélés aux derniéres
gouttes de 'urine. La vessie n'avait au-
cunressort ; elle se laissait distendre et vi-
der comme une poche inerte. Quoiqu'il n'y
eiit pas de douleurs, nous pensimes, mon
confrére Richard et moi, qu'iln’y avait pas
d"autre Iésion présumable qu'une phleg-

masie latente de la membrane muqueu—
se; que les symplomes de fiévre perni-
cicuse n'étaient que le résultat des irra-
diations partant de ce foyer, et qu'il fal-
lait enfin attaquer cette affection par des
saignées capillaires, quoique I'abattement
extréme des forces, I'amaigrissement pro-
gressif, la langueur des voies digestives,
le météorisme du ventre, la couleur jau-
nitre de la peau, et I'expression sinistre
de la face semblassent contre-indiquer
toute soustraction du sang.

» Le 20 | I'urine évacuée par le cathé-
térisme du matin est rouge, et contenait
quelques flocons  sanguinolents. Huit
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sangsues sont appliquées an périnée, Au
fur et 2 mesure que le sang coule par les
piqures la prostration semble diminuer.
Une application de potasse caustique a la
parlie supérieure el interne de la cuisse
droite, fait une eschare de trois ponces
de diamétre. La pommade stibice est em-
ployée en [rictions sur la cuisse gauche.
l:_]nu de poulet, émulsion, cataplasme sur
I'hypogastre, lavement. L'urine rendue
par les deux autres cathétérismes de la
Journée, ressemble 4 celle du matin, Une
¢vacuation alvine trés-abondante en diar-
rhée, est provoquée par un lavement.

v Le 50, le malade est sondé trois fois.
L'urine, toujours trés-abondante, a moins
d'odeur hépatique ; le matin, elle est
presque naturelle. Le jet qu'elle forme
€n sortant par la sonde, annonee que la
vessic prend un peu de ressort. Le ma-

lade est moins abattu, sa physionomic |

est meilleure.,
» Le 31, trois cathétérismes: bains de

vrois heures. Les forees se relévent : en-

vies impuissantes d'nriner.

» Le 1* septembre, apris le cathété- |

risme du matin, 8 sangsues sont posces i
I'hypogastre. L'unine avait ét¢ naturelle .
mais la vessie n'avail manifesté aueune
contraction, L'écoulement du sang, qui a
duré sept heures, a causé un grand affai-
blissement. Je I'arréte, et les forces ne
tardent pas a se relever. Le malade se
plaint de douleurs causées par les sina-
{iisuu's dont ses jambes avaient été enve-
oppees sept jours auparavant. La cuisse
droite estcouverte de pustules innombra-
Dles et trés-grosses, produites par la pom-
made stibice. Des pustules semblables se
sont dévelappées sur le prépuce et le
scrotum , et causent une vive douleur.
Dans la soirée, on remarque de I'amélio-
ration; la vessie semble prendre du res-
sort,

» Cependant, le 2 sepltembre, le ma-
lade, tourmenté par des envies d'uriner,
est plongé dans Je bain ; mais on est en-
cere obligé de le sonder. Dans 1a journée,
anxiélé, douleur hypogastrique, envies
continuelles d'uriner. Le cathétérisme du
sair donne , comme le matin , une urine
trouble, contenant a la fin des flocons
glaireux. Abatlement moral ; mais assez

bon ¢tat des forees physiques. La nuit
est calme ; le sommeil est bon.

» Le 3 septembre, l'ischurie opinidtre,
les flocons glaiveux, I'élévation et la fré-
quence du pouls, qu'on observait con-
stamment tous les soirs, démontraient
Texistence d'une phlogese persistante
dans la membrane smaqueuse vésicale, et
affectant peut-étre spécialement le col de
cet organe, Huit sangsues sont posées a
la naissanee de la verge, afin d'agir plus
directement sur le col de la vessie; il
s'ensuit un soulagement véel, Le lapge
cautére de la cuisse, dont I'eschare avait
éié fendue pour recevoir huit grosses
boules d'ivis deés le premier jour , est en
suppuratien; la cuisse opposée , couver-
te de pustules , suppure également. Le
malade est gai. Des crémes de riz sont
bien digérdes,

» Les 4 eth septembre, méme état ; trois
cathétérismes chague jour,

» Le 6 septembre, huit sangsues a la
naissance de la verge font couler le sang
assez abondamment ; amélioration ; trois
cathétérismes.

» Mais les forees, qui s'étaient relevies
le 7 et le 8, s'affaissent le 9 el surtout le
10 septembre ; le leint est jaune ; les traits
du visage sont décomposés ; la fibyre est
plus intense ; la stupeur ¢l une moiteur
passive, avee froid des extrémités, se joi-
gnent a ces symptomes ; les urines sont
troubles; une matiére puriforme sort par
la sonde, a la fin du cathétérisme , ete.
Ealin, tout se réunit pour faire porter un
sinistre pronestic.

» Les 11 et 412 septembre nous aban-
donnons la saignée capillaire, @’ abord si
efficace et maintenant impuissante. Elle
devenait contre-indiquée par le dépéris-
sement des forces, par la maigreur voi-
sine du marasme, ete. Lait coupé avec
I'eau de goudron ; térébenthine cuite, six

graios : extrait gommeux d'opium, un
grain, pour six pilules. Depuis 1'adminis-
tration de ces remedes, 1'amélioration
générale est manifesle ¢l progressive.
Les urines deviennent limpides et natu-
relles; la vessie prend plus de ressort.
Suppuration abondante preduite par le
cautere et par un petit abeés a da nais-
sance de la verge, résullant d'une pi-
Jure de sangsue.
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» Les jours suivants, le malade se léve.
Les urines, ebtenues par le cathétérisme,
sont tantot troubles avee dépét puri-
forme, tantot naturelles. L'appétit est as-
sez bon, M. 5.... mange un pen de pou-
let, en conlinuant les remedes ci-dessus
prescrils.

» Le 17, on essaie de ne sonder que
deux fois, afin de laisser agir spontané-
ment la vessie ; mnis elle se laisse disten-
dre par une quantité énorme d'urine, ce
qui oceasionne d'assez vives douleurs yui
n'existaient pas dans le commencement
de la maladie, quand la vessie était beau-
coup plus distendue.

» Le 18, nous engageons le malade a
marcher a T'aide de béquilles, apres le
cathétérisme. Tourmenté par l'idée d'une
sonde a demeure que nous aviens le pro-
jet de placer pour éviter I'accumulation
de l'urine et la distension de la vessie;
effrayé, surtout a l'arrivée d'une per-
sonne yui apporte un paquet de sondes,
M. S.... se promene pieds nus en renou-
velant ses tentatives d'uriner. Tout a coup
Purine jaillit. Dés ee moment, convales-
cence. Deux mois apres, le cautére, dont
on avait gradvellement diminué la lar-
geur et modéré la suppuration, est ferme.
Guérison radicale.

» L'importance de cette observation
doit faire excuser In longuenr d'un récit
gue je n'aurais pu abréger davantage,
sans muire a son intérél. On voit | abord
une gasirite des plus inlenses se déve-
lopper chez un sujet, robuste et d'wn
tempérament bilioso-nerveux, tourmenty
par des peines morales; le cerveau ne
pouvait rester étranger a I'état morbide
abilominal , anssi le délire ne tarde--il
pas a se manifester. Mais il céde aux
¢évacuations sanguuics capillaires | co-
picuses, qui dissipent l'inflammation de
I'estomac dont il était le résultat sympa-
thique. Pendant la durée de ces premiers
accidents, qui semblaieut devoir composer
toute la maladie , I'urine est rendue tous
les jours assez abondamment, mais a des re-
prises fréguentes el avec un peu de difli-
culté. Gependant celte urine, quoique rou-
gedtre, est d'un bon aspect ; le malade ne

se plaint d'aucune douleur dans 'hypo-
gastre. Au moment ou la convalescence
parait s'¢lablir, et apres une nuit calime,

tout a coup M. S.... sent quil ne peut
plus uriner. La vessie s'est remplie d'une
quantité considérable d'urine . et cela
sans douleur et méme sans malaise. J'ai
déja dit qu'il était difficile de préeiser si
I'affection vésicale était le résultat d'une
sorte de métastase brusque de la phleg-
masie primitivement gastrique, comme
cela se voit dans lés érysipeles, ou si elle
s'était développée lentement et d'vne ma-
nitre latente. Cette affection sub-aigu@,
indolente, avec inerlie compléte de la ves-
sie, qui se trouve privie de toute con-
tractilité, saccompagne de circonstances
aussi alarmantes que remarquables. Les
accis de fievre affectant le caractére per-
nicienx, n'étaient quun effet de Virrita-
tion hypogastrique. Le quinguina devait
étre promptement abandonné. Les sang-
sues, appliquées & plusieurs reprises, ont
eu l'efficacité la plus grande et la plus
évidente; aucwn moyen thérapeutique
n'aurait pu les remplacer. 1 est & remar-
quer que nous fimes conduils a cette
médication, le doctenr Richard et moi,
plutot par le raisonnement que par l'exa-
men de U'ensemble des symptémes ; car
ils semblaient se réunir pour contre-in-
diquer toute évacuation de sang.

» Cependant arrive un moment o les
sangsues cessent de répondre a notre at-
tente, ot le retour de tous les signes les
plus graves inspire un pronostic sinistre.
Elles sont remplacées par des remédes
qui modifient de la maniere la plus
prompte et la plus heureuse 1'état mor-
bide de la vessie, et enfin 'influence mo-
rale accélere le retour des contractions
de cet organe. Pendant le cours de cette
ischurie, les reins séerétaient une quan-
tité durine plus copicuse que dans la
disposition mormale , et ecpendant les
boissons ¢laient prises rarement et tou-
jours a petites gorgées. » (Polinicre, £ -
des climques sur les émissions sanguines,
L. n, p. 486.)

M. Civiale pense que I'on ne doit se
servir des antiphlogistiques qu'au débat
de la phlegmasie , et aussi long-lemps
que le catarrhe vésical affecte un carac-
tere plus ou moins aigu ; ils calment les
accidents lecaux, diminuent la réaction
générale, et disposent les parties a per-

mettre I'application des moyens plus di-
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rectement en rapport avec 'état morbide
dont elles sont devenues le siége. Mais,
ajoute-t-il, insister sur leur emploi, aprés
qu'on a obtenu d'eux ce premier résul-
tat, c'est perdre un temps précieux, pen-
dant lequel le mal fait assez de progres
pour ne pouvoir plus étre vaincu. Dans
le catarrhe vésical chronique, ils ne sont
guére utiles , suivant le méme auteur,
que dans les exacerbations que font sur-
gir soit des causes accidentelles, soit les
autres moyens curatifs.

2> Révulsifs. Les principaux moyens
de révulsion qui ont été mis en usage
pour combattre le catarrhe vésical, sont
!e.s' vésicatoires, les cautéres, les frictions
irritantes ; mais on ne s'est point accordé
sur la détermination des points sur les-
quels il convient d’en faire I'application.

Desault, Chopart et Boyer les conseil-
laient dans les cas oliils avaient lieu de
supposer une répertssion d'humeur,

« Si une affection rhumatismale ou gout-
teuse, dit Boyer, si un exanthéme aigu
ou chronique ont disparu subitement, il
faut appliquer un topique rubéfiant ou
vésicant sur I'endroit qu'occupait le rhu-
matisme, ou l'exanthéme répercuté, » I

conseillait également 1'application d'un
cautére au bras, ou a la cuisse, au déelin
de la maladie, dans le cas o les diapho-
rétiques et les purgatifs n'améneraient
pas la solution compléte de la maladie.
Si le malade , ditil encore , a été attaqué
de rhumatismes ou de dartres, et que 1'on
suppose I'affection vésicale produite par
le transport de la premiére maladie sur
];1 vessie, il convient d'établir un cautére
a chaque cuisse, ouun séton alarégion hy-
pogastrique. Ce derniermoyen a été vanté
tout récemment comme trés-efficace :
maisI'ayant employé plusieurs fois, je n’ai
pas remarqué qu'il fiit plus avantageux
que les cautéres. J'ai fait usage quelque-
fois d'une pommade composée d'une
once de saindoux ou de cérat, et d'un
gros et demi ou deux de tartrite de po-
tasse et d'antimoine ( tartre stibic ). Cette
pommade produit une éruption de gros
boutons semblables a ceux de la vaccine.
On entretient cette éruption en répétant
les frictions, lorsque les premiers bou-
tons sont secs. Les cauléres contribuent
a la guérison du catarrhe en dérivant

vers l'extérieur I'humeur morbifique qui
s'est portée sur la vessie, et lors méme
que le déplacement de cette humeur est
impossible, et que la maladie est trop
ancienne, que la membrane muqueuse
est trop altérée dans son organisation,
les cautéres deviennent utiles, en dimi-
nuant I'abondance ou I'afflux de la mu-
cosité & la vessie. (Boyer, t.1x, p. 32.)

Scemmering rapporte, d'aprés Cabanis,
que Boyer guérit un catarrhe vésical par
I'application d’un large vésicatoire sur la
partie interne des cuisses. Trampel, se-
lon le méme auteur, retirait de grands
avantages du séton au périnée. Dans ces
derniers temps, M. Roux paralt avoir ob-
tenu quelques succes a l'aide du séton
ouvert a la région hypogastrique. Mais
on devra toujours, dans le cas ot I'on se
croira obligé de recourir i ces moyens,
faire la part du régime doux et régulier
auquel sont soumis les malades, lorsque
I'amélioration dans leur état ne se mon-
tre qu'au bout d'un temps plus ou moins
long.

L'auteur le plus récent qui ait éerit
sur ce sujet, M. Civiale, n'approuve dans
aucun cas, quand il s'agit d'affection vé-
sicale, 'emploi de vésicatoires canthari-
dés. Rarement , suivant lui, I'améliora-
tion a été sensible ; souvent le col vésical
s'est ressenti de 'action des cantharides,
et la difficulté d'uriner a augmenté, du
moins pendant quelque temps. Dans la
majorité des cas, il préfére les frictions
avec la pommade stibie, soit sur I'hypo-
gastre, soit sur la région sacro-lombaire.
Chez plusicurs malades , ces frictions ont
occasionné une éruption presque géné-
rale , mais trés-prononcée surtout aux
lombes et a I'hypogastre, phénoménes
qui produisent une révulsion puissante et
salutaire, et dont on doit prévenir les
malades, afin qu'ils n'en soient point ef-
frayés.

Nous venons de passer en revue les ré-
vulsifs extérieurs; les révulsifs intérieurs,
les excitants du tube digestif, ne doivent
pas étre mis en oubli, et lorsque les voies
digestives sont saines, on se trouvera
souvent assez bien de I'usage de quelques
purgatifs doux.

3% Narcotigues. Les narcotiques et les
stupéfiants sont d'une grande utilité dans
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toutes les affections inflammatoires, soit
aigués, soit chroniques, des voies urinai-
res, et, cela, qu'ils soient administrés a
l'intériear par |'estomac, ou a l'extérieur,
ou enfin par le rectum. Cependant, on
doit dire qu'on ne les a, le plus souvent,
employés que comme moyens palliatifs,
préparatoires, et dans le but de calmer
momentanément des accidents d'exacer-
bation contre lesquels un traitement
plus énergique et plus actifl devait étre
dirigé.

Boyer conseille les lavements avec la
décoction de tétes de pavots, les embro-
cations sur le périnée, les environs de
I'anus, la verge et 'hypogastre, avec un
liniment opiacé; lorsque les douleurs
sont tres-vives , il conseille de pousser
dans Vanus, avec une petite seringue,
un demi-verre de décoction de graines de
lin et de tétes de pavots, et dix, quinze
ou vingt gouttes de laudanum liquide,
proportion qui sera graduée et en rap-
port avec lintensité de la douleur. Lors-
que les souffrances sont excessives, on
peut répéter l'injection deux fois dans
les vingt-quatre heures,

Valentin ( Biblioth. américaine, n* 9,
p. 321) recommande l'extrait de cigué,
dont il dit avoir retiré de grands avanta-
ges. Cependant, nous ne saurions con-
seiller aux praticiens d'en porter la dose
aussi haut que lui. Il est parvenu, par
gradalions, bien entendu, a en adminis-
trer jusqu'a trois gros par jour (douze
grammes), dose qui ne nous paralt pas sans
danger, quelle que soit la tolérance toxi-
que que 'on soit parvenu a €tablir chez
un malade.

Nauche partage 'opinion de Valentin,
sur les heureux effets que peut pro-
duire l'extrait de cigu#, qu’il administre
aussi & haute dose, depuis un jusqu'a huit
grammes par jour. « Par Femploi de cet
extrait, combiné avec celui des prépara-
tions antimoniales ou sulfureuses, dit-il,
je suis parvenu & guérir deux catarrhes
chroniques de la vessie, dont la cause
premiére n'élait pas trés-bien détermi-
née, et qui avaient résisté plusieurs an-
nées a tloute espece de traitement. L'on
peut aussi retirer quelque avantage, lors-
que le catarrhe est intense et tenace, des
extraits de quinquina et de belladone,

depuis un centigramme et demi jusqu'a
cing centigrammes par jour. » ( Des ma-
ladies de la vessie, 1810, p. 53.)

M. Brachet de Lyon, auquel on doit
une excellente monographie sur I'emploi
de l'opium dans les phlegmasies, s'ex-
prime ainsi a ce sujet : «J'ai yu beaucoup
de catarrhes chroniques de la vessie, et
un assez grand nombre d'aigus; tous
étaient intenses, et ont nécessité de suite
un traitement antiphlogistique complet,
dans lequel je n'ai fait usage de I'opium
(que comme accessoire. Je ne puis rap-
porter qu'un fait dans lequel j'ai pu pla-
cer l'opium de maniére a me louer de ses
effets curatifs. Le voici :

Oss. 11, « M. Moisy, Agé de cinquante-

huit ans , rendail assez souvent de pelils
graviersdans ses urines. L'irritation qu'ils
occasionnaient donnait facilement lien a
un catarrhe de la vessie qui ne se guérissait
qu'a la longue, et par 'usage soutenu des
bains tiédes, des boissons émollientes,
des lavements et du régime le plus sé-
vere. En 1817, je fus appelé pour un de
ces catarrhes. 1l y avait deux jours que
M. Moisy souffrait heaucoup. Bains, fo-
mentations, boissons, rien n'avait pu le
calmer ; il urinait (réquemment avec de
violentes douleurs, et les urines étaient
d'un rouge vif. Le malade se refuse a
toute espéce d'évacuation sanguine, sous
prétexte qu'on les lui avait défendues
tisane de graines de lin émulsionnée
potion calmante avec deux onces de sirop
de Karabé, demi lavements avec vingt
gouttes de laudanum pour chacun, fo-
mentations avec la décoction de tétes de
pavols). La maladie qui, au rapport du
malade , débutait avee plus d'intensité
que les autres fois , fut tellement amen-
dée, qu'il s'endormit et ne sentit presque
plus de douleurs. Il retint de plus en plus
les urines, et, au bout de cinq jours, il ne
ressentit plus rien. Depuis ce moment,
M. Moisy a ¢été obligé de recourir plu-
sieurs fois @ ce méme traitement, qui a
toujours réussi pendant cing ou six ans
qu'il est resté a Lyon,

» En 1822 ou 1823, M. Moisy se rendit a
Nevers ; son catarrhe y reparut et ne fut
point traité par les opiacés ; il parcourut
lentement ses périodes, reprit un carac-
tére aigu avant d'¢tre tout a fait terminé,
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devint chronique et fit enfin succomber
le malheureux.

» Je ne prétends pas dire, ajoute
M. Brachet, que le malade est mort parce
que I'on n'a point administré opium :
son Age, ses rechutes fréquentes, les gra-
viers nomhrenx qu'il rendait, tout dis-
posait la maladie a prendre un caractére
chronique. Quoi quil en soit, il est évi-
dent qu'il a di I'éloignement de cette
facheuse terminaison a I'emploi de I'o-
pium, au début des différents catarrhes
dont je I'ai vu menacé bien des fois. A
celle époque, la maladie était plutot une
irritation qu’'une inflammation ; elle était
par conséquent dans les conditions fa-
vorables & l'administration de 'opium.
Mais si l'inflammation eit été déclarée, je
ne doute pas que ce remeéde eut été
moins avantageux. Cependant, si les dou-
leurs étaient excessives, il contribuerait
a les calmer. Sous ce rapport, il ne doit
pas étre enticrement rejeté pendant le
cours de l'inflammation, d’autant moins
quiil n'est pas, comme dans la gastrite,
immédiatement appliqué sur la mugqueuse
enflammée. Son action éloignée ne de-
viendrait nuisible que dans le cas ou la
dose en serail assez considérable pour
modifier la girculation et produire la
stase capillaire.....

» Je ne sais pas, dit plus loin le méme
auteur, jusqu’a quel point on pourrait es-
sayer l'opium en injection dans la vessie.
Ce moyen pourrait étre d'une utilité
d'autant plus grande, qu'il agirait diree-
temenl sur la partie malade, et qu'en
étendant les urines, il les rendrait moins
deres el moins irritantes sur la membrane
phlogosée. » (Brachet, De [l'emploi de
lopium, p. 207.)

M. Civiale pense que l'abus que l'on
pourrait faire des narcotiques, et de I'o-
pinm en particulier, aurait I'inconvénient
de provoquer une constipation opinidtre,
d'énerver le sujet. et d'afTaiblic la vessie,
qui n'a déja que trop souvent de la ten—
dance a lomber dans |'atonie. Cependant,
dans un cas de catarrhe vésical, observé
par Barthez, et relatif & un malade qui
rendait jusqu'a quinze livres de mucus
dans les vingt-quatre heures, Barthez
administra 'opium a haute dose, tant
par les premieres voies qu'en lavement ;

il aida, il est vrai, I'action de ce médi-
cament de Fapplication de dix-huit sang-
sues au périnée, a plusieurs reprises ; et
ce traitement fut ecouronné d'un plein
sueces.

4° Balsamiques. — Les balsamiques
ont été employés soit a l'intérieur, par
I'estomae, soit en injections dans I'inté-
rieur de la ecavité de la vessie. Nous re-
viendrons, plus loin, en traitant des in-
jections vésicales, surl'emploi de ces sub-
stances sous forme d’injection.

Boyer et Chopart, tout en admettant
une influence trés-grande des prépara-
tions dites balsamiques sur les organes
urinaires, pensaient qu'elles ne pouvaient
étre utiles dans le flux catarrbal de la
vessie que lorsque ce flux n'est accom-
pagné d'aucune douleur,mais qu'elles de-
viennent nuisibles lorsqu'il y a des symp-
tomes d'irritation et d'inflammation et
que I'exerétion de l'urine devient dou-
loureuse. Disons, ayant d aller plus lain,
ce que lon entend, en thérapeutique,
par le nom de balsamiques. On comprend
sous ce nom un assez grand nombre de
substances, la plupart du temps rési-
neuses, parmi lesquelles, et en premiére
ligne, se placent le haume de copahu, la
térébenthine et son huile essentielle, le
baume de la Meecque; les plus usitées
sont la térébenthine et le baume de co-
pahu,

Un membre des plus distingués de
I'Académie de médecine, M. Jourda, gué-
rit, a ee que rapporte Alibert, un catarrhe
vésical pendant la durée duguel la vessie,
trop distendue par l'urine qui s’y élait
accumulée, s'élait rompue ; le succes fut
attribué & une potion balsamique com-
posée de deux gros de lait d'amandes,
méme quantité de dissolution de gomme
arabique, une onee de baume de copahu,
une once de siroj d'altheea et deux gros
de fleurs d'oranger. Les cas de cette na-
ture sont heureusement assez rares; ils
sont surtout trop compliqués pour que
I'on puisse attribuer la guérison a la senle
émulsion balsamique qui fut mise en
usage.

« La térébenthine de Venise, dit M. Fer-
rus, est d'un usage journalier dans la
cure du catarrhe chronigue de la vessie.
On la prescrit en pilules, en sirop, en
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suspension dans un mucilage, pour bois-
son ; el, sous ces diverses formes, on en
éleve la dose jusqu'a quarante ou cin-
qiiante grammes par jour. En lavements,
on en donne encore une plus grande
quantité, Enfin on a conseillé I'emploi de
ce médicament en [rictions sur les cuisses,
I'hypogastre el en vapeurs recues sur
toute la surface du corps dans un appa-
reil convenable. On sait que I'eau de gou-
dron, préconisée outre mesure par quel-
ques-uns, dans le cas de eatarrhe chro-
nique de la vessie, n'est quune suspen-
sion dans l'eau du résidu demi-brilé des
végélaux qui donnent la térébenthine.
Les baumes de la Mecque et de copahu
ont quelquefois été proposés en rempla-
cement de la térébenthine de Venise.
Mais leur effet est absolument le méme,
s'il n'est pas inférieur. Nous n'omettrons
pas 'averti que la térébenthine et les
médications dans lesquelles entrent quel-
ques-unes de ses préparations, produi-
sent, dans certains cas, des accidents qui
obligent a renoncer @ leur usage. Ainsi,
chez quelques sujets, les premiéres doses
de ce médicament augmentent tous les
symptomes du catarrhe vésical, et, de
plus, déterminent une rétention d'urine
momentanée. D'autres fois le méme eflet
est produit par une dose trop élevée chez
un individu déja soumis a ce traitement.
Enfin quelques malades ne peuvent pas
du tout digérer la térébenthine, leur es-
tomac se souleve el ils vomissent a la
setle odeur de cette substance. » ( Loeo
cit., p. 351.)

C'est principalement Dupuytren qui
avait conseillé les balsamiques et qui les
avait mis en grande vogue, sans élre Lou-
tefois exclusif ; car il convenait que quel-
quefois ils ne procuraient pas une gueri-
son compléte. M. Civiale rapporte dans
son ouvrage plusicurs insucees de l'em-
ploi de la térébenthine dans le catarrhe
vésical, tirds de la pratique de Dupuy-
tren. Nous devons dire qu'un assez grand
nombre de succes de celte préparation
ont été publiés par M. Avisard, et que
I'on en trouvera un exemple assez remar-
quable, suivi de guérison, dans la Gazette
des Hopitauxr de 1850-1851 (n* 64).

M. Civiale pense que Dupuytren em-
ployait la térébenthine d'une manicre

tout i fait empirique et sams tenir le
moindre compte de 1'élat des organes,
opinion contre laquelle nous ne saurions
trop nous élever. « Chez la plupart des
malades de Dupuytren, dit-il, les résultats
furent loin d'étre satisfaisants. Dang la
majorité des cas, il fallul suspendre,
méme a plusieurs reprises, I'usage du re-
méde, parce qu'il déterminait une exas-
pération de la phlegmasie locale et une
perturbation générale. Plus d'une fois,
de chronique qu’elle était, I'inflammation
de la vessie tendait a devenir aigu¥; en
un mot, en somme totale, la térében-
thine semble avoir été plutdt nuisible
qu'utile.... Le probléme; en ce qui con-
cerne la térébenthine, est loin d'dtre ré-
solu et n'est point aussi simple quon
pourrait le croire. Non-seulement celte
substanee n'a pas toujours réussi, mais,
quand elle a eu des succés, rien ne
prouve qu'on n'aurait pas pu les oblenir
par d'autres moyens ni qu'il ne soit pas
dus it 'ensemble des conditions nouvelles
au milien desquelles les malades se trou-
vaient placds

» Je ne rejette pas plus les balsamiques
que tous les autres moyens, quels qu'ils
soient : ce que je blame, c'est 'abus
qu'on en a fait, qu'on en fait encore, et
I'empirisme aveugle avec lequel on les
administre, Quand le catarrhe ne dépend
que d'une surexcitation du col vésieal , et
qu'il se lie & une constipation habituelle,
la térébenthine peut étre utile; et la ré-
volution qu'elle opere sur le canal intes-
tinal suflit quelquefois pour faire cesser,
au moins temporairement , affection
dont le réservoir de P'urine est atteint,
Elle peut également I'étre dans d'aulres
cas, en modifiant le caractére de la phleg-
masie, en la faisant passer, du degré
chronique, a un état plus ou moins aigu,
passage qui est quelquefois avantageux,
ici comme dans tant d'autres inflamma-
tions. Enfin il peut étre bon d'y recourir
vers la fin du traitement, lorsque déja on
a écarté les causes et agi directement sur
les parties malades, de maniére a en mo-
difier le mode de vitalité. Nous ne parle-
rons pas de la répugnance qu'ont la plu-
part des malades a prendre les résines,
dont on est obligé de masquer le goit et
l'odeur par des préparations et des com-
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binaisons qui en atténuent souvent 'ef-
fet. Cette réflexion s’applique principale-
ment au baume de copahu, dont on fait
un grand usage, depuis quelques années,
contre les maladies des voies urinaires,
sans qu'il soit possible d'expliquer ce
nouvel engouement, puisqu'il est de fait
qu'on a rarement a se louer du résultat.
Si parfois il y a diminution momentanée
du dépot muqueux, les accidents ne tar-
dent pas & reparaltre aussi énergiques
qu'auparavant, et souvent méme avec un
délabrement considérable de la santé,
Enfin, une derniére considération, qui
me paralt la plus grave de toutes, c'est
que les diverses substances résineuses
sont aptes a faire naitre des symptomes
d'inflammation du coté de la vessie, i tel
point que M. Coulson assure avoir vu plus
de catarrhes vésicaux déterminés par
leur emploi inconsidéré que par toute
autre cause. » (Civiale, loc. cit., p. 482.)

En résumé et entre tant d'opinions
différentes, nous dirons qu'en vérité ce
serait folic que de donner la térébenthine
dans tous les cas et sans tenir compte de
la cause productrice du catarrhe vésical,
mais qu'il est d'autres circonstances dans
lesquelles elle peut, ainsi que le baume
de copahu, rendre les plus grands ser-
vices,

5° Toniques el astringents. — Les cas
ne sont pas nombreux dans lesquels on
doive employer les toniques et les astrin-
gents ; cependant, «si des symplomes
adynamiques se font observer, dit Scem-
mering, on a recours a des moyens loni-
ques et méme stimulants; ainsi on fait
prendre pour boisson l'infusion de camo-
mille romaine ou de trefle d'eau, ete.; plus
tard on ranime les propriélés vitales au
moyen de V'alun, des préparations de
bois de Campeche, de 1'écorce du Pérou,
de la cannelie et des martiaux. Grashuys
guérit avec la teinture de cachou et de
quinquina un catarrhe qui durait depuis
vingt ans et qui était accompagné de
strangurie et 'émaciation. » ( Scemme-
ring, p. 39.

On a conseill¢, au nombre des toniques,
ou plutdt des excitants, les eaux miné-
rales de diverses contrées, de Cauterets,
de Plombiéres, de Contreseville, de Vi-
chy. Bien qu'en général, il nous semble

que l'on a souvent exagéré Vefficacité
des eaux minérales, nous ne pouvons
douter que quelquefois, ici, elles n’aient
produit d’heureux effets. Selon M. Ci-
viale, on devra préférer les sources sul-
fureuses chaudes, quand il s'agira de ca-
tarrhes anciens, opinidtres. Celles de
Contrexeyille et leurs analogues ont pour
but de ranimer la contractilité vésicale,
presque toujours affaiblie dans cette ma-
ladie. Si le catarrhe dépendait d'un état
névralgique du col de la vessie, avee tu-
méfaction de la prostate, on aurait i re-
douter des rétentions d'urine parfois
trés-graves, Ce qui doit souvent avoir con-
tribué a faire croire & la vertu des eaux
minérales, c'est que, pendant leur séjour
aux eaux, les malades ingéraient une
beaucoup plus grande quantité de bois-
sons que dans I'état ordinaire, et que,
sous linfluence d'une sécrétion vitale
plus abondante, les urines, délaydes,
perdent de leur couleur et de leur con-
sistance et ne déposent plus de muco-
sités,

Au nombre des toniques, ou plutot des
excitants, et des excilants énergiques de
I'appareil urinaire, nous rangerons la
teinture de cantharides, employée par
M. Casimir Broussais. On trouvera, dans
le second rapport trimestriel du service
de ce médecin au Val-de-Grace, publié
en octobre 1835 | dans le Journal Hebdo-
madaire, deux observations de catarrhes
vésicaux contre lesquels les boissons diu-
rétiques, les bains de siége et les bains
entiers étaient insuffisants, et qui furent
rapidement et trés-bien guéris par la
teinture de cantharides administrée a la
dose d'une & deux goultes dans des po-
tions gommeuses.

6% Injections vésicales. — Le catarrhe
vésical étant une affection purement lo-
cale, on s'est demandé si des applications
directes ne pourraient pas étre utiles, et
Chopart, un des premiers qui aient em-
ployé les injections a l'intérieur de la
vessie, les a recommandées en ces ter-
mes : « Si la mucosité, dit-il, continue &
sortir avec abondance, on fait dans la
vessie des injections propres a en répri-
mer I'afflux. On commence ordinairement
par celles de décoction d'orge, puis d'ean
de Baréges coupée avec la précédente, ou
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d'ean de Balarue, s'il y a paralysie de la
vessie. J'en ai fait d'eau végéto-minérale,
pour un vieillard de soixante-quinze ans,
¢épuisé par la perle excessive de cetle mu-
cosité, Il n'en a éprouvé aucun accident ;
ses urines sont devenues moins chargées
de glaires ; il a repris des forces et a vécu
deux années dans cet état. » [l importe de
faire remarquer avee Boyer que les injec-
tions ne pouvant se faire qu'au moyen
d'une sonde, et lintroduction de ecet
instrument dans la vessie causant tou-
jours plus ou moins de douleurs et d'ir-
ritation, on ne doit les employer qu'avec
les plus grandes précautions. Les injec-
tions vésicales doivent étre considérées
suivant leur nature, suivant qu'elles sont
émollientes, excitantes, caustiques, as-
tringentes.

a. Injections émollientes, Le but des in-
Jections émollientes est d'enlever, en dé-
layant l'urine, les dépots qu'elle a pu
laisser dans ce viscire, et d'apaiser 1'ex-
ceés de sensibilité de sa membrane in-
lerne, exagérée par le fait de sa phleg-
masie, Les premiéres injections que 'on
devra mettre en usage sont les injections
d’eau pure tiédie, ou de décoction légére
de plantes ou de racines ¢mollientes,
S§'il se joint a I'affection catarrhale un
état d'atonie et de catarrhe de la vessie,
on emploiera I'eau ou la décoction émol-
liente a une température plus ou moins
basse. En thése générale, et comme
principe, nous devons d'abord recom-
mander aux praticiens d'habituer peu a
peu l'urétre au passage de la sonde, par
I'usage modéré et temporaire des bou-
gies molles, précaulion sans laquelle
lirritation urétrale produirait plus de
mal gue I'injection ne déterminerait de
bien. Dans le cas ou, malgré celle pré-
paration, le passage de la sonde produi-
rait de la douleur, des bains de siége,
des lavements émollients remédieraient
facilement aux accidents d'irritation. On
trouvera dans les ouvrages spéciaux le
détail des précautions minutieuses a
meltre en usage dans les circonstances
out I'urétre et la vessie seraient trés-sen-
sibles ; ainsi, par exemple, il se peut que
'on soit obligé d’enduire la sonde d'ex-
trait gommeux d'opium, ou d'extrait de

.

belladone pour engourdir la trop grande
sensibilité de la muqueuse,

Pendant les premiers jours, on se bor-
nera a une seule injection tidde; puis
bientdt on en fera une matin et soir, et
enfin l'on arrivera a en pratiquer plu-
sieurs de suite, et pour ainsi dire coup
sur coup, et avec de I'eau de plus en plus
froide. Un chirurgien anglais, M. Gu-
thrie, a pour habitude de se servir d'in-
jections aussi chaudes que le malade
peuat les supporter, et d'augmenter la
température & mesure que la sensibilité
de la muqueuse vésicale diminue. Ces
sortes d'injections, sauf la composition,
devraient peut-étre plutdt étre rangées
dans la classe des injections excitantes.

Nous comprenons parmi les injections
émollientes, et pour ne point en faire
un paragraphe séparé, les injections nar-
cotiques, celles dans la composition des-
quelles entrent les opiacés, peu usitdes
jusqua présent, et a tort, selon nous,
car, pour le dire en passant, nous pen-
sons que I'on a peut-étre trop redouté
F'emploi de I'opium, qui comporte, bien
que dans une certaine limite, une dose
plus forte que les proportions recues
généralement. « Je ne sais pas, dit M.
Brachet, jusqu'a quel point on pourrait
essayer l'opium en injections dans la
vessie ; ce moyen pourrait étre d'une
utilité d’autant plus grande qu'il agirait
directement sur la partiec malade, et
quen étendant les urines il les rendrait
moins Acres et moins irritantes sur la
membrane phlogosée. » (Ouvr. cité
pag. 210.

M. Devergie paralt avoir employé avec
succes ces injections narcotiques, qui,
dans les mains de M. Civiale, auraient
complétement échoué.

b. Injections excilantes. Les substances
excitantes , dont on s'est servi pour in-
jecter la vessie, sont les résines de co-
pahu, de térébenthine, I'eau de gou-
dron, la décoction de suie.

Les injections avec le baume de eo-
pahu méritent une mention particuliére
tant a cause des merveilles que 1'on a dit
avoir €té opérdes par leur moyen que
par la position de quelques-uns des au-
teurs qui les ont employées.




