


LIBRAIRIE J.-B. BAILLIERE ET FILS

19, rue Hautefeuille, prés le boulevard Saint-Germain, Paris

BIBLIOTHEQUE DE L'ELEVE BN MEDECINE
COLLECTION D'OUVRAGES POUR LA PREPARATION AUX

EXAMENS DU GRADE D2 DOCTRUR BT D'OFFICIER DR SANTE
AUX CONCOURS DE L'EXTERNAT ET DE L'INTRRNAT

Nou'veau dictionnaire de médecine et de chirurgie pratiques.
Birecteur de la rédaction : le D* Jaccoun. 40 vol. in-8. 400 fr.
Erixide chague volume ., 10 It S 10 fr,

Dictionnaire de médecine, de chirurgie, de pharmacie, de l'uit
vélérinaire el des scieuces qui s'y rapportent, par E, Lrerwd
(de U'lostitul). Diz-septicme édition. 1593, 1 vol. gr. in-8,
1820 p. a2 colonnes, avec 580 fiz................ A0 T,

Aide-mémoire de médecine, de chirurgie et d’accouchements, par
le D" A. ConLIEU. 1 vol. in-18 jésus, avee 450 fig., cart, 6 fr.

Premier cxamen
Physique, Chimie, Histoire naturelle médicales

BLANCHARD (Raphaél). Zoologie médicale. 2 vol. in-8.,. 20 fr.

BOUANT. Dictionnaire de chimie. { vol, in-8............ 25 fr.

BUIGNET. Manipulations de physique. 1 vol. in-8, cart. 16 fr.

CAUVET. Histoire naturelle médicale. 2 vol. in-18 jésus. 12 fr.

— Cours de botanique. 1 vol. in-18 jésus, cart.......... 10 (r.

COUVREUR. Le microscope. 1 vol in-16, avec 112 fig.. 3 [r.40

DAVAINE. Entozoaires et maladies vermineuses. { vol.in 8. 14 (r.

DUCHARTRE. Botanique. I vol. in-8,carl,.............. 20 fr.
ENGEL. Chimie médicale. 1 vol. in-8............cc0unu.. 9 [r.

GAUTIER (L.). Les champignons. 1 vol. in-8, {6 pl. col. 24 fr.
GIRUD (Paul). Manipulations de zoologie. 2 vol. in 8, avec 57 pl.
en noir et en couleur, carl, ., .....ovuu.. SR W st 20 fr.
— Manipulations de botanique. 1 vol. in-8, 20 pl., carl.. 7 [r.
GUIBOURT et PLANCHON. Drogues simples. 4 vol. in-8.. 36 [r,
HERAIL et BONNET. Manipulations de bhotanique médicale et
_pharmaceutique. 1 vol.in-8, 36 pl. col. et 223 fig., cart. 20 fr.
HERAUD. Dictionnaire des plantes médicinales. 1 vol. in-18 jésus
de 600 p.; avee 26 e g cant . N e 6 fr.
JAMMES (L.). Aide-mémoire d’analyse chimique et de loxicolo-
gie. 1 vol, in-16 dc 288 p, avec 65 fig., carl,..,...... 3(r.
— Aide-mémoire de botanique. 1 vol. in-16, avee fig., carl 3 fr.
— Aide-mémoire d’hydrologie, de minéralogie et de géologie.
{'vol, in-16, avec el cant . s Do e
— Aide-mémoire de physique. 1 vol. in-16, avec fig., cart. 3 fr.
— Aide-mémoire de chimie. 1 vol. in-16, avec fig., carl., 3 fr.
— Aide-mémoire de micrographie et de zoologie, 1 vol: in-18,
Avee fig. o e e ST S S S bt w3l
JUNGFLEISCH. Manipulations de chimie. 1 vol. in-8, cart. 2} fr.

ENVOI FRANCO CONTRE ‘dl; MANDAT SUR LA POSTE




g

oo

e & SRS G

LIBRAIRIE J.-B. BAILLIERE RT FILS

LEFLEVRE (Julien). Dictionnaire d'électricité. 1 vol. gr. in-8; a

deux colonnas, avec 1.000 lig.......c0vuvuennennnnn. 25 fr‘
MONIEZ Les parasites de I'homme. 1 vol. in-16...... 3 fr. 50
RECLU. Manuel de I'herboriste. 1 vol. in-16, avec fig. ... 2 (r.
ROUX (G.). Précis d’analyse microbiologique des eaux. 1 vol.
ANASVAVEEETS B el s S e e o s 5 fr.
SAPUm,\ (A. de). Théories et notations de la chimie moderne,
1 vol. in-16, nvec B oo s e e s v eals o s e s Gt
SICARD. Zoolog:e 1 vol, in-§, avee 788 fig......... cae, 2T,

WUNDT et IMBERT. Physique médicale. 1 vol. in-8...... 12 [r
Devaxieme examen
Anatomie. Histologie. Physiologie

BALFOUR. Embryologie. 2 vol. in-8.................. . 30fr,
BEAUNIS. Physiologie. 2 vol in-8, cart.. 25 fr.
BEAUNIS et BOUCHARD. Anatomie descnptwe et embryologle

fixolsun-Raenrt o o

vissssensusnsssnsssessas 20

—_ Anatomxe et dissection. 1 v 4fr. 5f
BERNARD (Claude). Ph}slologle : ques el asphyxie, dia-
bete et glycogenese, liquides de 'organisme, pathologie expé-
rimentale, phénomenes de la vie, physiologie expérimentale,
physiologie opératoire, substances toxiques, sysiéme nerveux,
lis;us vivants, lable alphabélique. 15 vol. in-8, avec pl. ol
108 fr.

CU\'I~ R et KUHFF, Le corps humain. l vol. ;,r in-8, avec allas
de 27 pl. coloriées, découpées et superposées. Ensemble : 2 vol.

e e e 15 Ir.
DUVAL (\l.\lhl:ﬁ) Cours de physmlogle 7 édition de Kuss ef
DuvaL: 1 vol. in-Riiavae 820 Heiii ol calaieai.g 9 fr.
— Technique microscopique ethlstologlque. 1'vol. in-18.'3 fr. 50
EDINGER. Anatomic des centres nerveux. 1 vol. in-8.... 8Ir,
FAU ot CUYER. Anatomie artlsuquc du corps humain. 1 vol.
in-8. avec 40 fig et 17 pl. noires, 6 fr. — Fie ool |, 12 fr,
FREDERICQ (Léon). Manipulations de physiologic. 1 vol. gr.
in=8savec 300 fg., earl av. i ais v itvkias s sebs sosed 10 [r.
GAVOY. L’ Encephale. 1 vol. in-4, ‘avee allas do 53 pl en glyplo-
graphio. Ensemble, 2 vol. cart......eeccsacnssae

GUINARD (L.). Précis de tératologie, anomalies et monﬂlruo:l-
tés chez I'homme elchez les animaux. { vol. in-18 jésus, 552 p.
R e b I e s T

LEFORT (Pnul) Aide-mémoire d'anatomxeal'amphxbhéatre.1 \ul.
NS BICATEIEN (a1, ot 5 s coeitislante wioia 0105 mle b Bovs A s O L

— Aide-mémoire d’histolo ie. 1 vol. in- 18, cart . 3 fr.

— Aide-mémoire de physiologie. 1 vol. in-18, carl,vrvrnn 30T

LIVON (Ch.). Manuel de vivisections. 1 vol. in-8........ 7 fr.

LUYS. Atlas photographique du systéme nerveux. "Te cerveau.
T volain:8,i24 helluarav 6arl.. . csmicosesuoves sl TRIR

MOREL et VILLEMIN, Hxstologw, { vol. in-8 el allas..... 16Ir.

ENVOI FRANCO CONTRE l(JN MANDAT SUR LA POSTE
2)



LIBRAIRIE J.-B. BAILLIERE RT FILS :

RANVIER  Anatomie générale. 2 vol. in-8......... ... 20 fr,
ROBIN (Ch ). Microscope. { vol. in-8. . ... : L%
— Cours d’histologie. 1 vol. in-8 .................. cn. o
— Anatomie et physiologie cellulaires. 1 vol. in-8. ... . 18 fr.
— Humeuns. 41 vol.F10-85 . F L SN b CARES

Troisieme examen

Pathologie générale, Pathologie interne, Pathologie ext =
i[édeciné opératog?e, Accouc’hements gie externe

BERGERON. Petite chirurgie, 1 vol. in-18, avee fig, ... .. 5 fr.
BERNARD (Cl) el HUETTE. Médecine opératoire ot analomie

chirurgicale. 1 vol. in-18, avec 113 pl., lig. noires, carl, 24 fr.
— Le méme, fig col., carl....,.. AP e soew e A8
BOUCHUT. Pathologie générale. 1 vol. in-8,.

firs
— Diagnostic et séméiologie. 1 vol. in-§... S 3 1‘12G Ir.
— Maladies des nouveau-nés. 1 vol. in-8........... ve. A481r.
— Hygiéne de la premiére enfance. 1 vol. in-18 jésus, 3 fr. 50
BRASSLUR. Chirurgie des dents. 1 vol.in-8........... 5 fr.

BROWNE (Lennox). Maladies du laryax, du pharynx et des
fosses nasales. 1 vol. in-8, avec 2 p! ¢t 200 fig. ....... 5 fr.
BURLUREAUX. La pratique de I’antisepsie dans les maladies con-
tagieuses. 1 vol. in-16, cart
CHARP
CHAUV

CULLERRE. Maladies mentales. 1 vol. in-I8 jésus, .
CYR (J.). Maladies du foie. 1 vol.in-8.....

T P T
DAREMBERG. Histoire des sciences médicales. 2 vol. in-8. 20 fr.
DECAYLE Thérapeutique chirurgicale. ! vol. in-18 jésus.. 6 fr.
DELEFOSSE. Chirurgie des voies urinaires. 1 vol. in-18. 7 fr,
— La pratique de l'analyse ues urines et de la bactériologie

urinaire. 1 vol. in-'8, avee 26 pl. cart 5 ok Loy
DESPINE et PICOT. Maladies des enfants. 1 vol, in-8,.... 9 fr.
BUSTACHE (G.). Maladies des femmes. 1 vol. in-18 jésus. 8fr.
2.0}

FRERICGHS. Maladies du foie. I vol.in-8........0evun... 1
— Diabéte: 1 vol gr. in-8, avec pl. chromolilh.,,,.,,.. 42fr.
GALLZOWSKI. Maladie des yeux. 1 vol. in-8.......... 20 fr,

— Ophtalmoscopie. | vol. gc. in-8, allas de 28 pl., cart.. 35 fr.
GALEZOWSKI et DAGUENET. Diagnostic et traitement des affec-

tions oculaires. 1 vol. in-8, avec fig...........ceuuee 18 Ir.
GALEZOWSKI et KOPFF. Hygiéne de la vue. 1 vol. in-16. 3 fr. 50
GALLOIS. Manuel de la sage-femme. 1 vol in-]8........ 6 fr.
GAUTRELET (E.). Urines, sediments, caleuls. 1 vol. in-16. 6 fr.
GELLE (E.). Maladies de l'oreille. 1 vol. in-{8 jésus..... 9 fr.
GILLETTE. Chirurgie journaliére des hopitaux de Paris. 11 ;u;l.
2 Sxs

in-18, cart..... et S W o

BNYOI F>RAI\'CO CONTRE UN MANDAT SUR LA POSTRE
©)]



_ LIBRAIRIE J.-B. BAILLIERE ET FILS

MANUEL DU DOCTORAT EN MEDECINE
* Par le Professeur Paul LEFERT

Collection nouvelle, 21 volumes in-18, cartonnds.

Prix de chaque volume: 3 fr.
ler Ezamen.

Auie tmémmre de physique médicale. 1 vol. in-18,
GUELA e ui e bvawnmninose s 5 o 0 inlpiocass i nw navee o s & 3 fr.

- Aide-mémoire de chimie médicale. 1 vol. in-18,
288 pages; CAPbE: o', ot snaivin e s sominiate 3 fr.
Aide-mémoire d'histoire naturelle médxcale, contenant
le Droguier de la Ifaculté de médecme. 1 vol. in-18,
CAMBIRTETES e o B ceh wio s & ssoimieeis 3 3 fr.

2 Examen.

Aide-mémoire d'anatomie & l'amphithéatre, disscction
et technique microscopique, arthrologie, myologie,
angéiologie, névrologie, et découvertes nuutomlques.
1 vol. in- 18 288 pages, cart . .. .oceveeiinnns 3 tr.

Aide-mémoire d'histologie, d'anatomie (ostéologie,
splanchnologie et organes des sens) et dembryologle

1 vol. in-18, 276 pages, cart.......eovvvvveuns
Aide-mémoire de _physiologie. 1 vol. in-18, 280 pd"rG‘S
Carts s 5i.s o v (LT T ER, SR SRR . i FOAES

3¢ Ezamen.

A!de-mémou'e de pathologie générale et de bactériolo-
ie. 1 vol. in-18, 288 Eages carl. < e el
Aide-mémoire de pathologie interne. 1 vol in-18,
296 pages, carbes oo iiiiiiie it an s 3 fr.
Aide-mémoire de pathologxe externe genérale " vol
in-18, 312 pages.cart.........i ineinee o 3 fi
Aide-mémoire de chuurgle “des régions, Tome I (Tele,
Rachis, Cou, Poitrine, Abdomen). 4 vol.in-18, cart. 3 fr.
Tome II' (Organes gémtu urinaires, membres) 1 vol.
T F G e b A, M O Y SIS 575 3 fr.
Aide-mémoire de médecine opératoxre 1 vol. 1q-18 -
BOUIDADARL CATE . v oo oe v dhia o bl s oo sisaiatons
Alde—mémou'e danatomle topographxque. 1 vol. in- Ars
capUEaS o SietStaletotaroh BB o Ao G d s



LIBRAIRIE J.-B. BAILLIERE ET FILS

4o Examen.

Aide-mémoire de thérapeutique. 4 vol. in-18, 276 p.,
3 fr

earts . o% R e b 5
Aide-mémoire de pharmacologie et de matiére médi-
cale. 1894, 1 vol. in-18, 288 p., cart. ......... 3 fr.

Aide-mémoire d'hygiéne et de médecine légale. 3¢ édi
tion, 1893, comprenant la loi du 30 nov. 1892 sur ['exer-
cice de la médecine et la loi du 2 nov. 1892 sur le
travail dans l'industrie. 4 vol. in-18, 272 p., cart. 3 fr.

5¢ Examen,

Aide-mémoire d'anatomie pathologique, d'histologie
pathologique et de technique des autopsies. 1 vol.

1I0-18. 280 PYBAPE . <. - voe s LR alalesiei it 3 fr.
Aide -mémoire de clinique médicale et de diagnostic.
1 vol. in-18, 304 pages, carti.ccevuevveeeense. 3 fr.

Aide-mémoire de clinique - chirurgicale, diagnostic,
thérapeutique générale et petite chirurgie. 1 vol. in-
18, 312 nages; carh ..ot d . Rt SRErS

Aide-mémoire d’accouchements. 1 vol. in-18, cart. 3 fr.

Concours de U'Externat des hépilauz.
Aide-mémoire de médecine hospitaliére, anatomie, pa-
thologie, petite chirurgie, pour la préparation du con-

cours de l'externat des hopitaux. 1894, 1 vol. in-18,
SODKPIA/CREES /e ol e e o @ oro oo aiEE eeeieadeaes 3 fr.

MANUEL DU MEDECIN PRATICIEN
Par le Professeur Paul LEFERT.

La pratique journaliére des hopitaux de Paris. 2¢ éde-

- tion,*1892. 1" vol. in-18, 350 p., cart............ 3 fr.
La pratique gynécologique et obstétricale des hopitaux
de Paris. 1 vol. iu-18, 308 pages, cart ......... BT (6,

La pratique dermatologique et syphiligraphique des
hépitaux de Paris. 1893, 4 vol. in-18,310 pages, cart. 8 fr.
La pratique des maladies des enfants dans les hépitaux
de Paris- 1893, 1 vol. in-18, 300 pages, cart.... 3 fr.
La pratique’ des maladies du systéme nerveux dans les
hépitaux de Paris. 1894, 1 vol. n-18,300 pages, cart. 3 fr.



LA PRATIQUE DES MALADIES
DU SYSTEME NERVEUX

DANS LES HOPITAUX DE PARIS



LIBRATRIE J.-B. BAILLIERE ET FILS

Trailé des maladies mentales, par le Dr Henri Daconer,
avec le concours de MM. J. Daconer et G. Dunansi, 1894, 1 vol,
gr. in-8 avec photogravures.........oooviiinian,

La Neurasthénie (¢puisement nerveux), par le Dr Louis Bouvg-
RET, agrégé a la Faculté de Lyon. 1891, 1 vol. in-§. 6 ir. »

Traité pratique des maladies mentales, par le DrCuULLERKE,
wédecin de l'asile des aliénés de la Roche-sur-Yon, 1889,
1 vol. in-18 jésus de 608 p., avec figures......... 6 fr. »

Nervosisme et névroses. Hygléne des ¢énervés et des né-
vropathes par le D CuLt RRRE, 1 vol. in-16 de 352 p. 3 fr. 50

Les frontiéres de la folie, par le Dr CuLLenke. 1 vol. in-16
“ de 850 PAZES .. . iieimenisivsion eisenalsioasian o e e 3 {r. 50

Magnétisme et hypnotlsme Exposé des phénoménes ob-
servés pendant le sommeil nerveux provoqué, par le Dr Cuyr-
LERRE, 3¢ édilion. 1892, 1 vol. in-16 de 381 p. av. 28 fig. 3fr. 50

La thérapeutique suggestive et ses apphcauons aux ma-
ladies nerveuses et mentales, par le Dr CutLerke 4 vol. in-16
A8 318 Pic ciuiuisisioioiniooione nipiai o siois eia oleialuiate s TSI SSS 3 fr. 50

Hypnotisme expérimental. Les émotions dans I'état d’hyp-
notisme et I'action a distance des substances médicamen{euses
par le Dr J. Luvs, 1890, 4 vol. in-16, avec 28 pl. 3 fr. 50

De la Chorée, par GeruaIN Sie, professeur a la Faculté de
médecine de Paris. 1 vol, in-4......c-cavinnil.. 3 fr. 50

L’athétose double et les chorés chroniques de I'enfance, par
le Dr J. Aubry. 1892, 4 vol. in-8, 400 p , avec 3 pl. 10 fr. »

. Traité de la paralysie générale des aliénés, par le
Dt Auguste Voisiy, médecin de la Salpétriére, 1 vol. gr. in-8
de xvI-540 p., avec 15 planches coloriées......... 20 fr. »

Lecons cliniques sur les maladies mentales et sur les
maladies nerveuses, par le Dr A. Voisiy, 1 vol. in-8 de 766 p.,
avec photographies et fig .....ccovcrenniinaan 15 fr. »

Traité pratique des maladies du systéme nerveux, par
W. Hauvonp, professeur des maladies nerveuses a 1'Univer-
sité de New-York. 4 vol. gr. in-8, avec 116 fig.. 20 fr. »

Traité clinique des maladies dela moelle épiniére, par
E. Levpen, professeur & l‘Universilé de Berlin. 1 vol.
e S R R R P TR Ty 14 fr. »

Les hystériques, par le Dr LEGRAND DU SAuLLE, médecin de
la <alpétrlere 2¢ édition. 1891, 1 vol. in-8 de 625 p. 8 fr. »

Du nervosisme aigu et chronique et des maladies
nerveuses, parle Dr Bouchur, 2* édtlwn ivol.in-8. 6fr. »



MANUEL DU MEDECIN PRATICIEN

LA PRATIQUE DES MALADIES

DU SYSTEME NERVEUX.

AIDE-MEMOIRE ET FORMULAIRE

DE THERAPEUTIQUE APPLIQUEE

PAR 7 \/ - LL\(// \
r",,f.,:"" MEDICH \% \
Le Professeur PAUL LEFERT 2 |
\ [} k i )IA i “i |
\\)\ }\ // S
N\ Py ;
\ (¢ T 13\3

PARIS
LIBRAIRIE J.-B. BAILLIERE er FILS

Kue Hautefeuille, 19, prés du boulevard Saint-Germain.

1894






PREFACE

Nous avons pensé qu'il y avait utilité & pré-
senter la pratique des médecins et des chirur-
giens des hopitaux de Paris dans les maladies du
systeme nerveux : MM. Basinskr, Gilbert BaLLET,
BoURNEVILLE, BROWN-SEQUARD, CHARCOT, CORISTIAN,
DeBove, DEJERINE, DusARDIN - BEAUMETZ, Jules
FALRET, F'ERE, GILLES DE LA TOURETTE, JOFFROY,
Luys, Maenan, Pierre Marie, Constantin Paur,
Raymonp, SeGLAas, SoLuiER, Augusle Voisiv,
Jules Voisiv, ete.

On trouvera,traitées dansce livre,les questions
qui s’offrent chaque jour & I'observation de tout
médecin ou chirurgien : Abasie, Ataxie locomo-
trice, Casquevibrant, Chorée, Contractures, Délire,
Dipsomanie, £iclampsie, Epilepsie, Fauteuil tre-
pidant, Goitre exophtalmique, Hémiplegie, Hyp-
notisme, Hystérie, Hystéro-traumatisme, Injec-
tions de liquide testiculawe, Insomnie, Migraine
ophtalmique, Myélite, Neurasthénie, Pachyme-
ningite, Paralysie agitante, Polynévrite, Sclérose,
Suggestion, Syphilis du systéme nerveuz, Syrin-
gomyélie, Tabes, T'étanie, T'ics, 1ransfusion ner-
veuse, Vertige, etc.

Cet ouvrage, dt & la collaboration de 90 mé-
decins et chirurgiens des hopitaux de Paris
renferme plus de qualre cenls consultations sur
les cas les plus nouveaux et les plus variés.



8 PREFACE.

Il permet au médecin instruit de se rappeler
ce qu’il a vu, alors qu'étudiant, il suivait les ser-
vices hospilaliers de Paris; il permet & celui
qui depuis longtemps s’est relégué dauns la pra-
tique, de se tenir au courant des nouvelles mé-
thodes de traitement.

Le praticien est toujours certain, quel que soit
son choix, de s’appuyer sur les conseils d'un
confrére dont le nom fait autorité.

Sansdoute, au lit dumalade, I'état particulier
de ce dernier a au moins autant de poids que le
genre de maladie dont il est atteint; il n’en
reste pas moins que chaque médecin a pour
chaque maladie un ensemble de moyens formant
un arsenal dans lequel il puise incessamment,
sauf & choisir I'agent qui s’adapte le mieux a la
constitution propre du patient.

Pour faciliter les recherches et pour rendre
par cela méme le livre plus utile, nous ’avons
complété par deux tables alphabétiques, I'une
par noms d’auteurs, ’autre par ordre de matié-
res. De telle sorte que I'on peut & la fois avoir
I'opinion de tel ou tel professeur sur les diverses
questions quisont & I'ordre du jour et en méme
temps passeren revue 'opinion des divers chefs
de service sur un sujet déterminé.

Nous remercions ceux de nos savants maitres
qui ont bien voulu nous donner quelques notes
inédites; elles ne pourront qu'augmenter I'inté-
rét de notre travail.

Paris, le 15 septembre 1893.



LA PRATIQUE DES MALADIES

DU SYSTEME NERVEUX

DANS LES HOPITAUX DE PARIS

ABASIE, ASTASIE.

CGharcot.

I. TRAITEMENT PSYCHIQUE. — D’abord el surtout
dans les formes graves, praliquer l'isolement.

1l s'agit de soustraire le malade au milieu dans le-
quel il vit; par la, on supprime tout ce qui peut en
quelque sorte cultiver son mal.

Ce névropathe, fils de névropathe pour la plupart
du temps, devient le point de mire des préoccupations
excessives de tous les membres de la famille.

Les angoisses de ceux qui approchent le malade,
se reflelent toujours et & lout moment dans leurs
questions, dans leur attitude, dans leur manicre
d’étre.

Lui-méme fatigue son entourage par d'incessants
caprices, le terrific méme par des symptomes réelle-
ment effrayants.

Ainsi I'attention du sujel est ramenée ou maintenue
dans le méme cercle des accidents morbides, actuels
ou possibles. Il agit sur son entourage, son entourage
agit sur lui; ¢’est vraiment un cercle vicieuz. ;

De plus, par V'isolement, on peut corriger en parlie
la déviation pathologique qui caractérise I'état mental.

Par cette mesure, on restreindra la dispersion de

A1



10 ABASIE, ASTASIE.

I'attention, la distraction, cause principale des
troubles de la sensibilité, qui sont eux-mémes liés inti-
mement aux amnésies, formant ainsi pour la plus
grande part le fond hystérique. Nous nous rendons
bien comple que nous-méme, nous fortifions noltre
allention, soit en nous souslrayant aux impressions
antérieures, soit en nous isolant.

II.- TRAITEMENT EXTERNE. — Prescrire I'bydrothé-
rapie.

Faire exécuter au sujet, assis ou debout, les mou-
vements de la marche, en les lui enseignant comme
on ferait s'il s'agissait d’un exercice gymnaslique a
apprendre.

Seglas et Sollier.

I. TRAITEMENT GENERAL.— Isolement, hydrothéra-
pie. Faire sur le corps des frictions excitantes.

II. TRAITEMENT INTERNE. — Donner des toniques,
les bromures et Jes valérianates de zinc et de quinine,

III. TRAITEMENT PSYCHIQUE, — Réveiller, chez les
malades, les images mnémoniques anciennes, on en
fixer de nouvelles, augmenter lintensité de celles
encore existantes par différents procédés (émotions
concomitantes, fixation de I'attention, association des
images). Ce genre de traitement ne tarde pas a amener
la guérison.

Babinski.

Hypnotisme et transfert. — Les séances de sugges-
ion sont répétées plusieurs fois.

L’hypnotisme améne rapidement un état de torpeur
intellectuelle légere.

La guérison est compléte au bout de quinze jours.




ALCOOLISME. 11

ADYNAMIQUES (ETATS).

Huchard.
Injeclions sous-cutanées de sérum artificiel :

Eau pure stérilisée................ 100 gr.
Phosphate de soude, chimiquement
PUPT e e s e viemirnie swalamasior 10 —

— 50
— 50

Sulfate de soude, chimiquement pur
Acide phénique neigeux...........

oo ot

Injecter profondément dans la région fessiere 5 4 6
grammes de cette solution, tous les 2 jours.

Ne pas négliger les précautions antiseptiques : la-
ver la région au sublimé, purifier Ja seringue a 'eau
bouillie et flamber l'aiguille.

ALCOOLISME.

Potain.

Alcoolisme chronique. — Prescrire :

Teinture de noix vomique. ... .. 1gr.
Liqueur d'Heffmann. ......... i
Teinture de rhubarbe. . . ...... i 3 —
Teinture de badiapne. . . .......
Lancereaux.
Délire alcoolique, paralysies alcooliques. — Le

délire alcoolique est dd & I'action spécifique de l'al-
cool sur les éléments cérébraux, I'excifation qul en
résulte, les douleurs intolérables que les patients ac-
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cusent dans les membres sont les causes de I'insom-
nie et de la mort, qui a généralement lieu par épui-
sement nerveux. Donc, pour combattre ce délire, il
importe, avant lout, de faire dormir. Provoquer le
sommeil, telle est 'indication principale. Pour la rem-
plir, user de tous les moyens ; isoler d’abord le ma-
lade, le placer dans une chambre obscure ol rien ne
pourra exciter ses sens ; puis, s'il y a lieu de craindre
qu'il vienne a se blesser, le mettre dans une chambre
capitonnée. Lviter 'emploi de la camisole de force,
qui le conduit forcément & lutter contre les liens qui
'étreignent, l'agite, I'épuise et conlribue & sa mort.

Ces précautions prises, il reste & faire choix du mé-
dicament el & le donner & une dose suffisante. Ce
médicament est forcément de ceux qui ont la pro-
priété de localiser leur aclion sur les éléments ner-
veux et d'en modérer I'excitabilité réflexe. A cetle
catégorie apparliennent les bromures, l'opium, la
morphine, I'hydrate de chloral, etc.

Les bromures n'ayant pas l'énergie des autres
moyens, et ayant une action beaucoup plus lente, se-
ront laissés de coté, pour peu que le délire soit aigu.

L'opium et la morphine seront avanlageusement
employés, a la condition qu'ils arrivent a provoquer
le sommeil.

Mais comme des doses trés élevées sonl nécessaires,
préférer I'hydrate de chloral, ala dose de 4 grammes,
ainsi prescrit :

Ne 4. Hydrate de chloral. . . .~ ... & gr.
Sirop simple . ..o o oot )
— d'écorces d'oranges ameé- 5 aa 15 —
6 6606060006600 S
No 2. Hydrate de chloral. . . . .. .. 446 gr.
Infusion de tilleul . ....... 150 —

Sirop de morphine .. ... .. 50 —
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Ces potions sonl bien acceptées par les malades.
Elles agissent déja dans la premiére nuit. Mais il faut
les renouvelerle lendemain, puis Je surlendemain,pour
que le repos soit complel. Parfois, dans les cas nep-
veux, on devra prescrire 2 grammes de chloral le
malin, et continuer & la méme dose, le soir, pendant
quatre ou cinq jours.

Depuis 1873, j'ai tonjours eu recours i ce médica-
ment, avec ou sans morphine, et le succés a été cons-
tant, toutes les fois que les malades ont été préservés
de la camisole de lorce.

Une condition est nécessaire pour obtenir ce résul-
tat : c’est que la dose de chloral soit suffisante pour
amener le sommeil, car, autrement, cet agent, loin
de calmer, excite le malheureux alcoolique et I'aide &
mourir un peu plus tot. Nous avons vu souvent le
chloral, & la dose de 2 ou 3 grammes, provoquer une
période d'excilation extrémement violente chez les
alcooliques, alors que 4 grammes ou 48,50 procu-
raient un calme réparateur.

Si, dix minutes aprés I'absorption de la potion, il n'y
a pas de sommeil, pratiquer une piqure de morphine
de 1 ou 2 centigrammes et ne pas quitter le malade
avant qu'il ne dorme.

S'il est nécessaire, je reviens a I'emploi d’une se-
conde potion, absolument convaincu que Ja vie de
cet homme est entre mes mains, et que provoquer le
sommeil, c’est le préserver de la mort. Rien n'est
plus palpitant qu’une telle situation pour le vrai mé-
decin, et rien ne lui prouve mieux sa puissance et la
grandeur de son art.

Lorsqu'il est parvenu a dormir quelques heures, le
patientsetrouvebeaucoup plus calme ; on n'a plus qu'a
le surveiller, puis a le faire dormir de nouveau, s'il con-
tinue de s'agiter, et au bout de vingl-qualre a qua-
rante-huit heures, il cesse de délirer, tremble a peine,
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I'appélit renait, les forces reviennent et I’état général
s'améliore grandement; dans quelques cas, le ma-
lade peut reprendre ses occupations.

Les déliranis alcooliques, qui n’ont aucune autre
affection, n'ont pas besoin d’alcool.

Ici, comme dans tous les cas ou I'existence est en
danger, il faut calmer l'agitation, en provoquant le
sommeil & coup sOr et trouver un médicament, que
I'on prescrit & une dose suffisante, car ce n'est pas
la multiplicité des médicaments qui guérit, mais le
choix qu’on peut en faire et la maniére de les admi-
nistrer.

Alcoolisme chronique. — Conseiller les prépara-
tions de noix vomique ou de sirychnine, et si I'esto-
mac est en mauvais état, 'emploi du bicarbonale de
soude, et, en dernier lieu, I'hydrothérapie.

Lorsqu’on a affaire & des malades qui ne sonl pas
seulement des alcooliques chroniques, donner 200
grammes par jour de vin de Hongrie ou bien la potion
suivante :

Aleoolia 900 . 0 S0 Seeco Ll
Sirop simple .. .. ..o oL 10 —
Teinture aromatique . . ... ....

= amtrel L LR }Aa o=
Eau d'amandes ameéres. . ... ... 20 centigr.
— distillge s sl e 200 gr.
SUCTE . o v mieis oo o RS Q. S.

Parlois ce {raitement n'empéche pas'apparition du
délirium tremens. Prescrire alors le chloral, qui donne
de irés bons effets.

Cirrhose alcoolique graissecuse. — Administrer
liodure de potassium.

Prescrire le régime lacté.

Appliquer I'hydrothérapie.
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Laveran.

Alcoolisme aigu. — Favoriser I'élimination de
I'alcool, avec les vomitifs ou la titillation de la luette.
Prescrire :

Ne 1. Ammoniaque. . .. ... ..., XV gouttes.
Edlcws 556 aAy wws e 1 verre.

N2, [Cafl, ... oo a e N & o 1 verre.
Laudanum de Sydentam. .. XV gouttes.

Ne 3. Ipéca en trois prises..... 1 gr. 50

Alcoolisme comateux. — Appliquer des sangsues
sur les apophyses mastoides, dela glace sur la téte,
des sinapismes ou des vésicatoires aux mollets, et des
ventouses séches en grand nombre.

H. Rendu.

Paralysio alcoolique. — La premitre indication
est de supprimer 1’alcool, sinon en totalité, au moins
d’une facon presque absolue.

Contre I'asthénie générale, qui est la caractéristi-
que de la paralysie alcoolique, ’hydrothérapie et le
massage semblent les deux meilleurs moyens a em-
ployer, I'hydrothérapie surtout, qui,tout en stimulant
le sysléme nerveux, le rend moins excitable. Simul-
tanément, dans le méme but, prescrire la teinture de
noix vomique (XX gouttes par jour en deux fois, au
commencement de chaque repas): cette médication a
pour but d’exciler la moelle etles nerfs dans une cer-
taine mesure et d’agir sur l'estomac en réveillant
I'appétit et en facilitant la digestion.

Sl y a excitation cérébrale, réves et cauchemars
nocturnes, prescrire le chloral ou 'opium. =

Pour prévenir l'atrophie musculaire, la faradisation
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. est indiquée, mais cet agent est d'un maniement dé-
licat et Iélectrisation peut étre dangereuse, si elle est
appliquée trop tot ou trop énergiquement : en pareil
cas, commencer par des courants faradiques faibles,
et s'ils sonl mal supportés, user de préférence des cou-
rants galvaniques descendants,

AMNESIE.

Jules Falret.

L'amnésie récente, qui se produit & la suite d’exces
de travail ou de'fatigue, exige le repos le plus absolu.
Les bains, I’exercice a pied, les voyages procurent
souvenl, dans ce cas, un prompt soulagement.

Le principal but & atleindre est de découyrir les
causes qui ont déterminé l'amnésie et de les com-
batlre : c'est ainsi, par exemple, qu'on fera cesser les
habitudes d’ivresse, les excés vénériens, I'onanisme ;
qu'on s'efforcera de rappeler les hémorrhoides ou les
régles supprimées ; qu'on atténuera le régime trop
stimulant des uns, tandis qu'on prescrira des toni-
ques aux personnes affaiblies par des causes débili-
tantes.

En un mot, dans tous les cas d’amnésie symptoma-
tique, on attaquera la maladie qui a produit I'am-
nésie.

ANEMIE CEREBRALE.

Dujardin-Beaumetz.

I. TRAITEMENT INTERNE. — Aprés les repas, une
cuillerée de sirop d’iodure de fer dans une eau faible-
ment minéralisée ou dans un peu d’eau de Seltz.
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Le soir, en se mettant au lit, une grande cuil
de la solution suivante : ’ g uillerée

Bromure de potassium

— de sodivm ; ¢ 5.0 ... .. 4a 10
— d’ammonium. .. ..., .. it
Eau distillée. . . . ........... 350 —

Alcool, vin généreux, vin de quinquina, vin de coca
vin de kola. i

La trinilrine est un médicament vaso-dilatateur,
qui est utile dans les névralgies de cause anémique,
chez certains hypochondriaques, lorsque les troubles
vaso-moleurs amenent, par leur exagération, une vé-
ritable anémie cérébrale.

Ondonne a I'intérieur la solution alcoolique diluge:

Solution alcoolique de trinitrine au

41200085 5. s 55 e 0 st avanss g, 16 XXX gouttes.
Bawidistillée: s = ¢ v wiw w5 5 e 5 300 gr.

Une cuillerée & bouche, le matin, & midi et le soir.
Eninjections sous-cutanées, se servir de la solution
suivante :
Solutionalcoolique de trinitrine au

A8 . s un grawsranceans XXX gouttes.
Eau distillée de laurier-cerise .. . 10 gr.

La seringue contient III goultes de trinitrine. La
dose ordinaire sera de I III gouttes.

II. TRAITEMENT EXTERNE. — Chaque semaine,
deux bains sulfureux et, si la saison le permet, une
douche froide de dix a vingt secondes, suivie d’une
douche chaude sar les pieds.

Transfusion du sang.

Huchard. ”
Administrer les opiacés, et surtout le chlorhydrate
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demorphine, eninjeclions hypodermiques,a doseassez
élevée deésle début, 1 ou 2 centigrammes au moins.

ANESTHESIE.

CGharcot.

L'application d'un aimant sur la peau ou méme a
une petite distance du corps, fait disparaitre ’anes-
Lhésie au bout d'un temps variable. L’aimant a sur les
aulres procédés cette supériorité qu'il réussit, quel que
soit le métal actif et méme dans des cas ou lous les
mélaux re:tent inactifs.

ANGINE DE POITRINE.

Germain Sée.

1. PENDANT LA CRISE. — Injections sous-cuta-
nées avec :
Antipyrine. . ... ... ... 00 50 centigr.
Eaulidistillée s e H) =
Inhalations avec :
No 1. Pyridine . . . - . .e. oo ate 4£a5gr.
sur une assielte.
Ne 2, Pyridine . .. .cccvovvnen X gouttes.

dans une bouteille de 1 litre.
II. APRES LA CRISE. — Prescrire :
Antipyrine . ...... .0 0. 3 a4 gr.
en deux cachets médicamenteux.

II. DANS L’INTERVALLE DES ACCES. — lodure de
sodium, bromure de potassium, belladone, révulsifs
cutanés.
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Peter.

I. REGIME. — Hygiéne sévare : Proscrire le tabac
les boissons alcooliques, le café, le thé; éviterle venl’
la marche sur un plan incling, les émotions, le jeu’

II. TRAITEMENT INTERNE, — Combattre Iles ten:
dances a I'hypertension artérielle. i

Avant les repas, une cuillerée i soupe de la solu-
tion suivanle :

Chlorhydrate de morphine . . . .. 4 centigr.
Edu. distillée ... q o witiviisio o8 &0 200 gr. 3

Distraire le pneumogastrique stomacal du malade
par 'eau fraiche, les hiscuits, les bonbons,
Administrer :

Bromure de potassium . ...... 1akgr.

Au moment des accés, prescrire: chloral, élher,
nitrite d’amyle, trinitrine.

III. TRAITEMENT EXTERNE. — Révulsion locale,
a I'aide d'un cautere appliqué dans la région préaor-
lique,

Sangsues ou ventouses scarifiées sur la région dou-
loureuse.

Tous les deux jours, badigeonnages  la teinture
diode.

Dujardin-Beaumetz.

Injecter une 1/2 seringue de Pravaz :

Eau de laurier-cerise. . .. ...... 23 glﬂr
Alcoolla 860,75« Lot L CNASINEE 1.— 50
0 — 50

Bromhydrate de.cicutine. . ......
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Gonstantin Paul.

I. TRAITEMENT INTERNE. — Prescrire :

Extrait de belladone. ........ 1 a5 centigr.

Pour une pilule.

Liqueur de Fowler, de IV & VIII gouttes.

II. TRAITEMENT EXTERNE. — Faradisation séche
des points douloureus.

Injections hypodermiques de morphine.

Frictions sur la région précordiale avec la teinlure
de datura.

Hydrothérapie progressive : frictions au drap
mouillé d’abord, puis lotions & I'éponge, douches en
jet sur la colonne vertébrale, le tronc et les membres,
enfin bains de piscine. :

Huchard.

I. TRAITEMENT INTERNE. — Prescrire :
Solution alcoolique de trinitrine au
174000, ¢ oo s T e e XXX gouttes.
Eauldistillge s oo 300 gr.

Mélez. Administrer trois cuillerées a dessert par jour.
On pourra aller jusqu’a trois cuillerées a soupe.

Pour combattre 'attaque, inhalations de nitrite d’a-
myle. Commencer par trois gouttes, pour arriver plus
tard & cinq ou six gouttes.

Le nitrite d’amyle ne posséde aucune propriété anti-
névralgique, mais il agit seulement a titre de médica-
ment vascuiaire, grace i ses propriétés vaso-dilala-
trices.

L’acces terminé, faire prendre la mixture de trini-
trine, dans l'intervalle des attaques, pendant huit ou
quinze jours, La trinitrine favorise la circulation des
parois du cceur, et prévient ainsi les attaques. Au dé-
but, 'employer & faibles doses,
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Condamner I'emploi interne: de la cocaine,

II. TRAITEMENT EXTERNE. — L’hydrothérapie doit
sire employée en dehors des acces, sous forme de
douches légeres de Lrés courte durée, en commencant
par des c}ouches ’Eiédes a jet brisé et en n‘arrivant'que
progresswemenl a la douche froide. On doit se garder
de la diriger d’abord sur la paroi précordiale qu'il ne
faudra pour ainsi dire qu’effleurer, mais il faudra
surtout porter son action sur les membres inférieurs.

Repousser I'enveloppement avec le drap mouillé,
et les lotions froides; ces pratiques, a cause de la sen-

“sation de saisissement el de froid qu'elles détermi-
nent, produisent des accés angineux.

On obtient de bons effets de 'application d’un vé-
sicatoire sur la région précordiale.

Angine de poitrine & forme asphyxique. — Le
symptome douloureux est accessoire. Repousser les
injections de morphine. La morphine est toujours inu-
lile et souvent nuisible.

L'indication n’est pasici, en effet, de calmer la
douleur, mais de soutenir par tous les moyens possi-
bles le cceur défaillant.

Mieux vaul s’adresser immédiatement aux toni-
ques cardiaques : injections de camphre, de caféine,
inhalations de nitrite d’amyle, etc.

APOPLEXIE.

Dujardin—Beaumétz.

AVANT L’ATTAQUE. TRAITEMENT DE LA CONGESTION
CEREBRALE. — Purgalils : aloés; iodure de potassium;
médication alcaline.

Traiter I'obésité et la polysarcie.
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PENDANT L’ATTAQUE. — Emissionssanguines, géné-
rales ou locales.

APRES L’ATTAQUE. — Emissions sanguines.

Faire des applicalions locales froides.

Prescrire la strychnine.

Appliquerle traitement électrique.

ARTERITE CEREBRALE.

Dieulafoy.

Artérite cérébrale syphilitique. — Quelle que soit
I'époque & laquelle apparait cetle localisation de la sy-
philis, le traitement mixte doit toujours étre institué.

Administrer les préparaiions mercurielles et ’iodure
de polassium, avec intensité et sans retard. Je dis
sans relard, car une atlente de quelques jours peut
permeltre aux lésions nécrobioliques du cerveau de
devenir irrémédiables. Le traitement doit donc étre
mis en ceuvre, quand cela est possible, dés les premiers
symptomes effectifs et méme dés les premiers symp--
tomes précurseurs.

I. TRAITEMENT EXTERNE. — En fait de traitement
mercuriel, les {rictionsal’'onguent mercuriel paraissent
le moyen le plus certain, le plus énergique et le plus .
facile a manier.

Praliquer tous les jours une friction avec 5 ou
6 grammes d’onguenl mercuriel.
~ II. TRAITEMENT INTERNE. — Donner, en méme

temps que les frictions mercurielles, le chlorate de
potasse, a I'intérieur, 4 la dose de 5 a 4 grammes par
jour. Le malade entretiendra la propreté de la cavité
buccale par les soins les plus minutieux; il faut, en
effet, éviter ou retarder le plus possible, la gingivite,
ou la stomatite mercurielle, de facon a prolonger
aussi longtemps que possible Je traitement.
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En méme temps que les frictions mercurielles, op
administre l'iodure de potassium a doses rapider;xem
croissantes, de 2 a 10, 12 et 15 grammes par jour.
L'intensité du trailement est une condition indispen-
sable au succes.

Il vaut mieux donner de trés forles doses, quitle 2
les suspendre de temps en lemps, que de donner de
petites doses, qui auraienl I'inconvénient de ne pas
agir assez rapidement. ~

Parfois le succes vient couronner cette médication,
mais il ne faut pas se hater de porter un pronoslic trop
favorable, car on s'exposerait & des mécomptes.

Les lésions artérielles de la syphilis sont de celles
qui résistent parfois au traitement spécifique le mieux
conduit, et alors méme qu’'elles paraissent guéries ou
voisines de la guérison, les repris=s, les rechutes, les
récidives du mal sont & redouter.

ARTHROPATHIES.

Charcot.

Arthropathics des ataxiques. — Nous sommes
malheureusement impuissants & soulager les alaxi-
ques, porleurs d’arthropathies.

1. TRAITEMENT EXTERNE. — Toul au plus, peut-on
faire, a l'aide de Pappareil Dieulafoy et en prenant
loutes les précautions de I'antisepsie, des ponctions
plus ou moins répétées, lorsque la synoviale est par
trop distendue.

1I. TRAITEMENT INTERNE. — On a essayé, inuti-
lement, I'iodure de potassium & lintérieur. Cela se
concoit facilement quand on songe, & I'élendue, & la
profondeur el a la rapidité des lésions osseuses.

Cependant, on peut conseiller aux malades de porter
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des appareils spéciaux, ayant pour but d’empécher le
jeu des extrémilés articulaires les unes sur les autres
et de lutter contre leur tendance aux luxations.

Mais ce qui est excessivement important, c’est de
ne pas commettre la faute de proposer au patient
I'amputation, pour un membre dont, en somme, il ne
souffre pas et qui est, au plus, simplement inutilisa-
ble.

ASPHYXIE LOCALE DES EXTREMITES.

Peter.

Appliquer le courant galvanique.

Placer le pole positif d’un appareil galvanique sur
la colonne vertébrale, au niveau du renflement cervi-
cal, le pole négatif plongeant dans une cuvette pleine
d’eau tiede salée. Baigner successivement chacune
des quatre extrémités, pendant cinq minutes, dans
’eau qui joue ainsi le réle de pole négatif. Porter le
nombre des éléments employés progressivement &
4, 8,10 et 16 pour chaque membre, et l'intensité du
courant doit étre de 1, 2 et 3 milliampeéres, au maxi-
mum,

ASTHENIE NERVEUSE.

Huchard.

Injections hypodermiques, toniques et excitantes,
avec la solution suivante :

Caféine s - S k gr.
Salicylate de soude. .. ......... 3 — 10
Fauidistillée e 6 —
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Faire la solution & chaud. Chaque cenlimétre cube
de celte solution, soit une seringue entiére de Pravaz
d’'un gramme, renferme 40 cenligrammes de caféine,

Voici deux auires formules qui agissent avec effi-
cacité et qui sont utilisables dans tous les cas de
collapsus ou d’asthénie générale :

No 1. Huile d'olive pure stérilisée . . 100 gr.
Camphre. ........ phmn e e

Injecter deux a qualre seringues de Pravaz par jour.

No 2. Huile d'olive pure stérilisée . . 100 gr.
CampPhTe o oo o8 n o n s msms DOb—

Injecter une a deux seringues par jour.

Ces injeclions ne sont pas doulourcuses et elles sont
tres bien supporlées. Elles déterminent, vers le troi-
sieme ou quafriéme jour, un godt peu agréable de
camphre dans la bouche, ainsi que des renvois gazeux
camphres

Deux jours de repos suffisent pour faire dxsparailre
ces inconvénients.

Albert Robin.

Contre la dépression nerveuse, nous possédons un
médicament dont 'effet esl remarquable,la strychnine.
Au lieu de la strychnine en nature, employer la
feve de Saint-Ignace, qui conlient encore la brucine
el 'igasurine, qui ont une action tonique remarquable :

Teinture de féves de Saint-
Tonace . oo e v e . § ad parties égales.
Teinture de badiane. .. ...

Six gouttes du mélange, aprés chaque repas.
2
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Donner en méme temps, deux fois par jour, avant
les repas, les paquels suivants :

Phosphate de soude . . .. .. S :
Magnésie décarbonatée . . . . g dd 10 centigr.

Pour un paquet.

ATAXIELOGCOMOTRIGE PROGRESSIVE.

Charcot.

I. TRAITEMENT INTERNE. — Prescrire :

Ne 1. Nitrate d’argent. . . ., .... «. s+ 1 centigr.
Mie' de paint i s o DS

Pour une pilule. Une a deux avant les repas.
No 2. Poudre fraiche d’ergot de seigle . . 25 centigr.

Pour un paquet. Un paquet, avant chaque repas,
pendant les quatre premiers jours de chaque semaine.

II. TRAITEMENT EXTERNE. — Essayer I'hydrothé-
rapie, les bains sulfureux, I'électricilé (faradisation).

Les eaux de Ja Malou me paraissent jouir d'une ré-
putation bien méritée ; je considére méme que la cure
de La Malou, répétée une ou deux fois par an, est un
des moyens les plus efficaces pour améliorer ou en-
rayer la maladie.

Les crises douloureuses de 'estomac, de la vessie,
du rectum sont souvent calmées par I’application con-
tinuelle de vessies de glace loco dolenti.

Prescrire les dérivatils, les cautéres, les poinles de
feu nombreuses, superficielles et appliquées environ
toules les semaines, le long des gouttieres vertébrales.

Pratiquer la suspension :

L’appareil consiste en une traverse horizontale, sus-
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pendue par le milieu  une moufle servant a élever
I'appareil et le patient. Sur ceite traverse horizontale,
qui représentele fléau d’une balance, s'attache au mi-
lieu une double fronde qui embrasse en avant le
menton, en arriére la nuque. Enfin,aux deux extrémi-
tés du fléau transversal, on atlache des courroies
formant des brassitres, dans lesquelles on passe les
bras du patient qu’on éleve a 30 ou 60 centimétres
du sol au moyen de la moufle. Les points d’appui,
pendant la suspension,sont donc: le menton, la nuque
et les aisselles ; pour que la traction exercée sur la
colonne vertébrale soit plus effeclive, on invite le pa-
tient & soulever les bras, toutes les quinze ou vingt
secondes.

La suspension se pralique en général tous les deux
jours. Les premiéres séances ne doivent pas durer plus
d'un quart de minute; puis on augmente progressi-
vement la durée : une, deux, puis trois minutes, mais
sans jamais dépasser quatre & cinq minutes au maxi-
mum. La durée de lasuspension est ainsi progressive.

A cet égard, il faut tenir compte de certaines sus-
ceptibilités individuelles el de particularités inhéren-
rentes, surlout au poids du malade. Alors, par exemple,
qu'on n'éprouve aucune difficulté a faire tolérer d’em-
blée deux minutes de suspension & des malades pesanl
de 60 & 70 kilos; ils n’en est plus de méme des sujets
qui pésent 80 a 90 kilos et plus. Chez ces derniers, la
traclion qui s’cxerce sur les muscles de la nuque est
trés forte, douloureuse méme parfois, pendant toute
la journée qui suit la séance, ce qui ne doit pas étre
quand I'opération est bien conduile. .

Ce procédé de trailement a été rapporté de Russie
par le D Raymond, qui en avait pu constaler les heu-
reux effets dans le service du Dt Motchoukowsky,
d'0Odessa. La maniére dont il a découverl ce mode de
lraitement est assez singulitre. Ee médecin russe
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avait & redresser la taille d'un tabétique atteint de
scoliose, Pour y arriver, il suspendit son malade sous
les bras (méthode de Sayre) et lui appliqua un corset
de platre. Au bout de quelques jours, le tabétique fit
remarquer & son médecin qu'il souffrait beaucoup
moins de ses douleurs fulgurantes. Motchoukowsky
crut d'abord que c’était au corset qu’il fallait attribuer
ce résultal inatlendu, mais bientdt il constata que la
suspension était la vraie cause de l’atténuation des
douleurs. Dés lors, il appliqua ce trailement & de
nombreux cas de tabés qui furent presque tous avan-
tageusement modifiés. :

Les résultats obtenus a la Salpétriere furent si sur-
prenants dans les quinze premiers cas, que 1'idée vint
d’employer le moyen chez d’auires névropathes.

Le premier résultat porte sur I'incoordination; dés
les premiéres séances, le malade marche mieux, et
accuse méme celte amélioration aussitot aprés la sus-
pension; au début, cette plus grande assurance dans
la marche, par le fait de la suspension, ne dure que
deux & trois heures ; aprés huit ou dix séances, elle
est persistante.

Le signe de Romberg disparait au bout de vingt &
trente séances. Les troubles vésicaux s'améliorent
ensuite ; le malade urine plus faciiement, et l'incon-
tinence diminue ou disparait.

Les douleurs fulgurantes peuvent disparaitre par-
fois brusquement.

Un des effets non moins curieux de la suspension
est 'amélioration ou méme la disparition de 'impuis-
sance. L’appétit sexuel et les érections reviennent &
la grande salisfaclion des malades. La suspension est
un aphrodisiaque pour les individus sains. L'érection
des pendus esl un fait bien connu, et on cite I’histoire
de certains impuissants qui n'ont pas craint de re-
courir a la pendaison, pour oblenir une érection im-
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possible par tout autre moyen. Ces pendus avaient
bien soin de faire couper la corde au moment psycho-
logique pour jouir du résultat de leur opération.

La sensation d’engourdissement, 'anesthésie de la
plante des pieds disparaissent.

En revanche, on n'a pas noté de changement dans
les réflexes rotuliens et les signes pupillaires.

Chez la plupart des malades, le sommeil a été bien
meilleur.

Quel est le mode d’action de la suspension? Il est
probable que la suspension, en élevant les racines
rachidiennes, ameéne des changements circulatoires
dans la moelle, changements qui produisent des ré-
sullats jusqu’ici fort avantageux pour les malades.

Germain Sée.

Doulcurs fulgurantes de Pataxie. — L’acide sali-
cylique et les salicylates donnent de bons résultats, au
moins pour un {emps.

Hayem.

Crises gastriques des tabétiques. — Essayer I'an-
tipyrine, I'acélanilide et la cocaine.

Dieulafoy.

Les douleurs des membres et les douleurs viscéra-
les peuvenl étre calmées par des injections sous-cu-
lanées de morphine ou d’antipyrine. On peut admi-
nistrer Pantipyrine soit en potion, 2 la dose de 2 &
5 grammes par jour, soit en injeclions sous-cutanées,
a la dose de 1 a 2 grammes par jour ou au deld :

2
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Eau distillée. . . . .. ol 36 0 01 o & 6 gr.
Antipyrine. .. ... ... < miekene o 2 —
Chlorhydrate de cocaine. . . ... .. 10 —

Chaque seringue de Pravaz de celte solution con-
tient environ 30 centigrammes d’antipyrine.

Ataxie syphilitique. — Le traitement spécifique doit
¢tre largement appliqué dans le cas ou l'origine est
reconnue ou soupconnée syphilitique, mais on en
obtient rarement de bons résultats.

Debove.

Antipyrine. Nitrate d’argent, bromures.
Hydrothérapie, eaux de La Malou, de Néris.
Llectrisation, élongation des nerfs.

Joffroy.

Les phénomeénes douloureux dans I'ataxie locomo-
trice progressive sont justiciables du traitement par
la réfrigération.

Les pulvérisations de chlorure de méthyle et d’é-
ther procurent un soulagement notable au moment
des crises douloureuses. Leur emploi, longtemps et
méthodiquement continué, détermine une améliora-
tion générale chez les malades et rend les douleurs
moins fréquentes et moins pénibles.

C’est au traitemert sur place qu'il faut donner la
préférence, loco dolenti. Les pulvérisations sur la ré-
gion vertébrale, dans le point supposé malade des
centres nerveux, ne doivent venir que comme com-
plément.

Les pulvérisations d’éther sont moins désagréables,
plus pratiques et plus exemptes d'inconvénients que
les pulvérisations de chlorure de méthyle. G’est donc
I'éther qu’on devra préférer ou tout au moins essayer
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d’abord, quitte & changer, 4 alterner les deux prépa-
rations.

La morphine est un palliatif temporaire : son em-
ploi devient presque fatalement excessif et conduit a
la cachexie morphinique.

Le chloral est moins dangereux, mais lent & agir,
insuffisant, II peut cependant rendre des services
comme adjuvant de la méthode que nous proposons,

Dujardin-Beaumetz.

Douleurs fulgurantes de l'ataxie. — Prescrire
'acétanilide. C’est un médicament puissant, actif, pas
dangereux et bon marché, puisque le kilogramme vaut
de 6 4 10 francs. L’employer a faible dose, 1 gramme
a 187,50 en vingt-qualre heures, en trois cachets mé-
dicamenteux ou en élixir :

Acétanilide. . ............. « Sgr.
BUXIE de Garus « « & s o s s ae oo uw 170 —

Chaque cuillerée & bouche contient 50 centigram-
mes; l'inconvénient de cette préparation, c’est qu'il
faut beaucoup d’alcool pour dissoudre I'acélanilide.

Ce médicament détermine quelquefois une cyanose
qui effraye le malade et son entourage, cyanose d'ail-
leurs sans aucun inconvénient, car il peut étre admi-
nistré pendant des années sans produire d’autres effels
qu’une coloration passagére des muqueuses.

Rigal.

Pratiquer des cautérisations larges et profondes
avec le gros bouton du thermo-cautére.

E. Gaucher.

Ataxie locomotrice d’origine syphilitique. — Fric-
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tions mercurielles et iodure de potassium, & la dose
de 3 grammes par jour,

Pierre Marie.

I. MEDICATION INTERNE. — L'ergot de seigle est
un des rares médicaments utiles; il combat elfica-
cemenl les troubles urinaires et quelques autres
symptémes. On le donnera & doses modérées el en
fractionnant les périodes pendant lesquelles le malade
sera soumis & son action ; soit, par exemple, deux ou
trois prises de 0,30 de poudre d'ergol pour chacun
des trois premiers jours de chaque semaine, et cela
pendant un mois ou six semaines.

Le traitement spécifique ne semble pas améliorerle
tabes, et il peul étre nuisible chez les individus ca-
checliques,

Cependant, on peut le prescrire quand les malades
semblent de force a le supporter, en le dirigeant non
contre les manifestations du labés, mais contre les
autres lésions de nature syphililique, qui sont parfois
des complicalions si graves de la maladie médullaire :
arlérite chronique suivie de I'hémorrhagie cérébrale,
paralysie générale, fille de la syphilis encéphalo-mé-
ningée. Peut-élre le traitement peut-il ralentir la
marche de la maladie qui reste slationnaire? On em-
ploiera le mercure en frictions el liodure de potas-
sium & Ja dose de 2 ou 3 grammes,

II. MEDICATION EXTERNE. — Lamédication externe
est plus active que la médication interne.

La suspension agit réellement contre certains symp-
tomes : douleurs fulgurantes, incoordinations, troubles
génito-urinaires.

Elle est contre-indiquée chez les tabéliques qui pré-
sentent des affections cardio-vasculaires, de I'athé-
rome, de 'emphyséme, une tuberculose pulmonaire
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avancée, de I'obésité ou méme simplement des dents
en trop mauvais état,

Contrairement 4 la pratique de Weir-Michel, qui
conseille de laisser les malades au lit ou au moins au
repos complet, il faut éviler que les ataxiques ne dé-
sapprennenf pas & marcher; employer dans ce but des
artifices (chariots, etc.).

En fait, on ne peut guére, dans lc tabés, agir que
sur certains symptomes.

Douleurs fulgm antes. — Les douleurs fulgurantes
seront combattues par tous les anti-algiques : antipy-
rine, acétanilide, exalgine, etc., par les narcotiques et
par les opiacés. Il faut résister autant que possible aux
sollicitations des malades qui demandent de la mor-
phine, et il ne faut y recourir que lorsque les douleurs
sont épouvantables ou que les phénomeénes douloureux
ne se montrent que par acces, par crises, c'est-a-dire
principalement dans les douleurs viscérales.

Douleurs viscérales. -—— Employer la morphine ;
employer aussi la glace, les dilférents révulsifs, 'appli-
cation loco dolentides pointes de feu oud’un vésicaloire.

Ataxie syphilitique. — Si 1'élal de santé le permet,
on se servira du trailement antisyphilitique; on pres-
crira les frictions mercurielles pendant trois semaines
et on administrera 'iodure pendant un long temps.
A la premiére menace d’accidents, il faut suspendre
immédiatement (1).

ATROPHIE MUSCULAIRE PROGRESSIVE.

Joffroy.

Employer les courants galvaniques interrompus ou
pluldt inversés, a des intervalles tres rapprochés, de

1. Yoyez en outre larticle Tabés.
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maniére & produire des secousses trés énergiques, si
cest possible, dans les muscles malades.

L'inversion a I'avantage de donner une excitation
plus forte que la simple interruption. D’autre part,
le pole placé sur les masses musculaires, devenant
alternativement positif et négatif, donne aux fibres
musculaires atrophiées une double excitation, qui per-
met d’obtenir plus sdrement la contraction d’un plus
grand nombre d’entre elles.

H. Rendu.

1. MEDICATION EXTERNE. — Révulsifs (pointes de
feu) sur la colonne vertébrale et application des cou-
rants continus.

Ajouter les bains sulfureux, le repos des muscles,
I'absence de surmenage de la moelle.

II. MEDICATION INTERNE. — Donner de la noix
vomique et dix goutles de solution d’ergotine, a cha-
que repas.

ATROPHIE DES NERFS OPTIQUES.

Valude.

L'antipyrine, grice a son action vaso-dilatatrice pé-
riphérique, améne une notable amélioration alors que
tousles autres moyens échouent; c’est surtout la vision
de prés qui se trouve améliorée,

Comme dans un nerf optique en voie d’atrophie, les
divers faisceaux sont inégalement envahis parle pro-
cessus de sclérose, il.en résulte que 'antipyrine trouve
dans ces différents départements vasculaires des foyers
de résistance trés variable.

Aussi les uns reviennent-ils & une irrigation vascu-
laire plus normale, tandis que les aulres, résistant au
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médicament vaso-dilatateur, continuent a progresser
dans la voie de 'atrophie. Cette circonstance explique
que I'examen objectif, malgré une notable améliora-
Lion de la vision, ne révele guére de changements
dans la blancheur de la papille atrophiée, et que
I'acuité visuelle de prés se montre toujours meil-
leure quela vision ¢éloignée, pour 'exercice de laquelle,
le concours de tous les segments de la rétine est pres-
que nécessaire.

Lorsque dans une névrite interstitielle, les phéno-
menes inflammatoires et congestifs ont cédé el que
les mercuriaux cessenl de pouvoir agir, au moment ot
la papille commence a devenir blanche, il est donc
indiqué de ramener l'irrigation vasculaire du nerf
optique par l'antipyrine. Plus on attendra et plus
'effet du médicament sera limité a certains faisceaux.

Administrer 'anlipyrine en injections sous-cutanées
d’une solution saturée (1 gramme, puis 2 grammes
par jour): les piqures peuvent éire continuées trés
longtemps. .

CEPHALEES

Germain Sée.

11 faut dislinguer diverses espéces de céphalées :

1- Céphalées de surmenage scolaire ;

20 Céphalées de croissance ;

3° Céphalées cardiaques;

4o Céphalées par débilitation du cceur et du corps,
chez les {rés jeunes enfants. )

Daus toutes ces céphalées, la douleur céde a 'emploi
régulier et conlinu de I'antipyrine. Chez douze enfanls
de treize a dix-neuf ans, dont la plupart étaient al-
teints de céphalées cardiaques, 'antipyrine, & la dose
de 3 grammes par jour, a réussi i calmer les douleurs
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de téte au bout de deux ou trois jours, et & les faire
disparaitre complétement, au bout de six semaines a
deux mois de traitement.

Jules Simon.

1l y a sept groupes de céphalées :

Céphaléoe de croissance, — Elle est surtout fron-
tale, s’exagere par le travail, coincide avec des dou-
leurs des jointures, des périostoses, de I'hypertrophie
du ceeur. .

TRAITEMENT. — Repos musculaire; toniques ; ali-
mentation riche, phosphate de chaux, biere de malt.

Céphalée par surmenage intellectuel. — Enfants
tres intelligents et excitables, travaillant beaucoup,
ou au contraire, enfants retardés, qui ont peine a
suivre leurs études.

TRAITEMENT. — Dans le premier cas, cesser le tra-
vail intellectuel, recommander les exercices physiques
sous toutes les formes, en évitant la fatigue, I'hydro-
thérapie tiede ou seulement fraiche. Dans le second
cas, continuer modérément le travail intellectuel, et
recommander I’exercice.

Céphalée par troubles digestifs. — Chez les en-
fants qu'on nourrit trop souvent ou qui mangent trop
vite ; apparait de une a trois heures aprés le repas.

TRAITEMENT. — Hygiéne alimentaire bien réglée ;
amers avant les repas, boissons chaudes aprés. Trai-
ter la constipation.

Céphalée d’origine nerveuse. — Comprend la cé-
phalée des enfanls surexcités par I'enlourage et la vie
mondaine & laquelle on les méle: celle des futurs né-
vropathes, épileptiques ou hystériques. Se reconnait
facilement.

T‘RfuTEMENT- _— Douches courtes, marche, massage.
Valériane, aconit el antipyrine pour les hystériques ;
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belladone et bromures pour les épilepliques ; éviter les
refroidissements.

Céphalée des enfants de souche rhumatismale ou
goutteuse. — S’accompagne quelquelois de phéno-
ménes congestifs inlenses, qui simulent la méningite.
Se reconnait aux antécédenls héréditaires, a la coinci-
dence d’autres douleurs : névralgies, arthralgies,
myalgies ; les urines renferment beaucoup de phos-
phates, d’oxalates et d'urales.

TRAITEMENT. — Alimentation modérée; exercice
au grand air; bains de vapeur et frictions ; laxatifs ;
alcalins ; salicylate de soude, a la dose de 25 a 30 cen-
tigrammes ; teinture de colchique, X a XV gouttes
par jour. g

Céphalée par anémie et intoxication. — Dans le
premier cas, par manque d’air, mauvaise hygiene;
dans le second, par impaludisme, oxyde de carbone,
médication excessive (iode, opium, digitale, belladone),
urémie.

TRAITEMENT. — 11 varie avec la cause.

Céphalée par lésions des organes des sens. —
Pour I'eil, conjonctivites et kératites chroniques, iri-
tis, qu'on calmera par le (raitement local et par le
sulfate de quinine & hautes doses; troubles de réfrac-
tion, hypertrophie, asligmatisme, qui réclament des
verres spéciaux. :

Pour le nez, polypes muqueux, hypertrophie des
cornets, qui réclament un traitement local.

Pour l'oreille, végétalions adénoides, olites, corps
étrangers du conduit auditif.

CHOREE.

Charcot.

Chorée molle. — Recourir & I'emploi du drap
LerERT. Syst. nerveux. 3 .
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mouillé ; prescrire, dés que la chose est possible, les
douches froides.

Faire exécuter des mouvements aux membres paré-
siés, dés que ces mouvements seront possibles.

Prescrire les ferrugineux, une alimentation répa-
ratrice, une bonne hygiéne, pour compléter le trai-
tement.

Chorée rhytmique hystérique. — S’adresser soit
aux inhalations d’éther, soit a celles de nitrite d'amyle.

Les effets des inhalations d’éther chez les hys-
tériques ont quelque chose de particulier. Chez cer-
tains sujels, par exemple, ces inhalations peuvent
servir & révéler, par la production des symptomes
non équivoques, la maladie jusque-la restée la-
tente ; chez d’autres, ou celle-ci est, au conlraire, en
pleine activité, elles déterminent, trés fréquemment,
tantot I'une, tantot I'autre phase de I'atlaque et quel-
quefois Ja série tout enliére. Or une attaque, a un
moment donné, chez une hystérique, peut jouer le
role d'une crise favorable et provoquer la brusque
cessation d'accidents facheux, qui, depuis longlemps
peut-élre, résistaient a tous les agents employés.

Germain Sée (1).

Chorée classique. —IIn'y a pas de médicament spé-
cifique.

Dans les cas ordinaires, I'antipyrine etl'arsenic don-
nent les meilleurs résultals.

S . : :

Si I'on soupconne e rhumatisme, associer le sali-

cylate de soude & I'anlipyrine. Les bains sulfureux
pourront aussi étre utiles,

1. Pour la rédaction des articles Germain Sée, Aug.
Vo.lsm, Gilbert Ballet, Dejerine, Albert Robin et Dr,eyfug-
B_nssac, nous avons fait quelques emprunts aux ar=
ticles de M. Marcel Baudouin dans la Semaine médicale.
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Si le malade a des stigmates hystériques, on re-
courra aux bromures qui, malheureusement, débilitent
rapidement.

Chorées eardiaques. — Prescrire le chloral et I'hy-
drothérapie, associésa Iiodure de polassium et surtoul
a Iiodure de calcium. S'il s’agit de cas simples, insister
sur les reconstituants, I'alimentation albumineuse et
la gymnaslique.

Joffroy.

I. TRAITEMENT INTERNE. — Au-dessus de dix ans,
prescrire 4 grammes de chloral en (rois prises, admi-
nistrées apres le repas; on donne 1 gramme le malin
a sept heures, 1 gramme vers midi, et 2 grammes le
soir vers six heures. On continue jusqua ce que
I'amélioration approche de la guérison.

Chez les enfants plus jeunes, vers six ou sept ans,
on emploie des doses plus faibles (2/3, 1/2 de la dose
précédente), mais en titonnant et en augmentant
"toujours assez chaque prise pour produire sirement
le sommeil dans I'espace de quinze minules environ,
apres I'ingestion de la dose.

Le moded’administration que j'ai imaginé dissimule
tres bien, pour les enfants, la saveur dcre, désagréable
et tenace du chloral. Se fondant sur Ja grande solu-
bilité du médicament dans 'eau (presque 4 de chlo-
ral pour 1 d’eau), on prépare une solution aqueuse
concentrée d’hydrate de chloral pur; on prend d'autre
part de la gelée de groseille épaisse, a Jaquelle on
mélange la solulion, de maniére & obtenir une confi-
ture au chloral, renfermant 1 gramme de médicament
aclif par cuillerée a bouche, c'est-d-dire environ
1 gramme de chloral pour 20 grammes de gelée.

Cette méthode présente de sérieux avanlages. La
nécessité, d’'une part, de donner de fortes doses quo-
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lidiennes, d’autre part, de les partager en un nombre
de prises lrés limité, pouvait faire craindre qu'jl
fat plus dilGicile d’éviter I'action irritante et caustique
dn médicament.

La confiture au chloral élimine ces inconvénients ;
le principe actil est suffisamment dissimulé, mis len-
tement el en petite proportion a la fois en contact avee
les parties chargées de I'absorber.

On doit suivre ce mode de traitement avec persis-
tance pendant quinze jours, un mois ou méme davan-
tage, sans interruption, lenant ainsi I'enfant endormi
douze & quatorze heures par jour, en plusieurs fois.

Car I'objet de la méthode est d’atténuer la chorée,
d’abord en assurant le repos de la nuit, en second
lieu, en procurant au pelit malade, a plusieurs reprises
dans la journée et surtout aprés les repas, une pé-
riode de calme el de sommeil. La conlinuité de I'agi-
tation est ainsi empéchée, el les forces de I'enfant sont
plus sirement ménagées. Duresle, rienn’empéche le
malade, pendant la journée, de se lever, de marcher, de
jouer,des qu'il est sorti de ce sommeil volontairement -
provoqué, et qui est un des modes de traitement de
sa maladie. C'est affaire de juste pondération, d’aug-
menter ou de diminuer les périodes de sommeil, en
proportion de la violence des mouvements, du béné-
fice que procure ce sommeil méme, enfin suivant la
marche de I’ensemble de la chorée.

1I. TRAITEMENT EXTERNE. — Concurremment avec
le chloral, employer le drap mouillé; c’est un moyen
simple, qui n'est nullement douloureux, ni désa-
gréable et dont l'application esl extrémement facile.

On pralique 'enveloppement deux fois par jour, le
matin et le soir. Il convient de se servir d’eau trés
froide, toujours & Ja méme température (’100 a12° cen-
tigrades environ); on peut prendre de I'eau de puits
pour réaliser cette condition.
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Le drap est trempé, puis modérément exprimé, et
étendu sur une toile cirée; le Lout repose soit sur un
lit de camp, soil sur une table, soil sur le parquet
recouvert d’'un matelas. On enveloppe alors, étroite-
ment, le malade avec le drap mouillé, on le frictionne
assez énergiquement, on le fouetle avec le plal de la
main, sur le tronc et surlout sur les membres, L'ap-
plicatlion dure en moyenne de deux & {rois minutes.

Dés que la réaction se fait, que le malade commence
a se réchauffer, sans enlever le drap mouillé, on en-
roule I'enfant plusicurs fois dans une grande couver-
tnre de laine, laissant seulement Ja Léte & découvert,
el on le reporte sur son lil. La réaction se compléte,
s'exagére ; on laisse le petit malade une demi-heure
dans celle sorle de bain de vapeur.

Pour activer la réaclicn, on peut mettre des boules
d’eau chaude aux pieds.

L’enfant éprouve ordinairement un bien-étre tres
marqué; il se produit une accalmie notable : souvent
le malade s’endort profondément a la suite de I'enve-
loppement et se trouve moins agité au réveil.

On recommence l'opération deux ou trois fois par
jour.

La répélition de ce moyen, ajouté au chloral, finil
par avoir raison des chorées les plus violentes el les
plus tenaces.

Dujardin-Beaumetz.

Prescrire les bromures el particulierement le bro-
mure de polassium ou de sodium; ce médicament
réussit surloul «ans les chorées douteuses d subslra-
tum hystérique, dans les chordes intenses, compliquées
@ accidents cardiaques.

Le donner associé a I’arsenic, a la dose de 2, 3 et
méme 4 grammes par jour, pendant un certain temps.



42 CHOREE.

Pourtant le bromure de potassium a ses inconys.
nients; il agit lentement, déprime et anémie leg
sujels. Ce sont de mauvaises conditions.

Le chloral n'est pas un médicament curateur de la
chorée ; cependant il rend de grands scrvices, lorsque
la maladu, acquiert une "randc intensité.

Administrer le chloral dans une grande quantité de
véhicule,pour diminuer d'aulant sa propriété irritante;
la meilleure préparation est celle qui consiste 4 mettre
le sirop de chloral dans du lait, additionné d’un jaune
d'euf.

Cadet de Gassicourt.

Chorée avee inceordination musculaire extréme.
— Prescrire le chloral a doses progressives : 1 gramme
le premier jour, et chaque jour suivant, 0,504 1 gramme
de plus jusqu'a concurrence de 445 grammes en vingt-
quatre heures.

Administrer, toutes les heures, une cuillerée a bou-
che de la potion et continuer jusqu’a ce que le som-
meil se soit produit. De cetle facon, on peul s’arréter,
quand l'effet produit est snffisant.

Quand la chorée est peu intense, cetle méthode est
excellente, car il n’est pas rare qu’an boul de la pre-
micre ou deuxiéme cuillerée, on oblienne une somno-

lence sulfisante.

Mais pour peu que I'agitation soit ma%rce les doses
massives paraissent prdcmbles @3 a5 grammes par
vingt-qualre heures, en huit a dix doses).

Au sommeil artificiel et a I’accalmie temporaire
que produitle chloral, peut succéder une amélioration
durable. :

Ne pascontinuer longlemps le Lraitementay chloral.

Donner ensuite le bromure a faibles doses, pour
rendre définitive I'amélioralion obtenue.

Prescrire l'arséniate de soude; commencer par
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5 milligrammes et arriver 2 20 et 30 milligrammes.

Quandlesautres lraitements ont étéinelficaces,quand
il y a prostration des forces, praliquer I'enveloppement
dans [e drap mouillé, quoiqu’il échoue irés souvent.

Dumontpallier.

TRAITEMENT PAR LA SUGGESTION HYPNOTIQUE. —
On sail combien les enfants sont facilement hypnotisa-
bles el suggestionables.

En quelques secondes, les jeunes choréiques entrent
en hypnose, et deviennent insensibles & la piqare.

Quelques séances de suggeslionhypnotique suffisent
pour modifier, puis pour guérir des chorées plus ou
moins rebelles aux différents traitements antérieure-
ment mis ¢n usage. En méme temps, le‘caractere des
enfants est amélioré.

Ce traitement n’a pas d'inconvénient.

A. Voisin.

_ Donner le bromure et aller jusqu'a 8 grammes par
our.

! Prescrire en méme temps deux douches par jour,
chaque douche durant 15 & 20 secondes: la gymnas-
tique contribue beaucoup a la guérison.

Dans le cas d’échec, associer au bromure 'oxyde de
zinc, ala dose de 20 centigrammes par jour, au maxi-
mum, en pilules, et abaisser la quanlité de bromure
4 4 grammes. On débule par 2 centigrammes d’oxyde
dezinc pourarriver graduellement & 20 cenligrammes.

Chez les jeunes filles, il est bon de donner en plus
'extrail de valériane.

Magnan.

Chorée vulgaire. — Employer le bromure, I'hydro-
thérapie, les toniques.



&4 CHOREE.

Chorées incoercibles. — Les injections sous-cutg-
nées de chlorhydrate d’hyoscine font cesser les mou-
vements, pendant 547 heures. Se servir de la solulion
a 1/10° et injecter, chez'enfant, 1/2 & 1 milligramme
par seringue de Pravaz; chez I'adulte, 1 & 2 milli-
grammes,

Gilbert Ballet.

Chorée vulgaire. — Elle tend spontanément vers
Ja guérison. Repousser 'antipyrine.

La médicalion arsenicale a hautes doses ne parait
ni bien utile ni toujours inoffensive. Cependant, I'ar-
senic serait utile a doses modérées (X a XII gouttes,
par jour, de liqueur de Fowler, chez les enfants au-
dessus de dix ans; VI & VIIT gouttes, au-dessous de
cetage). .

L'hydrothérapie doit étre surveillée; elle peut ce-
pendant fatiguer certains choréiques, chez lesquels
I’hydrothérapie écossaise réussit mieux.

La gymnastique est rarement utile ; ne la prescrire
qu'aux sujets robustes.

Les toniques et le fer sont utiles, quand il y a de I'a-
némie. Les pulvérisations d’éther, le long de la colonne
vertébrale, peu efficaces, doivent étre réservées pour
les cas intenses. Les bromures ne sont indiqués que
dans les formes compliquées de troubles psychiques.

Une bonne hygiéneest toujours nécessaire. Alimen-
tation reconstituante, absence de fatigue, promenades
courtes au grand air.

En fait, dans la majoritédes cas, il ne faut pas traiter
les choréiques; on leur ferait plus de mal que de bien.

, Dejerine.

Chez les enfants, toute médication spéciale estinu-
tile ; recommander les toniques, le massage, les bains
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salés, J]a gymnaslique suédoise, les frictions séches.
Une bonne hygidne estindispensable et quelquefois la
suggestion a I'élal de veille peut élre utile.

Chez I'adulte, ajouler & ces moyens les différents
bromures, dont il faut donner des doses considérables
pour avoir des effets séricux. Malheureusement, le
traitement fatigue alors beaucoup les sujets.

Albert Robin.

L’antipyrine réussit (rés bien dans le Lrailement de
la chorée vulgaire : au maximum, 2 grammes par jour,
,en qualre prises de 50 centigrammes, associées cha-
cune a 25 centigrammes de bicarbonale de soude. On
I'administre pendant 8 jours, puis on la remplace par
la potion suivante :

Arséniate de soude .. . ... 5 centigr.
WAL ) s /5 @ 10 5us 96 @ Gv s 100 gr.

Deux cuillerées a bouche par jour.

Une fois la potion épuisée, on revient a I'anlipyrine,
el ainsi de suite.

L’anlipyrine augmente I'excrétion du phosphore, in-
complétement oxydé dans les urines: c’est la I'expres-
sion chimique de salésion élective, de son action sur
les tissus; elle ralentit ainsi les oxydalions nerveuses.

Donc, de par la clinique, I'expérience et la chimie,
Panlipyrine est un agent de dépression et d'inhibition
nerveuse. Cette bienlaisante influence a éLé prouvée
pour les centres thermogénes el sensilifs: mais les
cenlres excilo-moteurs du névraxe ne doivenl pas
échapper A cette loi du ralentissement des réaclions
nerveuses. _

Or, la chorée réalise une occasion expérimentale
toute trouvée d'essayer I'action modératrice de an-
tipyrine surles centres moteurs cérébro-spinaux anor-

3.
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malement excités. Etl’expérience a confirmé nos pré-
visions.

Huchard.

Chorée hystérique, — [Faire des pulvérisations de
chlorure de méthyle, pendant quelques secondes, le
long de la colonne vertébrale.

Dreyfus-Brissac.

Chorée rhumatismale. — Employer 'antipyrine
a petitesdoses, associée & la poudre de Dower; les trai-
tements externes, douches, bains, gymnastique, sont
contre-indiqués, carils peuvent amener des accidents
rhumatismaux franes.

Chorée névropathique. — Le bromure de polas-
sium convient, ainsi que la jusquiame; on peut con-
seiller les pulvérisations d’éther, le long de la colonne
vertébrale, surtout a titre de traitement « moral ».

Féré.

Administrerle chloralose, a ladose de 75 centigram-
mes ; les mouvements de la chorée disparaissent.

Le choralose ne provoque aucun trouble gastrique;
jai fait prendre a un malade ce médicament A fortes
doses, pendant plus de vingl jours, sans qu’il soit au-
cunement incommodé.

D’Heilly.

Dans les cas légers, recourir au traitement hygié-
niqueet diminuer I'éréthisme cérébral, Prescrire 1'ar-
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senic, surlout chezles chlorotiques etles lymphatiques,
sous forme de granules de 1 milligramme (1 a 5 par
jour; ne pas dépasser 10), ou de liqueur de Fowler
(IV 4V goulles, trois fois par jour:; surveiller 'action
du médicament. Employer aussi le fer, les amers, les
bains sulfureux. L'hydrothérapie est conlre-indiquée
chez les rhumalisants.

En cas d'insomnie : bromure de potassium, pendant
peu de temps, a cause de son aclion anémiante.

Gymnastique rythmée.

Dans les cas graves: chloral, ala dose de 4a 5 gram-
mes, a partir de cinq a six ans, ou antipyrine. (1)

CONGESTION CEREBRALE.

Germain Sée.

I. MEDICATION EXTERNE. — Saignée du bras, ou
mieux sangsues & l'anus et venlouses scarifiées a
la nuque.

Frictionner les jambes avec le liniment suivant :

Alcoolat de Fioravanti. ........ 100 gr.
_ Essence de moutarde . . . .-..... i—
M. S. A.

II. REGIME. — Air frais; tranquillité physique et
morale; diete lactée.

III. MEDICATION INTERNE. — Lavement purgalif.

Pilules d’aloés et de savon, ou mieux 32 grammes
de sel de Seignette dans du bouillon d’herbes, si le
malade peut avaler.

1.0n trouvera, dans la Pralique des Maladiesdes Enfants

dans les hopitauz de Paris, par Paul LererT, 'indication des”

traitements préconisés par MM. Jules Simon, Legroux,
Descroizilles, Sevestre, A. Ollivier, Comby, Variot, etc.,
p. 50 el 249, o R e A e
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Potion :
Sirop de digitale. . .. ...... A
— de pointes d’asperges. . . a0l gos
Bromure de potassium. ... .. 20 —

Deux a trois cuillerées a soupe, par jour.
Huchard.

Injections hypodermiques avec:

Ergotinine . .. o - Rt Eats 1 centigr.
Acide 1actique. « o o ¢ o o aiereaianals 2 —
Eau de laurier-cerise. . . . .. ... . 10 gr.

Une a quatre injections, par jour.

Dujardin-Beaumetz.

Extrait fluide d’Hamamelis virgi-

T S e i 0 0 6 o © 0, 66, 20 gr.
Sirop d’écorce d’oranges améres . . . 50 —
Teinture de vanille. . .. ........ XX gouttes.

A prendre par petites cuillerées.

GONTRACTURES.

Charcot.

Contractures compliquées. — Lorsque Ja contrac-
ture spasmodique se complique de rétractions fibro-
tendineuses, le spasme peut disparaitre spontanément,
mais la lésion fibreuse demeure indélébile, et main-
tient indéfiniment la déformation originellement spas-
modique.

La chirurgie seule a, dans ces cas, les moyens de
redresser l'attitude vicieuse, et maintenant seulement
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doit se poser la question d’une intervention chirur-
gicale.

Dés a présent, on la pourra résoudre a coup sur.

Lorsque, dans un cas de contracture, I'élément spas-
modique aura disparu et qu'on sera assuré que la
déformation est le résultat de rétractions fibro-tendi-
neuses, qui seules s’opposent & la bonne position et &
I'usage des membres, il y aura lieu de recourir i une
opération consistant dans la section des tendons ou
des brides qui maintiennent I'allitude vicieuse.

Or, on peut conslater cliniquement l'absence du
spasme musculaire et se rendre compie du sitge des
lésions fibreuses, puisque I'exploration pendant la
narcose chloroformique, qu’il sera prudent, pour le
moins, de tenter avanl de prendre une décision, confere
une certitude presque absolue & cel égard.

Danscelte queslion, lesindications chirurgicales sont
méme d’une précision saisissante, puisque dans le
cas de spasme non seulement il faut s’abstenir, mais
‘encore toute intervention est condamnable et que dans
le cas de rétraction fibreuse, I'opération est seule ca-
pable de guérir.

1l s’agira seulement de diagnostiquer avec certi-
tude si la cause de la déformation réside dans la con-
tracture musculaire, ou dans la rétraction fibro-ten-
dineuse.

Donc, méme au point de vue thérapeutique, la con-
tracture spasmodique conserve ce caractére unitaire
qui lui mérite d'étre considérée comme une entité
séméiologique distincte, malgré la diversité des affec-
tions qui lui donnent naissance.

Dieulafoy.

Contracture facinle. — La faradisation doit étre
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employée avec la plus grande prudence, car, mal ap-
pliquée, elle n’esl pas étrangére au développement
des contractures.

CONVULSIONS.
Jules Simon.

I. CONTRE L'ATTAQUE. — Placer I'enfant, libre de
tout vétement, dans une piéce fraiche; inspecter les
téguments et faire disparaitre toule cause d'irritation
(épingle, parasite).

Lavement immédiat d’eau bouillie et de sel.

Quelques gouttes d’éther sur un mouchoir,

Plonger 'enfant dans un bain sinapisé; I'essuyer
avec soin.

Meltrel'enfantau lit, et lui donner la polion suivante,
par cuillerées a dessert :

Eaudetilleul asie Suains e 100 gr.
Sirop de fleurs d’oranger. . . . . . 30 —

— decodéine........... 5 —
Bromure de potassium. . ... .. 1—
WG 6 66 606 66 & 1 oo &6 6 10 centigr.

M. — Pour un enfant de deux ans.

Frictions avec I’essence de térébenthine; bains
liddes prolongés.

Si l'on soupconne quelque cause cérébrale : sang-
sues derriére les oreilles, calomel et bromures alca-
lins & l'intérieur.

Vomitifs, vermiluges.

II. APRES L’ATTAQUE, — Aux enfants d’'un an : pres-
crire le bromure a la dose quotidienne maxima de
20 centigrammes, & prendre en deux prises : chaque
prise avani une tétée.

De un a deux ans : dose quotidienne, 40 centigram-
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mes en deux fois, dans un sirop ou, mieux, dans un
véhicule abondanl et au moment des repas.

De deux a trois ans : dose quolidienne, 1 et méme
2 grammes, mais par doses progressives, pendant trois
ou quatre jours. Puis, suspension du trailemenl( bro-
muré, durant une semaine.

Au dela de trois ans, donner les doses massives, en
observant avec soin les effets.

Descroizilles.

Transporter I'enfant dans une piéce fraiche, le dé-
barrasser de ses vétements, constater s’il n’exisle rien
pouvant irriter les {éguments, comme le ferait une
épingle, I'étendre sur un litun peu dur.

Lui faire des lolions [raiches ou le plonger dans un
bain ti¢de ordinaire ou additionné de farine de mou-
Larde. Ces lotions peuvent étre faites sur tout le corps;
on se trouve souvent bien d’affusions froides surla Léte
ou d’une irrigation prolongée aumoyen d'un jet d’eau
froide qu'on laisse tomber sur la fontanelle.

Si lirritation vient du tube digestif, provoquer le
vomissement, en tilillant la luetle ou bien prescrire un
vomitif.

Si le ventre est tendu, administrer un purgatif (10
a 20 centigrammes de calomel, ou 5 & 15 grammes
d’huile de ricin, ou bien encore 8 & 16 grammes de
manne délayée dans du lait).

Sil'enfant a rendu des vers, prescrire un vermifuge.

Lorsqu'il y a hyperémie cérébrale, appliquer quel-
ques sangsues derriére les oreilles, parfois méme a
'extrémité inférieure des cuisses ou alarégion tibiotar-
sienne, pour faire cesser I'accés. Chez lesenfants vigou-
reux, pratiquer une saignée au bras ou a la saphéne.

Quelques moyens de valeur variable peuvent parfois
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réussir, lelles sontI'applicatiende calaplasmes chauds,
additionnés de farine de moutarde et appliqués sup les
membres inférieurs, ou la compression de la carotide,
praliquée avec précaution,

Les inhalalions de chloroforme donnent de bons ré-
sultals, mais {rés passagers; leur répétilion n’est pas
sans dangers; il faut donc en user avec prudence,

Quand I'élat convulsif se prolonge, administrer :

Sosaviame <110 | a0 centign

Le bromure, associé au chloral, donne surtout de
bons résultats ; donner, pour le bromure, de 50 centi-
grammes & 1 gramme, aux trés jeunes enfants; de 2 &
4 grammes, chez les enfants plus agés; de 4a 6 gram-
mes, chez ceux qui approchent de I’adolescence. Les
doses de chloral doivent étre de 5 centigrammes, chez
les nouveaux-nés; de 15 a 20 centigrammes, chez les
nourrissons; de 20 a 30 centigrammes, au-dessus de
deux ans; de 40 a 80 centigrammes, chez les enfants de
sept & douze ans, L’administration du chloral doit étre
promptement suspendue, et reprise si besoin est.

Une fois I'accés passé, maintenir I'enfant pendant
quelque temps au repos absolu. Ensuite, administrer
des toniques variés, tout en continuant I'usage pro-
longé du bromure. Faire prendre de temps en temps
de petites doses de calomel, de valériane et d’oxyde
de zinc; prescrire aussi des aflusions froides sur la
téte, des frictions générales, des hains ticdes assez
fréquents et une hygieéne alimentaire sévére.

Variot.

L’enfant, pris de convulsions, sera immédiatement
débarrassé de ses vétemenls et surlout de ceux qui,
le serrant au cou, pourraient géner la respiration,
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lorsque les muscles de cette région entreront en con-
traction.

Il sera placé dans un grand lit, pour qu'il ne ris-
que pas de se blesser dans ses mouvemenls incons-
cients.

Bien aérer la chambre,

I. TRAITEMENT EXTERNE. — Plonger l'enfant
dans un grand bain litde, el enlrelenir sur sa {éte
des compresses d'eau [roide ou glacée. N'employer
les sinapismes que s'il parail inanimé.

II. TRAITEMENT INTERNE. — Administrer des
préparations calmantes de bromure de potassium;
recourir au chloroforme, si les convulsions se pro-
longent : le chloroforme bien adminisiré a sauvé la
vie & beaucoup d’enfants.

CYSTALGIE UTERINE.

Jules Chéron.

Trois indications :

1° Combattre le spasme douloureux du muscle vé-
sical;

29 Combatlre 1'élat catarrhal, qui accompagne ordi-
nairement la cystalgie et qui I'exagére ;

30 Diminuer Uirritabilité du centre génito-spinal.

Pour remplir la premitre indication, on peut s'a-
dresser ulilemenl aux préparalions de belladone, de
jusquiame, aux bromures d’ammonium, de polas.-
sium, de sodium ; mais on alteindra Je but plus rapi-
dement encore el plus sdrement au moyen du bro-
mure de camphre, dont I'action antispasmodique est
remarquable, dans le cas actuel, et que 'on formulera
de la facon suivante :

Bromure de camphre . ... ... .- = gr.
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En vingt pilules; prendre une pilule toutes les quatre
heures, sans dépasser quatre pilules par jour.

Pour remplir la seconde indication, nous conseillong
I’emploi de la teinture de thuya occidentalis, qui,
s'éliminant en grande partie par les urines, modifie
en peude jours I'élat catarrhal des voies urinaires. On
prescrit cette teinture ala dose de XXX a XL goultes
par jour, par doses fractionnées de X goultes,
prises dans un peu d’eau rougie.

Pour diminuer I'irritabilité du centre génito-spinal,
faire une révulsion légeére le long de la région lombo-
sacrée du rachis, a I'aide de petits vésicatoires volants,
de pointes de feu ou encore par des frictions, plus ou
moins prolongées et répétées deux ou trois fois par
jour, avec le liniment suivant :

Chloroform e e i 10 gr

Ether...... GG SC T05 06000 - . 15—

Alcool camphré . & GGG G oo 90 —
DELIRE.

Ball et Chambard.

Délire aigu. — Soustraire le malade a une lumiére
trop vive et a toutes les causes d’excilation ou d’agi-
tation ; lui administrer des bains & température mo-
dérée pendant la premiére période, de la belladone
pendant la deuxieme période.

Dans les formes dépressives du délire aigu, pres-
crire Ja médicalion tonique sous toutes ses formes, et
en parliculier I'extrait de quinquina, a doses un peu
élevées.

Rougir la peau au moyen de sinapismes, de pédi-
luves sinapisés, de frictions pratiquées avec une
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une brosse rude ; agir sur I'intestin & laide de lave-
ments purgatifs. p

Si les malades refusent les aliments, prescrire des
Javements nutritifs, puis recourir au procédé de
Fernet, qui consiste a introduire dans le nez du pa-
tient, et jusqu’a I'arriére-cavilé des fosses nasales, le
bec d'une cuillére ou d'une cafetiére, construite pour-
cel usage, et & faire écouler doucement le liquide ali-
mentaire qu'elles contiennenl. Celui-ci glisse sur le
plan incliné formé par le plancher des fosses nasales,
et tombe directement dans le pharynx, ou il est dé-
gluti, en dépit des elforts du malade.

Dujardin-Beaumetz.

Ne 4. Sirop de groseille....... s evim s 40 gr.
WL S 5500 Sl J 60086 o000 a0 1 —
Eau distillée ....... 55 110 —

Ne 2. Paraldéhyde ........ 244 gr
Eau de tilleul ...... 0 —
Teinture de vanille...... XX gouttes
Sirop de laurier-cerise. «.... cenon S0/ QL.

A donner par cuillerée a soupe, loules les deux heu-
res,

- Huchard.

INoBARR I methane e S o e ehiies ... Ja4gr.
Sirop de fleurs d’oranger........ 15 —
Eau distillée de tilleul. ...... sy ikl =

en une fois.

INOEO N HyDDAlMEEC 0o - e s sioimsaias 087,50 & 1 gr.
en cachels ou potions.
NESSHypnonelsteisa, ..o o N7 VI gouttes

dans une infusion théiforme ou en perles de 5 centi-
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grammes, une a quatre (ne pas le prescrire aux cap.
diaques).

Ne 4, Morphine & 1/50.
en injeclions sous-cutanées.
No' 5. Chloral.isieisisis sl btlarlaer: voned @ 4 gr,

en polions ou en lavements.

Lancereaux.

Délive aigu, — Dans les formes légeres, Ja guérison
est la regle; elle est toujours marquée par le retour
du sommeil.

Dans les formes aigués et suraigués, la vie du ma-
lade dépend du médecin. Sil'intervention est précoce,
rapide et surtout énergique, la mort est rare, mais la
moindre hésitation dans I'application du {raitement
el une dose médicamenteunse insuffisante peuvent
étre la cause d’'une terminaison fatale.

Magnan.

Délire chronique. — [. TRAITEMENT MEDICAL. —
I n’y a pas de médication spécifique ; les loniques,
le fer, le quinquina, les alcalins sont employés avec
avantage.

Les diverses médications puisent leurs indications
spéciales non dans les caractéres du délire, mais bien
dans l'étal général du sujet, et elles doivent donc
varier suivant le malade. Chaque sujet réclame un
traitement parliculier.

Quelquefois, dans le cours du délire chronique, sur-
vient de I'excitation avec une activité plus grande des
troubles sensoriels et du délire. Pendant ces épiso-
des, dont I'intensilé reste au-dessous de I’accés mania-
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que, on emploie avec profit les sels bromurés et les
bains tiédes simples ou alcalins.

IT. HYGIENE.— Quelques régles d’hygiene convien-
nent a tous les sujets.

Assez souvent, ces aliénés, poursuivis par l'idée
d’empoisonnement, se nourrissent mal, d’une fagon
insuffisantle et irrégulicre; ils prennent quelquelois
des alimenls d'une digestion difficile et provoquent
ainsi des lroubles digestifs, qui, a leur tour, sont
causes de délire. Il faut donc conseiller la plus stricle
* régularité dans les repas; faire prendre autanl que
possible les viandes grilléesel roties, proscrire les ali-
ments de digestion difficile, les sauces, les mels Lrop
épicés, I'alcool, les liqueurs el le café ; ordonner une
courte promenade aprés chaque repas ; en un mol,
faciliter le travail de la digestion, éviler lous les ma-
laises.

Le changement de milieu produil le plus souvent
une rémission, de courte durée d’ailleurs, dans les
troubles sensoriels, Les voyages sont d'ordinaire
suivis d’une phase de tranquillilé,

La séquestration est de méme habituellement suivie
d’une rémission : elle a en outre le double avantage
de placer le délirant chronique el le persécuté-per-
sécuteur a l'abri des causes d'excitalion qu'ils ren-
contrenl au dehors et de metire obstacle & leurs
agressions. Elle constitue ainsi une mesure qui, a la
fois, sauvegarde leur propre intérét et assure la sécu-
rité publique.

Bouchereau.
Délire émotir. — Lorsque les. manifestations ner-

veuses sont sous la dépendance d'élats accidentels,
sur lesquels un traitement approprié peul avoir une
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influence réelle el curalive, il faut s’adresser & la caygg
et a I’¢lément nervenx simultanément.,

I. TRAITEMENT DE L8. CAUSE. — 1l varie évidem.
ment suivant les circonslances dont releve la maladje
et differe suivant les cas. !

I1. TRAITEMENT DE L’ELEMENT NERVEUX. — I| ¢op-
sistera surtout dans l'usage prolongé des diverses
substances agissanl comme calmants sur le systéme
nerveux, au premier rang desquels on doil citer par-
ticuliecrement les bromures alcalins.

I1I. MoYENS EXTERNES. — Recommander I'hydro-
thérapie, sous forme de douches en jet; on obtien-
dra souvent de (reés bons résullats.

Lorsque celles-ci ne pourront étresupportées,comme
il arrive quelquefois, lorsqu'’il existe une hypéresthé-
sie générale de toute Ja surface cutanée, recourir aux
grands bains prolongés, soil simples, soit aromalisés
avec laracine de valériane, par exemple.

IV. HYGIENE. — Soumettre les malades a une hy-
giene rigoureuse et sévére, qui complétera le traile-
ment médical proprement dit,

DELIRIUM TREMENS.

Dujardin-Beaumetz.

Une a trois fois par jour, faire une injection sous-
cutanée de 5 milligrammes de sulfale de strychnine.

Le chloral, employé a la dose moyenne de 4 gram-
mes, procure la guérison en moins de deux jours. .

Magnan.

1. TRAITEMENT HYGIENIQUE. — Une des premiéres
indications a remplir, c’est d'isoler les malades. En ef-
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fet, presque tous présentent une violente agitation, au
moins dans les premiers jours de I'acces ; il faut donc
protéger le malade contre lui-méme et I'empécher de
nuire & son entourage.

Rejeter résolument la camisole de force comme
moyen de coercilion; elle favorise les slases veineu-
ses, épuise les malades el augmenle Iagitalion par
I'effort qu'ils font pour s’en délivrer; que dans
cet élat, le malade vienne a se débatlre, quiil
fasse quelques efforts, la face s’injecte rapidement,
les yeux sont brillants, les jugulaires turgescentes se
désemplissent avec peine ; le cou gonflé s'étrangle
contre le bord rigide de la camisole.

Dans bien des cas, une chambre obscure, soigneu-
sement malelassée et dans laquelle le malade se débat
a son aise, suffit amplement a remplir le but désiré.

Se servir aussi d’'un maillot ¢n toile, qui forme en
quelque sorle la doublure d’un vétement en drap pour
I'hiver et en éloffe légere pour I'élé. Il s'adapte
assez exaclement sur la surface du corps, sans exer-
cer de pression en aucun point; le corsage est muni
de quatre eillets de chaque colé, placés deux par deux
ala méme hauteur pour le passage des cordons ; ceux-
ci enlacent le bras et s’attachent derriére lui, ils sont
cousus en dedans, et restent cachés quand ils ne ser-
vent pas. La manche présente sur la parlie externe
deux petits anneaux fixés, pour plus de solidité, sur un
ruban cousu dans toute la longueur ; les cordons pas-
sent dans ces anneaux, qui, en les empéchant de se dé-
placer,rendent inutile une forte constriction. L'exlré-
mité de la manche est munie d'illets, qui, rapprochés
par un cordon, forment un cul-de-sac ol se loge la
main ; celle-ci est alors introduite dans la poche du
calecon ouverte & sa partie inférieure pour le passage
des liens qui enlacent le pantalon et saltachent en
arriere ; des anneaux leur servent de point d’ appui et
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le sous-pied s’oppose & son lour a tout déplacemey
Le dos du maillot est ouvert jusqu’a la partje i
rieure ; vers le périnée, il se trouve fermé¢ jusquy I;
ceinture par un cordon passant dans des @illets; |,
reste est réuni par trois ou quatre boutons facile;a
défaire, toutes les fois que les besoins I'exigent, Ce
maillot peut rendre de grand services dans les gy
assez nombreux ol 'on ne posséde pas toutes les pes.
sources en personnel et en isolement qu'offrent Je
asiles d’aliénés.

1] ne laut pas empécher le malade de crier, de s'-
giter, car ces mouvements sont plutét utiles que nuj-
sibles, parce qu'ils provoquent bientot des sueurs
abondantes et le sommeil.

Comme boisson, donner des tisanes ameéres, par
exemple celles de gentiane, qui calment la soil ardenle
des malades et excitent leur appétit.

Une nourriture forlifiante est nécessaire pour répa-
rer des forces épuisées par une agitalion incessane.
Recourir aux ceufs, au jus de viande, au lait, au bouil-
lon, au chocolat, au café, a I'extrait mou de quinquina,
donné a la dose de 2 & 6 grammes en potion, ou en
¢lectuaire associé i la conserve de roses. Gelte mé-
dication si simple donne des résultats trés satisfai-
sants.

'Duns quels cas faut-il se borner au traitement hy-
g_xénique? Les formes légéres en sont tout particu-
licrement jusliciables. Mais les cas graves eux-mémes
en sont justiciables, particulitrement la forme adyna-
mique, typhoide, du delirium tremens. Elle nous pa-
rail un peu moins bonne pour les formes ataxiques:
La,en effet, I'épuisement rapide et extréme du cerveau
est fort dangereux. :

II. TRAITEMENT MEDICAL, — Employer la strych-

nine, l'extrait de noix vomique, mais surtout commeé
slomachiques.
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Les effets du chloral sonl vraiment bons; il calme
rapidement les malades, reslauve leurs forces produit.
la sédation de leur systéme nerveux par le sommeil.
Mais il faut craindre que le chloral, dans certains
cas, ne favorise la tendance au coma, qui se termine
bien souvent par la mort.

DIARRHEE NERVEUSE.

Albert Mathieu.

Il y a nécessité de viser I'état constitutionnel pré-
disposant & la névropathie.

Ce qui réussit le micux, d’'une facon générale, c'est
I'hydrothérapie, les douches froides, particulierement
les douches en jet.

La gymnastique, le massage, la climatothérapie sont
de nature a rendre des services.

Le role des émotions morales, des travaux infellec-
tuels, des préoccupalions excessives, étant démontré,
il en découle une indicalion bien nette.

Les sédatifs du systtme nerveux, le bromure, la
valériane peuvent aussi étre employés. Le valérianate
d’ammoniaque parait trés utile dans des conditions
semblables.

" DIPSOMANIE.

Magnan.

Que doil-on faire en présence d’un dipsomane ?

I. HYGIENE ET REGIME. — Si I'on esl prévenu i
lemps, il faut d’abord le séquestrer: ce sera I'em-
pécher de donner carriere a son impérieux besoin
de liqueurs fortes; ce sera le protéger contre lui-

méme et I'empécher de nuire a son entourage.
4
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Mais en outre, comme les excés de boissons ¢op,
mis antérieurement rapprochent le malade d'uy al-
coolique ordinaire, il faudra faciliter I’élimination du
poison par l'ingestion de lisanes en quantité.

Remonter I'énergie morale et relever la santé phy.
sique par I'alimentation au moyen de jus de viande,
de la viande rapée, du lait, des ceufs ; a cette alimen-.
talion, on adjoindra un traitemenl tonique,

II. TRAITEMENT MORAL. — 1l est utile sans doute,
mais insuffisant. Les distractions, les conseils alfec-
Ltueux, les raisonnements les mieux élagés n’ont qu'une
bien faible action sur le dipsomane, pendant sa période
active. -

III. TRAITEMENT MEDICAL. — L’hydrothérapie mé-
thodiquement appliquée, et, en parliculier, les dou-
ches froides, en éventail, sur tout le corps, excepté
sur la téle, donnent de bons résullals.

Recommander 'arsenic pour agir sur la nutrition
générale, et, si son usage est longtemps continué, on
laissera des périodes intercalaires plus ou moins lon-
gues de repos. Le formuler de la maniére suivante :

Eau distillée de laurier-cerise.... 4 gr.
Arséniate de soude.......... .... 10 centigr.
Eau distillée....ooovveeineennn.. 200 gr

Quand il survient de I'excitation et que I'insomnie
persiste, recourir aux bains tiédes, aux bains mucila-
gineux, aux bains de tilleul et simultanément, donner
au repas du soir de 4 4 6 grammes de bromure de
potassium ; faire usage, de prélérence, des polybro-
mures, si I'on doit continuer longtemps cetle médica-
tion. 1

Parfois, le dipsomane est profondément déprimé et
les bains sulfureux sont indiqués, mais I'on lirera
alors grand profit des bains d'air chaud térébenthines,
suivis d'une immersion dans l'eau froide ou d'une
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douche froide, en éventail. C'est un des plus puis-
sants modificateurs et il est rare que le malade ne
soit trées heureusement influencé par ce moyen thé-
rapeutique, d’ailleurs trés énergique.

DOULEUR (1).

Hayem.

Comment peut-on metlre en ceuvre les nombreux
moyens dont nous disposons pour combattre la dou-
Jeur? Pratiquement, on peul choisir comme guide
principal, c’est-a-dire comme source des indications,
les caractéres séméiologiques et cliniques suivants:

10 Llintensité plus ou moins grande de la douleur.
L’urgence delI'inlervention est en rapporl avec I'acuité
des souffrances ; la nature des agents el des moyens
doil varier avec la violence plus ou moins grande de
la douleur.

La douleur peut élre atroce et causer la mort par sa
seule inlensilé (coliques hépatiques el néphrétiques, an-
gine de poitrine). Le moyen héroique serait, en pareille
circonslance, la chlorolormisalion; mais il est sou-
venl interdit de recourir a I'anesthésie générale, soil
parce qu'en pareil cas,'excilabilité exagérée des nerfs
sensilils prédispose a la syncope, soit, el cela surtout
dans I'angine de poilrine, & cause des troubles circn-
latoires concomitants. Heureusement, ces douleurs
alroces sont rares et, dans le plus grand nombre des
cas, les injections hypodermiques de morphine suffi-
sent. Il faut méme considérer comme une régle ne
comportanl guére d’exceplion, de pratiquer une in-
jection de ce genre,dés qu'on esl appelé aupres d'une
personne en proie & de vives souffrances. De plus, on

1. Voyez,en outre Ataxie, Migraine, Névralgie, Névrose.
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pourra toujours, pendanl que se développent les effo(s
de la morphine, venir en aide au malade par d’autpes
moyens. ‘

Effrayés par les progres de la mox'phinomanie, les
médecins ont tenté de remplacer la morphine par deg
calmants nouveaux, utilisables hypodermiquement,
La cocaine, I'anlipyrine ont été surlout essayées ; elles
se sont montrées trés inférieures & la morphine en
cas de douleur violente. Dans les cas de ce genre,
'indicalion de Ja morphine reste absolue,

Dans les douleurs fortes, mais moins intolérables,
on n’a pour ainsi dire que I'embarras du choix. Rien de
plus heureux, car on se heurle assez souvent a des
résislances imprévues, difficiles a vaincre. Les agenls
el les moyens qui ont réussi chez cerlains malades
échouent au moment ou Il'on se croit en droit de
compter sur eux ; on est obligé de changer. En oulre,
tel médicament, apreés s'étre monlré utile pendant un
certain temps ou a une certaine période de I'évolution
de 'affection douloureuse, peut, par accoutumance
de I'organisme, devenir infidele ou inactif.

1l semblerait des lors que Je médecin en soit réduil
a agir par titonnements ; il en serait ainsi si l'inten-
sité de la douleur étail la seule base de la médication.
Mais il y a d’aulres indications qui doivent entrer en
ligne de compte, et qui permeltent de prescrire une
médication méthodique et utile.

2° Le sicge des douleurs. Les moyens peuvent étre
subordonnés au siege variable des douleurs: face,
tronc, membres; a la plus ou moins grande profon-
deur des douleurs : peau, troncs nerveux profonds.

3° La marche des phénoménes douloureuz. Le choix
des moyens et leur mode d’application sont dans up®
certaine mesure en rapport avec la marche continu
paroxystique ou périodique des douleurs.

4° L’ancienneté de U'affection douloureuse, Les do
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leurs aigués, récenles, sonl jusliciables de moyens
qui échouent dans les cas anciens.

Toul en restant surle (errain de la médicalion pure,
il ne faul négliger aucune des indications qui peu-
vent se rallacher & la cause organique de ja douleur,
lorsque cetle cause se dégage de 'examen clinique.

Dujardin-Beaumetz.

Soulager la douleur est une ceuvre divine, a dit
Hippocrate, et les efforls de la médecine ont élé de
tout lemps dirigés vers ce but.

La découverte de I'opium et de ses alcaloides avail
fait faire un grand pas a celle queslion.

Mais si 'on est arrivé & calmer la douleur par les
injections de morphine, I'accoulumanceau médicament
a créé la morphinomanie. Pour remédier & ce danger,
il faut éviter I'abus.

On a aussi préconisé, pour remplacer la morphine
la nurcéine et la méco-narcéine, associalion de plu-
sicurs alcaloides, mais c’esl un produil trop complexe,
Lrop irrégulier, pour entrer dans la pratique courante.

Aprés la morphine, vient I'atropine, trop dange-
reuse, puis la solanine, dont I'action est inégale, 'a-
coniline, qui ne s'adresse qu'aux névralgies dela face,
et enfin les analgésiques nouveaux, Llirés de la série
aromatique.

En premier lieu, 'acide salicylique, dont les doses
doivent étre tres élevées, sous peine de ne pas réussir.

Puis la diméthylozyquinisine, vulgairement antipy-
rine. C’est M. Germain Sée qui, le premier, a fait valoir
les propriélés analgésiques de ce médicament, toul
d’abord uniquement considéré comme antithermique.

Lavoie hypodermique, trés vantée au début, est un
peu abandonnée aujourd’hui a cause des douleurs
locales produites par les solutions concentrées. Il

4.
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faudrait se servir de solutions plus élendues, 5 pour

20 par exemple, el multiplier les injections sans dg-
passer 1 a 3 grammes par jour, de crainte d'acci-
dents.

Apres 'antipyrine, vient Pacétanilide ou antifébrine,

Puis la phénacétine ou plutot les phénacétines, car i)
y a I'ortho,la méta- et la para-acet-phénétidine; cette
derniére est la plus utilisée, sous son nom générique
de phénacétine, a la dose de 50 centigrammes, répétée
deux ou trois fois par jour ; la phénacétine agit comme
I'antipyrine, comme l'acétanilide, et fait disparaitre
les phénomenes douloureux, quelles que soient leurs
manifestalions. Elle est malheureusement trés inso-
luble, ce qui la rend peu maniable.

Ensuite vient la méthylécinilide, ou exalgine, qui est
sans saveur ni odeur, mais qui ne se dissout que dans
I'alcool ou 'eau alcoolisée.

L'exalgine devrait avoir le premier rang, si elle
n’était pas si insoluble, parce qu’elle est trésactive et
n'occasionne pas d'éruption. Ici, on doit rester dans
les doses faibles, 25 centigrammes deux fois par jour.

Voici une bonne formule:

Exalgine....o . oc o SBH06E 6o 0. 2 gr. 50
Teinture de zestes d’oranges...... 5 —
O S OO0 016015 G0 0 GO0 0 conone L) =

Sirop d’écorces d'omnges. cecenns. 30 —

M. -— Une cuillerée a soupe (25 cenligrammes), matin
et soir.

En cachets médicamenteux, 'administration es( plus
facile, mais I'action est moins grande.
~ L’exalgineafait quelquefois disparaitre des douleurs
qui avaient résisté & tous les autres analgésiques.
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DYSBASIE AMNESIQUE.

Seglas et Sollier.

Si les images visuelles sont facilement éveillées,
ramener les images de la marche, en faisant regarder
au malade, avec attention, les mouvements de person-
nes qui marchent, et en méme temps, en lui faisant
exéculer passivement les mémes mouvements.

DYSPEPSIE NERVEUSE.

Laveran.
Dyspepsic nerveuse. — Prescrire :

Chlorhydrate de morphine......... 1 centigr.
Eauddistillée; . s ossms ¢ ¢ ssmimns 125 gr.

Une cuillerée a calé, avant ou aprés chaque repas.

Huchard.

I. TRAITEMENT INTERNE. — Prescrire :
Chlorhydrate de cocaine.......... 50 centigr.
Acide chlorhydrique............ . 2 gr. 50
IBANFAISHIIIER . 5§ & o v oteiproinmsiois 5 8 Biiss 50 —
BHXIE de SGATUS, .coivieeio s> 5856 sisiom 250 —

Un verre a liqueur, aprés chaque repas.

II. HyGIENE, — Didte lactée. Ahmcnlatlou légere
el en pelite quantité.
Eviler les veilles prolongées.

Albert Mathieu.

Dyspepsie neurasthénique. — On peut distinguer
trois formes :
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1o La dyspepsie vaso-motrice, avec ou sans hypo-
chlorhydrie;

20 I'hyperchlorhydrie :

30 L’hypochlorhydrie el stase gaslrique permanente,
avec ou sans hyperacidité organique.

10 La dyspepsievaso-motrice avec ousans hypochlorhy-
drie est 1a forme la plus fréquente : la langue est nor-
male, Pappélit est conservé. le repas est suivi d’un
bien-étre remarquable, mais qui ne dure pas. Au
bout de vingt minutes & une heure, survient la pesan-
teur au creux épigastrique, la sensation de malaise
général, la lourdeur de téte. Tous ces phénomdnes
durent de deux & trois heures pour recommencer
au repas suivant. A un degré plus grave, il s’y ajoute
du ballonnement du ventre, des renvois inodores el
sans aigreur. L’atonie porte autant sur I'intestin que
sur I'estomac ; mais les bruits anormaux qui caracté-
risent la distension des cavilés digestives disparaissent
aprés la digestion.

L’estomac, distendu et s'élevant vers le thorax,
géne les mouvements respiratoires et les contractions
cardiaques, qui aménent alors des signes propres.

I’analyse du contenu de I’eslomac montre que la
digestion se fait dans des conditions normales, sans
hyperacidité et sans fermentations anormales. Les
phénomenes inteslinaux en dehors du ballonnement
sont : Ja constipation alternant avec des selles diarrhéi-
ques, ou présentant les caractéres de 'entérile pseudo-
ou muco-membraneuse; les hémorrhoides ne sont pas
rares.

L’amaigrissement, la perle des forces qu’on observe
dans cerlains cas juslifie la division en formes béni-
gnes el formss graves.

a. Formes bénignes,— Le malade ressenlau creux épi-
gastrique, une douleur précoce, quelquefois tardive ;il a
delaflatulence, des renvois aigres. du pyrosis. Les dou-
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leurs lardives, en rapport avec la digestion intestinale,
surviennent deux i (rois heures aprés le repas, et
sicgent vers 'ombilic, donnant I'illusion de coliques,
qui suvviennent parfois la nuit el génent le repos des
malades.

p. Formes graves. — Elles peuvent par elles-mémes
provoquer I'inanition ou I'amencr, en empéchant le
malade de prendre des alimenls en quantilé suffisante.

On nole quelquefois une diminufion dansla produc-
tion d’HCI, s'arcompagnanl ou non de fermentalions
anormales, exagérées. Celles-ci ne peuvent prendre de
I'importance que si la stase des aliments dans l'es-
tomac est accentuée, ce qui n'est pas la régle; lors-
que cependant ces conditions se réalisent, on a la
dilatation de l'estomac de Bouchard.

2° L'hyperchlorhydie se renconire chez les neurasthé-
niques, sous ses {rois aspects :

Exagérafion de I'acidité chlorbydrique pendant les
digestions; i

Crises d'hypersécrétion chlorhydrique avec vomisse-
menis nerveux;

Hypersécrélion conlinue avec dilatation de I'esto-
mac et slase permanente. Cetle derniére forme est la
plus grave, et s’accompagne souvent d'ulcére rond.

30 L’hypochlorkydrie n’est aulre chose que la dila-
tation de l'estomac de Bouchard; elle est trées rare et
sa gravilé prime sur la neurasthénie, dont I'importance
disparail. Dilatation de I'estomac, aigreurs, vomisse-
ments, douleurs plus ou moins vives au creux épigas-
trique, acidilé souvenl supérieurc a la normale, pas
d’HClI libre, peu d'HCl combiné, peu de peptone, voila
ce qu'on trouve dans ces cas.
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ECLAMPSIE DE LA GROSSESSE.

Tarnier.

1. TRAITEMENT MEDICAL, — 1° La femmeest alby-
minurique. Ce symptome traduil un état anormal
du rein, qui place l'organisme en imminence d'in--
loxication; il faut la prévenir et employer pour cela
le régime lacté absolu :

fer jour, 1 litre de lait. Quelques aliments.
2¢ jour, 2 litres de lait. Quelques aliments.
3¢ jour, 3 litres de lait. Peu d'aliments.

4 jour, 4 litres de lait sans autre aliment.

Quelques antiseptiques a lintérieur, flels que
charbon, naphtol 8, de légéres purgations répétées
tous les 4 ou 5 jours.

2° La femme présente des prodromes : celle-la esl
déjd intoxiquée. 1l faul ici prévenir a la fois I'em-
poisonnement du sang, et les crises éclamptiques. Si
la femme est vigoureuse, pléthorique, on pourra
praliquer une petite saignée, 3 ou 400 grammes;
on donnera un lavement purgalif, qui joue le rdle
d'une saignée sérieuse.

3° La femme est en atlaques. L'anesthésie s'im-
pose; nous avons deux agents trés efficaces & notre
disposition : le chloroforme et Je chloral. Leur indica-
tion est un peu différente en raison de leur fagon
d’agir. .

Le chloroforme sera préféré pour une interven-
tion immédiate, il combat la convulsion, permel
de gagner du temps, en attendant que le chloral
agisse. 1l peut étre donné pendant longlemps
sans inconvénient, comme si les femmes en couches
élaienl douées d’une tolérance particuliere. On
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mainliendra la femme dans lo calme, quilte 4 aug-
menter un peu la dose dés qu’on verra l'excitation
revenir,

Le chloral sera administré par la houche ou le
rectum de préférence ; on donne ainsi jusqu'a 12 et
16 grammes de chloral en lavement dans les 24
heures.

II. TRAITEMENT OBSTETRICAL. — Accouchement
prématuré :

{0 Si la grossesse a atteintla fin du huilieme mois ;

20 Si Palbuminurie est parvenue a un haut degré
d’intensité ou si la malade ressent quelques signes
précurseurs de I'éclampsie ;

30 Si lafemme est primipare ou sielle a éLé atteinte
d’éclampsie, lors d’un accouchement précédent;

4o Si la saignée et le traitement médical ont été
inefficaces. 4

 Charpentier.

I. TRAITEMENT PREVENTIF. — Régime laclé absolu,
continué¢ au besoin pendant des semaines. et des
mois ; anlisepsie inleslinale; saignée générale de
300 a 400 grammes.

II. TRAITEMENT CURATIF, — Saignée modérée,
200 a 300 grammes au plus ; pratiquer la saignée au
pli du coude ; rejeler les saignées exagérées,

Purgalifs, vomitifs, révulsifs.

Prescrire le chlorolorme et le chloral, 4 doses éle-
vées, en lavements.

Chloral...ceaeeeees & gr.
Mucilage de coings. 60 —

III. TRAITEMENT OBSTETRICAL. — Terminer l'ac-
couchement, soil par le forceps, soit par la version,
toutes les fois que le col sera dilaté ou dilatable.



72 ECLAMPSIE INFANTILE.

Rejeter 'accouchement prémalture arlificiel et i
plus forle raison 'accouchementl forcé.

Dans quelques cas exccptionnels, débrider le coj,
si I'enfant est vivanl et si les attaques continuen,,
avec violence.

Bar.

Bains prolongés : ils sount indiqués, surtout quand
il y a de I'anuric.

Si on pouvait, al'aide des bains, franchir les vingt-
qualre ou (renle-six heures nécessaires pour que la
malade, étant devenue capable de s’alimenter, la
charge rénale devienne suffisante et que la filtration
se fasse, ils rendraient-de grands services.

ECLAMPSIE INFANTILE.

.

Jules Simon.

Donner un lavement purgatif, pour évacuer l'in-
testin.

Si la convulsion cesse, donner un vomitif.
Sila convulsion persiste, donner un lavement avec:

Ghlorale R S cen g
I 5 5 6 b e 06 500 - 1 gr.
Teinture demusc . . . . . . ... XX gouttes.

Ces moyens suffisent souvent & produire une accal-
mie. Sinon, il faut agir sur la sensibilité générale en
faisant respirer sur un mouchoir quelques goultes
d’éther ou de chloroforme. Quand l'attaque cesse,
on supprime ces inbalations, on les renouvelle ou on
les continue au cas contraire. Elles n'offrent pas les
dangers que craignent bien des gens.

Si la crise continue malgré tout, essayez de faire
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absorber par la voie buccale et par petites doses, pen-
dant les vingt-qualre heures, ou sinon par la voie
rectale, en deux, trois, quatre lavements & une heurz
d’intervalle, la polion calmante qui suit :

Hydrate de chloral. . .. .. ... 1 gr.
Bromure de potassium . .. .., 1 —
Alcoolature de racine d'aconit . . X gouttes
Sirop de codéine. . . .. . .. .. Bgr.
Teinturede muse. . . . ..« .. X gouttes

Eau de fleurs d’oranger . . . . .. 100 gr.

Appliquer pendant une heure un cataplasme]de
fécule, et ensuile faire un pansement & la vaseline.

Les raisons de ces divers moyens sont laciles & con-
cevoir : par les laxalifs el les vomissements, on cher-
che a supprimer la cause d’excitation du tube digestif;
par les inhalalions et la polion, on veut atténuer 1'é-
réthisme nerveux, et, du méme coup, éviter les rup-
tures capillaires du cerveau ; par la révulsion, on veut
éloigner aussi de cet organe une congestion suscep-
tible d’accidents. :

Sila maladie persiste cependant, ne pas se décou-
rager, avoir foi dans son intervention, renouveler les
lavements, continuer les inhalalions, appliquer un
emplitre épigastrique et le plus souvent le petit ma-
lade guérira foul a fait, sans grands [rais d'imagina-
tion thérapeutique, a la condition de combatire la
cause principale, originelle de I'éclampsie.

Si les acces reparaissent : bain sinapisé, que le mé-
decin donnera lui-méme, pourvu qu'il n’y ait pas de
fievre.

Si les attaques persistent, mettre & la nuque un
pelit vésicatoire. X

Convulsions d’origine albuminurique eturémique,
— I. TRAITEMENT EXTERNE. — Emissions sanguines :
3 & 4 sangsues derriere loreille, chez un enfant de

Lerert. — Systéme nerveux. 5
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trois a cinq ans, ou ventouses scarifiées sur les reing
de manidre a enlever 50 & 60 grammes de sang,
II. TRATTEMENT INTERNE. — Administrer :

Bromure de potassium . . . 1a2gr.

MUSCL o 5.5 5o o) e id & 10 centigr.
Eau de laurier-cerise . . . . 15 gr.

Sirop de codéine . . . . . . B

Sirop. « « « o o o A o Q. S. pour sucrer,
Eau de tilleul. . . . . . . . 100 gr.

III. TRAITEMENT PROPHYLACTIQUE. — Chez les
enfants nerveux, donner de temps a aulre, pendant
3ou 4 jours, bromure de potassium, 20 & 30 grammes,

A. Ferrand.

I. MEDICATION EXTERNE. — Prescrive les bains
et quelques inhalations de chloroforme.

En cas de violence extréme des convulsions, recou-
ricaux onctions belladonées dans les creux axillaires.

Dans les formes graves, il y a avantage a appliquer
des sangsues derriére les oreilles.

IT. MEDICATION INTERNE. — Administrer le bro-
mure de potassium.

S'il y a indication d'agir sur l'inteslin, prescrire
le calomel, au lieuet place du bromure, en alternant
avec lui.,

ENGEPHALOCELE.

Perier.

Disséquer deux lambeaux cutanés latéraux; isoler
rapidement la tumeur jusqu'a I'orifice osseux; puis
traverser le pédicule avec une aiguille, qui enlraine un
double fil de soie ou un calgut; exécuter une ligature
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enchatnée et suturer les lambeaux, aprés avoir resé-
qué la tumeur. -

Chaput.

Actuellement I'opération est admise, en raison dela
sécurité que donne I'antisepsie et parce qu’il est éla-
bli, d’autre part, que ces tumeurs ne sont pas consli-
tuées par des porlions cérébrales intactes, mais par
des névromes centraux & structure nerveuse, qu’on
peut supprimer sans accidents.

Les peliles encéphalocéles seront extirpées sans
danger. !

Quant aux grosses, comme elles aménent la mort
presque constamment, on est autorisé a les attaquer,
a moins qu'il n'existe des contre-indications, du fait
de I'état général ou d’aulres malformations graves
concomitantes (spina bifida, bec de lievre, exomphale
volumineuse).

EPILEPSIE.

Charcot.

I. TRAITEMENT INTERNE. — Prescrire :
Bromure de 2iNe . ..coas s ssles swis | 43086
Sirop d’écorces d'oranges améres.., 728 —
De 1 a 5 cuillerées a bouche par jour.
Prescrire les bromures associés: ammonium, po-
tassium et sodium ; débuler par 4 grammes et arriver
parlois & 7 grammes, de la maniére suivante :

1r¢ semaine............ ... 4 gr. parjour
o0 il N e e e —
R s e s e MO =

Resler deux semaines & prendre la dose maximum
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pour recommencer par la dose minimum, $ans jamajs
cesser un seul jour.

Prendre du bromure une quinzaine de Jjours, et
s'arréter, c’est une pratique déplorable; alors les at-
laques se renouvellent, il semble que les crises refoy.
lées débordenl.

II. TRAITEMENT EXTERNE. — Appliquer de Ja
glace sur la région précordiale, dans le cas ou 'aceds
c~l annoncé par une vérilable aura cardiaque (dou-
leur précordiale, palpitations, fréquence extrcme du
pouls).

11I. RéciME. — Recommander au malade de mar-
cher beaucoup et de se coucher de bonne heure.

Germain Sée.

I. TRAITEMENT. — Prescrire :

Ne 1. Antipyrine...... 8006000 oo 21 A3jEn
Ne 2, Bromure de potassium a4 —

Donner le bromure :

Pour les enfanls en bas age: a la dose de 08,50
par jour.

Pour les enfants de dix a quinze ans: & la dose de
3 grammes par jour.

Pour les adultes : & la dose de 5 grammes par jour.

Faire prendre le bromure et I’antipyrine six heures
au moins avant l'acces.

Le premier fait dont le médecin doit tout d'abord
s’enquérir, c’est de savoir si les accés sont nocturnes
ou diurnes, et a quelle heure ils éclatent habituelle-
ment. Supposons que ce soit & onze heures du soir:
le malade devra prendre 1 gramme de bromure a onze
heures du matin, 2 grammes a I'heure du diner, et 2
grammes en se couchant. Il est'indispensable, en un
mol que les 4 derniers grammes de bromure soient
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ingérés dans les six heures qui précedent l'acces.

Pourles enfants, on arrive progressivement i la dose
de 3 grammes, et, aulant que possible, on preserit le
sel au moment des repas, afin qu'il soit mieux toléré.

Donner le bromure en simple solution dans I'eau,
et, dans cerlains cas, pour augmenter I'efficacité du
traitement, y joindre du tartrate de fer et de potasse,
de I'huile de foie de morue, de la glycérine, de Ja va-
lériane, selon les indicalions.

Le traitement de I'épilepsie par le bromure de po-
tassium réussit surtout :

1° Si les altaques-sont trés éloignées ;

20 Si elles sont franches el bien caractérisées ;

3 S'il s’agil de malades adultes ou adolescents,

11 doit étre conlinué presque toute la vie, Lors méme
qu'une année entiére se serail écoulée sans attaque,
le bromure doil toujours étre pris tous les jours sans
interruplion ; seulement la dose quotidienne du sel
peut étre réduite & 3 grammes,

Dans les cas graves, on éleve la dose de bromure
de potassium & 6 et 7 grammes par jour; mais il peut
survenir alors des accidents toxiques variés, qu'on a
groupés sous le nom de bromisme et qui forcent d'in-
terromprel'usage du remede ou d’en modifier les doses.

NEI3. Bromure A’01 45 5 v 5.5 5 o0 508 Quantité variable
Jnlep SOIMMBNX, « = v 5o o555 Bialass 60 gr.

Administrer le bromure d’or & dose massive, en une
seule fois avant le coucher, en commencant par la
dose de 5 milligrammes pour arriver progressive-
ment jusqu'a 3 centigrammes.

Le médicament, pour se conserver, doit étre récent.

Ne pas faire I'addition de bromure de potassium, qui
a 6lé conseillée pour éviter la décomposition du bro-
mure d'or en solution aqueuse.

II. REGIME. — Inlerdire aux malades les boissons
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gazeuses, les boissons alcooliques, méme faibleg,
café, le thé.

Recommander de s'abstenir de I'hydrothérapie, deg
bains [roids et méme des bains chauds, des purgatifs,
des saignées, des sangsues et de tout ce qui peyy
déterminer de l'affaiblissement.

L’exercice modéré au grand air est un adjuvant dy
traitement.

Le mariage et Ja grossesse n'augmentent point Ia
fréquence des attaques.

le

Brown-Séquard.

Administrer les bromures alcalins, sous forme d'une
mixture, mieux tolérée d’ailleurs que les solutions ou
les sirops bromurés :

lodure de potassium. ........ 3
Bromure dl:: potassium. ...... fd.2er

— d’'ammonium: . ..... 2 —
Bicarbonate de potasse....... 2 — 50
Infusion de Colombo....c0c - 180 —

Dose : une cuillerée a bouche avant chacun des
Lrois repas et trois cuillerées le soir, en se mettant
ag lit.

Véhiculer chaque dose dans I'eau sucrée.

Si le pouls est faible, on substitue dans cette for-
mule le carbonate d’ammoniaque au bicarbonate de
polasse, et on remplace les 180- grammes d'infusion
de colombo, par 135 grammes d’eau distillée.

Dieulafoy.

I. TRAITEMENT DE L’ACCES. — Il est presque nul ;
certains malades, dont 'aura part de la main ou du
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pied peuvenl arréter I'acces par la compression des
parties sus-jacenles & I'aura.

II. TRAITEMENT DE L’AFFECTION. — Administrer
le bromure de potassium et la belladone, longtemps
continués : le bromure de potassium doit étre pris
3 fa dose de 2 a 8 grammes, tous les jours, la pre-
miére et la troisitme semaine de chaque mois ; la
belladone est adminisirée & la dose de 2 & 4 centi-
grammes, fous les jours, la 2¢ et la 4c semaine de
chaque mois. Le bromure de potassium peut étre
remplacé par les bromures de camphre, de sodium,
ou le polybromure d'Yvon.

Epilepsic syphilitique. — Les frictions mercuriel-
les, la liqueur de Van Swielen et surtout I'iodure de
potassium, a la dose de 2 a 10 grammes par jour,
constiluent e traitement chez I'adulte; les grandes
doses d’iodure de polassium sont seules efficaces.

Chez les enfanls, proportionner les doses du mé-
dicament a I'age du malade.

Dujardin-Beaumetz.

I. TRAITEMENT INTERNE. — Prescrire les bro-
mures (bromure de potassium, bromure de sodium,
bromure d'ammonium, polybromure, bromure de
calcium, bromure de zine, bromure de camphre, bro-
mure de nickel, bromhydrate de conicine).

Si le bromure ne peut plus étre supporté ou lors-
qu’il n'a rien produit, essayer I'acétanilide.

On obtient de bons résultats avec l'alcaloide de la
coque du Levant, la picrotozine, qui a des propriétés
anli-convulsivantes et qui agil sur la moelle, le bulbe
el le cervelel.

Commencer par des doses faibles : prendre I goutles
de teinture par jour, avant les repas, et augmenter
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progressivement chaque jour, d’'une goutte la doge
jusqu'a XX, XXX et méme LX gouttes.

Coque du Levant pulvérisée. . . . 200 gr.
Alcool rectifié. . .. ... e, oo 1A D 0 O

Faire macérer pendanl trois semaines et filtrer.

On peut encore doser la picrotoxine en donnant
une demi-cuillerée a café par jour de cette solulion, a
prendre avant le repas :

PiCTOLOXING. o o o5 oo laite =ioyiodaita 3 centigr.
Alcaali g e e S 10 gr.
Eau distillée . . .. . ... a1

Prescrire les sels métalliques : nitrate d’argent,
sulfate de cuivre ammoniacal, oxyde de zinc, -

Administrer : belladone, jusquiame, narcisse des
prés, feuilles d’oranger, pivoine, caille-lait, etc.

1I. HyGiENE THERAPEUTIQUE. — Régime alimen-
taire végélarien; suppression des alcools.

Séjour en plein air.

Aug. Voisin.

¥évrose. — Donner le bromure de potassium :

Bromure de potassium. . ...... bo bR
IR o 0 0l 610 48 Bia o 00 veses 10 —

Faire dissoudre, filtrer: une cuillerée @ bouche
matin et soir; augmenter d’une cuillerée (ous les
5 jours, jusqu’a 10 cuillerées.

Doses : 20 & 60 grammes par jour, dans de I'eau su-
crée, soit 2 & 6 grammes de bromure; on est allé
jusqu’a 100 grammes de solutiona 1/10 par jour, mais
cela est dangereux.

Ce sel doit étre trés pur, sans chlore ni iode ; onle
prendra quelques moments avant le repas.
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On n’arrive & la dose thérapeutique que quand on a
supprimé la nausée réflexe ; & ce moment, on ne doit
plus augmenter, mais conlinuer avec persévérance
pendant des années entieres, si la maladie s’améliore
et guérit. Apres deux ans, on peut ne le donner que
tous les deux jours, pourvu que la nausée réflexe
reste toujours abolie.

Le bromure de potassium doil rester presque un
aliment pour I’épileptique qu'il a guéri el cela sans
intermittence. Un bon signe de l'efficacité du médica-
ment est donc la rapidilé avec laquelle ses effets phy-
siologiques se développent. S'il ne guérit pas toujours
la maladie, il I'atiénue le plus souvent. Il suspend la
maladie chez la moiti¢ des adultes et un quart des
enfants.

1l faut associer au bromure les diurétiques, pour fa-
ciliter I'élimination du remede, et empécher les érup-
tions. Souvent il faut y joindre le fer.

Employer les courants continus contre quelques
symplomes, comme les points hyperesthésiés, en fai-
sant passer le courant par le bulbe. Pour cela, meltre
un électrode sur la poitrine, et I'autre sur la face ou
sur la langue, en arriere du V, ou au menton.

Délire maninque qui suit attague. — Donner le
curare, a la dose de 15 centigrammes el plus, en in-
jections hypodermiques.

Constantin Paul.

I. PENDANT L’ATTAQUE. — Recommander la po-
sition horizontale, desserrer les liens du cou, éloi-
gner le malade des corps contre lesquels il pourrait
se blesser. Comprimer les carotides, pratiguer la
flexion forcée du gros orteil.

Inhalations d’oxygtne ou de chloroforme.

5.




82 EPILEPSIE.

II. APRES L’ATTAQUE. — Sangsues derriére ['o-
reille, vésicaloires a la nuque.

III. DANS L'INTERVALLE DES ATTAQUES. — Preg.
crire :

Bromure de potassium........ 20 gr,
Sirop de belladone ........... 60 —
Sirop simple .o ......... ceee 240 —

Chaque cuillerée de 15 grammes contient 4 gramme
de bromure; aux enfants en bas age, 1 cuillerée ; aux
enfants de cinqaneuf ans, 3 & 4 cuillerées ; aux adultes,
6 4 12 cuillerées, en ‘augmentant, jusqu’a ce qu'on
fasse disparailre la sensibilité réflexe de la gorge.

Magnan.

I. TRAITEMENT MEDICAL. — Dans la majorité des
cas, I'emploi des bromures est suivi d'un résultat fa-
vorable, dés le début du traitement. Mais souvent au
bout de cinq ou six mois, ou davantage, malgré I'u-
sage continu du médicament, les attaques reprennent
leur fréquence premiere. ‘

A ce moment, les applications hydrothérapiques
viennent donner aux sels bromiques 'efficacité des
premiers jours et permettent non seulement de main-
tenir 'amélioration, mais méme de Ja rendre plus com-
plete. .

Ajouter & ces médications des toniques, tels que
Pextrait mou de quinquina, I'huile de foie de mo-
rue, efc.

II. REGIME. — Les malades devront faire usage
d’aliments d’une digestion facile et prendre un repas
moins copieux le soir. Cette dernitre précaution s’ap-
plique aux épileptiques dont les atlaques se produisent
de préférence pendant le sommeil,

Les épileptiques, constamment sous I'imminence de
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leurs attaques produiles inopinément, doivent étre
I'objet d'une surveillance allentive et conlinue. Il
faut, par-dessus toul, leur défendre de monter sur
les chaises, les ¢chelles, elc. ; leur recommander de
fuir Je bord de I'eau, de s’éloigner du feu, en un mot
de s'abstenir de toule occupalion ou distraclion qui
nécessilerait leur présence en un lieu qu'une perte
brusque de connaissance pourrait rendre dangereux.

Une bonne hygiéne et une médication tonique et
reconstiluante sont les compléments nécessaires du
trailement. L’isolement du malade est indispensable,
puisqu'il le met & I'abri de nouveaux excds; il finit,
a la longue, par allénuer les prédisposilions impul-
sives et s'il n’empéche, pas dans lous les cas, la
reproduction de I'acees, il en ¢loigne du moins les
manifestations.

Ne pas oublier queles épilepliques dipsomanes peu-
vent avoir aussi ‘d’autres impulsions, des idées de
suicide ou d’homicide et qu'en conséquence ils doivent
étre surveillés.

Conseiller I'usage journalier de boissons ameres
* pour calmer le besoin qu’éprouve leur estomac d’in-
gérer « quelque chose de fort ».

Lucas-Championniére.

La trépanation donne des résultats remarquables,
non sculement chez des gens atteinls d’épilepsie
symplomalique (exosloses, tumeurs, foyers d’hémor-
rhagie cérébrale), mais encore chez des gens atteints
d’épilepsie franche.

La crdniectomie semble principalement indiquée
lorsque I'épilepsie est limitée & certaines régions,
dans I’épilepsie monoplégique, par exemple, ou en-
core quand il existe des phénoménes bien localisés
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de paralysie pouvant se rapporter & une lésion céps-
brale.

Quant a Ja réimplantation des fragments osseuy,
quon a proposée en pareille circonstance, elle ne
présente aucun avantage; il est préférable pour I'ave-
nir que les parois soient souples plutdt que tendues
et résistantes. Ce qui parait important dans cette opé-
ration, c'est d’éviter toute suppuration et d’agir le
plus tot possible ; dans ces conditions, malgré I'in-
certitude qui plane encore sur les résultats, ces
interventions cérébrales oni grande chance de réus-
sir.

Bourneville.

Le bromure d'or a une action favorable, bien que
cette action soit inférieure a celle du bromure de po-
tassium. Il ne produit aucun trouble physiologique &
la dose de 3 centigrammes par jour. Il s’élimine. par
I'urine : le brome se retrouve trés peu de temps aprés
I'ingestion et disparail lentement ; I'or s’emmagasine
dans Porganisme; il se retrouve dans le foie ; il n’ap-
parait dans I'urine que longtemps aprés le début du
traitement.

Le bromure de camphre,s’il n’a sur les accés qu'une
action contestable, a une action favorable sur les
vertiges, qu'il diminue ou méme fait disparattre com-
plétement ; il s'élimine par l'urine: le brome, a l'état
de bromure de sodium et le camphre, sous la forme
de produits dérivés qui résultent de transformations
subies dans I'organisme.

Le bromure d'éthyle, administré en inhalations dés
le commencement de la période clonique, donne lieu,
au bout de quelques secondes, & de la résolution mus-
culaire et diminue l'intensité et la durée des convul-
sions.

La picrotorine produit un effet favorable sur les
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accés d'épilepsie; employer la picrotoxine cristallisée,
en la faisant dissoudre avec soin, en potion, selon la
formule suivante :

10 centigr.
Eau distillée. .. ... ... 0. ... 500 gr.

F. S. A. Une cuillerée & café (5 grammes contien-
nent 4 milligramme de picroloxine) dans un julep
simple & prendre en deux fois.

Commencer par la dose de 1/2 milligramme par
jour, pour arriver progressivement jusqu'a la dose
maxima de 2 milligrammes.

Tout en répudiant les granules, adopter cette forme
si les malades ne peuvent pas supporter I'excessive
amertume de la picrotoxine, administrée en solution.

La picrotoxine se relrouve dans le foie.

Huchard.

[. PENDANT LA CRISE. — Surveiller le malade, le
contenir sans violence, le préserver des chules et des
contusions.

1I. QUAND LES CONVULSIONS COMMENCENT A S’A-
PAISER. — Pour faciliter le rélablissement de la res-
piration, placer la téte dans une attitude favorable a
I'expulsion des mucosités.

III. TRAITEMENT. — Prescrire le bromure de po-
tassium.

La dose quotidienne de 5 & 4 grammes n’est pas
suffisante pour combattre D'épilepsie; il faut arriver
aux doses moyennes de 6 & 8 grammes. Quant aux
doses de 10 a 12 grammes, elles sont excessives et ne
doivent pas étre dépassées,

Pour favoriser I'accoutumance du malade,commen-
cer par une dose faible, que I'on augmente progres-
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sivement jusqua ce qu'on soit arrivé a la dog,
moyenne, Cette quantité doit étre prescrite en plu-
sieurs fois, un quart d’heure avant ou une demi-
heure aprés chaque repas; il ne faut pas le donner en
une seule fois, parce qu'en raison de son éliminatiop
assez rapide, ce médicament n’impressionnerait pas
le sysleme nerveux d’une facon constante,

On pourra user de Ja solution suivante :

Bromure de potassium. . ....... 40 gr.
Eau distillée . . . ... SR ) —

cinq a six cuillerées a bouche par jour.

La médication bromurée doit élre continuée sans
interruption pendant de longues années, et doit faire
partie de I'alimentation quotidienne de I'épileplique.

Si les acces résistent au bromure, recourir a d’au-
tres agents. Deux médicaments surtout méritent I'at-
tention : la picrotoxine et le borate de soude.

On peut donner la picrotoxine dela facon suivante:

Picrofoxine L8 i 5oo 3 centigr.
Alcool v n e o ko o Mo bl
Eautdistillée Sf.iiite m o e 5 oo oo ) —

Une demi-cuillerée a café de cetle solution, par jour,
a prendre avant les repas.

Le borate de soude a des propriétés sédatives an-
ciennement connues. 11 stimule la sécrétion urinaire,
excite le sens génital, lorsqu'il est employé a hautes
doses, et provoque des phénoménes d’intolérance gas-
trique.

On preserit le borate de soude 4 la dose moyenne de
4 3 6 grammes;; il est bon de débuter paria 2 gram-
mes par jour. Recourir & la formule suivante :

Borax finement pulvérisé
Glycérine pure SRE eI 6 —
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Une cuillerée & bouche de ce sirop contient 2 gram-
mes de borax. Deux & trois cuillerées par jour.

Epilepsie nocturne. — Prescrire le bromure, le
soir, a I'approche de la nuit.

Féré.

Dans bon nombre d’affections, el particulidrement
dans 'épilepsie, on observe souvent un obstacle insur-
montable & I'emploi des doses élevées de bromure qui
sont pourtant nécessaires.

Les malades soumis a cetle médication ont fré-

quemment de la constipation et du ballonnement du
ventre qui peuvent étre altribués a un certain degré
de paralysie des muscles intestinaux, déterminé
par le médicament. Une grande partie des troubles
digestils et des troubles généraux du bromisme peut
élre mise sur le comple de la slase intestinale qui
favorise I'absorption des matiéres septiques.
Guidé par cetle présomption, nous avons essayé de
pratiquer I'antisepsie intestinale chez les malades me-
nacés de perdre les avantages de la médication bro-
murée & cause des manifestations cutanées souvent
douloureuses, et des troubles gastro-intestinaux, quel-
quefois précurseurs d'accidents plus graves.

L'antisepsie a été réalisée par I'administration quo-
tidienne de :

INADRUOIBE L & it v 4 gr.
Salicylate de blsmulh ............. 2 —

pris en deux fois.
A ces doses, le naphtol et le salicylate de bismuth

peuvent élre folérés pendant des mois sans aucun
inconvénient,

Les résultals ont été tres satisfaisants : les accidents
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cutanés, signes extérieurs du bromisme, ont cess¢ gq
se manifester ou ont disparu, alors qu'aucun autre
moyen navail réussi & les comballre.

Il y a eu augmentation de I'appélit et disparition
de troubles digestils, qui sont conslants chez les ma-
lades soumis a de fortes doses de bromure.

On a pu donner alors autant de bromure que cela
était nécessaire.

Les doses élevées de bromure peuvenl étre non seu-
lement maintenues, mais souvent accrues.

Les malades soumis d la bromuration a hautes doses
doivent étre fréquemment pesés el examinés a nu.
L'existence des lésions cutanées et une diminution
permanente de poids exigent une surveillance atten-
tive du tube digestif, surtout lorsqu’il y a dépression
physique ou morale avec une température trés basse.
Comme, dans ces conditions, les accidents du bro-
misme pourraient devenir néfastes a bréve échéance,
il faut supprimer immédiatement le médicament et en
favoriser I’élimination au moyen de purgatifs.

Ne pas négliger les aulres moyens usités pour con-
jurer le bromisme : bains, diurétiques, arsénicaux.

Appliquer, deux ou trois fois par semaine, une ving-
taine de pointes de feu trés légéres, sur le cuir chevelu,
et sur la région du crine correspondant aux centres
moleurs qui paraissent le'sitge de la décharge motrice.
Les appliquer sans raser le cuir chevelu, en ayant
soin d’écarler les cheveux.

Prescrire le bromure de strontium comme antiépi-
leptique aux mémes doses que les bromures alcalins;
il est trés bien toléré par I'estomac.

En cas de douleurs craniennes, appliquer le com-
presseur bi-temporal; c’est une calolte d’étoffe a double
paroi, divisée, du sommel a la base, par des coutures
radiées lormant des loges de 0m,01 de largeur envi-
ron, Ces loges sont remplies de plomb de chasse
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n° 10, qu'on distribue uniformément ou de maniéres
différentes, suivant que la compression doit étre gi-
nérale ou partielle. On se sert généralement de 2 kilog.
de plomb. Appliquer la calotte pendant un quart
d’heure au moins, rarement pendant deux a trois
heures. Quelques malades peuvent la porter constam-
ment.

S’abstenir de formuler la pilocarpine. Aucun résul-
tat n'a élé obtenu par 'emploi du chlorhydrate de
pilocarpine administré seul; I'usage de ce sel concur-
remment avec les bromures, dans le but de favoriser
I’élimination du brome, n'a pas été plus heureux.

Le chloralose donne de bons résultats. Les insucces
qui onl été signalés etles phénomenes notés chez les
névropalhes, paraissent dus a l'insuffisance des doses
employées. En effel, les doses indiquées par M. Ch.
Richet (187,50 au maximum) sonl souvent trop faibles
et provoquent des phénomenes d’excilation, sans ar-
river jusqu'au sommeil ; il faut souvent les dépasser.
On peut prescrire, sans inconvénient, 167,75 et méme

2 grammes.

Pierre Marie.

Epilepsic idiopathique. — Elle est presque toujours
d’origine infectieuse, sa cause est donc extérieure a
I'individu et postérieure a la conceplion.

. Elle se trouve influencée par d'autres maladies in-
fectieuses. Cette influence ne peut s'exercer que d’une
facon indirecte, grice aux toxines produites par ces
maladies. C'est la une indication formeile, au poinl de
vue d’une thérapeutique nouvelle a instituer contre
I'épilepsie ; la « nature » nous monlre le chemin, sui-
vons-le. Inoculer telle ou telle maladie infectieuse
en bloc aux épilepliques, il n’y faut pas penser, le re-
mede serait a la fois trop incerlain et {rop dangereux ;
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mais on peut leur injecter les toxines produites Par
la culture de tel ou tel microbe.

Quelle sera la toxine la plus favorable ? Sera-ce la
tuberculine, la luberculocidine, la cullure de I'éry-
sipele ou celle d’'un des dilfférents microbes patho-
génes? L'expérience nous I'apprendra; mais, en Loyt
cas, celle expérience doit étre lentée, et seuls, les mg.
decins préposés ou allachés a des services d'épilep-
liques sont en état de la faire.

En méme temps que les toxines d’origine micro-
bienne, il est une autre substance dont je voudrais
recommander I'essai, c’est le cantharidate de potasse.
Liebreich a préconisé I'emploi de cetle substance en
injections dans la {uberculose pulmonaire; il s'est
trouvé qu'elle agissail d’une facon assez analogue i
la lymphe de Koch, c’esl-a-dire & une loxine d’origine
microbienne. Par cela méme, cetle substance renire
dans la catégorie de celles dont je recommande de
faire I'essai. Mais de plus la cantharidine est {out par-
ticuliérement indiquée dans I’épilepsie, parce qu’on
aremarqué que des épileptiques n’avaient pas d’at-
taque chaque fois qu’on leur mettait un vésicatoire.

Deny.

Jaitraité duier décembre 1891 au 4 ¢r juillet 1892 sept
épileptiques par le bromure de strontium. Pendant,
celte période, ces sept malades ont eu 246 acces; pen-
dant la période correspondante de 1'année 1890-1891
ouils prenaient du bromurede potassium, ils en avaient
eu 331, soil une différence de 85 accés en moins pour
la derniére période. Les doses de bromure de stron-
lium ont été sensiblement les mémes que celles de
bromure de potassium. Il n’y a jamais eu d’accidents
de bromisme.



ESCARRES CHEZ LES ALIENES, 91

Un des malades qui ont le plus bénéficié du traite-
-ment par le strontium au point de vue du nombre de
ses accés a vu également disparaitre les crises d'exci-
tation maniaque post-paroxysliques auxquelles il était
sujet auparavant.

La conclusion qui me parait se dégager de ces faits,
c'est que, comme I'a établi M. Féré, le bromure de
strontium est un véritable succédané du bromure de
potassium dans le traitement de I'épilepsic et qu'il
parait méme jouir d’une aclion suspensive plus con-
sidérable que celui-ci sur le nombre des accés.

ESGARRES CHEZ LES ALIENES.

Brown-Séquard.

I. TRAITEMENT PREVENTIF. — Lorsqu'on s'aper-
¢oit que I'escarre va se former, on peut en arréter
le développement. Praliquer & cel effet des applica-
tions locales, alternativement chaudes et froides.
Commencer par le sac de glace qu’on iaisse pendant
huit ou dix minutes, puis le remplacer par un
cataplasme trés chaud qu'on laisse pendant une
heure ou deux, Répéler ces applications alternatives
jusqu’au moment ou le danger parait conjuré.

II. TRAITEMENT CURATIF. — Une fois l'escarre
formée, il faut la (raiter immédiatement, et le
meilleur trailement consiste dans un pansement iodo-
formé et en pointes de feu.

L’iodoforme aI'avantage de meltre la plaie dans une
atmosphere antlsepllque

Quant aux pointes de feu, appllquées autour de
Tescarre, elles hitent son élimination et s’opposent &
son extension. Appliquées sur la plaie, aprés I'élimi-
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nation du sphacele, elles cautérisent les bourgeons
charnus et stimulenl la vilalité des tissus.

Christian.

A Charenton, depuis fort longlemps, on couche les
malades giteux, & méme sur la zoslére dont on en-
leve chaque matin les parties souillées. Ce systéme
n'est ni cher ni compliqué, et il donne de bons résul-
lats.

Le¢ malade est dans le décubilus; sous son siége, est
passée une aléze qu'on "change toutes les fois qu'on
s'apercoit qu'elle esl salie. Entre ses jambes est un
urinoir & demeure dans lequel est introduite Ia verge,

enveloppée d’un linge fin.

FOLIE.

Ball.

Folie monstruclle. — Lmissions sanguines (sang-
sues), vésicaloires.

Le véritable médicament & employer est le bromure
de potassium.

Pinard.

Folie des femmes cnceintes. — [.’expectation doit
faire tous les frais dv traitement, surtout quand la
maladie commence avec la grossesse ; mais les toni-
ques, I'hydrothérapie peuvent rendre des services.
Quelquefois la morphine est indiquée.

Prescrire des inhalations d'oxygene.

Dans le cas d’hyperthermie crinienne, il ne faut
pas hésiter a employer les vésicatoires, les cautéres 2
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la nuque el les irrigalions conlinues avee le honnzl
formé par un tuyau de caoutchouc ou d’étain,

Rejeter la saignée el Pavortemenl provoqué, Ce
dernier moyen sacrilic I'enfant, pour oblenir un ré-
sultat plus que douteux chez la mére.

Dieulafoy.

Folie brightique. — Régime laclé exclusif.

Entretenir ou réveiller les fonclions de la peau:
frictions, massage.

Révulsifs sur la région des reins : ventouses seches,
larges cataplasmes sinapisés.

La digitale est souvent ulile pour combattre ’atonie
cardiaque; en surveiller les effets a cause del'entrave
apportée a son élimination par des reins malades.

User sobrement des purgatifs.

Lavements contenant 150 grammes d’une infusion
légérement diurétique d’'uva ursi ou de queues de
cerises.

Les émissions sanguines locales, les sangsues der-
riere les oreilles, a l'aisselle, & I’anus donnent de bons
résultats. Quand le délire brightique est trop aigu ou
associé aux formes comateuses ou convulsives de I'u-
rémie, pratiquersans hésiter une ou plusieurs saignées.

Ollivier, Rendu, Legroux et Barié.

Folie brightique. — Une question qui se pose,
cest celle de savoir sil faut envoyer les brightiques
délirants dans les asiles ou maisons de santé ?

1l faut bien se garder de diriger ces malades a la
légeére dans une maison de fous; parce que ce sont,
non des al_lénés dans le vrai sens du mot, mais des
sujets alteints de délire transiloire symptomatique
d’une affection rénale, Leur passage dans un asile ou
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une maison de santé présente de grandsinconvénients
pour l'avenir des enfants.

Aussi, tout en regrettant qu'il n'y ait point, dang
les hopitaux ordinaires, une section spéciale pour ce
genre de malades, n’est-on réellement aulorisé a con-
seiller celle mesure, que dans le cas on le malade
trouble le repos par ses cris, son excitation, ou qu'il
est dangereux pour lui-méme ou pourson enlourage,

GASTRALGIE NEVROSIQUE.
H.Rendu.

La gastralgie névrosique, névrose pure de I’estomac,
peul revélir trois types principaux :

1° Paroxysmes, caractérisés par une douleur insup-
portable a I'épigasire, survenant brusquement et al-
lant en diminuant ;

20 Hypersécrétion habituelle, hyperpepsie de Hayem,
hyperchlorhydrie de Germain Sée, qui présente deux
formes cliniques suivant que I’hypersécrétion est pé-
riodique ou continue ;

3o Dyspepsie conlinue avec ou sans vomissements.

Dans les paroxysmes, la morphine calmera les dou-
leurs el ralentira la sécrétion gastrique. Le lavage de
I’estomac, le lait en abondance et le bicarbonate de
soude donnent aussi de bons résultats.

L’hyperchlorhydrie sera neutralisée par les alcalins
a haute dose. Enfin, calmer le systéme nerveux par
I’hydrolhérapie et par la suppression des causes d’ex-
citation ou de préoccupation.

Si la maladie est d'origine réflexe (affections intes-
tinales ou utérines), s’atlaquer aux causes premiéres.

Huchard.
Donner jusqu’a 20 grammes d’alcalins par jour.
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GOITRE.

Joffroy.

L’intervention chirurgicale ne doit pas étre conseil-
lée a la légere et tout goitre est loin de pouvoir étre
traité par I'opération. Méme quand on n’enléve que
la moilié de la glande, on n’est pas & l'abri des ac-
cidents myxeedémateux.

D’autre part, dans la thyroidectomie, on n'enléve pas
la capsule, les amas de cellules qui sonta la périphé-
rie de la thyroide ne sont que de petits corps thyroi-
des embryonnaires, qui entrent en fonction apres
I'ablation du corps thyroide; les cellules se gonflent,
se vident dans les lobules donl la paroi s’amincit et
créve, laissant son conlenu s’épancher dans les lym-
phatiques. p

Malgré tout, comme la cachexie strumiprive pecut
survenir méme aprés une extirpation parlielle, Re-
verdin a adopté l'énucléation qui, enrespeclant tout ce
qui est sain dans la thyroide, ne peut contribuer a la
production du myxcedeéme.

Cetle opération se recommande aussi par sa béni-
gnité, l'absence d’hémorrhagie,la pelitesse de la ci-
catrice et I'absence de déformalion de larégion, con-
sidération d'autant plus importante que c’est surtout
chez les femmes que l'on a 2 opérer,

La ligature des artéres thyroidicnnes semble devoir
conduire (atalement 4 la cachexie strumiprive par[a-
trophie absolue de la glande.

Quand le goilre est kystique, I'opération de Socin
est indiquée.

Mais, dans cerlains cas, les goitres ne sont pas
kystiques, et, dans d’autres cas, le kyste peul occuper
la plus grande partie de la glande : dans les lésions
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diffuses, on ne devra intervenir chirurgicalement que

dans les conditions spéciales.

C’est alors que I'on pourra avoir recours aux injec-
tions iodées, tout en sachant bien que ces derniéres
n'ont guére chance de réussir que dans les cas récents,

Dans les cas anciens, la guérison ne survient qu'a-
prés un grand nombre d’injections et le traitement
peut méme échouer complétement; comme alors une
grande partie de la glande est détruite, on doit re-

douter le myxcedéme.

Dujardin Beaumetz.

Injections hypodermiques avec :

Sulfate neutre de duboisine. .. ...
Eau de lauriercerise. . ..........

Une injection par jour.

1 centigr.
20 ar.

GOITRE EXOPHTALMIQUE OU MALADIE DE
BASEDOW.

Charcot.

Le traitement par I’hydrothérapie doit étre aban-
donné.

La faradisation par la méthode du Dr Vigouroux
est de beaucoup préférable :

1° Une électrode, large de 7 4 8 centimeatres de dia-
metre, est appliquée a la partie inférieure et posté-
rieure du cou. Elle est tenue par un aide ou fixée par
une bande, et reste en place pendant toute la séance.
On ne s’en occupe plus que pour I'humecter de temps
en lemps. On emploiera la bobine a fil moyen.

L’autre électrode; en forme d'olive ou de bouton
plal et étroit, de moins d'un cenlimélre de large, cor-
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respond au pole négatif de I'appareil d‘in@qu[iun s elle
esl appuyée, en dedans du sterno-mastoidicn, au ni-
veau de I'angle de la machoire, avee assez de foree
pour qu'on senle les pulsalions de ]:'1 carotide.

Le courant doit étre réglé par I'écartement des ho-
bines, de telle sorte qu'il puisse produire une forte
contraction si I'électrode est appliquée sur le point
moleur du slerno-mastoidien. Il faul aussi tenir
comple de Ja sensalion accusée par le malade et, cn
aucun cas, n’cmployer une force de courant difficile
a supporter. On peut aussi se régler sur le peaucier
du cou et ‘arréter le rapprochement des bobines dées
que quelques-uns de ses faisceaux se soulévent.

Quand le courant a passé pendant une minute el
demie, on procéde & la méme application sur l'autre
carotide.

20 On écarle la bobine et on place la petite électrode
sur le poinl moleur de I'orbiculaire des paupiéres. On
augmente le courant jusqu’a ce qu'il y ait des con-
lractions du muscle ou, si on ne peut pas en obtenir,
cas assez [réquent, jusqu'a ce que la sensation de-
vienne désagréable. On passe ensuite légéerement I'é-
lectrode sur les paupiéres, de dehors en dedans. Enfin,
on la proméne sur le pourlour del'orbite, de maniére
a exciler les contractlions du [rontal. On fera bien aussi
d’exciter les différents rameaux du facial supérieur,
mais en évilant les nerfs sus el sous-orbilaires. La
méme chose se répete pour I'aulre coté de la face.

30 L’électrode olivaire ou a petil bouton est rem-
placée par une électrode plate de 4 centimdlres de
dlami?}rp el on procéde i la faradisation de la (umeur
thyroidienne. On 'applique d’abord immédiatement
au-dessus de la fourchelte du sternum en évitant de
presser sur les saillies osseuses, ce qui esl doulou-
reux. En ce point, la majorilé des malades peuvent
supporter une force de courant bien supérieure a ce

Lerkrr. — Systdme nerveux. 6
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que 'on croirail de prime abord et il n'y a pas cep-
traction des muscles voisins. Sila tumeur thyroidienng
est volumineuse, on promeéne ensuite 1’électrode sup
ses parlies saiilantes, en appuyant. Puis on excite les
contractions des muscles sterno-hyoidiens et sterno-
thyroidiens en touchant leurs points moteurs.

Cerlains malades accusent un soulagement immé-
diat et méme une sensation agréable, lorsqu’on pro-
voque la contraction du diaphragme par I’excitation
des nerfs phréniques. Gela ne doil se faire qu’en sui-
vant le rythme naturel de la respiration.

40 Jusqu'a ce moment de la séance, la petite élec-
trode a été négative. Maintenant on renverse le sens
du courant et on passe a la faradisation de la région
précordiale. Pour cela, le tampon est placé sur le froi-
sieme espace intercostal gauche, au voisinage du ster-
num, et on laisse agir le courant, assez faible pour
provoquer tout au plus des contractions fibrillaires
du grand pectoral, pendant deux ou trois minutes.

Toute |'opération a duré dix ou douze minutes. Les
séances doivent étre faites au moins lous les deox
jours. Il ne peul y avoir que de I’avanlage a les faire
quotidiennes.

Germain Sée.

I. TRAITEMENT MEDICAL. — Pour combattre les
palpitations qui sont dues a la paralysie des nerls
vagues, prescrire la leinture de veratrum viride, a la
dose de X, XII'et XX gouttes par jour, [ractionnée en
3 ou 4 fois, et continuer l'usage de ce médicament,
pendant plusieurs semaines ou plusieurs mois.

L’action du vératrum viride se soutient plus long-
temps que celle de la vératrine, et se rapproche de
celle de la digitale, sans avoir I'inconvénient d’aug-
menter la pression vasculaire.
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II. TRAITEMENT HYDROTHERAPIQUE. — En méme

temps, le malade est soumis 2 un traitement hydro-
thérapique.

Potain.

Calmer l'irritabilité du sysléeme necveux.

Prescrire les courants continus, de la nuque a la
partie inférieure du tronc.

Pour ce qui est du mode d’application du courant
conlinu, voici le procédé opératoirc généralement
adopté. On applique les deux rhéophores de chaque
cOté du cou, au niveau du ganglion cervical supérieur,
puis au niveau des pneumo-gasiriques, en faisant
passer uncourant d'une intensité de 3 a 8 milliampéres,
suivant la tolérance, pendant huit a dix minutes. On
fait une séance tous les jours pendant vingt-cing a
lrente jours, puis on suspend le {raitement, pour le
reprendre au bout de huit jours.

Jaccoud.

I. TRAITEMENT EXTERNE. — Deux ordres de moyens
priment tous les aulres : ['hydrothérapie et U'électri-
cité.

Douches chaudes d’abord, puis tiédes et de peu de
durée, puis plus [roides et plus longues.

Electrisation bilatérale du cou par des courants
continus ascendanls, de faible inlensilé.

Répéter ces praliques, tous les jours.

II. TRAITEMENT INTERNE. — Au début, prescrire
simullanément l'acide arsénieux et le bromure de
polassium. Donner 4 milligrammes d’arsenic en deux
fois, le matin et I'aprés-midi, entre les repas.

- III. REGIME. — Le régime lacté partiel est un puis-
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sant moyen de soulagement; le régime lacté intégra]
est recommandé dans les formes graves.

Conlinuer ce traitlement avee patience pendant deg
semaines el des mois. Il soulage le plus souvent, mais
les guérisons définilives sont rares.

Dieulafoy.

Voici un trailement pathogénique nouveau, dont
I'idée premiére nous est venue par analogie avec ce
qui se passe chez les tuberculeux en: proie & une hé-
moptysie, ou chez lesquels on craint une hémoptysie
en raison de 'agitalion du cceur, de I'érélisme cardio-
vasculaire. Dans ces cas, on administre de I'ipéca, et,
sous l'influence de ce médicament, le pouls diminue
de Iréquence el d’amplitude, I’éréthisme cesse, et, con-
sécutivement, I'hémoptysie est arrétée ou empéchée.

Or, dans un cas de maladie de Basedow, I'indication
primordiale & remplir est également de combatire
I’éréthisme cardio-vasculaire ; dans ce but, j'ai eu
I'idée de traiter cetle affection comme on traite les
malades en proie & I'’hémoplysie ou en imminence
d’hémoplysie. J'ai associé I'ipéca a la digitale et a
I'opium, dans des pilules ainsi composées :

Poudre diipéea .-~ o s 35 milligr.

Poudre de feuilles de digitale.... 2 centigr.

Extraitifdiopium st S et e 25 dixiemes de
milligr.

Pour une pilule. En prendre quatre i six, en vingt-
quatre heures.

Jai traité de cette facon plusieurs malades at-
teints de goilre exophthalmique, et une amélioration
considérable de tous les symptomes a été la régle;
certainement aucun traitement n’aurail donné un pa-
reil résultal.
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I’effet de cetle médication se traduit par une atté-
nualion des symptomes de Ja maladie, aliénuation
bien appréciable au bout de quelquesjours, trés notable
apres quelque mois, et équivalant & une guérison.

Le seul inconvénient de ce trailement est, dans cer-
tains cas, la diarrhée, qui persiste jusqu'a ce que
I’accoutumance se soit produite.

Peter.

I. TRAITEMENT EXTERNE. — Hydrothérapie :
séances de 15, 20, 30 secondes. et plus lard de 40 et
60 secondes. Douches en jelsurJa région rachidienne ;
puis, aprds quatre secondes, licher la douche sur
tout le corps.

II. TRAITEMENT INTERNE. —  Lolions froides
avec |'éponge ruisselante. )

Contre les palpilalions, prescrire la macéralion sui-
vante :

Poudre de feuilles de digitale ... 10a13centigr.
Tau distillée. . .. .. 4 et Seanbn o . 150 gr.

H. Rendu.

1. HYDROTHERAPIE. — Les douches froides ralen-
tissent les contractions cardiaques el calment I'éré-
thisme nerveux. L’hydrothérapie convient surtout
aux personnes chez lesquelles la névrose se com-
plique d’anémie. En lous cas, graduer la douche
d’apres I'impressionnabilité des sujets.

Aux personnes {rés excilables, on commence parad-
ministrer une douche en pluie chaude de quqlques
secondes de durée: puis, au bout de quelques jours,
on termine par une douche froide instantanée, dont
on accroit progressivement la durée, sans jamais dé-
passer plus d’une i deux minutes. i ;

6.
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Aux personnes moins excitables, chez lesquelles I'a-
némie domine, on donne d'emblée la douche froide 3
la lance, en évitant la région cervicale.

1I. REGIME. — Les malades s’abstiendront com-
pletement de thé, de calé, d’alcool et de tabac, et
ne se livreront a aucun effort musculaire prolongé.

S’ily a lieu de tenter une cure minérale, essayer de
'une ou l'autre des eaux suivanies : Saint-Nectaire,
Chatel-Guyon, Ussat, Plombieres, Néris, Lamalou.

GOMMES DE ENCEPHALE.

Alfred Fournier.

Quelques grammes d'onguent napolitain, quelques
centigrammes d’iodure pourront parfois effacer la cé-
phalalgie qui constitue la forme prémonitoire des
accidents et qui fait que le médecin reconnait le com-
mencement du mal.

Mais ce traitement timide n’aura pas pour influence
d’enrayer la lésion anatomique, qui, continuant son
chemin, arrivera a la désorganisation cérébrale, qui
se traduira alors par des symptomes tellement vio-
lents qu'on courra au-devant d’un insuccds fatal.

1l faut traiter vigoureusement, frapper un grand
coup, faire en un mot « un traitement d’assaut ».

I. TRAITEMENT MIXTE. — Cest par I'association
du mercure et de I'iodure de polassium que nous ar-
riverons & la guérison de la gomme de ’encéphale.
Seul, 'un des agents amenera bien quelque bon ré-
sultat, mais ’'un de ces remeédes n’exclut pas l'autre,
au contraire, et I'action propre de chacun sajoute
a celle de son congénére. L'un favorise l'autre. C’est
donc au traitement mixte qu'on donnera la préfé-
rence pour traiter ces manifestations tertiaires.
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Le mercure peut s'administrer de bien des manieres.

Ses combinaisons comme sels sont nombreuses. Si on
'administre par la bouche, on aura afTaire au proto-
iodure d’hydrargyre, au biiodure, au bichlorure ou su-
blimé. Le premier s'administre aux doses de 10 a4 20
centigrammes; le second, ainsi que le sublimé, 4 la dose
de 2 & 5 centigrammes, soil en pilules, soit en potions.
Ces doses, qui paraissent fortes, sont indispen-
sables & T'aclion énergique que I'on veut produire.
La préférence doit élre donnée au sublimé, parce qu'il
est micux toléré a fortes doses par les gencives et
parce que ses effets thérapeutiques sont plus immé-
diats el plus puissanls. Mais Ja méthode qui devrait
étre préférée a foute autre consiste en des frictions a
I'onguent napolitain ou pommade mercurielle double.

Ces frictions quolidiennes doivent étre faites avec
au moins 5 grammes d’onguent.

1l est méme des cas ou la dose doit étre portée a
20 grammes.

Cependant, autant que possible, il faut prévenir les
ficheux eflets qui peuvent résuller de ce traitement.
D'une part, la stomalite, 'icritation mercurielle de la
peau; d’autre part, la cachexie mercurielle. La pre-
miére sera combattue par le chlorate de potasse, tant
engargarismes qu'a l'intérieur. Contre I'irritation cuta-
née, on pourra employer tous les trois jours les bains
sulfureux. Contre la cachexie, on emploiera les forti-
fiants.

L'iodure de polassium agit, d’abord par ses vertus
résorbantes; ensuile par ses vertus spécifiques.

Quelle est la méthode la meilleure pour ’adminis-
tration de ce médicament?

L’introdl_xction par labouche sera prescrite, & moins
qu’onnesoit conduit parnécessité a administreriodure
d’une aulre facon, c'est-a-dire par la voie rectale. Les
doses doivent élre fortes, tout enayant égarda la tolé-
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rance dumalade. J'ajouterai que de fortes doses d'jp-
dure sont en général mieux tolérées que de faibles
doses.

1l faut donner, pour produire une aclion dont dg-
pend le succes du eriement, au moins 3 grammes
d'iodure de polassmm par jour, qu'on ait affaire & un
homme ou a une femme. Peu & peu et progressive-
ment, cetle dose s’élevera jusqu’a 6 et 8 grammes,
On a méme été jusqu’a exagérer ces doses, sans grand
bénéfice pour le malade, et la sursaturation iodurique
n'a pas fourni aux mdédecins qui 'ont essayée des
guérisons plus rapides ni plus completes.

Il est des malades qui supportent mal I'iodure de
potassium. C'est au médecin a s'ingénier de recher-
cher le véhicule de ce médicament qui le fera tolérer
par 'estomac.

Le traitemenl commencé, quels sont les indices qui
permeltront au pralicien d’arrcéter le traitement? Il
ne faudra pas se baser surla cessation des accidents
morbides ; il ne faudra pas se baser non plus sur la
guérison compléte pour mettre un terme a I'usage des
médicaments. Il ne faut donc pas que le traitement
soit prolongé pendant la durée seule des manifesta-
tions cérébrales ;il faudra qu’il soit conlinué pendant
plus longlemps encore, et cela de facon a conserver,
malgré l'accoutumance, l'intensité d’action originelle.

Souvent il sera difficile au médecin de résister aux
sollicitations des malades et méme & ses propres dé-
sirs. Mais qu'il se rappelle bien: savoir prolonger
le traitemenl, c'est savoir éviter dans la suite une
rechute souvent plus grave.

II. TRAITEMENTS SUCCESSIFS. — Pour conserver,
en dépit des effets atlénuants de I'accoutumance,
I'intensité du traitement, ilfaut agir par la méthode
des traitements successifs. Si pendant des mois vous
administrez a un malade alfecté de gommes le Lraile-
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ment spécifique dont nous avons pm-]'(-,, il est certain
qu'au boul d’'un certalq temps, le L'r:u’(cment ne pro-
duira plus d’effels aussi surs, aussi égaux cn inten-
silé que ceux qu'il aura délerminés loul d'abord.

Or, que frut-il faire 2 Ou traiter le malade en lui
Jaissant de temps en lemps un pe_u_d.c repos, ou al-
terner l'usage des agenls anllsy‘pluhthnes donl nous
disposons. De sorte que lour & lpur le malz}_dc est
soumis a l'action du mercure cl & celle _dn Iiodure.
Pendant l¢ stade du traitement mercuriel, le corps
se déshabitue de l'influence de I'iodure et réciproque-
ment. .

Nous avons dit qu'il fallait que Je trailement soit
poursuivi longtemps encore aprés la disparilion des
accidents. Ce préceple est nécessaire, car il est com-
mun de rencontrer des gommes donl la guérison n'est
qu'apparente. Elles se sont résorbées assez pour ne
plus présenter de symptomes éclalanls, mais il n'en
reste pas moins un véritable germe, qui esl prét a
renouveler les accidents précédents et a servir d'ori-
gine a la constitution d’une gomme nouvelle. Il fau-
dra donc recommander aux malades d'insister long-
temps sur la médication antidiathésique.

III. REGIME. — Prescrire une vie exemple de tout
ce qui peut congestionner et faire travailler le cer-
veau.

HEMIPLEGIE.

Dieulafoy.

Prescrire les courants continus,

Envoyer le malade aux bains de mer, aux eaux
chlorurées sodiques, 4 Ia station de Balarue, qui pa-
rail jouir d'une répulation bien mérilée. La cure de
La Malou rend également de réels services.
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Avoir toujours I'attention éveillée sur la possibilis
d’une erreur de diagnostic et sur I'existence d’accidens
syphilitiques, afin de recourir aux frictions merey.
rielles et a I'iodure de potlassium & hautes doses,

X émiplégie ou paralysie faciale. — Le traitemem
varie suivantla cause quil'a produilte. Il faut toujours
penser & la syphilis, car la syphilis, peut, & touteg
ses périodes, étre cause d’hémiplégie faciale.

LLa faradisation estle traitement par excellence.

Straus.

Hémiplégie ou paralysie faciale. — Injections d’é-
preuve.
Injections sous-cutanées au niveau du sternum :

Nitrate de pilocarpine..... .. 2 centigr.
Eau distillée bouillie. . . . . ... 2 gr,
X a XXV gouttes.

Constantin Paul.

1. PREMIERE PERIODE. — Employer I'électricité.
Quand la contractibilité faradique est conservée,
pratiquer la faradisation avec les couranis de la
deuxiéme hélice.

I1. DEUXIZEME PERIODE. — Quand la contractibililé
faradique est trés affaiblie, pratiquer la faradisation
ou les courants continus d’abord constants, puis pro-
menés sur la région.

III. TRoISIEME PERIODE. —Quandla contractibilité
faradique est perdue, quand les muscles sont atro-
phiés et contracturés, employer les courants continus
et la galvanisation.

Placer le pole positif sur I'apophyse mastoide ou
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gur le tronc facial & la sortie de la parotide, et Ie
pole négatif sur le muscle & modifier et le plus prés
possible du pom@ ol le nerf pénétre dans le muscle.
Employer de 15 & 20 éléments. Faire passer le cou-
rant de 2 2 5 minutes, puis changer le courant. Les
séances durent un quart d’heure,

Bourneville.

Epilepsio hémiplégique. — I. TRAITEMENT IN-
TERNE. — Prescrire les anti-spasmodiques : le malade
doit prendre une cuillerée de I'élixir polybromuré
d’Yvon, chaque jour pendant une semaine, puis deux
cuillerées pendant deux semaines, el ainsi de suite,
mais si I'dge du malade ne permet pas d’aller au dela
de quatre cuillerées par jour, I'élixir est alors sus-
pendu, pour &tre rétabli une semaine plus tard.

II. TRAITEMENT GENERAL. — Sitdt que la tempé-

rature le permet, d'avril & novembre, traitement
hydrothérapique journalier.
Mémiplégio spasmodique infantile. — Dans le cas
d'apoplexie récente, les exercices des jointures des
membres paralysés donnent de bons résultats; le
massage arliculaire pourrait donc rendre de la sou-
plesse aux membres et diminuer les raideurs des ar-
ticulations. Mais le massage doit étre fait d'une facon
réguliére et suivi avec soin.

Pratiquer chaque matin, pendantun quart d’heure,
une série de mouvements alternalifs de flexion el
Q’extension dans toutes les arliculations des membres
du coté paralysé et principalement dans celles qui sont
les plus atteintes.

Pendant le massage, la raideur diminue, quelque-
fols méme disparait complétement, aprés quelques
mouvements, pour se reproduire aussitot apres I'opé-
ration interrompue.
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HEMISPASME GLOSSO-LABIE.

Babinski.

La méthode du translert donne de trés bons rasy]-

tats.

Les malades, aprés chaque séance, éprouvent une
aisance plus grande en parlanl el en mangeant; leur
langue est également moins dévice.

HEMORRHAGIE CEREBRALE.

Dieulafoy.

Apoplexie cérébrale. — Faire usage des émissions
sanguines : sangsues derriére les oreilles, saignées gé-
nérales, purgatifs, révulsifs aux extrémités inférieures.

Dujardin-Beaumetz.

PENDANT L'ATTAQUE. — Veiller aux fonctions de
I'inteslin et de la vessie.
APRES L’ATTAQUE. — S'il y a menace d’inflam-

mation cérébrale, saignées ou sangsues aux apophyses
mastoides, glace sur la téte.
Huchard.

TRAITEMENT PREVENTIF. — Todures & la dose de
08,50 & 1 gramme par jour.
Diele seche, pour diminuer la pression vasculaire.

Laveran.

-1. PENDANT L’'ATTAQUE APOPLECTIQUE. — Si le ma-
lade est sanguin, pléthorique, si le pouls est plein, ré-
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gulier, si la face est congestionnée : saignées sang-
sues & I'apophyse mastoide, 3

S'il s'agit de vieillards, d’individus faibles, ang¢-
miques, & pouls pelit, inégal et ayant une affection or-
ganique du cceur, s'abstenir des émissions sanguines.

Sinapismes aux membres inférieurs.

Lavement purgatif (I goulte d’huile de Croton).

Vider la vessie. )

II. APRES L'ATTAQUE (HEMIPLEGIE). — Frictions
légéres sur les parties paralysées avec une flanelle,
imbibée d'alcool camphré.

, Apres le 5, ou 6° mois, électriser séparément les
muscles paralysés.

Bains sulfureux. Hydrothérapie.

III. HYGIENE. — Tiviter alcool, café, thé, repas
prolongés, coit, émotions, exces de travail, colére.

Combattre la constipation au moyen des purgatifs.

HOQUET.

Dumontpallier.

Traiter le hoquet par la faradisation. Appliquer le
pole positif sur le trajet du nerf phrénique, a égale
distance du larynx et de la clavicule’; promener le pole
négalif sur la base du thorax, au niveau des attaches
du diaphragme.

Les courtes contractions spasmodiques. du dia-
phragme rompent le rhytme de ce muscle.

HYPERSTHENIE CEREBRALE. _

Dieulafoy.

Potion calmante avec : "
LererT, — Systéme nerveux. 1
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Sirop de chloral. . ... ...... .
— demorphine . . ..ty aa 30 gr.
Eau distillée de tilleul. .. .. ...
Eau de fleur d'oranger. . . . . ... 10 —
HYSTERIE.
Charcot.

I. TRAITEMENT MORAL OU PSYCHIQUE. — 19 Jsole-
ment, éloignement des malades du licu ou la maladle
s'est declarée et s’est développée;

20 Séparation respective des personnes atteintes;

30 Suppression de toutes visites de la part des parents
ou amis.

D'une facon générale, plus les parents d’une hysté-
rique sont tendres, affectueux, altentifs & prévenir ses
désirs et a s'alarmer de ses souffrances, plus il est
urgent de soustraire la malade & leur maladroite et
inopportune sollicitude et de la placer, si elle est
pauvre, dans un hépital ; si elle est riche, dans une
maison de santé. ;

Cette méthode, quelque difficile qu’elle soit & meltre
en pratique dans certains cas, quelque répugnance
qu'éprouvent les familles des malades, n'en reste pas
moins capilale dans le traitement de I’hystérie, od,
sans contestalion possible, I'élément psychique joue
un réle considérable quand il n'est pas prédominant.
1l est de loute nécessité de séparer les malades de leur
pére et mere, dont 'influence est particulierement per-
nicieuse.

Le fait seul d’avoir obtenu lisolement constitue une
sorte de vicloire morale, qui place I’ hyslemque sous
la domination exclusive du médecin, Celui-ci'n’a plus
qu'a profiter de ce premier succes, en faisant suivre
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avec une yigqureuse exaclitude le traitement qui lui
parait indiqué. :

Quam_i laima'lade est isolée, il faut qu'une véritable
suggestion a I'état de veille soit excrcée par le mé-
decin ou des personnes sires, qui sauront inspirer a
Ja malade une confiance et une crainte salutaires.

Une seconde mani(}re d'influencer I'esprit, cest de
provoquer une émotion morale vive ; on comprendra
qu'il soit difficile de réglementer un pareil procéds :
la délicatesse et le tact du praticien en sont les seuls
juges. )

La suggestion hypnotique a pris de nos jours une
extension trés grande, elle a pour propriété de dépla-
cer et de concentrer toute 'activité des centres ner-
veux sur un point déterming, et c'est au trouble pro-
fond qu’elle jeite dans le fonctionnement normal du
systeme nerveux, que 'on demande la guérison des
désordres fonclionnels antérieurs ct sponlanés qui
constituent la maladic. C'est dire la prudence qu'il
est nécessaire d'apporterdans toutes les manceuvres
hypnotiques.

II. TRAITEMENT MEDICAL. — Deux indications :
1° faire cesser le plus promplement possible les acci-
denls actuels de la névrose; 2° combaltre la suscep-
tibilité morbide en vertu de laquelle ces accidents ont
pu se produire et modifier Ja diathése s'il en existe
une; le rhumatisme, par exemple.

Administrer des reconstituants, parmi lesquels les
amers et les ferrugineux tiennent la premiére place.

Prescrire la teinture de Mars Lartarisée, VIII gouttes
a chaque repas. L'anorexie hystérique guérit par ces
moyens.

Ne pas se fier aux bromures. Ne pas trop compler
sur I’emploi des opiums & hautes doses el des autres
antispasmodiques.

Le bromure de polassium, et en général les bro-
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mures alcalins, qui rendent tant de services dans ]
cure des diverses névropathies, paraissent nayei,
donné aucun résultat. Ils n'ont plus.guére d'utililé,
que comme ¢lément de diagnostic différentiel entpq
I'hystérie et I'épilepsic; on sait en effet la grande ef
ficacité de ce médicament dans le traitement de |
derniére de ces deux maladies.

JII. TRAITEMENT HYDROTHERAPIQUE, — L’hydro-
thérapie est un des plus puissants modificateurs
connus du systeme nerveux. Elle est indiquée dans Ja
majorilé des cas d’hystérie confirmée.

L’ordonner de préférence sous la forme de douches
froides (12 a 15degrés) en jet brisé, sur le tronc et les
membres, pas sur la téte. Chaque douche doit durer
15secondes, pas davantage. Elle sera terminée par un
jet d’eau chaude sur les pieds et suivie d’une friction
stche énergique, pour assurer la réaction.

1l faut se souvenir en outre que la pratique de
I'hydrothérapie, chez certains sujets, donne naissance
aux crises d'hystérie.

Si les douches étaient mal supportées, si elles pro-
voquaient des attaques convulsives ou d’autres acci-
dents, on les remplacerait avec avantage par des
bains litdes (34 degrés) prolongés pendant 45 a
60 minutes, ou par des bains frais (30, 28, 26 degrés)
de 5 a 15 minutes de durée.

1V. TRAITEMENT ELECTROTHERAPIQUE. — Em-
ployer I'électrisation slatique. Elle n’a d’autre in-
convénient que d’exiger des appareils encombrants
et d'un entretien assez délicat.

Chez la plupart des hystériques anesthésiques,
a la suite du bain électrique, la sensibilité reparait
d'abord, pour un instant, pour quelques heures
peut-étre, puis & mesure que les séances se répétent,
pour un lemps plus long, pour plusieurs jours par
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exemple ; enfin par la prolongation du traitement
elle peut se rétablir d’une facon définitive. i

En méme temp§ qu'a lieu le retour plus ou moins
durable de la sensibilité, les autres phénomenes hysté-
riques, les attaques, par exemple, se modifient en
général favorablemenl et disparaissent.

moquet hystérique.— Les moyens en apparence les
plus rationnels sont : I'opium, le bromure de potas-
sium, 'extrail de belladone, le lavage de I'estomac,
I'hydrothérapie, I'électrisation stalique et la faradisa-
tion a 1'épigastre.

Névralgies, paralysies ot contractures hysté-
riques. — Placer les malades sur un tabouret isolant.

Bain éleclro-statique.

S’'abstenir de toute inlervention chirurgicale; les
applications de vésicatoires ou de cautéres, I'immo-
bilisation prolongée, les sections de nerfs et de ten-
dons exasperent presque toujours le mal, et sont
quelquefois suivis des plus ficheux effets.

Paralysies psychiques. — On ne saurait mettre le
médecin trop en garde contre la tendance qu'il
pourrait avoir, en se fondant surla connaissance des
faits, a prendre volontiers, d’ailleurs dans la meilleure
intention du monde, le réle de thaumaturge.

L’injonction est un instrument dont on ne connait
pas encore bien le mécanisme, et dont, en dehors des
faits d’hypnotisalion, on ne saurait mesurer la portée.
Or, I'insuccés d'une guérison, en pareille circonstance,
serait évidemment de nature & compromettre l'auto-
rité de celui qui I’aurait annoncée.

Procéder par voie d'entrainement mental lent ct
progressif sera loujours plus prudent et souvent elfi-
cace,

On peut encore réveiller I'image mentale du mou-
vement a l'aide de la vue. Dans ce but, placer un ji)"
namomatre dans chaque main de la malade; on I'ex-
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horte alors a serrer I'instrumenl avec une énergje
progressivement croissante. Cel exercice doit ¢fpe
répété Lrois ou quatre fois par jour.

L'isolement est encore une mesure fort recomman-
dée. On concoit, en effet, que la malade vivant ay
milieu de ses proches, entourée des soins assidus,
mais malencontreux, que lui prodigue sa famille, se
trouve pour ainsi dire plongée dans un véritable mi-
lieu de culture, ou l'idée pathogénique se trouve
sans cesse renouvelée el entrelenue.

Le massage, les douches [roides, I'éleclricité statique,
le bain électro-statique, 'emploi des toniques com-
pleteront le traitement.

Scoliose hystérique. —Employer la franklinisation,

Les propriétés des aimants el des esthésiogenes en
géneral peuvent étre utilisées pour le transfert des
scolioses ; mais leur action est aléatoire et ne réussit
souvent que lorsqu’il y a contracture avec anesthésie
cutanée,.

Le massage est délicat a appliquer, on 'emploie en
verlu de la facilité avec laquelle la diathese de con-
tracture se produit chez les hyslériques ; il agit sur-
loul parla contracture provoquée des antagonistes.

D'ailleurs il ne faut pas oublier qu'une friction, le
simple frolement de la peau, un courant d’air, un
soullle sur I'hypocondre suffira pour produire un mou-
vement contraire a celui qui est le fait des muscles
contracturés et partant la guérison.

Tous les jours, on ordonnera une douche froide en
Jjet brisé el de courte durée: et la scoliose disparue,
on persévérzra dans cette pratique dont les effets
sont des plus favorables pourla prophylaxie des acci-
dents fulurs de I'hyslérie.

Yomi ts i ibles des hystériques. — Le
changement de milieu et hydrothérapie réussissent
parfaitement.
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Dans les vomissements par atonie gaslrique, la
glace, la strychnine, la noix vomique, I'ergot, les
quassiées et les amers vrais en général sont indiqués.

Les vomissements par troubles secrétoires, par gas-
trorrhée appellent I'emploi des absorbanls, les la-
vages de I'estomac par Je tube de Faucher.,

Bouchard.

Vomissements hystériques par inhibition vitale.—
On obtient la cessalion des vomissements incoercibles
avec I'iodure de polassium,

Dieulafoy.

Le traitement doit étre palliatif et curatif.

Surveiller attenlivement les causes qui peuvent aider
au développement de la maladie.

Chez une enfant prédisposée, 'éducation joue un
grand role; il faut éviter toute cause d’excitalion el
d’émolion, conseiller la vie & la campagne et les exer-
cices un peu rudes.

Le mariage n'a aucun inconvénient, quand il se fait
dans de bonnes conditions; il est méme utile dans cer-
tains cas.

Hystéricaéelarée, — I. TRAITEMENT MORAL.— Con-
seiller I'isolement,qui est une excellente mesure.

II. TRAITEMENT MEDICAL. — [Faire usage des an-
lispasmodiques.

'Prescrire 'hydrothérapie. ’

L’hydrothérapie, bien appliquée, est certainement
un des moyens les plus puissants contre certaines
manifestations de I'hystérie.

III. REGIME. — Prescrire le changement d'air, les
voyages.

Paralysies , contractures, anesthésies l:ysléri.-
ques. — Ces accidents cedent habituellement a 'appli-
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cation des aimants ou de I'électricité, mais leur dispy-
rition n'est souvent que temporaire.

La suggestion peut rendre de trés grands services
et les exemples sont déja nombreux de troubles hys:
tériques, attaques d’hystéro-épilepsie, épilepsies, con-
tractures, datant de bien des mois, ayantrésisté  tous

les moyens et complétement guéris par la sugges-
tion,

Dujardin-Beaumetz.

Contractures hystériques. — Sommeil anesthési-
que et compression sur le membre malade,

Convulsions hystériq — Prescrire :
Teinture de castoreum . ...... i 6 gr.
— d’assa fetida. . . ....... 1—50
— d’extrait d’opium........ 2 —

1 a 2 grammes en potion ou dansjun lavement,
deux ou trois fois par jour.

Chez les malades robustes, le traitement bromuré
est indiqué :

Bromure de potassium

e % ad 10 gr.
—_ d’ammonium .........
Eauldistillée s s Spar s 250 —

Une cuillerée a bouche, matin et soir.

Chez les malades faibles, anémiques et déprimées,
le traitement bromuré doit étre évité.

Dans les formes dépressives : opium.

Dans les périodes d’excitation : bains ehauds, pen-
dant une & deux heures.

Douches en jet brisé. Au début du traitement, com-
mencer par des douches {empérées a 25° ou 30°.

Eviter les bains de mer et le séjour au bord de la
mer.
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Electricité statique.

Paralysie nystérique. — Lleclricité et hydrothé-
rapie.

Troubles de la gensibilité, — Mélallothérapie,
applicalion d'aimants.

Vomissements hystériques incoercibles. — [L.e la-
vage de I'estomac et I'alimentation artificielle au mo-
yen du tube de Faucher ou du tube de Debove don-
nent d’excellents résultats.

Huchard.

W = 8 &

cibles. — Pulvérisations d’une
solution concentrée de bromure de potassium, dirigée
vers le larynx, combinées avec des badigeonnages de
la gorge avec la solution suivante :

GLYCETINE s.woeisvin o s sisiesiiins s id 5 s 20 gr.
Bromure de potassium. ........ 2 —
Chlorhydrate de morphine. . .

H. Rendu.

Tremblement hystérique, — Pas d’indicalions spé-
ciales, c’est le traitement de la névropathie en général.

I. TRAITEMENT EXTERNE. — La médication qui
parail le mieux réussir est 'hydrothérapie, agent sti-
mulant et sédatif.

Avoir en outre recours aux aimants, & I'électricité
statique, et a la suggestion.

II. TRAITEMENT INTERNE. — Le bromure et le
chloral, dans les cas ou le tremblement est trés pro-
noncé, ont une efficacité incontestable, et sous l'i_n—
fluence de ces agerls, on voit disparailre trés vite
I'exagération des réflexes tendineux et la trépidation
épileptoide des membres inférieurs. !

Le salicylate de soude et l'antipyrine peuvent aussi
rendre des services.

i.
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On peut donner, avec de bons résultats, le valgria.
nate d’ammoniaque et le bromure de potassium,

En un mot, lous les médicaments qui agissent syp
le centre gris de la moelle, en diminuant son excity-
bilité, trouvent ici leur indication.

III. REGIME. — En général, le repos, une bonne
hygiéne, la suppression des excitations physiques el
morales qui développent les manifestalions de I'hys-
térie, suffisent & produire une détente favorable, ¢f
en quelques semaines, on voit disparaitre des tremble-
ments qui semblaient devoir étre incurables.

Descroizilles.
Ilystérie infantile. — Prescrire :

Ne {. Extrait de belladone, .. . -"- -0
Poudre de racines de belladone. . .

Pour une pilule. — 1 & 3 par jour.

% ad 1 centigr.

NEL A ER S 06 50000 05 806 e 080 Bic 1 gr.
A'seaifcetid o T e 5 1— 50
Poudre de camphre. . . ... ok e 0 — 50
Extrait de gentiane. .. ....... = Q. S.

Pour 15 pilules. — 2 a 4 par jour.

INe3 Teinture d]oplum Ess S 50 centigr.
— = diassa fatida: - STt 5 gr.
— decastoréum.......... 4 gr.

V & X gouttes par jour.

Aug. Ollivier.

Hystérie infantile .—Devant la persistance des acci-
dents, prescrire I'isolement, ¢'est-a- dire I'éloignement
de I'enfant de la proximilé de ses parents. Cet éloigne- °
ment sera rigoureusement observé, sans entrevue, et

pendant longtemps. Il peut suffire a faire disparattre
les crises.
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Pendant cet isolement, les petits malades seront
plus sérieusement I'objet d'une sage hygiéne; on don-
nera d’'une maniére méthodique les bains et les dou-
ches froides quotidiennement. On pourra Y joindre
emploi de I'électricité statique..On multipliera les
di?tmclions, les jeux physiques, les exercices corpo-
rels.

Si I'enfant parait trées débilité, par exemple ala
suite d'une maladie anlérieure, ou par la croissance,
ajouter une médicalion reconstituante (huile de foie
de morue, sirop d'iodure de fer et phosphate de chaux),

Jules Voisin.

Mystérie comsécutive o la grippe. — 1. TRAITE-
MENT MEDICAL. — Recourir & la médication sthéni-
que, jointe & une hygiene reconstituante; fer, quin-
quina, amers, douches.

II. TRAITEMENT PSYCHIQUE., — A ce fraitement
ralionnel, ajouter chezles sujets hypnotisables, la sug-
gestion, soit a I'état hypnotique, soit méme & I'élat de
veille; les résultats obtenus sont des plus satisfaisants.

Féreé.

Monoplégies brachiales hystériques. — La théra-
peutique qu’on doit rationnellemenl leur opposer sera
psychique, comme I’élat morbide auquel elle s’adres-
se; elle doit étre une thérapeutique d'imagination.

La premiére indicalion a remplir est de provoquer
chez la malade I'état hypnotique et quand cet état
peul étre oblenu, de lui suggérer l'idée contraire &
celle qui a donné naissance & la paralysie.

1l faut en outre agir sur V'espril des malades, capler
leur confiance et leur affirmer sur un ton convaincu
que leur paralysie n’est qu’un accident passager qui
disparaitra a coup sor.
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Gilbert Ballet.

Miystério héminnesthésique. — Supposons que
I'hystérique soitune hémianesthésique gauche.Placons
un aimant enregard de I'un des membres anesthésiés,
le membre supérieur, par exemple, et voyons ce qui
va se passer. Apres un temps qui est d’ordinaire tou-
jours le méme, a peu de chose prés, pour le méme
sujet, mais varie, avec les divers malades, de quelques
secondes a quelques minutes ouméme plusieurs heures,
la sensibilité d’abord éteinte reparait, Sile retour se
fait rapidement, tous les points du cété hémianés-
thésié deviennentsensibles aumémeinstant. Lorsqu’au
contraire ce retour est lenta se produire, I’anesthésie
disparait sur certaines parties, tandis queles voisines
sont encore insensibles. Habituellement, c’est au ni-
veau méme du point d'application de I'aimant que la
sensibilité se montre en premier lieu ; toutefois, chez
plusieurs malades et dans plusieurs expériences faites
sur chacune d'elles, la partie qui la premiérerecouvrait
le sentiment était la peau du thorax; l'aimant était
placé en regard de I'avant-bras.

En méme temps que le coté hémianesthésié, le
gauche, récupere ses fonctions, que le tact, la dou-
leur, le chaud et le froid y redeviennent perceptibles,
que 'ouie, la vue, l'odorat, obtus ou abolis jusque-la,
recouvrent leur jeu régulier, le coté droit cesse de
percevoirles impressions. L'anesthésie s’est, de toutes
pieces, transportée d'une moitié du corps dans l'autre,
il y a eu transfert, comme on dit. Le phénoméne du
transfert, découvert lors des premitres vérifications
de I'action des métaux, est un fait constant chez les
hystériques. Il est particuliérement facile de le suivre
au moment ou il se produit, en examinant ce qui se
passe du coté de l'oreille ou du coté de I'eil, En ce
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de soumettre les malades. On utilise ordinairement
qui concerne le premier de ces sens, I'acuilé auditive
diminue progressivement du coté droit & mesure qu'elle
augmente & gauche; il en est de méme pour la vue;
en outre, si, ce qui est la régle, la malade observée
est achromalopsique, les couleurs disparaissent &
droite les unes aprés les autres, tandis qu’au contraire
elles reparaissent individuellement a gauche : I'ordre
de cette réapparition est toujours le méme: le rouge,
quelquefois le bleu, suivant les sujets, est percu en
premier lieu, puis le jaune, le vert et enfin le violet.

Iystérie gastrique. — 1. TRAITEMENT PSYCHIQUE.
— Psychothérapie : magnélisme, hypnotisme, sug-
gestion, fascinalion.

II. REGIME. — Suralimentation.

Paul Blocgq.

I. TRAITEMENT PSYCHIQUE. — C’est la méthode
thérapeutique sur laquelle on doit surtout compter.
II. TRAITEMENT INTERNE.— Dans I'hystérie avec
agitation extréme ou excilation mentale, administrer
le bromure de camphre, selon la formule suivante .
Caaphre monobromé . ...... 3 gr.
Extrait de quassia .. .... o
Sirop de belladone . ........ Q.S.

Mélez et divisez en 30 pilules. Une a trois par jour.

III. TRAITEMENT EXTERNE. — On doit désigner
sous le nom de ¢raitement externe de U'hystérie : I'hy-
drothérapie, I'électrothérapie, la kinésilhérapie.

1o Hydrothérapie. — L’hydrothérapie constitue
la méthode par excellence du traitement externe, et
son efficacité, déslongtempsreconnue, n'a jamais été
mise endoute, c’est-a-dire qu'on y aurarecours dans
la trés grande majorité des cas, sinon dans tous. Clest
aux douches générales qu'il convient le plus souvent
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les douches froides (13°a 18°) enjet brisé sur le trone,
lerminées par un jet sur les pieds, d'une durée n'ex-
cédant pas de quinze & vingl secondes, suivies ou
non, selon la réaction, de friclionssurtout lecorps. Les
douches seront prises tous les jours el méme deux
fois par jour.

Lorsque, en raison de conditions particuliéres, ce
mode hydrialique nepourra étre employé, on le rem-
placera par I'enveloppement dans des draps mouil-
lés ou par des ablutions sur tout le corps, faitesa
l'aide d’'une grosse éponge.

Contrairement & certaines préventions, les bains
de mer sont uliles aux hystériques, mais a la condi-
tion dese rendre dans des stations de Ja zone moyen-
ne, et non septentrionale, et de ne pas prolonger la
durée des bains au dela de trois minutes.

20 Electrothérapie. — Si I'on réserve certains cas
spéciauy, dans lesquels la faradisation est spécialement
favorable, la franklinisation (électricité statique) pa-
rait convenir au plus grand nombre des cas. Cest le
bain stalique que I'on prescrira alors de préférence.

3¢ Kinésithérapie. — Toutes les pratiques de cet
ordre : la gymnastique, le massage, les différentes va-
riétés d’exercice musculaire conviennent, d’'une facon
générale, au trailement de 'hystérie. La gymnastique
de l'opposant (gymnastique suédoise) fait a la vérité
plutot partie du traitement hygiénique; mais le mas-
sage peut étre considéré comme un agent véritable-
ment actif. Ses différentes variétés : effleurage, pétris-
sage, tapotement, friction, trouvent leurs indications

selon les manilestations variables de la névrose. l.e

péirissage général est utile dans les formes conval-
sives; I'effleurage réussit dans les cas de contracture.

On peut associer entre eux ces divers modes de
traitement externe et, en particulier, I'hydrothérapie
et le massage.
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HYSTERO-ALCOOLISME.

Charcot.

Le (raitemenl doit s’adresser a la fois a I'intoxica-
tion et a I'hystérie.

Pour lintoxication, l'indication thérapeutique est
simple, quoique souvent difficile & réaliser; elle con-
sisle dans la suppression de I'alcool & laquelle on
joindra les sédalifs du sysléme nerveux : le bromure
de potassium et surtout le chloral.

1l faudra, d’autre part, s’adresser a I'hyslérie et
combalire sesmanifestations. Contre les troubles ner-
veux, on aura recours aux agenls esthésiogenes (ai-
mants. courants électriques, métaux), a la méthode
dynamomélrique; dans cerlains cas, quand le sujet
esl hypnotisable, la suggestion pourra élre employée
avec succes.

HYSTERO-EPILEPSIE.

Charcot.

Dans certains cas graves, il y a douleur ovarienne
netleel aura partant de ce point.

Quand Pacces s’est produit, que la femme est par
lerre sur un matelas, le médecin met un genou en
terre et plonge le poing fermé dans la fosse iliaque
qui est le siegede I'ovarie. Faire appe! aloute sa force
pour vaincrela rigidité des muscles abdominaux. Celte
résistance une fois vaincue, quand on a pénélré dans
le bassin, la sédation se manifesle : quelques mouve-
ments de déglutition se produisent et les muscles re-
viennenl en résolution. Maintenirla compression pen-
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dant quelques minutes, et alors I'attaque est bien
réellement terminée; sinon, on pourrail recommencer,

Chez toutes les malades, Ieffet n'est pas aussi com-
plet; chez quelques-unes, I'atlaque est seulement mo-
difiée, mais toujours en bien.

Bourneville.

Le nitrile d’amyle, pris eninhalalions, est un moyen
parliculizrement efficace pour couper court prompte-
ment et définitivement & un état de mal hystéro-épi-
leplique, alors méme qu’il se présente sous la forme
la plus accentuée.

HYSTERO-TRAUMATISME.
Charcot.

I. TRAITEMENT GENERAL. — Douches de 20 a 30
secondes de durée, données en jets brisés, en évilant la
téte.

De plus, 2 ou 3 fois par semaine, séances d'électricilé
stalique, de 15 & 20 minules de durée.

II. TRAITEMENT LOCAL. — On peut conseiller le
massage. Celui-ci a donné des résultats trés curieux
et fort imporlants. C'est ainsi que dans les cas ol la
paralysie sensitive persiste seule dans un bras, on
peut, par le massage des deux bras, rendre le bras sain
anesthésique a son tour par un phénomene de (rans-
fert, tandis que la sensibilité revient surle bras pri-
mitivement alteint. Ces phénomenes de transferl s’o-
perent avec une trés grande rapidité; on peut les
obtenir jusqu'a 10 fois par minute et on peut voir la
sensibilité revenir sur toutes les parties du corps.
Lorsqu'il s’agit de contractures récentes, le massage
a de grandes chances de réussir.

Les aimants sont également des agents de transfert
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soil d’une moitié ducorps A I'autre, soit d’un individu
a un autre.

I1I. TRAITEMENT PAR LA SUGGESTION. — [e
traitemenl par suggestion ou {traitement moral de-
vra étre employé, car chez les hypnotiques, une
suggestion peul défaire ce qu'une autre a fait et
de méme chez les hysléro-traumatiques, une sugges-
tion imposée par le médecin peut faire cesser les ac-
cidents déterminés par I'aulo-suggestion.

Le meilleur traitement, on pourrait méme dire le
seul qui donne de bons résultats, est de faire agir par
une suggestion constante et patiente I'image visuelle
du mouvement du coté sain, afin d’évoquer Fidée du
méme mouvement dans le coté paralysé, de rendre
pour ainsi dire la mémoire du mouvement au centre
de commandement dont les fonclions paraissent étre
anéanties.

Ce rappel de mémoire peut éire facilité par les
manceuvres d'un opérateur habile, qui fait repro-
duire mécaniquement le mouvement a I'organe inerte;
ce moyen réussit quelquefois rapidement, quand le
malade est traité dés le début des accidents.

IV. TRAITEMENT CHIRURGICAL. — Quand la con-
tracture s'est compliquée de la productlion de tissus
fibreux, de brides, qui mettent obstacle au redresse-
ment, et par suite & la guérison, il fautl avoir recours
a la section de ces brides, a la ténotomsee.

Mais il faut bien s'assurer, avant de pratiquer cette
opération, que le sujet n’est plus en diathése de con-
tracture, car, dans ce dernier cas, toute opération
chirurgicale doit élre repoussée.

Lannelongue.

Contractures nomn doulourcuses de In hancho. =
Employerl'extension continue. Cette méthode de trai-
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tement a donné des résultats extrémement encoura-
geants.

Babinski.

Le transfert constitue une véritable méthode de
traifement; on peut faire disparaitre non seulement
des accidenls hystériques provoqués et des mulis-
mes, mais encore des manifestations spontanées et in-
vélérées.

IMBECILLITE, IDIOTIE.
Luys.

Les moyens thérapeutiques doivent s’adresser en
méme lemps & 1'élre physique, qui est loujours plus
ou moins débilité, et & I'étre moral,a I'aide d’une pé-
dagogie spéciale.

I. TRAITEMENT HYGIENIQUE. — Recourir princi-
palement & I'hygiéne pour:rétablir la constitution
physique des enfants débilités; leur faire prendre de
I'exercice, régulariser leurs mouvements a I'aide de la
gymnastique; leur administrer des bains toniques
répétés ; surveiller d'une facon spéciale les soins de
la propreté coxporelle Rv"lementu leur alimentation
a heure fixe ét a dose stu‘mlnce ainsi que leurs
occupations, leurs jeux, leur sommell surveiller avec
la plus scrupuleuse atlention les habitudes de mas-
turbation,

II. TRAITEMENT MEDICAL. — En méme temps, ad-
ministrer & l'intérieur les différents agents de la mé-
dicalion tonique.

Avoir grand souci des variations qui peuvent sur-
venir dans 'humeur du sujet, et qui dépendent de



INJECTIONS DE LIQUINE TESTICULAIRE. 1927

hénomenes d’excitalion, d’hallucinations passagéres
qu'il faudra lraitercomme les phénoménes similaires
chez les aliénés
11I. TRAITEMENT PEDAGOGIQUE. — Ici commence,
pour tous ceux qu.i se liveent a la lache ingrale el
pénible de l'édgcalwn des idiols, une phase dans la-
quelle leur patience est mise a I'épreuve. Il faul, cn
¢ffet, relrouver chez ces enlants arrétés dans leur dé-
veloppement par des lésions profondes, les germes
d’une aptitude quelconque et des rudiments de facultés
A cultiver. Il faut les meltre en valeur, les raviver et
créer, grace & la possibilité de certaines suppléances,
des aptiludes nouvelles qui peuvent ainsi émerger de
I'inconnu, ct permeltre de relever de quelques degrés
au-dessus de sa situalion premiere I'individu déchu,
déshérilé.

INJECTIONS DE LIQUIDE TESTICULAIRE.

Brown-Séquard.

Les injeclions sous-cutances de liquide testiculaire
développent un élal de bien-ctre, une euphorie bien
manifeste, el imprimenl une suraclivilé salutaire aux
nerfs et aux muscles.

Elles peuvent combattre 1'affaiblissement du & cer-
laines maladies, et notamment a la’tuberculose.

C’esl secondairement, el par suile de I'influence dy-
namogénique de ce liquide sur les cenlres nerieuxet
surlout sur la moelle épinitre, qu'il se produil des ellels
curalifs dans tanl d'alfeclions si différentes I'une de
Pautre,

Le liquide tesliculaire peut élre conservé tres zlct_il’
el sans altération pendant au moins cing ou six
jours,

Je ne prélends pas que ces injections guérissent des
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lésions organiques; mais je crois que, « malgré |y
persistance plus ou moins compléte de certaines lg-
sions organiques, le suc testiculaire peut faire dispa-
raitre les effels que ces lésions avaient produits. »

Un cerlain nombre de médecins ont éprouvé de g
part de leurs malades une résistance contre les injec-
tions de liquide lesticulaire, résistance basée sur la
douleur que provoquaient ces injections. Cette dou-
leur peut étre suppriméesi I'on prend les précautions
suivanles : remplir la seringue & moitié avec le-liquide
testiculaire, achever de la remplir avec de ’eau dis-
tillée. Mais cela ne suffit pas, ce mélange n'est pas par-
fait et intime. Il faut alors agiter la seringue, avant de
faire l'injection, jusqu'a ce qu'on se soit assuré qu'il
n’existe plus dans le mélange de stries produites par
de la glycérine incompléelement dissoute. En prenant
ces précautions, les injeclions ne sont plus doulou-
reuses ou tout au moins, le sont forl peu.

Voici le résumé des résullats obtenus a I'aide des
injections de liquide testiculaire :

Ataxie Jocomolrice, 342 cas ; 314 améliorations ou
guérisons.

Aulres scléroses médullaires; 8 4 90/0 d’améliora-
tions ou de guérisons.

Tuberculose pulmonaire,67 cas; améliorations,8 0/0.

Cancers superficiels, 103 cas; améliorations dans
presque tous les cas.

Paralysie agitante, 27 cas; 25 améliorations.

Diabéte ; amélioration presque constante.

Beaucoup d’autres affections chroniques ont été treés
améliorées dans presque tous les cas.

Par exception, laneurasthénie s’est montrée rebelle
dans presque Ja moitié¢ des cas.

Toutes ces recherches conduisent & émetlre les con-
clusions suivantes :

1° Bien que le Jiquide orchitique ne posséde aucune
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influence quraliv_e directe sur 16s divers états morbides
de Iorganisme, il peut, aprés injection sous la peau
guérir ou améliorer considérablement les aﬂ‘eclions,
organiques ou non, les plus variées, ou tout au moins
en faire disparaitre les effets,

2 Ces actions du liquide orchiliquesont dues a deux
espéces d'influences : par I'une, le systéme nerveux,
gagnant en force, devient capable d’améliorer 1'état
dynamique ou organique des parties malades; par
l'autre, qui dépend de I'entrée dans le sang de maté-
riaux nouveaux, ce liquide contribue & la guérison
d’'états morbides grice alaformation denouvelles cel-
lules ou de nouveaux éléments anatomiques.

INSOMNIE.

Charcot.

Le casque vibrant (voy. p. {63) semble donner les meil-
leurs résultats dans I'insomnie, soit idiopathique, soit
liée & ]a neurasthénie;elle est & peu prés constamment
guérie par I'emploi du casque. En général, le sommeil
redevient meilleur deés la premiére séance, le malade
s'endort, non pas immédiatement sous linfluence
de I'application du casque, mais aprés qu'il a vaqueé a
ses occupations. Il dort mieux la nuit suivante. Jus-
qu'ici, huit ou dix séances quolidiennes, de vingt mi-
nutes chacune, ont suffi pour triompher d'insomnies
trés rebelles.

Constantin Paul.
Potion avec U’hypnone.

Bypnone, . «iasnnssloas i sies VI gouttes.
Glycerinet oruv s v e e 2 gr.
T00CH BIANE s 55 5 o oo dvicionise 5 oo 50 —
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- T. S. A. une potion, & prendre en une fois, au mo-
ment de se coucher, pour provoquer le sommeil,

Dans quelques cas seulemenl, le réveil s’accom-
pagne d'une trés légére pesanteur de tdte.

Insomnio nerveuse simple. — Le sulfonal réussit
et n’a jamais causé d’accident sérieux ; maisil réussit
moins bien quand le malade a de fortes douleurs.

On a observé quelquefois sur la peau une éruplion
rubéolique légere et fugace.

Le sulfonal est un hypnotique qui mérite de prendre
place & coté du chloral.

Audhoui.
Paraldéhyde.....a - S oo o e 234 &gr.
Eau de fleurs d'oranger...... .. O e
Hydrolat de menthe poivrée. ... ..
Siropide gomme’. s 25 —

F. S. A. une polion, & prendre en une ou deux fois
dans I'espace d'un quart d'heure.

Dujardin Beaumetz.

INoi. Paraldchydie st i s 2 gr.
Teinture de vanille. ............ XX gouttes.
Sirop de laurier-cerise.......... 30 gr.
Eauldeitilleul SRRt e 70 —

1 a 2 cuillerées a bouche dans un grog au kirsch.
Insomnie des enfants. — Prescrire :

Eau chloroforinée saturée. . . .. 50 gr.
Eau de fleurs d’oranger...... 50 —
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Eau de tilleul .o v oo v v
Bromure de polassium .« ’Il
Sirop dincode . v oo e 20

Jules Simon.

Insomnio chez les enfants, — lissayer d’abord les
préparations opiacées, fractionner les doses, com-
mencer par des doses [aibles, les ¢lever graduellement
et surveiller les effets.

Mais il ne faut pas donner de l'opium & un enfant
qui est constipé, qui a de l'anurie ou qui a des dé-
mangeaisons : voila les principales contre-indications,

Le laudanum de Sydenham sera donné aux doses
suivantes :

Jusqu'a 6 mois . ...... une 1/2 goutte.
De6moisatlan...... —
Deiana2ans....... I —
Au-dessus de 2 ans . . .. . I —

On Pincorpore dans une potion de 120 grammes, &
prendre par cuillerée a café Loutes les demi-heures.

L’élixir parégorique est cing fois moins actif.

Le sirop de codéine est un bon hypnolique, bien
supporlé par les petits enfants. A un an, une cuillerée
a café dans une potion ; au-dessous d’un an, une demi-
cuillerée a café.

Chez les enfants dont le systéme nerveux est irrité,
prescrire le bromure de potassium :

Jusqu'a 2 mois ... ... .+ 5a 10 centigr.
De 3 mois 4 6 mois ... .. 20 —
De 6 moisal1an1/2. ... 30 &40 —
A partirde 2ans...... 1a 3gr.

A donner dans le potage du soir, en ayanl soin d'in-
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terrompre la médication, aprés cing ou six Jours,
pour la reprendre ensuite.
Le chloral est un bon médicament; donner :

Au-dessousde 1 an........ 30 centigr.
Al an . oG TR 50 —

1 an1/2 a 2 ans'. SRR 60 —
A partirde2ans........ 1 gr.

On prescrit, par la voie rectale :

Hydrolat de chloral . ... ... 20 & 40 centigr.
Teinture de musec. .. . ... e O

—  de valériane. . .... 2 ad XX gouttes.
Eau distilléefrisisr ity 60 gr.

Donner un lavement simple pour nettoyer I'intestin,
puis le chloral associé au camphre ou au musc dans
un jaune d’ceuf délayé dans une petite quantité d'eau.

Le chloral est mieux toléré quand il est administré
par la voix rectale que par la bouche; mais son ac-
tion thérapeutique est moindre, d’olt la nécessité de
le donner a dose un peu plus élevée.

Le chloral convient surtout quand I’enfant est me-
nacé de convulsions, qu’il a le hoquet ou des soubre-
sauts; I'insomnie n’est souvent, en effet, que le prélude
des convulsions,

Si I'insomnie est causée par Ja douleur : antipyrine
en lavement. Chez les enfants de 4 & 5 ans, débuter
par 08r,50.

Insomnie liée & des troubles digestifs. — Quand
Uenfant (ette, prescrire, au milieu de chaque tétée,
une cuillerée a café d'eau de chaux ou de Vals dé-
gourdie, et un laxatif léger,

Quand lU'enfant est sevré, surveiller sa nourriture.

Au-dessus de deux ans : amers, vin de Ghassaing,
vin de rhubarbe, élixir de Grez. Tous ces remedes
seront coupés d’eau par parties égales.
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1l est enfin d’autres hypnotiques que 'on ne doit
pas négliger, tels que I'eau de laurier-cerise, le musc,
D’ether, la valériane.

Luys.

Insomnioc des hallucinés, — Prescrire :

Julep gomMmeUX . ....coeevennn.s 160 gr.
Sirop de chloral .......c..c.... 50 —
Ergotine.. . .. .............. 30 centigr.

M. — Une cuillerée a soupe toutes les heures.

Huchard.

_Chez les jeunes enfants :

HInEthaner ity vs o om o6 0 o5 mid e 20 centigr.
Eausde Blenli s oo v e wms o e

— de fleurs d'oranger. . . . ... gaé 20 gr
STRODRETSE Sty fomai's vor o) ST Ioueiuga s

Chez les adulles :

3 & & cuillerées a café, & prendre le soir dans une
tasse d'infusion de feuilles d’oranger.

INREOMUTELNANE s oo e « < vrenis s s s ots 3d4gr.
IBauldistillee. . . otine vovw o 40 —
Sirop de fleurs d'oranger. . .. ... 20 —

N 3 ITEthANe. o v's v v v vssve cons ven BAdE—
Sirop de fleurs d'oranger. . .... .. 20 —

Eau de tilleul

A prendre en une fois,

L'uréthane, trés soluble dans I'eau, produit, a la
Lerert. — Systéme nerveux. 8
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dose de 3 grammes A 36,50 chez un adulte, un son
meil paisible, sans cauchemars, pendant 6 & 8 hey-
Tres.

Le sulfonal est un hypnotique dont I’avantage sur
le chloral est la durée prolongée de son action.

Raymond.

Administrer le somnal & la dose de 2 grammes,
avec 'aide d’une solution de sucre de réglisse ou de
sirop de framboises :

Somnal. 10 gr.
Slrop de frmmhoncs ........ 30 —
Eau distillée . . « . . . . ... S £ —

Méler. — Une cuillerée & soupe le soir. (Chaque
cuillerée contient 2 grammes de principe aclif.)

A cette dose de 2 grammes, le somnal agil déja une
demi-heure apres I'ingestion, en procurant un som-
meil calme de six heures, sans suites désagréables. 1l
n'exerce aucune action sur la digestion, le¢ pouls, la
respiration et Ja température. 1l posséde les proprié-
tés du chloral et de I'uréthane, sans en présenter les
inconvénients.

Descroizilles.

Insomnie des enfants, — Prescrive :

Sirop de codéine . . .. .. e el een R e

) ) (AR e 20 —
Alcoolature d’aconit . . ... ... 5 i —
Eandetilleol .o .« < vl 50 —

Une cuillerée a café, toutes les heures.

Legendre.

Quand on veut faire dormir un malade, la pre-
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migre question & trancher, c'est de savoir, aulant que
possible, pourquoi il n'a pas dormi jusque-la. La cause
de son défaul de sommeil est-elle une douleur? ou
un simple malaise? ou la tyrannied'un symptome pré-
dominanl, au cours d'une évolution morbide, par
exemple, la dyspnée des affections cardiaques, réna-
les ou pulmonaires?

Le malade ne peut-il s'endormir? ou, s'étanl en-
dormi, esl-il réveillé par le malaise ou la douleur
comme lant de dyspeptiques? Ou bien, s'agit-il d'une
agrypnie sans douleur el sans cause apparente, c’est-
a-dire paraissant conslituer a elle seule I'état mor-
bide; insomnie de cause morale par exemple (chagrin,
inquiétude) ou insomnie par excilation cérébrale,
par exces de travailintellectuel, parmauvaise hygiene?
Le diagnostic précis de la cause de I'insomnie peut
seul conduire & la combaltre efficacement.

Deux exemples onl monlré que I'insomnie ne doit
pas étre toujours combaltue par les hypnoliques. Iy
a telle insomnie lenace chez un urémique qui dispa-
raitra aprés un purgalif drastique, On ne fera pas
cesser celle d'un dyspeplique en lui donnant des dro-
gues, mais bien en le faisant micux digérer.

Trop souvenl, c'est le médecin lui-méme qui est la
cause de l'insomnie de son malade, et, avanl d‘uug-
menter le nombre des potions ou des pilules, il devrait
songer quelquelois & lui supprimer quelques médlcq-
ments, devenus nuisibles par unemploi Lrop prolongé.

Iy a licu de savoir comment le malade est couqhe,
si le cubage d’air de sa chambre est sulfisant, si la
température est convenable. J'ai vu des tuberculeux,
traités par absurde systeme ancien du con_ﬁnemcnt
el du surchauffage, qui avaient une insomnie rebelle
avec sueurs proluses parce qu'on les faisail « culre
dans leur jus. » En vain ajoulail-on a leur stock quo-
lidien de médicaments fondamentaux, un cortege
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cumulalif d'atropine, de morphine, ete. Ils ne dop-
maient ni ne cessaient de transpirer, tandis qu'apras
modification de la ventilation de leur chambre a coy-
cher, le sommeil revenait et les sueurs diminuaient,

Combicn cela estvrai aussi pour les enfants qui s’en-
dorment difficilemenl et qui ont un mauvais sommei]
dans une chambre frop petile, ot toute la journge
plusieurs personnes ont respiré, ou les émanations
médicamenteuses, celles des garderobes et I'éclai-
rage ont vicié I'atmosphére ; aussi est-ce un excellent
moyen d’assurer le sommeil d'un enfant malade que
de le transporter pourla nuit dans une chambre autre
que celle ou il a passé la journée.

11 faut aussi veiller, méme quand les enfants sont
bien portants, & ce que leur repas du soir ne soit ni .
trop copieux, ni d’une digestion ditficile ; proscrire le
vin pur audiner; éviter aussi qu'on les garde au salon,
en compagnie des grandes personnes jusqu'a ’heure
du coucher, afin de leur épargner la surexcitation par
les conversations, les jeux, la lumiére trop vive,

11 faut encore songer & la dureté ou & Ja mollesse
excessive du coucher, a I'élévation de la téte, a la
température des pieds; un enfant qui a froid aux
pieds s'endort difficilement.

Je puis citer comme exemple de I'utilité de certaines
attitudes pour le sommeil, la nécessité de ne reposer
qu'assis pour dormir chez bon nombre d’asthmatiques,
de dyspnéiques cardiaques. Chez certains individus
qui ont en méme temps l'estomac dilaté et le foie
tuméfié, le sommeil n'est plus jamais possible dansla
position horizontale.

II faut s'inquiéter de savoir si un malade insomnique
ne prend pas le soir de boissons excitantes, ne fume
pas avec excés dans un espace confing, s'il a pris
quelque exercice aprés son diner. Pour les personnes
qui travaillent cérébralement, il y a lieu de conseiller
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de ne pas se jeter au lit immédiatement en cuittant
la table de travail, mais de faire un peu de locomotion
dans l'apparlement, de procéder lentement & la toi-
lette denuit, de ne pas négligerla friction générale séche
el aromaltique, qui, en stimulant lacirculation cutanée,
décongestionne celle du cerveau; un court massage
général, fait par un serviteur adroit, est plus efticace
encore pour ceux qui peuvent s’offrir ce luxe. Clest
dans le méme ordre d'idée qu'agissentlalotion froide et
le bain tiéde, ou I'enveloppement hydriatique de ’ab-
domen.

Mais je suppose que la cause de l'insomnmie soit
quelque sensation pénible ou une véritable douleur.

Les moyens hygiéniques ne sulfisent plus. C’est alors
a des pratiques capables de calmer la douleur et aux
médicaments analgésiants qu'il faut s'adresser.

Une sensation de plénitude de I'hypochondre par
congestion hépatique, une tension intra-thoracique
par hypérémie pulmonaire chez les tuberculeux, les
asthmatiques, les cardiaques, céderont & I'application
des révulsifs, ventouses, cataplasmes sinapisés, et
leur disparition permettra le sommeil.

Une distension gastrique ou intestinale par dys-
pepsie flatulente, quiavait provoquél'insomnielesjours
précédents, est.amendée par quelque boisson carmi-
native trés chaude (camomille anisée, etc.), par une
application de linges trés chauds ou de cataplasmes.

Il faut, en résumé, avoir pour principe de ne re-
courir aux calmants médicamenteux qu'aprés échec
des moyens les plus simples.
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IRRITATION CEREBRALE.

Jules Simon.

Etat mental particulier, qui est assez fréquent chez
les enfants et qui consiste dans une grande suractivilé
de I'intelligence ; bien que les fonctions intellectuelles
restent intactes, le petit malade est incapable de les
utiliser, et cela sans qu'il y ail de !ésion organique.

Les enlants atteints d'irrilation cérébrale sont géné-
ralement tristes, un peu mélancoliques, ont une mobi-
lité d’espril telle qu'ils ne peuvent suivre les idées les
plus simples, sont souvent cruels pour les animaux
et, lorsqu’ils sont plus grands, peuvent devenir des
incendiaires. Ils n'ont pas de jugement, parce qu'ils
n'ont pas de mémoire. Ils ont pourtant une grande
sensibililé des organes des sens. Les objels brillants
les attirent ; certains rythmes les calment; ils peuvent
méme associer certaines notions el ont souvent une
certaine aptitude pourlamusique et les chiffres, maisils
n'obtiennent quelque résulat que tant que le jugement
n'intervient pas.

Leur humeur est extraordinairement capricieuse :
ni les caresses, ni les brutalités ne modifient en rien
les crises, pendant lesquelles ils perdent toute notion
de la réalité, et qui peuvent cesser tout & coup sans
qu'on sache pourquoi.

Cet état peut se produire chez des enfauts tout jeunes,
et se traduit alors par de I'excitation et des mouve-
ments perpétuels.

La plupart de ces enfants ont en outre des convul-
sions épileptiformes. Ils ne présentent pas de grandes
attaques, mais deviennent subitement rouges, perdent
conscience, se frappent la téte el reviennent ensuite
a eux. D’autres fois, la crise se traduit par une dou-
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leur vive, localisée, ou encore un mouvement impul-
sif.

Les bains ne paraissent pas trés utiles, parce qu'ils
semblent exagérer la sensibilité de la peau.

Le bromure de polassium & doses progressives est
le plus sir de tous les moyens. Chez un enfant de six
mois, on peut en donner 60 centigrammes trois jours
de suite, laisser un peude repos et reprendre ensuite.

D'autres lois, I'iodure de potassium agit mieux. On
en donne 40 & 50 centigrammes au méme age, el on
peut alterner ainsi les deux médicaments.

Le mercure, la valériane peuvent élre aussi essayés.

Quant & la révulsion, elle ne parail pas favorable :
les vésicatoires, qu'on serait tenté de metlre pour di-
minuer I'élat congeslif, sont, au contraire, une cause
d’excitation.

Prescrire des venlouses séches pneumaliques, le
long du rachis.

Lavements fréquents.

Lviter I'électricité, le séjour a la mer.

Ces enfants doivent élre isolés, car tout ce qui est
pour eux une cause d’aclivité cérébrale doit étre évité
a tout prix. Les éloigner des réceptions, des fétes et
méme des réunions enlantines.

LYPEMANIE.

Luys.

1o La premiére condition du traitement c'est le re-
pos physique et moral; il convient donc de décon-
seiller d’une fagon absolue les déplaccments intem-
peslifs el les voyages. -

Tout d’abord sépaver le lypémaniaque du milieu
ambiant dans lequel Ja maiadie a commencé d appa-
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raitre. — L'isolement est ('autant plus important
qu’il favorise la surveillance et permel de prévenir leg
tenlatives de suicide.

20 Raviver l'activité des forces nerveuses, soit en
agissant sur la périphérie du systéme nerveux, soit
en agissanl sur les régions centrales. — On aura
donc recours : a des bains excilants sinapisés, a I'ap-
plication, le long des membres, de courants fara-
diques, et, dans certaines formes de stupeur, & des
vésicatoires, appliqués soit aux mollets, soit a la nuque,
On peut quelquefois avoir recours & un révulsif ap-
pliqué directement sur le cuir chevelu, préalablement
rasé.

Insister sur une alimentation réguliére ct compléte,
sur I'emploi quotidien des préparations ferrugineuses
de quinquina arsénié, et surtout sur I'administration
des boissons alcooliques, du rhum, du cognac, dont
on peut donner par jour 100 a 125 grammes, suivant
les forces du sujet, et surtout du café noir au déjeuner
de midi.

On pourra, dans la période de retour, et alors seu=
lement que lesujel posséde en lui-méme des éléments
de réaction, employer la pratique de I'hydrothérapie,
dont il faut s'abstenir dans les phases du début.

Quant aux tenlatives de suicide que certains malades
sont susceptibles de mettre a exécution, elles ne sus-
citent d’autre indication qu’une surveillance extréme,
en ayant soin d’enlever del'entourage du malade tous
les objets qui pourraient faciliter leur perpétration.
Quand ces tentatives sont réitérées, instituer un ser-
vice de veille pour la nuit, en maintenant prés du
malade des personnes attenlives, chargées de le suivre
méme pendant le sommeil, attendu que quelquefois
ce sommeil est simulé.

S'il y a des troubles provoqués par le refus des ali-
wen(s y rémédier, a 'aide de 'alimentation artificielle.
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MAL PERFORANT.

Déjerine.

En présence d'un mal perforant, il faut toujours
songer & l'alaxie et au diabdte.

I. TRAITEMENT LOCAL. — Le repos et la propreté
suftisent souvent; dans les cas rebelles, on recourt a
I'intervention chirurgicale,

II. TRAITEMENT GENERAL. — L’6tiologie en montre
toute 'importance.

MANIE.

B. Ball.

A coté de Popium, de la morphine, de l'atropine,
donner le tarlre stibié, & faible dose; il constitue un
hyposthénisant trés efficace.

Magnan.

1° D’abord et avant tout, supprimer les moyens de
contention ;

20 Administrer des calmants : bromure et chloral,
séparément ou simultanément ;

30 Tenter la cure par le laudanum & doses progres-
sives;

4o Surveiller 1'état général, I'état des forces, et par
suite I'alimentation du malade. En nourrissant le
malade, on lui permet de récupérer des forces qu'il
perd incessamment et de faire les frais d'une maladie
souvent longue. On a rarement l'occasion de forcer
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les maniaques 3 manger; ces malades sont ordinaire-
ment gloutons; mais en cas de refus des aliments,
employer le cathélérisme, sous peine de voir survenip
a bréve échéance un aftaiblissement considérable de
la résistance physique, dont la conséquence serait,
funeste.

Luys.

Dans l'accés de manie, les chances de succds sont
d’autant plus grandes que la maladie se rapproche
plus de sa période du début. Il convient donc le plus
tot possible de faire I'application immédiate des élé-
ments actifs du traitement; l'isolement d’abord, la
balnéation ensuile, avec les réfrigérants (compresses
d’eaun fraiche) en permanence sur la téle pour lutter
avec énergie contre le travail de fluxion sanguine qui
s’opére du coté de I'encéphale.

Lorsque le malade habite un appartement qui n'est
pas de plein pied avec le sol, tenir la famille au cou-
rant des incidents qui pourraient se développer, au
point de vue de la précipilation par les fenétres, ins-
tituer une surveillance, la nuit, faire condamner
les ouvertures des fenétres, éviter de laisser des ins-
truments tranchants ou piquants a la portée du ma-
lade.

Surveiller son alimentation, autant que faire se
pourra ; administrer quelques purgalifs.

Lorsque le malade commence & devenir incoercible,
il ne peut plus éire conservé dans la famille, il devient
alors nécessaire de lui faire donner des soins spéciaux,
c'est la seule chance de salut qui se présente, et a
laquelle il faut d’urgence avoir recours.
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MASSAGE.

E. Barié.

On peut réunir en (rois groupesles principales ma-
nceuvres que le masseur peut avoir  exercer : les fric-
tions, les pressions, les percussions. Elles peuvent avoir
comme complément, toute une série de mouvements
spéciaux, qui constiluent, sil'on veut, un quatridme
et dernier groupe de manceuvres de massage.

{o Frictions. — La plus simple des manipulations
du premier groupe est 'onction; ce terme est si net
qu'il n'a pas besoin d'étre défini. L'onction a pour but
d’élaler doucement un agent médicamenteux sur une
région du corps; clle en ramollit les parties, en di-
minue la tension, et facilile I"absorption du médica-
ment. On peut d’ailleurs considérer I'onction comme
unc manceuvre préparatoire a la plupart des autres
manipulations.

Une seconde variété constitue I'effleurage, qui se
modifie sous forme de passes, de frélements et d'at-
touchements. Ce ne sont, en définitive, que des appli-
cations de la pulpe des doigts sur la région malade,
avec pressions plus ou moins accentuées et mouve-
ments de va-el-vient.

La derniére variété comprend les frictions propre-
ment dites, qui embrassent une double manceuvre :
pendant qu'une main pratique des frictions en cercle
avec-les extrémités digitales, 'autre main exerce des
frottements ceniripetes; ces deux sortes de mouve-
ments doivent étre rythmées le plus exactement pos-
sible.

90 Pressions. — Elles comprennent tout un groupe de
manipulations intéressantes a connaitre; elles s'exer-
cenl avec I'exlrémité des doigts ou rien qu’avec la
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main, et ont pour but de serrer, de comprimer oy
méme de pétrir avec plus ou moins d’énergie, les ra-
gions sur lesquelles on se propose d’agir. La pression
douce s'exécute sous forme de simples agacements oy
méme de titillations; suivant I'intensité de la pression
ou la durée pendant Jaquelle on la met en euvre, le
taxis a été divisé en modéré, progressif et prolongé
(Gosselin).

Le pétrissage consiste & saisir fortement une portion
de muscle, par exemple, entre les mains ou les doigts
d’une seule main, et a le rouler en méme temps entre
les doigts et les tissus sous-jacents. S’agit-il d'un
groupe musculaire volumineux, on ’empoigne 4 deux
mains, on le comprime dans tous les sens, « comme
si on voulait exprimer une éponge qui s'imbiberait
d’eau incessamment » ; si on commence par appliquer
lJa main a plat, avec plus ou moins de force, sur la
région malade, avant de fermer les doigts pour exercer
Je pélrissage, on met en ceuvre une variété de la ma-
nceuvre précédente qui constitue la malaxation,

Le pincement est une manipulation qu'il faut prati-
quer avec soin et prudence, sans quoi I'on s'expose-
rait a déchirer les parties sous-jacentes.

Dans le foulage, les deux mains sont opposées et
roulent un membre en descendant plusieurs fois du
centre vers la périphérie, pour remonter ensuile vers
le point de départ, en pratiquant ]a méme manipula-
tion (Estradére).

Le sciage, qu'on pratique avec le bord cubital de la
main, est une pression plus ou moins forte avec mou-
vement de va-et-vient comme dans l'action de scier.

3¢ Les percussions sont de petits tapolements prati-
qués avec le bord de la main (hdchures) ou avec la
paume tout enliére (claquements). Elles comprennent
encore les flagellations, soit avec la main, soil avec
la palette de petits baltoirs de bois, des férules, ou
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méme des fouels, des marlinels ou des lanidres en
cuir.

Enfin, la plupart de ces manceuvres peuvent dtre
complétées par la mise en aclivité de certains mou-
vements appropriés aux diversesrégions: flexion, exten-
sion, pronation, supination, rotation, circumduction,
traction, torsion, adduction, obduction.

MELANCOLIE.

Luys.

J'ai été amené & employer en injeclions hypoder-
miques, chez cerfains mélancoliques déprimés, une
série de préparations dans lesquelles le phosphate de
soude joue le role principal,

J'ai é1é trés satislait des résultats rapides et complets
obtenus par cette nouvelle méthode de traitement, qui
présenie des avantages de premier ordre.

Les sujets ressenlent une augmentation de forces
nerveuses; ils ont conscience d'une calorification plus
vive et du relevement des forces physiques et morales.
1s se sentent plus alerles, plus forls, et éprouvent une
amélioration trés rapide; le sommeil et I'appélit re-
viennent a la suite.

Cette médication doit étre proscrite, dans le cas oil
il y a une excitation hallucinatoire, méme légére, car
son action générale est de congestionner le cerveau.

MENINGITE.
Jaccoud.

Méningite aigui céréhrale, — Prescrire les pulvé-
risations d'éther sur le front.

Lerert. — Systéme nerveux. L9
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Descroizilles.
Méningite des enfants. — Prescrire un purgatif -

Calomel. . . ... R 1 o 5 centigr.
Poudre de rhubarbe. . . ... 1 gr.

En huit paquets. — Prendre un paquet toutes les
heures.

Bains tiedes, prolongés et répétés. Affusions froides
sur la téte.

Hutinel.

Méningite i pneumocoques.— Lefraitementne peut
étre que palliatif et symptomatique.

Mettre de la glace sur la téte, des vésicatoires der-
riere les oreilles; prescrire de petites doses de calomel.

S'il y a de la dépression des forces, donner del'al-
cool, du quinquina, méme de la caféine.

Si, au contraire, I’agitation prédomine, ordonner
des bains frais.

Quand, chez un enfant atteint de’ pneumonie, on
constate des phénomeénes qui sont de nature a faire
craindre une méningite, on ne doit pas se hater de
se prononcer et surtout on ne doit pas se presser de
porter un pronostic fatal.

-Gomby.

Méningite des enfants.—Aérer la chambre ; main-
tenir le calme et le silence autour de I’enfant. )

Deés le début, dans la forme cérébro-spinale, ap-
liquer des sangsues a I'apophyse mastoide et & 1'anus
(2 ou 3).

Lavement purgatif (glycérine, séné ou sulfate de
soude).
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Calmer l'agitation,

Prescrire :
Ne 4. Sirop de chloral ... .... 14 4 cuillerées a café.
N°® 2. Bromure de potassium ... 1 a2 grammes.

Gilbert.

Méningite tuberculeuse de Vadulte. — Le traile-
ment ne présente rien de spécial; dans les cas ou le
moindre doute pourra exister sur la nature de la
maladie et sur son origine syphilitique possible, il
faudra instituer immédiatement un traitement spéci-
fique énergique : friclions mercurielles et iodure de
potassium a hautes doses.

Celte pratique est d’autant plus recommandable que,
dirigée contre la {uberculose elle-méme, elle aurait
donné des succes.

1l faudra s'abstenir absolument des saignées qui
contribueraient a affaiblir encore le malade,

MENINGO-MYELITE ASCENDANTE.

Raymond.

On aura tout d’abord en vue de soutenir I'étal géné-
ral du malade, épuisé par unelongue matadie, On lui
donnera une nourriture substantielle, car 'appétit est
généralement conservé ct les digestions se font facile-
ment.

Les toniques, tels que le fer, le vin de quinquina
seront utilement employés; on leur adjoindra I'huile
de foie de morue comme reconstituant.

L'iodure de potassium, en raison de son action ré-
solutive sur I'hyperplasie des éléments conjonctifs sera
prescrit depuis 1 gramme jusqu'a 6 et 8 grammes.

11 sera utile aussi d’avoir recours aux révulsifs, et
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en fera une application de pointes de feu le long de |5
colonne vertébrale, enayant soin de la répéter a trojg
ou quatre jours d'intervalle.

- L’électricité sera utile pendant toute la durée de
la paralysie et surlout lorsque cetle derniére suiyra
une marche rétrograde. Il est préférable d’employer
les courants continus dans la premitre période de I3
paralysic pour éviter des secousses violentes qui pour-
raient étre funestes aux malades, car la paralysie
s’accenlue davanlage quand les muscles son{ soumis
a un exercice trop précoce, et de réserver les courants
induils pour favoriser la régénéralion des muscles,
quand la paralysie est en voie de guérison.

Quand le malade se sentira assez fort pour quitter
le lit, onl’enverra en convalescence, soit & la campagne,
soit au bord de la mer.

MIGROCEPHALIE ET IDIOTIE.

Lannelongue.

Pratiquer la craniectomie.

Deux procédés : craniectomie linéaire et craniectomie
@ lambeau;; je pratique de plus en plus la craniectomie
a lamleau. ;

I. CRANIECTOMIE LINEAIRE. — Faire la craniecto-
miele long du sinus longitudinal supérieur; on peutla
prolonger a travers la suture coronale, sur la zone
molrice ou rolandique, vers le centre de Broca. Je I'ai
pratiquée sur l'occipital, en arriére, entre le' sinus
latéral et la suture occipito-pariélale; j’ai fait aussi une
craniectomie transversale et symétrique sur le frontal,
en décollant Je sinus longitudinal.

II. CRANIECTOMIE A LAMBEAU. — Sous ce nom, je
comprends les pertes desubstance du crane, combinées
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de manidre a dessiner les lambeaux qui restent adhé-
rents, par une base osseuse, plus ou moins large.
Quelquefois, le lambeau ne comprend qu’un seul os
le pariétal, le frontal; le plus souvent, il est a chcvai
sur deux o0s, le frontal et le paristal d’habitude. Les
lambeaux ont la forme d’un U, d’'un V renversé, d'un
rectangle, d’un fer a cheval, d’un T.

La perte de substance est large de 84 11 millimétres ;
la durée moyenne de I'opération est de 40 i 45 mi-
nules.

Le crane est attaqué & Pune des extrémités de la
plaie par une couronne de trépan, puis on se sert du
pinces coupantes de divers modeles. J'ai fait fabriquer
uninstrument pour décoller la dure-mére. On peut lais-
ser la dure-mere intacte au fond; mais s'il y a pa-
chymeéningile, il esl bon de faire des mouchetures ou
méme l'ouverture dn foyer. On peut débrider la tente
cérébelleuse par la craniectomie occipitale.

Si on incise la dure-mere, il faut en faire la suture;
la chose n’esl pas nécessaire pour les mouchetures.

Quant au périoste, faut-il le réséquer? Je ne le pense
pas; il m’est arrivé de le réséquer une fois par mé-
garde et deux fois de parti-pris ;je n'ai vu aucune
différence dans le résullat.

Dans deux autopsies faites sur des enfants morts du
croup, de un a deux mois aprés l'opération, j'ai pu
constater qu'il n'y avait pas de régénération osseuse
par la dure-mére.

Au poinl de vue des complicalions opératoires,
on peut dire que I'hémorragie est peu importante; on
découvre sans danger I'artére méningée ou ses bran-
ches. La grande épaisseur du crane, I'hypérostose,
]‘é%at éburné (assez fréquent) ne créent pas de diffi-
cultés.
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Bourneville.

I. TRAITEMENT CHIRURGICAL. — Le traitement
chirurgical de I'idiotie repose sur une hypothdse que
ne confirme pas I'anatomie pathologique.

La synostose prémalurée des sutures du crine
n'existe pas dans les différentes formes de I'idiotie,
Ce n’est que tout & fait exceptionnellement que I'on
rencontre une synostose partielle.

Les lésions auxquelles sont dues les idioties sont
d’ordinaire profondes, étendues, variées et partant. peu
susceplibles d’¢tre modifiées par la craniectomie.

Le diagnostic de la synostose des sutures et de
I'épaisseur du crane échappe jusqu’ici & nos moyens
d’'investigation.

D’aprés la plupart des chirurgiens, les résultats
obtenus par lintervention opératoire méme sont
légers, douteux ou nuls. Des accidents graves (para-
lysie, convulsion, elc...) etla mort peuvent s’en suivre.

II. TRAITEMENT MEDICO-PEDAGOGIQUE. — Le
traitement médico-pédagogique, reposant sur la mé-
thode imaginée par Séguin et perfectionnée par
'introduction de procédés nouveaux, appliquée judi-
cieusemenl et prolongée un temps convenable, permet
d’obtenir presque toujours uneaméliorationsérieuse,
et souvent méme de meltre les enfants idiots et arrié-
rés en état de vivre en société.

MIGRAINE.

Charcot.

Appliquer le casque vibrant. (Voy. p. 163.)
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Germain Sée.

Quand la migraine se déclare dés le matin, on prend
2 grammes de salicylate de soude, & sept heures du
matin, et 2 grammes, & onze heures.

Si la douleur n’est point enrayée, on prend encore
2 grammes du mémesel, vers quatre heures du soir.

Le salicylate de soude détermine habituellement
un prompt soulagement.

En cas d’échec de ce remede, on peut recourir au
lavement de chloral, ou a I'antipyrine.

On prescrit I'antipyrine dés le début de I'accés,
1 gramme au réveil et 1 gramme une heure aprés,
dans un demi-verre d'eau fraiche, avant ou en méme
temps que le thé, le potage oule café au lait du ma-
lin. La douleur diminue en 20 ou 30 minutes.

On ne donne rien dans I'intervalle des acces, el ce-
pendant, chez la plupart des malades, ils s'éloignent
graduellement.

Si les acces sont rapprochés, le malade continue &
prendre un gramme d’antipyrine par jour.

Prescrire le café et les injections de caféine.

Hayem.

S'adresser de préférence a I'antipyrine et & la phé-
nacétine. Ces agents seront administrés dés le début
des accés.

S’en abstenir dans les cas ou la migraine aura pour
point de départ un trouble dans les fonctions diges-
tives.

Dujardin-Beaumetz.

Prescrire 'antipyrine, i la dose de 1 4 4 grammes
par jour, en cachels ou dans du grog.
L’antipyrine diminue I'activité de la moelle et du
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cerveau, tandis que la morphine I'excite, surtout dapg
les migraines a forme congestive.

Apres 'antipyrine vient I'exalgine, qui aurait o
premier rang, sans son insolubilité, parce qu'elle egt
plus aclive et n'occasionne pas d’éruplion. Une cujl..
lerée a soupe (25 cenligr.), matin et soir.

On peut aussi prescrire la potion suivante :

Etoxycafégine ... ............ 25 centigr.
Salicylate de soude .. ...... R —
Chlorhydrate de cocaine. ... ... . 10 —
Hydrolat de tilleul . . . .. ... ... 60 gr.
Sirop de capillaire . . .. ..... .. 20 —

A donner en une scule fois, au début de la migraine.

4 Huchard.

I. TRAITEMENT INTERNE. — Prescrire :

Bromure de potfassium........ 3gr.50a4gr.

En une fois au début.
Y joindre, s'il est besoin :

Ne 1, Sulfate de quinine. .. ....... 60480 centigr.
No 2, Aconitine cristallisée. . ... .... 25 centigr.
II. TRAITEMENT EXTERNE. — Applications exter-

nes : éther, eau fraiche, eau vinaigrée, eau sédative.
Morphine a 1/50, en injections.
Sinapismes sur la région épigastrique.
Aspirations de vapeurs irritantes : ammoniaque.
Aimants.

MIGRAINE OPHTALMIQUE.
Charcot.
Quand la maladie est simple, ce n'est pas la peine
d'y penser : le reméde est pire que le mal.
Mais voila un accés d'aphasie qui survient, un
engourdissement de la main qui se manifeste; il ne faut
pas alors hésitera traiter énergiquement le malade;
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on peut empécher la permanence du mal, et la pro-
duction de celte phase organique qui peut suivre la
phase dynamique. On traile le malade absolument
comme un épileplique, en lui administrant du bro-
mure de potassium, aux doses de 3, 4, 5 et 6 gram-
mes par jour.

Bromure de potassium.. ... ... 32 gr.
Bau distillée. . o v. oo aidelaie 500 —

Prendre : 2 ou 3 cuillerées & bouche, tous les jours
de la 1r¢ semaine; 3 ou 4 cuillerées & bouche, tous les
jours de la 2¢ semaine; 4 ou 5 cuillerées a bouche,
tous les jours de la 3¢ semaine; 5 ou 6 cuillerées a
bouche, tous les jours de la 4° semaine.

Aprés un mois de traitement, revenir graduellement
au point de départ, pour continuer encore deux mois,
ala dose de 2 ou 3 cuillerées par jour.

1l faut poursuivre cette méthode pendant six mois,
un an; et on arrivera certainement a faire disparaitre
tous ces accidents qui ne sont pas fondés sur une 1¢-
sion organique; on empéchera les sujets d'arriver a
cette période redoutable, dans laquelle il ne s’agit
plus seulement d’affections purement dynamiques,
mais ol naissent les affeclions organiques.

Cette médication est ulile dans la migraine ophtal-
mique, mais non dans la migraine ordinaire, ot elle
ne donne aucun résultat. Dans la forme périodique,
on empéche des accés avec aphasie, engourdissement,
etc., et on rompt la périodicité de ces acces.

1l en serait probablement de méme dans lamigraine
ophtalmoplégique.

Lorsqu'il existe des lésions tendant ala permanence,
donner l'iodure de potassium et le mercure; en dehors
méme de la syphilis, qu'il est permis de soupgonner,
ils pourront agir sur les lésions phlegmasiques qui
exislent probablement.

9,
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MORPHINOMANIE.

Ball.

Placer le malade dans une maison de santé, og |,
surveillance du médecin s’exerce & chaque mstant

Supprimer plus ou moins complétement I'usage de
la morphine.

Relever 'action du cceur par une injection de spar-
téine, a laquelle on joint une injection de morphine,
si les accidents deviennent menacants. En effet Ie
collapsus peut se terminer par la mort et I emploi de
la morphine le fait disparaitre.

Au moment méme ol apparait la défaillance du .
cceur, faire une injection de sulfate de spartéine, re-
présentant de 07,02 4 Og™,04, et pouvant se répéter;
au bout de quelques minutes, le pouls se reléve.

Nous ne saurions {rop recommander aux praticiens
les formules suivantes, qui ont pour but d’éviter la
multiplication des injections :

Ne 4. Chlorhydrate de morphine ... .. 2
Sulfate de spartéine.......... 1—
Eaugdistillée Situ: se piten iate: 100

On pratique d'abord 5 injections de cette solul'}on
par jour; on arrive successivement a 4, puis a 3 in-
jections. On passe ensuite  la solution n° 2 :

Ne2. Chlorhydrate de morphine. . . . 1 gr.
Sulfate de spartéine ......... 29—
Eau distilléeEy s I ENaiins S 100 —

On descend progressivement de5 injections a 1 in-
jection par jour.
On passe ensuite a la solution ne 3:
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No 3. Sulfate de spartéine. ........ 3 gr.
Eau distillée®. e, .. .0 ... 100 —

On desceqd progressivement de 5 injections a1 in-
jection par jour.

Administrer le sulfate de spartéine, sous forme de
petites capsules (Houdé) titrées a 2 centigrammes, a
la dose de 4 a 8 par jour. Ce mode d’administration
succéderail a celui des injections et permettrait de
continuer I'action tonique sur le ceeur jusqu’a la dis-
parilion compléte des « angoisses » qu’il faut éviter.

Une fois ce résultat obtenu, fortifier la constitution
et garantir le malade contre sa passion funeste, par
une surveillance rigoureuse et prolongée.

Magnan.

Le meilleur mode de traitement est la suppression
compléte de la morphine.

Dujardin-Beanmetz.

Prescrire le chloral et les bromures alealins conire
I'agitation et ]'insomnie qui accompagnent, chez beau-
coup de morphinomanes, le sevrage morphinique.

Constantin Paul.

1. TRAITEMENT PROPHYLACTIQUE. — Ne jamais lais-
ser les malades se piquer eux-mémes.

II. TRAITEMENT CURATIF. — Suppression brusque
de la morphine. .

Interner le malade, ou lui conseiller un long voyage
sur mer, en ayant soin de veiller & ce qu'il n’emporte
pas de poison.

Le culfonal procure le sommeil aux malades.
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MOUGHES VOLANTES.
Valude.

Faire des instillations quolidiennes de quelques
goutles d'une solution d'iodure de potassium 40,50/0.

MYELITE.
Charcot.

BIyélite chromique. — Pratiquer des caulérisations
au fer rouge, méme dans la période d'élat, ou quand
la myélite progresse lentement, notamment dans le
mal de Poll : se servir d’un caulére & boule avec
pointe volumineuse, de maniére & avoir des escarres
de la dimension d'une pigce de 20 centimes; pénétrer
assez profondément dans le derme et appliquer 6 a 8
pointes, tous les 4 ou 5 jours.

Donner le nitrate d’argent, & raison de 2 centi-
grammes par jour.

Germain Sée.

Prescrire I'acide salicylique et les salicylates.

Debove.

Elongation des nerfs.

Eaux minérales chlorurées, sulfurées, sodiques: La
Malou, Uriage, Balaruc.

Dieulafoy.

Ryélite diffuse chronique. — Révulsifs, cauteéres,
caulérisations (fer rouge) et électrisation.

L'iodure de potassium & hautes doses et les prépa-
rations mercurielles doivent toujours étre tentés dans
le cas ot la syphilis est soupconnée.
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Dujardin-Beaumetz.

Myélite aiguid. — I, TRAITEMENT EXTERNE. — Dos
le début, s’adresser aux antiphlogistiques, dont on
mesure I'énergie a la résistance et a la constitution du
sujet.

Les saignées générales, les émissions sanguines
locales, et surtout les venlouses scarifiées le long
de la colonne vertébrale, auront ici la préférence;
Lous les médecins sont unanimes a conseiller ce moyen
thérapeutique.

Pointes de feu, frictions irritantes, pommade de
Gondret, pommade stibiée, moxa, cautéres, vésica-
toires, applications rélrigérantes, sacs de glace, saes
d’cau chaude.

Courants continus, ascendants el descendants,
courants intermittents, électropuncture.

Hydrothérapie : Douches chaudes.

M¢édication thermale.

II. TRAITEMENT PHARMACEUTIQUE. — Iodure de
potassium, bromure de potassium, nitrate d'argent,
phosphore, phosphure de zinc.

Médication calmante. — Opium et ses dérivés, acé-
tanilide (antifébrine) Ogr50 a 1 gramme, antipyrine,
phénacétine, exalgine.

Meédication spéciale. — Traitement de la cause,
forme aigué, forme chronique, myelite systématisée.

Myélite syphilitique. — Administrer : Iodure de po-
tassium, nitrate d’argent, phosphure de zinc.

Contre les douleurs: opium, bromure de potassium,
antipyrine.

Biyélite chronique diffuse. — On peut employer
des injections sous-cutanées d’ichthyol comme anal-
gésique :
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Tchthyol . -l o el oh R
Eau distillée . « « «ape oo W ECRCHEI
F. S. A. — Usage externe.

30 centigr,
10 gr. :

On injecte, tous les deux jours, la valeur d’une se-
ringue Pravaz de cetie solution, sous la peau de 13
région qui est le siege dela douleur.

MYOPATHIES D'ORIGINE SPINALE.

Raymond.

Le sens du courant est indifférent; le faire passer
d’abord dans un sens, puis dans I'autre. Quand I'a-
trophie est limitée, s’adresser aux régions de la moelle
qui sont atteintes. Appliquer le pole positif ou anode
(courant constant) sur la partie du rachis répondant a
la région malade, et le pole négatif (katode) sur le ster-
num. Puis, pendant une ou deux minutes, intervertir
I'ordre des poles. Préférer les électrodes larges, qui
diminuent 'intensité du courant et, par conséquent at-
ténuent les effets locaux. Appliquer le courant fara-
dique aux muscles atrophiés; la durée moyenne 'de
la séance sera de dix minutes. On en fera deux, trois
ou plus, par semaine. Ilen sera de méme pour les
courants galvaniques, dont les séances durent de
deux a quatre minutes.

Quand la maladie spinale évolue trés lentement,
telle I'atrophie musculaire progressive, prolonger un
peu la durée de chaque séance.

La durée du traitement est, en général, trés lon-
gue.

Déjerine.

Myopathie atrophique progressive. — Le traite-
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ment n'a que peu d'influence. L'électrisation systé-
matique des muscles malades pourra peut-étre rendre
quelques services, mais la guérison ne peut en étrele
résultat. Si, dans quelques cas, 'atrophie a paru se
ralentir, elle n'a pu cependant étre enrayée d’une fa-
con définitive.

Ajouter les douches et le massage.

Si ces différents traitements sont insuffisants, ne
pas abandonner le malade : il faut au contraire s'oc-
cuper de son état général, lui prescrire un trailement
reconstituant, puisque, si le malade ne succombe pas
par la force de l'atrophie musculaire, il est fréquem-
ment sous le coup des atteintes de la tuberculose,
étant en élat de misere physiologique.

MYXEDEME.

Charcot.

I. HYGIENE. — Conseiller un climat doux, tem-
péré.

Régime lacté, suivi avec persévérance.

II. TRAITEMENT MEDICAL. — Toniques: sirop d'io-
dure de fer; huile de [oie de morue.

Prescrire :

Teinture dliode. . . . . o« -0 oo YV goultes.

dans un peu d’eau (deux ou trois fois par jour).
Bains sulfureux. Massage.
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NERVOSISME.

Jules Simon.

Nervosisme des petites filles. — Prescrire :

Teinture de colombo . .. ... .. 10 gr.
— de belladone .. ..... )i
Elixiv parégorique. « . . ... ... S e

M. — V 4 X goutles aux repas.

Huchard.
Tartrate ferrico-potassique.. . .. . 10 gr.
Extrait de valériane. . ........ 8 —
Poudre de castoreum. ........ 2 —
Essence de menthe . .. ....... 4
g 5 e 7§ @ X gouttes.

M. pour 100 pilules.— Deux & chaque repas.

NEURASTHENIE.

Charcot.

1. TRAITEMENT PSYCHIQUE. — Il peut jouer, s’il est
bien dirigé, un réle important dans Ja cure de laneu-
rasthénie, Celle-ci étant une psycho-névrose, dont la
cause déterminante est d’ordre moral, il parait tout
indiqué de chercher & supprimer cette cause; et,
la premiére chose que le médecin aura a faire, sera
de chercher a capter la confiance de son malade dés
ses premieres visites et de lui faire entreyoir de suite
que son mal est curable; ne jamais oublier I’expression
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du podte anglais : « The best inspire of hope is the
best physician » (Coleridge).

Dans la neurasthénie, peuat-étre plus que dans toute
autre maladie, & cause de la ténacité de la névrose et
de la lenteur de la guérison, la confiance du malade
dans son médecin et la confiance du médecin lui-méme
dans la guérison de son malade sont les premiéres et
les plus importantes conditions a remplir.

Le médecin devra d'abord relever le courage
abattu de son malade, ne pas traiter sa maladie d’i-
maginaire, el, par persuasion morale, I'entretenir dans
cet élat permanent d’esprit qui lui fait espérer une
guérison plus ou moins prochaine.

Si.le malade pense étre alteint de troubles fonction-
nels gasiriques, par exemple, éloigner de lui 'idée de
la dilatation de I'estomac qui pourrait étre entretenue
chez lui par la permanence et I'aggravalion des mau-
vaises digestions; car, par analogie avec certaines pa-
ralysies psychiques, I'idée longtemps entrelenue que
I'on pourrait avoir une dilalation d’estomac, serait
peut-étre encore susceptible d'augmenter par une
auto-suggestion continuelle, I'asthénie gastrique.

Un second point sur lequel le médecin devra con-
centrer tous ses efforts, sera de substituer, chez son ma-
lade, a I'état menfal causal ayant délerminé les acci-
dents primitifs d’hypocondrie et autres, ua état mental
différent : conseiller les distractions, le travail intellec-
tuel & petite dose quel qu'il soit; celui-ci peut, eneflet,
en chassant ’obsession morale primitive, étre un ad-
juvant, souvent plus énergique qu'on ne le pense gé-
néralement, dans le trailement psychique de la neu-
rasthénie. 3

II MassaGE. HYDROTHERAPIE. KLECTRO-THERA-
PIE. — Le massage, ce modificatcur hygiénique si puis-
sant, Phydrothérapie bien pratiquée (douches {roides
tres courtes en jet brisé sur le corps), ’électro-thérapie,
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principalement I'électricité statique, donnent de trag
bons résultats.

Mais chez les sujets trés excitables, ces pratiques
dépassent quelquefois le but et ne sont pas toujours
bien tolérées. Certains neurasthéniques ne peuvent
supporter ni la douche, ni I’électricité sans voir s’ac-
croitre leurs malaises.

C'est alors que la méthode médicamenteuse séda-
live est lout & fait indiquée.

III. TRAITEMENT MEDICAL. — N° I. — Tous les
matins: douche froide en jet brisé sur le tronc, plein
jet sur les jambes en terminant. Ne pas doucher la
téte. Durée de la douche : dix secondes.

Avant chaque repas, prendre un verre & hordeaux
de macération de quassia.

Préparations ferrugineuses.

Le soir, en se couchant, prendre, pendant deux mois,
2 cuillerées a bouche de :

Bromure de potassium. . .... . . 50 gr.
—_ de sodiimy) /oo RS 4390 —
— d'ammoniumi o 5 FUREE

BN 5 o exsiabt i ohe

Le bromure de potassium, toujours employé & dose
assez forte (4 grammes par jour), raméne le sommeil,
fait disparaitre I’excitation cérébrale inhérente 2 la né-
vrose ainsi que P’émotivité spéciale aux neurasthéni-
ques, sibien, commeilsle disent eux-mémes, que leurs
pensées sont moins douloureuses; ils vivent d'une
facon plus végétative, en unmot. Et, comme pendant
ce temps, les malades peuvent, sans trop souffrir, sui-
vre un régime tonique et reconstituant, dont I'action
excitanle est pour ainsi dire annulée, il arrive, qu'au
bout d’un certain temps (généralement deux ou trois
mois), on peut supprimer’emploidu bromure et lais-
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ser agir seule, pour achever la cure,. la médication
purement reconstituante,

L’antipyrine, combinée avec le bromure, fait dispa-
raitrela céphalalgie spéciale aux neurasthéniques, ainsi
queles douleurs névralgiques ou rhumatoides générali-
sées dont ils souffrent si souvent. — Cettederniére mé-
thode médicarpenteuse, bien dirigée, peut étre, dés le
débul du traitement, un adjuvant de la médication
psychique, car, faisant disparaitre assez rapidement
’élément douleur, le médecin conquiert immédiate-
ment la confiance de son malade et peut alors beau-
coup plus facilement lui imposer sa volonté pendant
toute la durée du lraitement.

N°II. — Tous les malins, douche froide en jet,
courte : ne pas doucher la téte.

Avantchaquerepas,prendre dans un verre i liqueur:

Liqueur de Baumé. .. ....... II gouttes.
Teinture de Mars tartarisée... VI —

Aprés chaque repas, prendre trois des pilules sui-
vantes :

Bromhydrate de quinine. ...... i centigr,
Extrait de valériane . . ... ..... Q. S.

Pour une pilule.

Le soir, en se couchant, prendre, a une heure d'in-
tervalle, 2 cachels de :

Sulfonal « s s wes s vwmsns « .. 50 centigr.

IV. TRAITEMENT PAR LE CASQUE VIBRANT., —
Le casque vibrant esl -un casque du modéle du
heaume des vieux temps el fort analogue, pour sa
structure, au conformateur des chapeliers. Il esl
* en effet formé de lames d’aciers, qui, & 'aide d’un ar-
tifice simple, permettent d'emboiterla téte d'une facon
parfaite. Sur ce casque, en guise de cimier, est un
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petit moteur a courants alternatifs de construction
particuliére, faisant environ 600 tours a la minute,
tous trés réguliers. Il va sans dire que le moteur élec~
lrique est lSO]L el que le courant ne passe pas dans Je
casque. ‘

Tout I'appareil est facile @ manceuvrer, teés porta-
tif, et ses rouages peuvent marcher, pour ainsi dire,
sans interruption, sans crainte de dérangements.

A chaque tour, une vibration uniforme se propage
aux lamelles métalliques et se transmet au crane
qu’elles enserrent. Les parois craniennes vibrent ainsi
dans leur ensemble, et ces vibrations, naturellement,
se transmettenl & tout appareil cérébral. La sensa-
tion n’est pas désagréable ; on peul du reste varier,
suivant la tolérance du sujet, le nombre et 'intensité
des vibrations. La machine produit un ronron, un
bourdonnement doux, qu’il n’est peut-étre pas indiffé-
rent de noter au point de vue de la pathogénie des
résultats obtenus. On peut a volonté augmenter ou di-
minuer le nombre et 'amplitude des vibrations par
un procédé de réglage fort simple.

Au bout de quelques minutes, on éprouve une sorte
de lassitude générale, de tendance au sommeil, qui
ameéne chez'les détraqués nerveux, chez les malades
affligés d'insomnie, une détente des plus salutaires.

Une séance de dix minutes, faite vers six heures du
soir, procure un sommeil calme dans la nuit corres-
pondante.

Huit a dix séances triomphent de I'insomnie, quand
celle-ci n’est pas liée a une affection organique de
I’encéphale.

Au moment ou le casque est placé sur la téte, on
le sent peser assez lourdement; les lames-ressorts
compriment assez fortement le cuir chevelu, mais dés
que les vibrations transmises parle trembleur se font
sentir, le casque cesse de peser; il semble que les la-
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melles s'écartent et toute pression disparait. Le casque
lui-méme est comme détaché de la téte et soulevé ;on
a la tentation d’y porter les mains pour I'empécher de
tomber.

En méme temps, les vibrations sont transmises au
crine, et siforlement que les doigls appliqués sur les
apophyses mastoides les percoivent nettement.

Elles provoquent, d’abord au niveau des lames, puis
dans leur inlervalle, un frémissement quin'a rien de
désagréable. Au bout d’'une minute environ, ce frémis-
sement s'élend progressivement, il envahit la partie
supéricure de la face, les pommeltes et peu & peu la
région de la machoire inférieure et méme le cou jus-
qu’a Ja fourchelie sternale. A la partic postérieure de
la téle, les vibralions gagnent la nuque et peuvent
descendre jusqu’a la région inter-scapulaire. En ré-
sumé, les vibrations dues au casque peuvent s'étendre
a toute la léte, au cou, et méme gagner la partie su-
périeure du thorax. Ajoutons qu'en général, au bout
de cinq & six minutes, il y a une tendance marquée
au sommeil, mais le sommeil ne se produit pas.

Si alors on suspend les mouvements du trembleur,
les vibralions pergues cessent tout i coup, sans laisser
aucune sensation. Aprés qu’on a enlevé le casque, on
éprouve une grande Jégereté de la téte.

Chez quelques sujets, il se produit au début des vi-
brations une légére sensation de vertige. Ce vertige
trés léger esl essentiellement passager.

Un autre phénomene, dontilimporte detenircomple,
c'est laperception d’un bruit continu, du au trembleur
et qui peut-éire joue un role dans l'action curatrice
exercée par le casque.

Enfin, pendant tout le temps que le casque vibre,
le sujet en expérience n’éprouve aucun trouble psy-
chique et il peut s’entretenir librement avec les per-
sonnes qui '’entourent.
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Le casque vibrant a éié appliqué chez un asseyz
grand nombre de malades neurasthéniques ; la plupart
en ont éprouvé de trés bons résultats.

Dans la neurasthénie, non seulement I'insomnie,
mais encore tous les autres phénomenes de dépression,
peuvent disparaitre sous I'influence des vibrations.

Dans la neurasthénie, les vibrations du casque
agissent en faisant disparaitre tout d’abord les sym-
ptomes céphaliques, en particulier les vertiges. Cette
marche de I'amélioration semble bien montrer que
les vibralions agissent particuliérement sur I'encé-
phale.

La vibration, ainsi pratiquée, doit éire considérée
comme un puissant sédatif du systéme nerveux et la
médication vibratoire a droit de prendre rang parmi
les médications ayant fait leurs preuves.

V. HYGIENE. — Il ne faut pas non plus négliger
I’hygiéne.

Le grand air, la bonne alimentation, voir méme la
suralimentation, viendront compléter l'action a la
fois tonique et sédative des méthodes précédentes.

Neurasthénie traumatique. — Comme dans tout
état de déséquilibrationdu systeme nerveux, il est in-
diqué d’agir vite, si I'on veut avoir quelques chances
de guérison. Il semblerait que les cellules nerveuses
déséquilibrées, luxées si I'on veut, par une sorte de
frauma psychique paraissent reprendre d’autant plus
rapidement et plus sirement leur orientation pre-
miére que le choc est encore plus récent.

Bouchard.

Neurasthénie gastrique. — Insister surtout sur I’an-
lisepsie gastro-intestinale et proposer un régime qui a
pour but de satisfaire a une triple indication ; il faut
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obtenir que la distension gastrique soit faible, rare
et courte.

Pourrépondre & la premiére indication, donner une
alimentation suffisante, sous le plus petit volume
possible. Modérer I'usage de 'eau et parce qu’elle tient
de la place et parce qu'elle dilue le suc gastrique.

La deuxiéme indicalion exigera que les repas soient
rares.

La troisitme est remplie par I'usage d’aliments so-
lides, facilesa digérer et tres finement divisés pourque
la surface de la digestion soit plus étendue. Exclure
les aliments facilement transformables en acide acé-
tique ; en conséquence, réduire I'alcool au minimum et
supprimer le pain ou ne le tolérer que transformé en
croute grillée.

Dujardin-Beaumetz.

Neurasthénie gastrique. — 1. TRAITEMENT MEDI-

CAL, — a). Antiseptiques pharmaceutiques. — Dans les
cas moyens :

. Salicylate de bismuth.........
Magnésie anglaise. .. . ... ..... aa 10 gr.
Bicarbonate de soude.. .......

En 30 cachets, — Prendre un cachet achaque repas.
Dans les cas les plus avancés :

Salicylate de bismuth. . ........ 10 gr.
Naphtol «. .. .. aile for i o Thon oot 10 —
Magnésie anglaise.. . « . .. vo. . 10 —

Bicarl?onate dedonde. ;e (o o ot 10 —

En 40 cas:hets. — Un cachet a chaque repas.
b). Lazalifs. — Prendre, le soir, en se couchant, dans

un demi-verre d'eau, une cuillerée & dessert de la
poudre suivante :
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en poudre. . . . . .. o REEENEE

Follicules de 8éné, passés a l'alcool, g
Soufre sublimé. ., . . . ol USRI

Fenouil en-poudre. . ... ...... 333

Anis étoilé en poudre. . .. .. o % ; St =
Créme de tartre pulvérisée. ... .. 2 —
Réglisse en poudre . . . ..... o 8 —
Sucre: en Poudre. ... -t s EeREe 25 —

¢). Lavagesstomacal et intestinal, — Faire ces lavages
avec de I'eau boriquée a 10 p. 1000, ou avec du naph-
tol a1 p. 1000. Pour le lavage intestinal, le siphon
est préférable a Iirrigateur.

II. REGIME. — Réduire 2 son minimum la quan-
tité de liquide de J’alimentation.

Pour boisson, ne prendre qu’un verre et demi (300
grammes) d'un mélange de vin blanc léger avec de
'eau ordinaire ; pas de boissons gazeuses, pas de vin
pur, pas de liqueurs.

N’introduire des aliments dans1'estomac que lorsque
ce dernier s’est débarrassé du bol alimenlaire.

Suivre avec rigueur I'hygiéne alimentaire suivante:
Mettre, s'il est possible, sept heures entre les repas.
Si le malade fait trois repas par jour, le premier aura
Jieule matin a sept heures et demie, le deuxiéme &
onze heures et demie; le troisieme & six heures du
soir. $'il n'en fait que deux, le premier aura lieu
entre dix et onze heures et le deuxidme a sept heu-
res. Ne jamais manger ni boire entre les repas.

Réduire a son minimum la quantité de ptomaines
introduites par I'alimentation ; faire prédominer les
ceufs, les féculents, les légumes verts et les fruits.

a). Les ceufs seront trés peu cuits (creme).

b). Les féculents seront en purée (purées de pommes
de terre, de haricots, de lenlilles, panades, iz, pates
alimentaires, nouilles, macaroni.
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¢) Les légumes verts seront trés cuils (purées de ca-
rottes, de pelils pois, salades cuites, épinards).

d) Les fruits seront en compoles, sauf les fraises el
le raisin.

Si le régime carnivore esl nécessaire, recommander
les viandes trés cuiles (viandes braisées, beeuf a la
mode, poulet au riz, volailles en daube).

Défendre le gibier, lespoissons, les mollusques, les
cruslacés et les fromages fails, ainsi que les aliments
trop liquides, et en parliculier les soupes liquides.
Prendre des soupes épaisses, sous forme de bouillies
au gruau de blé, de riz, de mais, d’orge el d'avoine.
+ Comme pain, prendre le pain grillé.

Promenades en plein air, exercices musculaires
(gymnastique de I'opposant, escrime, elc.).

III. TRAITEMENT HYDROTHERAPIQUE. — Pour di-
minuer I'excitabilité du sysiéme nerveux, employer
tous les procédés hydrothérapiques et en particulier
les douches {roides, prises tous les jours en jet le long
de la colonne vertébrale, et Lrés courtes. Leur durée
ne dépassera pas quinze secondes.

S'il s'agit d’'une dame, doucher les pieds avec de
I'eau chaude.

Apres la douche, frictions seches énergiques, avec
un gant de crin.

Il faut étre trées prudent a 'égard de l'usage des
eaux minérales; cependant,chezles dilatés qui ont de
Ja congestion du foie (ce qui est trés fréquent), et
dont les garde-robes sont trés acides, les eaux de
Vichy sont favorables ; mais, le plus ordinairement,
I'hydrothérapie bien appliquée peut suffire.

IV. MassaGE. —' Le massage doit comprendre
deux parties : le massage des muscles de 'abdomen
el le massage de I’eslomac. Pour le premier, faire
d’abord un elfleurage des muscles obliques, suivi de
quelques malaxalions lentes et superficielles et de

10
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quelques hachures; ensuite procéder au massage de
I'estomac. Pour cela, aprés avoir délimité estomag,
produm avec la paume d’une main ou des deuy
mains, des pressions d’abord légeres, puis de plusen
plus forles, qui vont de la grosse tuhérosité de 'esto-
mac vers le pylore; puis s’efforcer de saisir I’estomac
et de le malaxer, en poussant toujours la masse ali-
mentaire dans le pylore ; enfin, terminer la séance,
qui ne doit pas durer plus d'une demi-heure, parun
massage de I'intestin et surtout du colon.

V. ELECTRICITE. — Nous croyons moins & I'effica-
cité du traitement par I'électricité, celte méthode agit
tres peu contre la dilatation et pas du tout contre les
troubles qui en sont la conséquence.

Jules Simon.

Neurasthénie des enfants. — [Faire des onctions
avec:

Ne 4. Teinture de noix vomique 5 gr.

Huile camphrée. .. . ... 15 —
No' 2. Strychnine S s WIS 50 centigr.
AXODge;.. T C L 30 gr.

Prescrire :

Sirychnine S . 1 milligr.
Eausdistillé e 20 gr.

* Au débul, donmer II goultes; aller jusqua XX
goulfes,

Luys.

Injections sous-cutanées contre la neurasthénie :

Phosphate de soude neutre. . . . . . 2 gr.
Eau distillées sl ol o RnE e, 100 —
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Injecter un gramme par la méthode sous-cutanée
(Brown-Séquard).

Le phosphate de soude neutre est supérieur aux
liquides organiques. Une seule injection suffit pour
réveiller immédiatement la vitalité ; les forces muscu-
laires reviennent immédiatement, I'appétit renait, I'es-
prit s’éveille. Ces bons effets persistent plusieurs jours
et il faut renouveler I'injection plus ou moins souvent,
selon la dépense de I'individu.

Constantin Paul.

La neurasthénie est un épuisement nerveux.

Elle peut étre physiologique ala fin dela vie, lorsque
la morl survient dans un grand ige sans maladie; c'est
la fin naturelle , malheureusement trop rare.

La neurasthénie morbide est produite par un épuise-
ment des forces nerveuses, ne permettant plus au sys-
téme nerveux de se recharger de forces nouvelles
sulfisantes pour les dépenses journalieres de la vie,

La transfusion nerveuse provoque la production de
nouvelles forces nerveuses.

Nousavons traité un certain nombre de malades par
des injections de substance nerveuse dans le tissu
cellulaire sous-cutané. Nous faisons une solution
glycéro-aqueuse au 1/10 de substance grise de cer-
veau de mouton et nous la stérilisons par I'acide car-
bonique sous pression dans I'appareil d'Arsonval.

Injeclée dans le tissu cellulaire sous-cutané, ila
dose de 5 centimétres cubes, cetle solution estp?rl'aite-
ment tolérée ct ne provoque aucune réaction, ni locale,
ni générale. Cen’esl qu'exceplionnellement qu'ilse pro-
duit un peu d’engorgement lymphatique, qui disparait
en général en Lrois ou quatre jours, sept au plus.

Les régions qui paraissent les plus favorables aux
injections;sont les régions ol le tissu cellulaire est le
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plusliche, c'est-a-dire les flancs et la région lom-
baire.

Sur plus de deux cents injections aseptiques pra-
tiquées sur douze sujets, il n’y a eu ni abeds ni pustule
acnéique.

Le premier bénéfice de cette transfusion est de
donner un peu de sommeil, condition nécessaire pour
la transformation des forces alimentaires en forces
physiologiques.

Le malade sent une légére chaleur pendant quatre
4 cinq minules, rarement plus, et c’est tout.

Les malades ressentlent une sensation de force et de
bien-éire, qui leur donnela conscience qu'ils ont a leur
disposition une somme de forces qu’ils n’avaient pas
auparavant. )

L’amyosthénie et I'impotence musculaire diminuent
rapidement; la preuve,c’est que les malades peuvent
bientét marcher beaucoup plus longtemps sans se
fatiguer.

Les douleurs vertébrales et 'hyperesthésie spinale
disparaissent au bout de quelques injections. Mais,
dans I'ataxie, on voit les douleurs fulgurantes dis-
paraitre; il en est de méme de la céphalée neurasthé-
nique et de I'insomnie.

L'impotence fonctionnelle du cerveau disparait a
mesure, .

Les forces reviennent le plus souvent dans le méme
ordre. D’abord I’émotivilé diminue, ensuite les sens
se réveillent, enfin I'intelligence se développe.

Les malades prennent de 'appétit, leur nutrition
s'améliore, ¢t s'ils sont préalablement dyspepliques,
comme les chlorotiques, la nutrilion se fait mieux.

Une chose a remarquer, c'est I’heureuse influence
de la transfusion nerveuse sur la force du cceur. Enfin
quand l'organisme a repris son équilibre, la virilité
reparait comme complément de la guérison.
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Alors Ja thérapeutique ordinaire redevient active”
quand elle n'agissait pas auparavant.

On a, dans Pinjeclion sous-cutanée de substance
grise cérébrale, un véritable tonique névrosthénique,
comme disait Trousseau,

Le neurasthénique est un malade dont le systeme
nerveux constitue un accumulateur impossible 4 char-
ger.

Pendant tout le temps que dure la neurasthénie, le
malade a beau manger, il ne peut transformer ses
aliments en forces dont il aura la libre disposilion. Au
moindre mouvement, les forces intellectuelles et autres
sont épuisées.

L’injection nerveuse permet cetle utilisalion des ol
ments et Jeur assimilation sous celte forme. Le
téme nerveux devienl un condensateur qui pout
charger, et le malade acquiert une somme de for
dont il peut disposer a son gré.

Mais c'est bien la force nerveuse qui se dévela
la premiere et permet la marche et le travail infel
tuel. Les tissus augmentent de poids, mais le sangm
s'enrichit que plus tard.

Linjection sous-cutanée de substance nerveuse
améliore et guérit méme les neurasthéniques beau-
coup plus rapidement que ne le font les moyens em-
pruntésa la matiere médicale: fer, arsenic, p_hosphates,
opium, alcool, etc. Son action est plus rapide et plus
siire que celle de I’hygitne seule, de la suggestion,
de I'ovariotomie et méme de I'électricité.

Neurasthénie cardiaque. — Elle est le résultat du
surmenage mondain, de la vie active, de la faligue cé-
rébrale ; elle se traduit par des palpitations violentes,
survenant & la suite d’émotions légéres et nécessite
une thérapeutique spéciale.

I. TRAITEMENT. — L’hydrothérapie est le remede
souverain, mais encore faul-il 'appliquer suivant

i 10.

.
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certaines régles : les bains de riviére, non plus que
I'hydrothérapie froide ou les bains de vapeur, ne sont
pas tolérés; ce sont les bains fraisd 28 ou 30°, g’upe
durée d'une & cinq minutes et suivis d’une friction
vigoureuse et d'une promenade, qui donneront |eg
meilleurs résultats.

La gymnastique ne doit étre recommandée que si
elle est pratiquée sans effort; lemassage est préféra-
ble. .

L’électricité ne doit étre employée qu’avee réserve ;
les courants continus amenent la disparition des points
douloureux, lorsqu’on asoin de placer le pole positif a
leur niveau.

II. HYGIENE. — Le régime alimentaire demande
une certaine surveillance; les malades doivent manger
lentement, peu a la fois, et multiplier les repas; les
farineux el les féculents seront prisien petite quan-
tité; les viandes blanches seront prescrites durant un
temps assez long.

L’alcool et le tabac seront défendus, et la sieste
apres le repas ne sera pas permise.

Les bords dela mer ne conviennent pasaux malades
atteints de neurasthénie cardiaque, pas plus que les
altitudes élevées, dans les montagnes; il faut leur
eonseiller le séjour dans des vallées ombragées, a
P'abri des vents.

Huchard.

Neurasthénie grippale. — S’il y a dépression
physique, intellectuelle et morale, combattre de bonne
heure cet état asthénique. non pas en prescrivant les
arsénicaux et les ferrugineux, qui n’agissent que len-
tement, mais en imposant au systéme nerveux cérébro-
spinal une médication tonique : ‘

{0 Les préparations de strychnine, sons forme de
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sulfate, de 2 & 3 milligrammes par jour; ou d'arsé-
niate, de 3 & 4 granules d'un demi-milligramme.

Dans les cas graves, injections sous-cutanées de
sulfate de strychnine, d'aprés cette formule :

Baw distillés 0d Guie s o5 wps s o« 10 gr.
Sulfate de strychnine . ........ 1 centigr.

Faire 2 & 4 injections par jour.
2° Les préparations de caféine, employées & I'inté-
rieur d'aprés cette formule :

Benzoate de soude . . ......... e
GRYEIne % - oot i Sl % 24 ~i8L

Pour huit cachets. — Quatre cachets par jour.
Il est préférable de recourir aux injections sous-cu-
tanées de caféine, d’aprés la formule suivante: -

Cafeine™. . s o o o1o sl 6 5 o) e e 4 gr.
Salicylate de soude . . . ....... 3 —
Eau distillée. ; ¢ s sv 55 55 ws s 6 —

Chaque seringue de Pravaz contient 40 centi-
grammes de caléine. Injecter six & huit seringues par
jour; dans les cas graves, ajouter les injections d'éther.

3° Les préparations au phosphore : les phosphates,
de 4 4 6 grammes par jour et le phosphure de zinc,
de 2 a 3 granules de 1 milligramme par jour.

Algies contrales des neurasthéniques. — Le mot
algie veut dire douleur. Les algies peuvent exister
sans lésion des organes et étre purement imaginaires,
chez les neurasthéniques.

Ces algies neurasthéniques se caractérisent par des
douleurs vives a exacerbations,  si¢ge trés variable,
ne suivant pas le trajet des nerfs, n’augmentant pas
par la pression et rebelles i toutes les médications.

Si I'hypocondrie est la maladie des idées fixes, la
neurasthénie locale estla maladie des sensations fixes.
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Ces algies peuvent. simuler une maladie d’organe, On
les a observées dans la région de I'ovaire.

Dans quelques cas, les neurasthéniques, étant de
grands hyperchlorhydriques, éprouvent de violentes
douleurs & I'estomac et & 'abdomen.

Le traitement doit éire médical ; sans doute la thé-
rapeutique estsouvent impuissante ; mais, outre qu’elle
ne fait courir aucun risque aux malades, on sait que
nombre demutilations chirurgicalesn’ont pas empéché
le retour de ces douleurs.

Comme traitement, il faut chercher : 1°a fortifier, a
tonifier les malades, & améliorer leur état général; 204
calmer les malades.

Pour remplir la premiére indicalion, se servir d’in-
jections sous-cutanées avec 5 ou 10 grammes de sérum
arliliciel, d’aprésla formule suivante (formule modi-
fiée de J. Chéron, qui a déja utilisé ces injections chez
les neurasthéniques):

Ean stériliséel 2 iiipes S n S g 100 gr.
Phosphate de soude pur . ...... 10 —
Chlorure de sodium pur . ...... 5 —
Sulfate de soude pur............ 2 — 50
Acide phénique neigeux. .. ..... 50 centigr.

Ces injections, qu’il faut faire profondément, sont
peu douloureuses. Il faut les pratiquer tous les jours
ou tous les deux jours.

Pour calmer, employer 1'électricité et pulvériser du
chlorure de méthyle surle trajet de la colonne verté-
brale.

Malheureusement ces divers moyens ne sont pas
toujours suffisanls pour triompher de cet état.
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Chéron.

Sérum artificiel.

Prescrire :
Sulfate de soude chimiquement pur. 10 gr.

Phosphate de soudepur. ........ 5 —

Chlorure de sodium pur. ........ 2 —

Acide phénique neigeux......... 1—

Eau distillée bouillie. . ... ....... 100 —
Legendre.

Pilules névrosthéniques et antispasmodiques.

Arséniate de strychnine. .. .. 1 milligr.
Extrait de helladone........ 1 centigr.
Valérianate de quinine...... § —
Valérianate de zinc......... 10 —
Extrait de gentiane......... Q. S.

Pour une pilule, — 3 & 5 par jour, en trois fois,

Paul Blocq.

Toponlgie. — La topoalgie est une sorte de neuras-
thénie locale. On constate une douleur fixe, localisée
dans une région variable, mais en rapport avec un
district bien délimité.

Pour calmer, Ja faradisation loco dolenti,a I'aide du
balai électrique, donne de bons résulfats.
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NEVRALGIES.

Bouchard.

Pour produire la réfrigéralion locale, appliquer up
tampon de ouate et de bourre de soie, trempé dans
du chlorure de méthyle (éther méthyl-chlorhydrique).
Comme moyen analgésique, V'application du tampon
est aussi efficace que le jet du siphon,

On peut aussi se servir d’un pinceau, ce qui permet
de localiser I'action d'une maniére trés précise.

Par ce procédé, la douleur cesse dans des cas de
névralgies intercostales, de torticolis, de douleurs mus-
culaires, de (umbagos, de névralgies dentaires, de crises
gastriques d'origine tabétique, de coliques de plomb.

Charcot.

1. TRAITEMENT INTERNE. — Prescrire :
Phénacétine................ 50 centigr.

Pour un cachet.

II. MASSAGE. — Recommander le massage. Clest
ainsi qu'on a guéri certaines névralgies cervico-bra-
chiales, sciatiques, ou du nerf de la cinquiéme paire.

D’ailleurs, le massage n’est, en pareils cas, que 'ap-
plication d’un besoin instinctif; car on sait que les
malades cherchent d’eux-mémes & calmer les douleurs
névralgiques violentes, en exercant des pressions for-
tes sur les points douloureux. La maniére d’opérerest
variable suivant les cas; en général, pour amener
’engourdissement de la douleur, il faut recourir & des
moyens un peu violents : pétrissages énergiques, fric-
tions, effleurages rapides sur toute’étendue du nerl,
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lorsquiil esl facilement abordable, comme le grand
nerf sciatique, par exemple.

Il y a contre-indication au massage dans les né-
vralgies par compression, ou d’origine centrale.

III. TRAITEMENT ELECTRIQUE. — Dans certains
cas rebelles de névralgie du nerf sciatique, qui avaient
résisté pendant des années a tous les traitements, on
a vu souvenlt le massage, associé a I'électrisation,
produire des résultats surprenants. Les courants con-
tinus sont surtout indiqués (Regimbaud); on applique
le pdle négatif sur le tronc nerveux et le pole positif
sur la région particulierement affectée, et onagit avec
des courants de moyenne intensité.

Les vibrations du casque vibrant se transmettent a
toute la téte et méme aux parties supérieures du tronc ;
il est donc indiqué de soigner par le casque les né-
vralgies qui occupent ces régions.

En effet, des cas de névralgie faciale trés rebelles
out cédé a I'emploi de ce moyen.

De méme on a vu disparaitre des névralgiescervica-
les et Lhoraciques.

Névralgies pelviennes. — Il est aussi illogique
d’enlever, chez un hystérique male, le testicule ou la
peau du scrotum, siéges de sensations douloureuses,
que d’enlever, chez une femme, une zone hysléro-
gtne quelconque ou un ovaire hyperesthési¢. La théo-
rie sur laquelle les opérateurs s’appuient esl fausse;
leur pratique est mauvaise et immorale.

Germain Sée.

Injections hypodermiques avec :

Antipyrine. . . .. ... R ) 10 gr.
Chlorhydrate de cocaine........ 15 centigr.
Eau distillée « o e oo o evneenonen . 10gr

Injecler une seringue entiére.
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Félix Guyon.

" Névralgies do la vessic. — Les malades sont quel-
quefois soulagés par le passage d'un instrument mg-
tallique.

Jaccoud.

Névralgie sciatique.—I. TRAITEMENT EXTERNE, —
Repos absolu, quelle que soit I'acuité de la douleur,
pour prévenir 'impotence du membre, consécutive a
la névrite, qui succede souvent alacongestiondu nerf,

Dés le début, ventouses scarifiées, au-dessous du
pli fessier, dans le creux poplité, au mollet.

Injections hypodermiques de morphine, si les dou-
leurs sont trop intenses.

Si les ventouses ne soulagent pas, ou sont conlre-
indiquées par ’anémie du malade, appliquerca et 13,
sur les points douloureux du membre, de grands vé-
sicatoires a répétition ou bien des vésicatoires a lon-
gues bandes, recouvrant la partie postérieure et laté-
rale externe du membre.

II. TRAITEMENT INTERNE. — Si la sciatique est @o-
rigine rhumatismale, prescrire le salicylate de soude,
pendant trois jours, a la dose de 4 & 6 grammes par
jour.

En cas d’échec du salicylate, prescrire la quininea
hautes doses, de préférence le bromhydrate de quinine
a la dose de 187,50 & 2 grammes; et continuer ainsi,
tant qu’il ne se produit pas de phénomenes physiolo-
giques trop pénibles. Dans ce cas, suspendre un jour
ou deux; puis recommencer.

Sila maladie ne céde pas, insister sur la médication
topique.

Dans la sciatique chronique, recourir a un mélange
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d’iodure et de bromure de polassium, 3 i 4 grammes
de chaque par jour, dissous dans un seul véhicule,
Si le trailement échoue, pulvérisations aveele chlo-
rure de méthyle. Mais s’cn servir avec prudence, pour
éviter les escarres et les ulcérations.
Rains de vapeur simples ou {érébenthinés.

Hayem.

Névralgio faciale. — Tous les agenls el procédés
capables d’agirsur Ie phénomeéne douleur ont 6té tour
i lour préconisés ou essayés : procédés de révulsion,
injections sous-culandes diverses a effet local ou a ef-
fet local et général, administration de calmants per
os, électrisation, opérations chirurgicales.

I. TRAITEMENT EXTERNE. — Les procédés de ré-
vulsion, tels que I'emploi du froid, les applications
de vésicaloires, les pointes de feu, réussissent peu
dans la névralgie faciale.

Les injections sous-cutanées de morphine ou d'un
mélange de morphine et d'atropine produisent des
effets insuffisanls ou trop fugitifs. Elles sont rapide-
ment suivies d’un état ficheux d’accoutumance. Ona
vanté les injections de chloroforme pur, mais elles se
sont montrées infideles et ont été abandonnées. Les
injeclions d’antipyrine réussissent rarement. Au con-
traire, la galvanisalion des poinls douloureux compte
de nombreux succes.

II. TRAITEMENT INTERNE. — La névralgie du tr}ju-
meau est particulizrement justiciable de la médica-
tion interne. L'administrationdes médicaments per os
peut, du reste, étre combinée avec 'emploi des moyens
externes. )

Les plus recommandables parmi les 'rr'lédxcz'lme,nts
proprement dits, sont: la quinine, I'aconitine, l'acéta-
nilide et I'exalgine.

LerenT. — Systéme nerveux. 1
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La quinine réussit surlout lorsque les paroxysmes
douloureux se montrent & des intervalles régulieps
Elle peut étre associée & d’aulres nervins, e, en par:
ticulier, a I'aconitine. Les effels de la quinine sont soy.-
vent trés favorables, et comme I'usage de ce médica-
ment peut étre continué longtemps, on obtient frs-
quemment des guérisons réelles.

L'usage de I'aconitine est aujourd’hui limité pres-
que exclusivement au traitement de la névralgie fa-
ciale. Elle s’est montrée [réquemment elficace dansly
forme grave de celte névralgie (épilepliforme de
Trousseau). Quand on prescrit l'aconitine, il faut ac-
corder la préférence au |nitrate d’aconiline cristal-
lisé, qui doit, il ne faut pas oublier, élre prescril a
doses progressives par quart de milligramme.

L’acétanilide et I'exalzine ont également donné des
succes, mais leurs effels sont le plus souvent trop pas-
sagers.

Dans un cas de névralgie grave du {rijumeau, nous
avons prescrit, en plusieurs prises, 2 4 3 gr. d’exal-
gine dans les 24 heures :

Exalgines oitin s, Lt Rt R R 2 gr. 50
Alcoolat de menthe. .. ... . ... 15 —

Dissoudre et ajouter :

Sirop. . . .
o) NSRRI S G o O oo
Névralgies des membres et du (rome. — I T.RAI—
TEMENT LOCAL. — Pour calmer les douleurs, les

agenls locaux se placent en premiére ligne. Ils com-
prennent d'abord tous les moyens révulsifs :

Il v a quelques années, on employait surtout les
vésicatoires et les pointes de feu.

Aujourd’hui, on donne généralement la préférence a
la révulsion produite par le froid. Le meilleur moyen
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de provoquer une réfrigéralion efficace est assurément
le stypage; Lrés souvent il a produit non seulement un
effet calmant, mais encore et & lui seul la guérison
définitive. Mais le chlorure de méthyle n'agit peut-
étre pas seulement par le froid qu'il provoque. Il est
possible qu’il pénélre jusqu’aux extrémités nerveuses
etiles impressionne utilement.

1l ne faut pas trop dédaigner les ventouses scarifiées,
qui rendent des services dans les névralgies rhuma-
tismales récentes a forme congestive.

C'est encore parmi les mémes moyens qu'il faut
ranger les applications locales de chloroforme.

Les applications locales, a proprement parler, sé-
datives et calmantes, sont particulierement indiquées
lorsqu’on doit produire une action modérée, mais
soulenue, circonstance qui se rencontre habituellement
dans les affeclions douloureuses diles symplomatiques.

II. TRAITEMENT INTERNE. — Parmi les agenls
usités en pareil cas, il faut citer I'opium et ses al-
caloides.

La morphine est le plus souvent employée. Voici
quelques formules qui se rapportent & son usage :

Glycérolé pour onctions :

Glycérolé d’'amidon . . . ........ 60 gr.

Chlorhydrate de morphin-. ... .. 1 —
Collodion :

Collodion élastique . . . .«..... 30 gr.

Chlorhydrate de morphine. .. . .. 1—

Mouches calmantes :

Opium ou chlorhydrate de morphine, incorporé i
une solution d’ichthyocolle au 30¢, étendue sur du
taffetas noir.

Teinture d’iode morphincée :

Sulfate de morphine. . . .. .... 2 gr.
HIRINtIe d10de. . « so'o siiniestivmionsinlt 16 —
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Les préparations de solanées vireuses, employéeg
topiquement, exercent une action calmante évidente.
parmi elles, on doit mentionner I'extrait et la Leinluré
de belladone.

Gitons encore le camphre, le menthol, la cigug,
les préparations cyaniques.

Les applications topiques de vératrine produisent
aussi, dans certains cas, un bénéfice réel. On peut
en outre prescrire des onctions avec la pommade syj-
vanie : ’

AXONTCr s arsietsialsivis isisizeleleleleiotic s 8 gr.
Vératrine. . .. ..c.00 0. . 10 & 20 centigr.

Le gaz acide carbonique jouit de propriétés anal-
gésiantes qui peuvent facilement étre mises a contri-
bution, On fait fréquemment usage de ce gaz dans di-
verscs stations thermales ; en particulier, les douches
utérines d’acide carbonique ont un effet calmant
évident.

1l faut user avec prudence des topiques contenant
des subslances toxiques, car l'absorplion cutanée
peut étre le point de départ de phénoménes d’empoi-
sonnement. .

La méthode endermique est peu employée et son
usage est limité & quelques cas spéciaux.

La méthode hypodermique est indiquée dans tous
les cas, mais le danger de la morphinomanie est tel,
qu'on a cherché de tous cdtés un agent capable de
remplacer la morphine dans les injections sous-cu-
tanées.

Jusqu’'a présent, l'antipyrine est le meilleur de ces
succédanés.

On peut aussi employer la théine :

ThéIne .+ o ol T .
Benzoate de soude. .. ........ ; aiil gr.
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Chlorure de sodium .

Ban QIS AlBR e, o 5 centigr.

.......... o b 10 gr.

Un tiers de seringue représente 3cenligrammes de
thexpe. Celte dose peut étre renouvelée plusieurs fois
par jour,

Névralgies rhumatismales, — Elles seront com-
ball_ues al'aide dela quinine oudu salicylate de soude.

Névralgies uymntomntiqueu, névrite, com pression
des norfs. — Choisir de préférence I'antipyrine et
acétanilide.

Dieulafoy.

Névralgic du trijumeau. — ], TRAITEMENT IN-
TERNE. — Prescrire la quinine.

L’aconiline a la dose de 1/2 milligramme par jour et
successivement porlée a la dose de 4 4 5 milligrammes,
donne de bons résultats.

Prescrire le chloral:

Sirop de chloral. . ...........
Sirop de morphine............ 30 gr.
Eau distillée de tilleul...........
Eau de fleurs d'oranger. . ...... 10 —

Une cuillerée a bouche, toutes les 3 heures.

Le sirop de Follet (chaque cuillerée & bouche con-
tient 1 gramme de chloral) donne de bons résullats.

Conseiller 'antipyrine, soif en potion (2 & 4 grammes
par jour), soit en injections sous-culanées (1 a2
grammes).

Le bromure de polassium el tous les bromures &
doses élevées donnent de bons résultals.

II. TRAITEMENT EXTERNE, — Les injections sous-
culanées de morphine éloignent ou afténuent les ac-
cts et peuvent devenir un moyen curatif; on injecte
tous les jours 2, 3, 4 centigrammes de chlorhydrate de
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morphine et chez certains malades, la tolérance de.
vient telle qu'on arrive & injecler des doses énormes,

III. TRAITEMENT ELECTRIQUE. — [’application de
I’électricité doit étre lentée; on fait passer, pendant
quelques minutes, un courant continu de 10 a 12
¢léments, le pole négalif étant placé A la sortie dy
tronc nerveux et le pole positil' & la périphérie dy
nerf (Onimus).

Névealgie faciale épileptiforme. — La résection
du nerf, quand la branche doulourcuse est accessible,
a plusieurs fois éLé tentée, mais la guérison n’est sou-
vent que temporaire et la névralgie reparait dans le
segment central du nerf.

Névralgic facinle dorigime syphilitiqme. — [La
syphilis peut, par différents mécanismes, produire la
névralgie faciale, auquel cas le traitement spécifique
doit élre aussitot institué.

Névralgio faciale d’origine palastre, — La quinine
est indiquée.

Debove.

Traitement de la cause (anémie, impaludisme, etc.).
1njections de morphine, antipyrine, quinine.
Vésicatoires.

Electrisation : courants continus.

Hydrothérapie, massage.

Névralgie sciatique. — Pulvérisations d’éther, de
chlorure de méthyle, sur le trajet du nerf, pendant 5
secondes au plus.

Le malade éprouve une sensation de brolure ; la
peau blanchit et durcit.

" Renouveler 'application une ou deux fois, & deux
jours d’intervalle.
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E. Besnier.

Lesinjections de chloroforme ne causentni accident,
ni douleur vive, ni phénoméne physiologique appré-
ciable; on a fous les avantages de I'injection de mor-
phine sans avoir aucun des dangers du morphinisme
aigu ou chronique.

II faut enfoncer la canule seule, s’assurer qu'elle
n'est pas dans une veine (absence de sang), qu'elle
est bien au centre de la couche cellulo-adipeuse sous-
cutanée (mobilité dela canule), puisadapterlaseringue,
el injecter une seringue ou une demi-seringue de
chloroforme bien pur.

Dujardin-Beaumetz.

1. TRAITEMENT ANALGESIQUE, — Administrer les
médicaments antithermiques analgésiques.

Injections de morphine, paraldéhyde, chloral, aco-
nit, acétanilide, phénacétine, exalgine, antipyrine.

Alcoolature de racines d'aconit, gelsemium, gelse-
mine, piscidia erythrina.

Teinture de piscidia. . . ........ 10 gr.

X gouttes, & prendre 5 fois par jour.

II. TRAITEMENT REVULSIF, — Caulérisation, pointes
de feu, acupuncture, électropuncture, aquapuncture.

Injections de chloroforme, d’éther; injeclions avec
un liquide irritant sur le trajet du nerf malade (sulfure
de carbone).

Vésicaloires pansés a la morphine (08*,01).

1II. HYGIENE THERAPEUTIQUE. — Massage, hydro-
thérapie, électrothérapie, courants continus.
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IV. TRAITEMI::NT CHIRURGICAL. — Elongation des
nerls, névrotomie, névreclomie.

V. METALLOTHERAPIE. — Application de plaques,
bracelets, anneaux et chaines.

Névralgics essentielles, névralgies symptoma-
tiques, douleurs fulgurantes des tnbétiquos, dous=
leurs de Pangor pectoris, douleurs par pres
sion. — Contre I’élément douleur, quelle que soit son
origine, I'exalgine est trés active.

Si celle combinaison mélhylée était plus soluble,
elle devrait occuper le premier rang, parce qu’elle est
plus active et qu’elle ne produit jamais d'éruption.
Rester dans des doses faibles : 25 centigrammes par
exemple, renouvelés deux fois par jour. En raison de
son insolubilité, la donner en potion alcoolisée. :

Faire dissoudre et ajouter :

Eau de tilleul. . R e vt 120 gr.

Une cuillerée a bouche a prendre matin et soir.
Si le malade ne peut supporter le goat de la mélisse,
faire usage de la formule suivante :

Exalgine.. . . .. i 2 gr. 50
Teluture de zesles d‘oran"ea ..... 5 —
Sirop d’écorces d'oranﬂes ameéres . 30 —
Eau . ove o piste ol s a o iR NI 120 —

Chaque cuillerée a soupe de chacune de ces deux
potions contient 25 cenligrammes d’exalgine ; pres-
crire une cuillerée, matin et soir. La teinture et I'al-
coolat ne servent qu'a dissoudre I'exalgine, et c’estla
premiére chose a faire dans la préparation, avant d'a-
jouler les autres excipients.
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En cqchets médicamenteux, l'administration est
plus facile, mais 'action est moins grande; I'état de
solution du médicament augmente sa puissance.

On peut aussi prescrire :

Extrait fluide de Piscidia Erylhrina.

2 . 15 gr.
Sirop d’'écorces d'oranges. . . . .. . 250 —

3 4 4 cuillerées a bouche.

Injections hypodermiques avec :
Sulfate d’atropine . .......... 1 centigr.
Chlorhydrate de morphine.. . . .. 10 —
Eau de laurier-cerise . . . ... ... 20 gr.

Névralgies fugaces des hystériques et des neura-
taxiques, — La phénacétine, insoluble, mais non {oxi-
que a cause de celte insolubilité méme, se montre
" surtout un bon médicamenl, C'est aussi un bon anal-
gésique.

Donner par jour un ou deux cachels de 50 cenli-
grammes & 1 gramme, sans redouter I'intoxication.

La paraphénacéline ne provoque pas la cyanose et
les éruptions causées par I'antipyrine et l'acélani-
lide.

Névralgies do la face. — Aconiline cristallisée Du-
quesnel, 1/2 milligramme toutes les 4 heures.

Sulfate de quinine, quand la maladie est intermit-
tente.

Gelsemine, sulfate de cuivre ammoniacal (Féréol),
applications externes de menthol, opium, morphine,
acétanilide, antipyrine, phénacéline, exalgine, sulfate
de quinine, monochloral, antipyrine ou hypnal.

Courants continus. Ne pas dépasser 2 4 3 milliam-
peres. Se servir de rhéostats et interposer dans le
courant une certaine résistance pour éviter les phos-

4.
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phénes. Le pole positif est placé sur le point dou-
loureux,

Névralgies congestives. — Prescrire I'antipyrine.

Eviter la morphine, qui produit I'excitation de la
moelle et du cerveau.

Névralgies dentaires. — Prescrire :

Acétanilide « . «ieieis v oia o S ITA 4 gr. 50

En 3 cachels médicamenteux, & prendre dans les
2% heures.

Névralgie sciatique. — Térébenthine, acide sali-
cylique, opium."

Médicalion révulsive, sous toutes ses formes.

Pulvérisations de chlorure de méthyle.

Migraine. — Aconiline, morphine, caféine, guara-
na et paulinia, éthoxy-caféine (Filehne), antipyrine,
acétanilide, phénacéline, hydrothérapie.

Cadet de Gassicourt.

Prescrire :

Cinchonine. ./ ri i . 40 centigr.
Sulfate de morphine. . . . ...... 30 -
Café faiblement torréfic. . . ., . .. 250 gr.
Eau bouillante............... 30 —
SUCTR &+ wie »n ool v e RN SR 1] O

1 & 2 cuillerées a bouche,
Mauriac.
Névralgies syphilitiques. — Prescrire :

Poudre d’iodoforme. ... ... .. ... 1 gr.
Extrait et poudre de gentiane . . . . Q. S.

Faire 20 pilules. — Prendre 2 & 3 pilules par jour.
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Huchard.
Polion avec :
Teinture alcoolique de Piscidia Ery-
threinalls o0 80 e Vi g e s aa 20 gr.
Teinture de Viburnum prunifolium.

Prendre 40 & 50 goultes, dans les 24 heures.
[rictions avec :

Alcool camphré.............
Alcoolature de geniévre. . ... ... % a8 80 g
Alcoolat de lavande. . . . ... .. .. 60 —
ChloToforme. - viumeis w59 & 5 &8st iy ai
Teinture dopium............. % afalags

Frictionner avec une flanelle.

Névralgie de risthme du gosier ou angine né=
vralgique, — Le trailement doit s'adresser plutét a
I’élément névralgique qu’a U'élément inflammaloire.
Dans ce but,on fail prendre le matin, & une heure
d’intervalle, trois pilules contenant chacune :

Sulfate de quinine............... 20 centigr.
Extrait de racine d'aconit....... 1 —

Si les douleurs névralgiques sont rebelles, on admi-
nistre, trois fois dans la journée, 22 ou 3 heures d'in-
tervalle, un cachel de 08,25 centigrammes de brom-
hydrale de quinine, en associant a chaque cachet, un
granule d'aconiline d'un quart de milligramme.

On touche le fond de la gorge, trois ou quatre fois
par jour, avec un pinceau irempé dans le mélange
suivanl :

Glycérine neutre............. 10gr. .
Chlorhydrate de morphine ... ... 10 centigr.
Essence de menthe. ... .. ... .. IV gouttes.
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J.CGheron.

Névralgies polviennes. — A la fureur opératoire
actuelle, il faul opposer le traitement médical, patient
et sagace, [réquemment suivi de résultats curatifs
complets el rapides.

I. TRAITEMENT GENERAL. — Dansles cas de ce genre,
il faut proscrire la morphine, car il s’agit de malades
qui deviendraient presque & coup sdr morphinoma-
nes, ce qui ne ferait qu'aggraver la situalion.

Presque toujours larthritisme est plus ou moins
en cause : les {riclions séches, les bains stimulants ou
révulsifs, les liniments antinévralgiques, les salicyla-
tes trouvent alors leur indication.

Si c'est L'hystérie qui domine, le trailement moral,
Ihydrothérapie, les valérianales, les vieilles pilules de
Méglin, Iélectricilé statique, ete., seront & utiliser.

Si I'on a allaire & une neurasthénique, le régime ali-
mentaire, le réglement de vie (au point de vue du re-
pos et de 'exercice gradué), le massage général, 1'é-
lectrisalion, les transfusions hypodermiques, cons-
tituent le point capital.

II. TRAITEMENT LOCAL. —En cas d’adhérences pel-
viennes, le massage est un admirable moyen ; il faut
y ajouter les injections chaudes, les pansements dé-
congestionnants.

Mais, si on ne trouve aucune lésion locale, la logi-
que veul qu'on laisse tranquilles les malades, loin de
songer & les chétrer.

Paul Segond.
Elongation des nerfs, névrotomie, névrectomie.

Métallolhérapie.
Rains sulfureux. Douches.
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Eaux minérales : Bourbon-Lancy, Ussat.

Campenon.

Névralgie do Ia face. — Faire une pulvérisation de
chlorure de méthyle sur la joue et la levre, aprés
avoir protégé le globe oculaire. Faire le stypage sur
les points signalés, & I'aide d’un petit tampon de co-
ton hydrophile, porté sir une baguette et chargs de
chlorure de méthyle.

Appliquer le tampon sur la muqueuse buccale, jus-
qu'd ce que celle-ci prenne un aspect parcheming,

Letulle.
Névralgies utérines. — Injeclions vaginales avec
ADUPYTING. oo oot Sl bl i ones 5 5 gr.
Acide borigue. .« « « o oo 5is v 10 —

Pour un paquet.
Chaput.

Lorsqu’une névralgie est rebelle au traitement mé-
dical et qu'il n’existe pas de contre-indication formelle,
employer les moyens chirurgicaux.

Rour les nerfs mixtes a fonctions sensitivo-motrices,
les sections nerveuses du tronc sont contre-indiquées
a cause des paralysies qu'elles comportent; on se
conlentera de I'élongation.

Les nerfs exclusivement sensitifs comportent sur-
tout la résection, bien supérieure a I'élongation,

Névralgie sciatiqune. — On exécutera 1'élongation
sous-cutanée, en faisant fléchir fortement la cuisse
sur le bassin, pendant que la jambe est maintenue en
extension. Les autres nerfs seront abordés par une in-
cision, isolés & la sonde cannelée, chargés sur le cro-
chet dynamométrique de Gillette et 6longés.
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Dans certains cas trés rebelles, on peut, aprds tré-
panation de la colonne, sectionner les racines posté-
rieures dans le canal rachidien, mais c'est une opé-
ration grave qu’on n’entreprendra pas sans de bonnes
raisons.

Névralgie demtaire. — On abordera le dentaire
inféricure au moyen d’une trépanaltion faite par la face
externe de la branche montante. Le sous-orbilaire
sera coupé dans I'orbite, puis arraché et reséqué par
une incision sous orbitaire. ;

Dans les cas rebelles, avec Braun, Lossen, Segond,
on ira chercher le maxillaire supérieur en amont du
ganglion de Meckel, on le sectionnera et on resé-
quera la plus grande longueur possible.

NEVRITE.

Dujardin-Beaumetz.

Prescrire les révulsifs, surtoutles cautérisalions.
Contre les troubles trophiques, employer les cou-
rants continus.

H. Rendu.

Névrite radiculaire. — L’indication formelle, & la
premiére période de la névrile, est de recourir aux
émissions sanguines locales, répétées énergiquement
le long de Ja colonne vertébrale, au point d’émergence
des nerfs rachidiens : elles atténuent les douleurs in-
tolérables dont souffrent les malades, et il est permis
de supposer qu'elles diminuent la congestion locale,
premier stade de 'inflammation des filets nerveux.

A la période secondaire, les révulsifs ont moins
d’'importance, pourtant ils ne sont pas inuliles.
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Le traitement le plus utile est Iélectrisation des
musclesatrophiés. Maisil fautl’employeravec discerne-
ment elavec modération, sous peine de raviver les acci-
denls aigus et de ramener une rechute. En général,
il faut se garder d’¢électriser les muscles avant que toute
douleur cervicale ait complelement disparu. Méme
dans ces condilions, il ne faul pas oublier que I'exci-
tation musculaire trop précoce et trop intense reten-
tit sur les nerfs et donnelieua de l'irritation fonction-
nelle, qui raméne une poussée aigué de névrite. Il y a
donc lieu d'expérimenter la faradisation avec pru-
dence et de ne la pratiquer méthodiquement qu'apres
plusieurs tilonnements. Le plan,le meilleur,en pareil
cas, est de débuler par I'application de courants con-
tinus faibles, qui ne sont pas percus par les malades
et qui ne I'exposent pas a des retours offensifs de la
névrite. Plus tard, quand il s’agit de réveiller la con-
tractibilité des muscles alrophiés, la faradisation est
indiquée, et elle donne de bons résultats.

Dejerine.

Névrite périphérique. — Si la névrite releve d'une
intoxicalion (alcool, plomb, arsenic), Ja premiére in-
dication a remplir consiste dans la suppression de
I'agent toxique.

Calmer les douleurs par une médication approprice,
et lorsque la période douloureuse commencera a se
calmer, employer le massage el la faradisation lé-
gere. 3

Les bains salés et certaines eaux minérales seront
utilisés avec succes.
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NEVROSES.

Germain Sée.

Névroses gastriques. — Le cannabis est le véritable
sédatif de I'estomac; il n’a pas les inconvénients des
narcoliques (opium et chloral), des absorbants (bis-
muth),des sédalifs généraux (bromure de potassium),
des paralgésiants (anlipyrine), des amers, de 'orexine
qui ont des effets défavorables sur le tube digestif.

Il favorise la digestion stomacale, ralentie par un élat
nervo-paralytique, ou douloureuse par I’yperchlorhy-
drie. Il n'améne aucun amendement dans la digestion
des anachlorhydrigues; il la rend moins pénible, mais
non plus efficace. Dans la digestion intestinale, les
propriétés calmantes du cannabis exercent aussi leur
action.

1l agit bien sur les phénomeénes éloignés, tels que
vertiges, migraines, insomnies, palpitations et.méme
dyspnées; il annihile ces pénibles incidents; mais
il ne modifie guére les dispositions nerveuses, qui se
traduisent par 'hypocondrie, I'hystérie, ou la névro-
asthénie, bien que ces états aient souvent leur point
de départ dans les affections stomacales.

L’action du cannabis réclame le concours des autres
méthode curatives, commeles alcalins & hautes doses,
certains purgatifs, et plus rarement les antiseptiques,
qui remplissent desindications précieuses ; elle exige
surlout un régime alimentaire spécial.

Donner le lait, 2 la condition que la névrose appar-
tienne 2 la classe des hyperchlorhydyries. Le lait échoue
au contraire contre les anachlorhydries et les hypochlo-
rhydries.
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Hayem.

:\"6...,.,‘“ doulour dn tube digestit. — Les
preparuu.ons.d oplum, seules ou associées a la cocaine,
sont particulicrement indiquées.

ONOMATOMANIE.
Charcot et Magnan.

L'onomatomanie n'est pas incurable.

La premiere indicalion est de soustraire le sujet &
son milieu habituel ; I'isolement dans un élablissement
spécial ne présente que des avantages; c'est 1a que
'autorité¢ morale du médecin acquicrt foute son in-
fluence sur les déséquilibrés.

L’hydrothérapie rend des services,

OPHTALMIE SYMPATHIQUE.

Panas.

Il ne faut pas essayer d’enrayer 'ophtalmie sym-
pathique en pratiquant la section ou la réseclion du
nerf optique, soit seules, soit combinées avec I'abra-
sion des vaisseaux el nerls ciliaires postérieurs. Toutes
ces opéralions exposent a un hématome de I'orbite et
a une protrusion du globe, tellement forte que lamort
par méningite en a été la suite.

Pour toutes ces raisons, il faut rester fidele a I'énu-
cléation qui a fait ses preuves, en tant que moyen pré-
servalif par excellence de I'ophthalmie sympathique.
Faile antiseptiquement, '’énucléation conslitue une des
opérations les plus inoffensives pour le malade.
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Ce n’est pas a dire pour cela que le traitement
chirurgical soit le seul, ni méme partout applicable,

Une fois I'ophthalmie sympathique évoluée, il y 5
peu d’espoir de I'enrayer par I'énucléation.

En pareil cas, le trailement hydrargyrique intensir,
principalement par les [rictions et les injections hypo-
* dermiques de mercure, m’a donné des résultats
excellents.

Abadie.

Injections intra-oculaires d'une goutte de sublimé
(solution aqueuse & un pour mille) dans I'eeil sympa~-
thisanl et dans I'ceil sympathisé.

Combiner les injections avec la cautérisalion ignée
-du canal de la plaie,au moyen du thermo-cautére.

PACHYMENINGITE.

Charcot.

Pachymeningite hyperthrophique. — La pachyme-
ningite cervicale hypertrophiquen’esl pas incurable;
la paraplégie qu’elle délermine, alors méme qu’elle
est trés accentuée el accompagnée de flexion-de la
jambe sur la cuisse, peut guérir. .

Mais, de méme que cela a lieu dans Ie mal de Pott,
et probablement aussi dans d’autres cas de paraplé-
gie par compression, la longue persistance de lalti-"
tude fléchie desmembres inférieures a quelquefois pour
effet de déterminer dans les tissus peri-articulairesdu
genou et dans-la région du creux proplité une indu-
ration et une rétraction qui, alors que I'affection spi-
nale est guérie, mettent obstacle d I'extension de la
jointure. .
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L'intervention chirurgicale est nécessaire en pareil
cas; elle scule peut délivrer le malade d'une compli-
cation, qui metlrait obstacle a la station et & la
marche.

Joffroy.

Pachymeningite cervicale hypertrophique. — Pen-
danl Ja période douloureuse, prescrire les sédatifs :
le chloral plutot que 'opium.

Comme révulsifs, ne pas avoir confiance dans les
moxas, cauteres, vésicatoires, etc.; préférer les poin-
tes de feu. On applique six pointes de feu au niveau
du segment de moelle alteint, intéressant toutle derme
sur J'étendue d’une piéce de 50 cenlimes. Dés que la
cicalrisation est terminée, faire une nouvelle appli~
cation.

PALPITATIONS NERVEUSES. |

Peter.

Tviter Ja digitale; elle peut soulager momentané-
ment, mais élle augmente plus tard les palpitations.
Chez les anémiques, donner des toniques :

Ne 1. Valérianate d'ammoniaque.

3’4 4 capsules par jour.

No 2. Bromure de potassium.. . ...... &g
EIATL o oe oo sls ormie siaieis 118 1616 Gloie) oiginiai 40 —
Sirop d'écorces d'oranges.. . . - - 100 —

Par cuillerées & bouche dans la journée.

Gingeot.

Lotions froides sur larégion du cceur. Prendre une
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compresse épaisse, la tremper dans 'eau froide, la top-
dre, la déposer au niveau du cceur et la recouyrir
d’une compresse non mouillée; laisser la double com-
presse en place tant qu’elle nes'échaufe pas,
Pulvérisations d’éther sur la région du cceur,

Quinquaud.

Fumigations des extrémités supérieures, deux fois
par jour.
Pointes de feu et vésicatoires sur le trajet des nerfs,

Brocgq.

1. TRAITEMENT EXTERNE. — Enveloppement des
doigts sur lesquels on met un liniment au laudanum
et au chloroforme.

Applications irritantes sur la région cervicale et le
trajet des nerfs.

II. TRAITEMENT INTERNE. — Valérianate d’ammo-
niaque et de quinine,

PARALYSIE AGITANTE 0U MALADIE DE
PARKINSON.

Charcot.

La paralysie agitante guérit quelquefois, cela est
incontestable. Est-ce spontanément ou grace aux
agents mis a4 contribution? La derniére hypothese,
pour la majorité des cas heureux, est peu probable,
car le sous-carbonate de fer et le chlorure de ba-
ryum, auxquels on voudrait faire honneur de cette
action médicalrice, ont, dans d’aulres cas, compléte-
ment échoué.
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I. TRAITEMENT INTERNE. — On a tout ou & peu
prés fout essaye conlre cetle maladie. Parmi les médi-
caments qui ont t::té préconisés, el que j'ai administrés
sans succes, Je nen énumérerai que quelques-uns.

La strychnine m’a paru plutol exaspérer le trem-
blement que le calmey. L’ergot de seigle, la bella-
done, prescrits en raison de leur pouvoir anti-con-
vulsif, ne m’'ont pas donné de résultats bien
avantageux. J'en diraiautant de I'opium, queI'on sup-
posait capable de modérer le tremblement, en dimi-
nuant les douleurs et qui, au contraire, augmente
I'excitabilité réflexe. J'ai employé I'hyoscyamine;
quelques malades se trouvaient soulagés par elle;
son action, d’ailleurs, est simplement palliative.

Le nilrate d’argent nous a toujours semblé exagérer
I'état convulsil, et cela estd’autant plus remarquable,
que, dans la sclérose en plaques, il produit quelque-
fois un amendement assez marqué, et diminue l'in-
{ensité du tremblement.

1I. TRAITEMENT ELECTRIQUE. — L’emploi de 1'é-
lectricilé, selon quelques médecins, aurait procuré
plusieurs guérisons.

Ce n'est pas I'électricité statique, ni les courants
interrompus, qu’il convient de faire intervenir. Ces
moyens, avantageux, dif-on, dans la chorée, seraient
demeurés impuissants contre la paralysie agitanlte.

1l faut se servir des courants constants, tels qu'on
les obtient & I'aide d’une pile.

III. TRAITEMENT PAR LE FAUTEUIL TREPIDANT. —
Depuis longtemps, j'avais appris de quelques malades
frappés de paralysie agilante qu'ils ressentaient un
soulagement marqué des longs voyages en chemin de
fer ou en voiture. Plus le train, lancé a toute vitesse,
occasionnait de trépidation dans les compartiments,
plus la voiture élait cahotée sur un pavé inégal, plus
ils éprouvaient desoulagement. Au sortir d’'unvoyage
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d’une journée, ils se sentaient mieux et éprouvaient
un bien-étre inexprimable. Un d’eux avait imaginé de
se faire véhiculer des heures entieres dans un de ces
lourd tombereaux a charrier les pavés. Au contraire
de fous les voyageurs, les paralysés de Parkinson se
trouvaient plus frais et plus dispos au sortir des
wagons; plus le voyage avait été prolongé, plus mau-
vaise élaitlaligne, plus durable était leur amélioration.

Ce témoignage, venu de diverses sources, ne fut
pasperdu ; ce fut le point de départ d’une application
thérapeulique. On ne pouvait songer a faire promener
les malades en chemin de fer de Dunkerque & Mar-
seille, ou & leur faire passer leurs journées dans les
omnibus.

J'ai fait construire un fauteuil,animé d’un mouvement
de va-et-vient au moyen d'un treuil électrique, les
mouvements provoquent une série de trépidations trés
vives. C'est le mouvement de trémie pourle tamisag;
des maliéres industrielles.

Rien de plus insupportable pour une personne bien
portante que cessecousses qui vous démolissent, vous
détraquent et vous ballottent les entrailles. On n'est
pas en marche depuis une demi-minute qu'il faut de-
mander grace.

Le malade, au contraire, se prélasse dedans, comme
vous le feriez sur un doux canapé ; plusil est secous,
mieux il se sent.

Le malade, assis dansle fauteuil, est soumis, comme
nous I’avons dit, 2 une trépidation continue, rappelant
celle qeu produit un train en marche; la séance doit
étre de vingt minutes a une demi-heure.

Dés que la trépidation commence, le malade accuse
un bien-élre marqué et il supporte sans fatigue des
oscillations aussi rapides que I’on veut.

Apres une séance de trépidation, c’est un autre
homme; il n’a plus de raideur dans les mouvements,
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il cesse de s:agllgr, les membres sont délendus, la
fatigue esl dissipée et, la nuit suivante, le sommeil
est calme el procure un grand soulagement.

Descendu. du fauteuil trépidant, le malade se sent
plus léger: il semble que la raideur si pénible de la
maladie de_ l’arkinsqn ail disparu; il marche mieux
et avec moins de faligue qu'avant la séance de trépi-
dation. Le sommeil est plus calme et plus réparateur
dans'la nuit gui suit la séance. En effet, plusieurs pa-
ralytiques agilants, qui remuaient constamment dans
leur lit, ont pu avoir des nuils tres lranquilles apres
les séances de fauteuil.

On n’a pas remarqué jusqu'ici que le tremblement
de la maladie de Parkinson ait été amélioré par la
trépidation ; mais n’est-ce pas déja quelque chose que
d’atténuer les douleurs, de diminuer la raideur et de
rendre le sommeil & ces malades, pour lesquels la
Lhérapeulique se montre constamment impuissante?

Cetle amélioration est obtenue dés la cinquieme ou
la sixieme séance, et a la condition qu'elles soient répé-
tées chaque jour, les effets s'accumulent el les mala-
des jouissent d'une amélioration qui peut durer assez
longtemps, méme lorsqu’on suspend la trépidation.
Dés que le mieux tend & disparaitre, il est relative-
ment facile de le reproduire par de nouvelles séan-
ces. Combien de temps peul durer cet avantage de la
médication vibratoire ? Il est actuellement impossible
de le dire; la méthode est trop récente. Tout ce qu’on
sait ¢’est que ce mieux peut se prolonger pendant plu-
sieurs mois.

En ce qui concerne l'insomnie, les séances de fau-
teuil rendent de réels services, et 'on voit souvent
des malades, quine dormaient plus depuis plusieux.'s
mois, retrouver Je sommeil aprés s’étre soumis auxvi-
brations qu'il produit.
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PARALYSIEATROPHIQUE DE I’ENFANGCE,
Jules Simon.

Donner tous les jours un bain d’air chaud de trojs
a cinq minutes de durée, et envelopper les membres
dans de la ouate saupoudrée de moutarde, qu'on
change matin et soir.

Donner IIT 4 V gouttes par jour de teinture de noix
vomique ou un demi-milligramme & un milligramme
de sulfate de strychnine, pris dans une solution ré-
partie sur toute la journée. Donner ce médicament
six 2 huit jours, le suspendre, puis y revenir aprés
huit jours de repos.

PARALYSIE BULBAIRE REFLEXE.

Laveran.

Révulsifs cutanés. Flagellations avec un linge trempé
dans I'eau froide, Bralures superficielles au niveau des
insertions du diaphragme (une allumette peut suffire).

Appliquer les électrodes sur le trajet des nerfs
phréniques ou de chaque coté de la base du thorax,
de fagon a électriser le diaphragme.

PARALYSIE FAGIALE.

Constantin Paul.

a). L’application des couranls continus, faite au dé-
but, peut ramener bienlét a I'état normal la contrac-
tilité faradique (elle n’est pas complétement abolie
dans le premier degré de la paralysie) et alors la gal-
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vanisalion et la faradisation peuvent &
en méme temps. ; tre employées

b). Lorsque la conlraclilité faradique est abolie
avoir recours & la galvanisation. A

La galvanisalion par les courants constanls est la
meilleure méthode & smployer. Le procédé de gal-
vanisation par des courants stables est préférable au
début; plus tard, il vaut mieux employer les courants
continus et mobiles.

Pour bien praliquer la galvanisation par les cou-
rants conslants et stables, prendre un appareil dont
les éléments sont réunis en tension. Préférer les
grands éléments travail peu aclif aux petits éléments
a action chimique rapide, les premiers donnent des
courants plus réguliers que les seconds. On place
P’électrode positif sur I'apophyse mastoide ou sur le

_ tronc du facial, & sasorlic de la parolide, et I'¢lectrode
négatif sur le muscle que I'on veut modifier, et le plus
prés possible du point ou le nerf pénelre dans le
muscle. On emploie, en général, de quinze a vingl-cing
éléments de la pile Remak. La durée du passage du cou-
rant dans le muscle doit élre de deux & cinq minutes ;
on reporle ensuite I'électrode négalif sur un autre
point. Chaque séance d’¢lectrisation est d'un quart
d’heure.

La galvanisation par les courants continus et mo-
biles se fait de la méme maniere; elle est surtout ap-
plicable au cas ol il y a alrophie. Elle réveille, plus
que la précédente, la circulation et la calorification.

La galvanisation par les courants galvaniques in-
terrompus parail avoir éLé¢ utile, mais dans les cas
moins anciens.

La galvanisation alternant avec la faradisation, pro-
cédé que I'on emploie quelquefois avec avanlage au
début de I'affection, peut éire également utile, lorsque
le malade est en voie de guérison.

Lererr. — Systéme nerveux. 12
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La faradisation, faite pendant I’état électrotonique
produit par la galvanisation, est un procédé que I’on
peut employer dans les mémes circonstances qué
celles qui précddent.

¢). Lorsque la contractilité faradique et la contrac-
tililé galvanique sont abolies (période de contracture,
d’atrophie et de rétraction),chercher & combattre par
la galvanisation, I'atrophie musculaire et méme 2
produire des contractures, qui constituenl une infir-
mité moindre que l'atrophie pure et simple.

Troisier.

Paralysie faciale des nouveau=nés. — Ne pas
serrer les vétements autour de la téte et du cou des
enfanls; les coucher sur le dos, en placant & contre-
jour I'eeil qui reste toujours ouvert; faire couler le
lait dans la bouche, si 'enfant ne telte pas.

On pourrail employer un faible courant galvanique,
ou faradique ; mais le plus souvent c’est inutile, et il
faut mieux I'éviter.

PARALYSIE GENERALE.
A. Voisin.

I. TRAITEMENT INTERNE. — Rejeter I'emploi de
I'opium et de la morphine, en tant que base fonda-
mentale du traitement.

L’arsenic, I'ergot de seigle, la digilale, le veratrum
viride, le sulfale de quinine,le bromure de potassium,
seul ou associé & I'iodure de polassium, tous agents de
la médicalion antiphlogistique, doivent étre employés,
dés la période de début, dans la paralysie générale ga-
lopanle aussi bien que dans la forme chronique clas-
sique. On doit y recourir dans une certaine mesure,
méme 4 la deuxieme et & la troisieme période de la ma-
ladie.



PARALYSIE GENERALE. 207

Le podophylle, les sulfates de magnésie et de soude
T'huile de ricin, sont les purgatifs les plus avanta-
geux.

II. TRAITEMENT EXTERNE. — La saignée est indi-
ql}ée formell_erpent, chez les individus robustes, au
début de la folie paralytique, surtout lorsqu’il existe
des attaques apoplectiformes.

Des saignée§ peu abondantes mais souvent répétées,
des sangsues & I'anus ou aux pieds, des sangsues aux
apophyses mastoides sont quelquefois utiles dans les
premiers lemps.

Les émissions sanguines ne doivent pas étre em-
ployées, ou du moins ne I'étre qu'avec une grande ré-
serve, & la deuxieme et surlout 4 la troisieme période
de la paralysic générale.

Les vésicaloires sur la téte, les cauléres a la nuque
sont des moyens extrémement utiles dans certains cas,
ainsi que les bandes vésicantes le long de la colonne
vertébrale.

Au début de la méningite spinale postérieure, qui
annonce parfois le début de la paralysie générale, les
cautéres le long de la colonne vertébrale et le sélon
4 la nuque sont d'excellents moyens.

III. TRAITEMENT PAR LES BAINS FROIDS. — Les
bains froids paraissent agir : 1° comme antiphlogis-
tiques; 2° comme toniques; 3° comme dérivalifs.

1ls donnenl de bons résullats dans presque tous
les cas de folie paralylique avec stupeur, lorsque le
trouble mental consiste seulement dans un affaiblis-
sement progressil des facullés intellectuelles.

Ils paraissent prévenir les poussées congestives et
les altaques apoplectiques et convulsives. Ils sont
tres uliles pour empécher les escarres.

Bains froids pendant les rémissions.

Bains froids aprés la disparition compléte des phé-
nomeénes morbides.
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Bains [roids chez les fous paralytiques 2 la deuxja-
me période.

Bains froids chez les fous paralytiques A la troj-
si¢me période.

Ne pas conseiller les bains {roids pendant les épo-
ques menstruelles; ne pas les employer quand op
n'est pas & méme d’'en bien surveiller I'administra-
tion, et quand le malade fait par trop de résistance,

Luys.

Instituer des soins hygiéniques réguliers. — On
donnera aux malades quelques distractions; on leur
fera faire, soit & pied, soit en voiture, quelques pro-
menades, en ayant soin d’éviter la fatigue; on tachera
de les intéresser, soit par la lecture et le dessin, soit
par la conlemplation d'ouvrages a images, et par
quelques jeux de société nexigeant pas une grande
contention d’esprit.

Dans leur habillement, il faudra les couvrir légére-
rement, pendant les périodes ou la température est
élevée, en ayant soin, cependant, d’examiner s'ils
n’ont pasla peau des mains trop refroidie ou les pieds
froids. Nans ces condilions, méme en été, il convient
de leur laisser les vétements de laine, les cheveux de-
vront étre maintenus coupés court, la téte sera abritée
d’un chapeau de paille en été, et de préférence d’'une
simple casquetle molle en hiver, — On évitera de les
couvrir trop pendant la nuit; on évitera pareillement
les cravates et les cols de chemise trop serrés, surtout
pendant la nuit.

Surveiller avec sollicitude les soins de propreté, au
point de vue des ablutions, Lorsque le malade com-
mence a devenir giteux, on devra, le soir, 'envelopper
d’alézes poudrées avec de I'amidon, inspecter fréquem-
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ment l:'l. région fessiére et se tenir en garde contre la
formation des escarres.

L'orsqu.e_le temps le permelira, les douches d’eau
froide, du‘lgées.sur la région lombaire, ont une aclion
légérem.ent excilante, qui suspend momentanément
l’incqnlmence d’urir;e et permet de les tenir dans un
13051 état de proprelé. A delz.lut de dquches pendant
’hiver, des bains de si¢ge titdes arrivent & un bon
résullat. C'esl & ce moment qu’on pourra avoir re-
cours au lit de varech.

Surveiller la température de la chambre et, dans
les derniéres périodes, ne jamais placer les malades
en face d'un foyer en ignilion, dans lequel ils peuvent
tomber quelquefois et braler leurs vétements sans
qu'on s’en apercoive; d'autre part, I'action de la cha-
leur rayonnanle est susceptible d’entretenir un état
congeslif de la face.

Surveiller 'alimenlation des paralyliques. Dans les
premiers temps, Ja boulimie qui les lourmente, les
porte & s'alimenter d'une facon gloulonne; ils dé-
vorent les aliments el ne se donnent pas la peine de
mastiquer; de la, quelquefois, des vomissements
répélés, des troubles gastro-intestinaux, des accidents
de suffocation immédiale par arrét subit du bol ali-
mentaire. A une période plus avancée, alors que les
mouvements de mastication se font de plus en plus
faiblement, donner des substances molles et faciles a
passer: des omelettes, du riz cuit, des ceufs, des vi.andes
hachées, et éviter surlout toute espéce de poissons
A cause des arétes. Si 'on donne des fruits (pommes,
poires), ils doivent étre coupés par pelils morceaux ou
cuits en compotes.

Aprés chaque repas, faire de I'exercice, autant que
possible; pour laciliter la digestion; provoquer régu-
lierement les évacuations intestinales.

Surveiller I'état de la vessie au point de vue de la

12.
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rétention d’urine qui, quelquefois, peut survenir subj-
tement et ne solliciter, chez le malade, aucune réac-
tion doulouteuse. Dans ces circonstances, pratiquer
d’emblée le cathétérisme.,

PARALYSIE INFANTILE.
Jules Simon.

Au début, employer les moyens externes; plus tard,
associer les moyens externes & la médication interne,

I. TRAITEMENT EXTERNE. — Période initiale : 1° Ré-
vulsion légére sur le rachis, au niveau des racines des
paires nerveuses paralysées; ventouses séches, huile
de croton mitigée, cataplasmes sinapisés et pansés an-
tiseptiquement, en préférant les révulsifs les moins
douloureux aux vésicatoires et aux pointes de feu;

2° Stimulation des fonctions cutanées : bains chauds
ou bains de vapeur donnés dans le lit de I'enfant;

3 Sédation de I’excitation nerveuse par le chloral,
I'aconit ou la cigué.

Période d'état (deuxieme semaine). On combinera
P'électrothérapie avec 'emploi des toniques :

i° Galvanisation par les courants continus faibles
(24 4 milliampéres). Aubras, on appliquera la plaque
posilive par glissement sur 'épaule : la plaque néga-
tive sera plongée dans une cuvette pleine d’eau, ou la
main est immergée. La durée du bain n'excédera pas
8 210 minutes. On surveillera la plaque positive pour
éviter les escarres. ;

20 Plus tard, faradisation, mais & doses faibles.

3° Massage modéré, frictions stimulanles avec :

Vin rouge du midi . ....... 100 gr.
Teinture de gentiane. . .. ... e

— deromarin.,..... ; fe g
Ammoniaque liquide . . . .. .. 10 —

Teinture de cantharides . . . . X gouttes.
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II. TRAITEMENT INTERNE. — Prendre, avant leg
degx repas principaus, soil I goulle de teinture de
noix vomique, soil VIIL & X gouttes de la mixture
suivante :

Teinture de noix vomique. . . ., . . 1 gr.
—_ de colombo. . . . ... g
— decascarille...... 2 L

Aprés huit ou dix jours, et méme avant, 'l surve-
nait des accidents, établir le traitement arsenical ila
dose quotidienne d’'un demi & un millizramme d’ar-
séniate de soude et ainsi de suite, en allernant.

Le trailement élant long, ne pas se décourager.

III. ConvALESCENCE. — Usagedes bainssulfureux,
des bains salés longlemps conlinués ou des bains de
mer, de deux a trois minutes de durée.

Descroizilles.

I. TRAITEMENT EXTERNE. — Frictions avec les
liniments suivants :

Ne 1. Essence de romarin. . .. ... Aa o)
— de lavande....... % A 20/gre
— decitron ......... .. 10—
INEEL ek s 80 kD 120 —
Mélez.
Neo 2. Ammoniaque. . ....... 5 as
Teinture de noix vomique. . . 2 Mk

II. TRAITEMENT INTERNE. — Donner & l'intérieur :

Eau de menthe . . .. ... .. 2a "
Essence de térébenthine. . . % 2 ,20 8r
Julep gommeux. . .. ... .. A 5 o0 100 —

1 a 3 cuillerées par jour.
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PARALYSIE LABIO-GLOSSO-LARYNGEE.
Dujardin Beaumetz.

Administrer la picrotoxine en granules d'un quart
de milligramme; aller jusqu'a 3 et 4 milligrammes.

PARALYSIE DES NERFS MOTEURS DE L'EIL.

Panas.

I. TRAITEMENT ELECTRIQUE. — Choisir les points
d’émergence des filets sensitifs de la cinquieme paire
pour provoquer des réflexes utiles.

II. TRAITEMENT PROTHETIQUE OU CHIRURGICAL. —
Employer les verres prismatiques. l.es prismes sont
trop lourds s'ils sont gros : alors on met devant les
deux yeux des verres prismatiques qui, par leur double
action, corrigent la vue anormale.

Contre la paralysie d’'un muscle, ne dépassant pas
3 millimetres, pratiquer la ténotomie simple de I'anta-
goniste.

Si la déviation est plus grande, y ajouter la suture
conjonctivale de Crilchett ou 'avancement du tendon
du muscle parélique. Ne pas faire 'opération, s'il n’y
a pas de diplopie. Pour certains muscles, il vaut mieux
opérer le congénére du coté sain.

PARALYSIE SPINALE SPASMODIQUE.

Pierre Marie.

Combatire les déformations : un massage régulier,
employé avec persévérance et douceur, consistant sur-
tout en mouvements passifs est, & cet égard, fort utile.

Exceptionnellement, cerlaines opéralions chirurgi-
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cales, ténotomies et plusrarement opérations osseuses,
peuvent se trouver indiquées.

Les bains titdes, suivis de friclions & I'eau froide
sur Ja colonne vertébrale, I'électrisation de la moelle
par des courants conlinus faibles et prolongés sem-
blent également recommandés,

Lafaradisation doit élre évitée en raison des contrac-
tions tétaniques qu’elle peut produire.

PIED TABETIQUE.

Hayem.

Les ressources de la thérapeutique sont restreintes
et I'on assisle presque désarmé a I'évolution du pied
tabétique, tandis que la sclérose des cordons posté-
rieurs de la moelle poursuit progressivement sa mar-
che envahissante.

Les nombreuses médications que I'on a toura tour
préconisées pour Ja cure du tabes dorsal n’ont pas en-
core eu raison de cette redoutable affection.

Les [riclions avec les pommades excitantes, avec
'onguent mercuriel, et la pommade a l'iodure de po-
tassium ne donnenl aucun résultat.

L’iodure de potassium, le nitrate d’argent, l'essence
de térébenthine, le phosphore ont élé employés tour
i tour, ainsi que I'hydrothérapie et I'électricité, qul
sont en réalité les meilleurs moyens de traitement.
Quelques-uns de ces remédes ont produit une amé-
lioration passagére, un temps d’arrét dans la marche
des accidenls, mais aucun n’a amené de guérison
compléte.

Guérir la maladie - primitive serait le véritable
moyen d’amener la disparition du pied tabétique,
mais les altérations nerveuses sont tout aussi rebelles
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que le pied tabélique lui-méme & l'action de nos agents
thérapeutiques.

POLYNEVRITE AIGUE INFECTIEUSE,
H. Rendu.

1. TRAITEMENT LOCAL. — Aux premiéres périodes
du mal, se comporter comme s'il s'agissait d’une
myélite dilfuse, et que les troubles paralytiques dé-
pendissent d’une lésion primitivement spinale.

Conseiller, au début, une révulsion active du rachis
avec une série de ventouses scarifiées, répélées deux
ou trois jours de suite. En général, les malades
éprouvent un réel soulagement de cette pratique, et
parfois méme voient disparaitre les phénomenes pa-
ralytiques, quand le traitement est appliqué de bonne
heure.

Plus tard, I'indication des révulsifs se pose moins
nettement; cependant, il peut étre utile d’entretenir
uneirritation persistante au voisinage du renflement
lombaire, au moyen de cautéres posés le long du ra-
chis.

II. TRAITEMENT ELECTRIQUE. — Il doit étre éga-
lement manié avec une extréme prudence. Il est
sans doute rationnel, théoriquement, d’empécher la
fibre musculaire de se détruire et I'on deit désirer le
le réveil de la contractilité faradique : mais l'usage
prémaluré et intempestil de la faradisation exaspére
cn pareil cas les troubles fonctionnels et aggrave les
lésions dégénératives des nerfs ou, du moins, entrave
le travail de réparation qui commence a s’y produire.
1l ne faut donc pas se haler d’¢lectriser les malades
atteints de polynévrite; on ne doit le faire que quand
toute douleur spontanée a cessé, qu'il n’y a pas de
crampes, ni de névralgies dans la continuité des
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muscles paralysés : encore faul-il se garder d'em-
ployer les courants interrompus qui donnent des se-
cousses musculaires répétées : les courants continus
faibles, graduellement augmentés d'intensité au bout
de quelques séances, sont sculs utiles.

III. TRAITEMENT MEDICAL. — Il est purement
symptomalique.

Un peu d’opium ou de bromure de potassium, si
les phénomenes douloureux ou les spasmes fonc-
tionnels dominent ;

De I'ergotine et de la noix vomique, 4 la période d’é-
tal de la maladie, quand la paralysie est complete;

Peat-étre du phosphure de zinc i petites doses,
pour favoriser la réparation des nerfs dégénérés.

IV. REGIME . — La polynévrite guérit seule, quand
elle guérit; il faut’ par conséquent placer les malades
dans les meilleures conditions d’hygiéne et d'alimen-
tation pour leur permettre dene pas trop se dénourrir
pendant le temps nécessaire 4 la réparation des nerfs -
et du systéme musculaire.

Le massage, pratiqué avec intelligence et persévé-
rance, rend dans cette phase de la maladie de véri-
tables services.

POLYURIE NERVEUSE.

. Dejerine.

I. TRAITEMENT PAR LA SUGGESTION. — Essayer
I'hypnotisme d’une (acon mélhodique, et, pendant le
sommeil hypnotique, suggérer au malade que la
quantité de ses urines a diminué.

Si cette méthode de traitement est insulfisante, il
faut recourir & d’autres moyens.

I[. TRAITEMENT MEDICAL. — Donner des toniques,
des douches froides, calmer le systéme nerveux &
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'aide de Ja valériane, de la belladone, ou plutét dy
bromure de potassium.

III. HyGIENE. — Souslraire e malade aux faj-
gues intellectuelles ou psychiques, le changer de
milieu. f

Régime approprié el massage.

PSYCHOPATHIES URINAIRES.
Félix Guyon.

Se servir de solutions de 5410 0/0, introduites dans
I'uréthre a’aide d’un instillateur, & raison d'une ving-
taine de gouttes dans I'uréthre postéricur, de quelques
gouttes au passage méme de la portion membraneuse,
et, selon les cas, d'une quantité plus ou moins grande
de goutles dans 'uréthre antérieur. Maintenir la so-
lution en contact avec la muqueuse, en serrant légere-
ment le méat aprés la sortie de I'instillateur. -

RETRACTIONS MUSCULAIRES SUCCEDANT
AUX GONTRACTURES SPASMODIQUES.

Terrillon.

Lorsque, & la confracture spasmodiquesde cerfains
muscles, succede un état nouveau qui est la rétraction
indélébile, le muscle a conservé presque intégralement
ses propriélés et ne demande pour entrer en jeu
qu’a pouvoir se contracler. Par conséquent, si on
sectionne ce muscle et si on mobilise I'arliculation, la
fonclion se reproduira et bientdt l'organe reprendra
sa vigueur normale.

Dans cette maladie, les mouvements sont génés non
seulement par la rétraction musculaire qui entretient
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Jattitude Yic'ieuse el contre laquelle il n’y a pas de
reméde médical. mais aussi par des lésions articulaires
ou péri-articulaires.

Ces lésions articulaires paraissent dues principale-
ment & un.épaississement des capsules et du Llissu
fibreux périphérique. Or, il suffit de violenter ces
parties indurées, de les tirailler, de les assouplir par
des massages ou des mouvements forcés, pour rélablir
completement leur souplesse el par suite la mobilisa-
tion de la jointure.

Le trailement chirurgical se résume donc en ces
deux formules : section du muscle contracturé, mobi-
lisation de I'articulation.

La premiere de ces deux manceuvres, la seclion,
porlant surles tendons du muscle ou sur ses attaches
osseuses, suffit pour faire disparailre I'attitude vicieuse
et rendre & I'articulalion ses mouvements. Par I'exer-
cice méthodique et I'éleclrisation appliquée avec une
grandeprudence, les muscles retrouverontleur vigueur
normale.

SATURNISME.

Constantin Paul.

Paralysie saturnine. — I. TRAITEMENT INTERNE.
— Prescrire I'iodure de polassium.

II. TRAITEMENT EXTERNE. — Bains sulfureux.

Electricilé avec courants continus.

Troisier.

Paralysie saturnine. — D)’une maniére générale,
deux grandes indicalions se présentenl: évacuer le
plomb; combatire les symptomes généraua.

LrrerT. — Systéme nerveux. 13
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1° Evacuer le plomb. — La premiére de ces indica~ -
tions est bien remplie par le traitement de la Cha-
rité, dont les formules, quoique vieilles, sont encore
employées.

Pour évacuer le poison, on s’adresse d’abord auy
purgalifs, surtoul aux drasliques, puis on cherche 3
favoriser I'élimination par divers moyens. Les sudo-
rifiques rendent ici des services ; mais un médicament
précieuxdans ce cas est 'iodure de potassium. Par luj,
le plomb fixé dans les tissus est rendu soluble, c'es(-
a-dire susceptible d'étre éliminé parlesdivers émonc-
toiresnaturels. Il doit cependant étre employé avec mo-
dération, apetites doses : 50 centigrammes 24 gramme
au début; car, pris dhautes doses, il pourrail rejeter
dansJa circulation de trop grandes quantités de poison
a la fois et causer de graves accidents.

Une autre méthode consiste a rendre le plomb inso-

“luble, c’est-a-dire inoftensif; on y arrive par I'adminis-
tration des sulfureuxintus et extra (soufre, eauxsul-
fureuses, miel soufré, bains sulfureux, etc...).

Ces deux méthodes peuvent étre employées en méme
temps avec avantage.

20 Combattre les symptomes générauzx. — Les sympto-
mes de dénutrition sont combaltus parles toniques, les
amers, les ferrugineux.

On hatera le relour des mouvements par 'emploi
de la strychnine et par I'électrisation; les courants
conlinus ou interrompus peuvent étre employés par
séances courles et répétées.

SATYRIASIS.

Dujardin=Beaumetz.

Eau de laitue. . - oo ot 200 gr.
Sirop de nymph®@a.......... 40 —
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Teinture de digitale
Lupulin

M. S. A. — Une cuillerée & soupe d’heure en heure.

SCLEROSE.

Charcot.

Sclérose en plaques. — Le chlorure d'or et le
phosphure de zinc paraissent exaspérer les sympto-
mes.

La strychnine et le nitrate d’argent ont quel-
quefois fait cesser le {remblement; mais leur in-
fluence a toujours élé temporaire.

Une contre-indication formelle & I'emploi du ni-
{rale d’argent serail I'existence de la contraclure
permanente, et surlout de I'épilepsie spinale : I'em-
ploi du nilrate d’argent aurail, en effet, presque &
coup sir, pour résultal d’exaspérer ces symplomes.

L’hydrothérapie, dans un cas, parait avoir produil
un amendement passager; dans un autre, par contre,
clle a complétement échoué.

L'arsenic, la belladone, le seigle ergoté, le bromure
de potassium ont ét¢ également adminisirés sans
avaniages marqués.

Jen dirai autant de I'application de la faradisation
et de J'emploi des courants conlinus.

Sclérose latérale amyotropique. — On devra, au
début de la maladie surtout, s'abstenir de tous procé-
dés excilants et surloul ne pas songer & 1'électricité.

L'hydrothérapie produira également au débul une
trop forle excilation et pourra augmenter ou hiter
la contracture.

1l enest de méme du seigle ergoté.
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1l semble qu'on retire de meilleurs effets des pg.
vulsifs, appliqués sur Ja colonne vertébrale, des afy,.
sions d’eau chaude au méme niveau, des bains liedes
assez souvent répétés, de I'iodure et du bromure de
potassium.

Le phosphure de zinc aparu, dans quelques cas, pro-
duire une légere amélioralion.

Le nilrate d’argent. les divers alcaloides produisent
peu ou point d’effet.

Plus tard, a la derniére période, quand I'alrophie
aura fait disparaitre la- contracture, la faradisalion
pourra peut étre rendre quelques services. Elle sem-
ble étre d’un emploi ulile dans les phénoménes bul-
baires, a toutes les périodes. On pourra, sanss'adres-
ser a la maladie elle-méme, chercher & calmer les
symplomes par des moyens appropriés.

Le chloral a assez facilement raison de 'insomnie.
Quelquefois Ja valériane sulffit.

En somme, nous sommes absolument désarmés, et
nous ne pouvons guére songer qu'aux palliatifs. S'ils
peuvent avoir raison des phénomenes douloureux, on
a le droit de se montrer satisfait.

Peter.

Sclérose de la moclle. —~ Employer Ja révulsion,
dans la thérapeutique des aftections aigués de la
moelle épiniére; bien des scléroses pourraient étre
enrayées si, des leur début, alors que fa sclérose
n'est pas constituée et que l'affection en est encore
a la période d'inflammation congestive, on leur
opposait un traitement dérivatif énergique.
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Dujardin-Beaumetz.

Sclérose de la moelle. — Appliquer la thérapeuti-
que révulsive.

Pierre Marie.

Sclérose on plaques. — Cette affection présente
une lendance spontanée vers les rémissions, vers la
rélrocession méme; cette tendance, nous pouvons
peut-étre la favoriser, dans une certaine mesure, par
I'usage de médicaments qui s’adresseront, d’une parl,
a 'élément « sclérose », d’autre part, & I'élément
« infection ». Etant donné les scrvices que rendent,
dans les scléroses vasculaires, les iodures de potas-
sium ou de sodium, on peut les employer & petite
dose, mais d’'une facon continue.

Quant & la seconde indication, elle est plus difficile
encore i remplir, et le moins mauvais des médica-
ments est peut-élre encore le mercure; le prescrire
pendant quelque temps avec prudence, sous la forme
la mieux appropriée i I'état du malade. Ne pas donner
ce médicament comme un antisyphilitique, puisque la
syphilis semble ne jouer dans I'étiologie de la sclérose
en plaques vraies qu'un réle nul ou trés effacé. C'est
seulement comme agent anti-infectieux général qu'il
faut y avoir recours ; lesautres antisepliques internes
pourront étre essayés également.

Peut-étre, par I'emploi de quelque substance du
méme ordre que les vaccins de Pasteur ou !u lymphe
de Koch, arrivera-t-on & enrayer un jour, d'une fagon
absolue, I'évolution de la sclérose en plaques.
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Richardiére.

Sclérose cérébrale des emfants, — [e ll‘ili[emenL
des scléroses cérébrales primitives variera nécessaj-
rement suivant la période en présence de laquelle op
se trouvera.

Institué au début, il pourra étre efficace. Plus tard,
il devra se borner & remédier & quelques-unes des -
sions secondaires.

Si 'on est appelé au début, alors qu’il existe unelé-
sion conjonclive en voie d’évolution, contre laquelle
nous ne sommes pas absolument désarmés, on pourra,
a 'avantage du petit malade, essayer les divers révul-
sifs dont dispose I'arsenal thérapeulique.

On pourra appliquer des sangsues derriére les oreil-
les, mettre un vésicaloire a la nuque; mais, vu la ten-
dance de la lésion & la chronicité, nous croyons que
I'application d’un séton ou d’un cautére sera encore
plus indiquée.

L’observation personnelle nous manque d'ailleurs
pour apprécier ces divers agents thérapeutiques.

On se trouvera également bien de I'administration
du bromure de potassium et du chloral, en vue de di-
minuer la fréquence et la violence des acces convul-
sifs.

Dans la deuxiéme période, alors qu'il exisle deslé-
sions irrémédiables, letraitement sera purement symp-
tomatique.

On cherchera a empécher l'atrophie des membres
par 'application de courants continus ou interrompus,
mais il faudra en surveiller rigoureusement 1’emploi et
les cesser dés qu’on s’apercevra qu'ils ont pu déler-
miner le retour des accés convulsils.

On combattra aussi I'atrophie des membres par les
massages, les frictions stimulantes répétées.
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S'il e'xiste dqs sympldmes d’irritation cérébrale,
I'emploi des antispasmodiques sera encore indiqué et
si les circonstances le permeltent, on prescrira un 01;
plusieurs séjours aux bains de Bagncres-de-Bigorre
dont le docteur J. Simon recommande vivement I'em:
ploi en pareille circonstance. Quelques-uns de ses
pelits malades se sont merveilleusement trouvés d’une
semblable cure thermale.

En tout cas, on proscrira les bains de mer, nuisi-
bles par leur stimulation excessive.

SPERMATORRHEE.

Germain Sée.

- Si la spermatorrhée est Ja suite d’onanisme, pres-
crire :

1° Chaque jour, 1 & 2 grammes d'iodure de potas-
sium, mélangé avec du sirop de rhubarbe;

20 Chaque jour, 74 10 centigrammes d’extrait alcoo-
lique de digilale, associé avec le double de sulfate de
(uinine:

3¢ Lavement laxalif quotidien; ‘

4° Douches sulfureuses, chaudes au début; puis
hydrothérapie froide;

5° Régime substantiel (viandes, fécules);

60 Exercice modéré, mais régulier, notamment
gymnastique et natation.

SUGGESTION ET HYPNOTISME.

Charcot.

Un des éléments les plus importants de réussite
dans l'application de la suggestion, c’est que le tr.ouble
qu'elle a pour but de faire disparaitre ne soit pas
ancien. Plus ce trouble est récent, plus la suggestion
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aura d’empire surlui; plus, au contraire, il sera enra-
ciné, et, plus I'action suggestive seraincertaine et aura
besoin d'élre x-vnouvelu. C’esl ce qui fait que chez leg
vieilles hyslériques, il soit si facile de faire disparaitre
une surdité, une amaurose, un mulisme de cause ré-
cente, alors que les accidents plus anciennement ins-
tallés, comme I'attaque convulsive, lstaquc délirante,
sont si lenaces el parfois si réfractaires a la sug ges-
tion.

C'est ce qui se vérifie chaque jour, & propos des
contractures hystériques.

Les contractures spontanées ne différent en rien de
celles qu’on peut provoquer par suggestion hvpnotxque
si cen’est qu’elles sont plus durables et souvent inac-
cessibles a tous les moyens thérapeutiques. Cette par-
ticularité résulte de ce que les contractlures arlificielles
sont traitées et guéries presqu’aussitot qu'elles ont été
produites, tandis que les contractures spontanées ne
sont combattues que tardivement, alors qu’elles ont
pris droit de domicile et qu'il s’est constitué une sorte
d’accoutumance.

Je ne connais pas de fait contraire a cette opinion,
en faveur de laquelle je puis alléguer que, dans notre
service ou, a4 la suile d’accés convulsifs, de chutes,
les contraclures naissent [réquemment, nous ne les
voyons jamais persister, par la simple raison qu’elles
sont combatlues a I’état naissant, aussitot qu'elles
apparaissent.

A. Voisin.

Suggestion dans les maladies mentales. — NOUS
ne nous demandons plus s'il serait possible de tirer
parti de la suggestion chez les aliénées hypnotisables,
pour amener du calme, diminuer l'excitation psycho-
sensorielle, donner une direction meilleure au cours
des idées.



SUGGESTION ET HYPNOTISME, 225

Nous affirmons nettement efficacité curative du
nouveau procédé; nous nous rappelons avec quelle
rapidité merveilleuse nous avons, en deux ou trois
séances, guéri des alteclions mentales presque déses-
pérées.

1l serail heureux pour les aliénées, qu’eclles fussent
toutes hypnotisables.

Ayant pris I'habitude d’essayer I'hypnotisme sur
toutes les aliénées qui entrent dans le service, nous
arrivons & en hypnoliser & peuprds 10 0/0, et nous
espérons arriver & un chiffre plus élevs, en multipliant
et perfectionnant les procédés.

Il faut appliquer cetle méthode avec une persévé-
rance qui n’est peut-élre pas a la porlée de’ lous :
il ne faut pas se dissimuler qu'il est nécessaire d'user
d'une grande palience et de donner a ce traitement
beaucoup de temps.

J'ai d rester, aupres de plusieurs malades, pendant
2 ou 3 heures avant de réussir i les endormir. Il faut
varier les procédés d'hypnolisme el recommencer
fréquemment jusqu’a dix-huit et vingt fois les séances,
avant de renoncer au sues.

Luys.

Fascination produisant 'ancsthésie obstétricale.
— Le procédé de fascination par les miroirs rotalifs
donne des résultats heureux.

L’anesthésie ainsi obtenue est non seulement bien-
faisante en elle-méme, en cé sens que, comme le chlo-
roforme, elle supprime les douleurs du travail, mais
encore elle est sans danger pourla meére et pour I'en-

. fant, el incapable de produire les accidents terrifiants

que I'on a & redouter avec cel anesthésique.

o
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Dejerine.

L’action thérapeutique de la suggestion est trdg
puissante.

La suggestion a I’état de veille suffit dans bien des
cas, et il est plus d’une méthode de traitement dans
laquelle I'élément suggestil joue le réle principal,
unique méme parfois.

La suggestion hypnotique rend aussi des services
considérables, et compte déja a son actil des succes
nombreux et extrémement remarquables.

Quant aux dangers qui peuvent résulter de I’emploi
de 'hypnotisme en thérapeutique, j'avoue que, pour
ma part, je ne les ai jamais constalés, bien que
I'ayant employé déja un grand nombre de fois. Dans
le domaine expérimental, comme dans celui de la thé-
rapeutique, I'hypnotisme est inoffensif, lorsqu'il est
manié par des personnes compétentes.

Auvard.

Suggestion et hypnotisme en obstétrique.

1° L’hypnotisme estsusceptible d’étre provoqué pen-
dant 'accouchement, mais d’habitude avec plus de dif-
ficulté qu'a l’état normal;

2° Pendant le travail, I'hypnotisme peut vraisem-
blablement exister sous toutes ses formes : catalepsie,
léthargie, somnambulisme; toutefois, nous n’avons
pas trouvé d’observation de catalepsie qui ait été nette-
ment signalée;

3¢ L’avantage de I'hypnotisation pendant I'accou-
chement est d’amener l'anesthésie. La suppression de
la douleur pourra étre obtenue, soit par simple léthar- -
gie, soit par le somnambulisme soit sans suggestiolt;

40 L'insensibilité est loin d’étre le résultat constant
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de I'nypnose provoquée pendant la parturition, A coté
des cas ol le succes a élé complef ou & peu pres, il y
en a d'autres ob on a totalement échoué et d'autres
enfin ol le sucees a été partiel;

5¢ Les insucces sont dus, soil & ce que la suggestion
est mal ou incomplétement acceplée, soit a ce que la
douleur ulérine fait passer de 1'état léthargique oude
I'¢élat somnambulique a4 Pélat de veille. En d’autres
lermes, la contraction ulérine douloureuse est une
cause continuelic deréveil, contre laquelle ne peuvent
efficacement Juiler les moyens qu'on emploie d’habi-
tude pour provoquer I'hypnolisme. Dans cetle lutte
entre l'utérus el I'hypnotiseur, la victoire reste sou-
vent & l'ulérus, surtout pendant la période d’expul-
sion;

6° Certaines l[emmes, accouchant en souffrant dans
I'élat second, ne se rappellent plus leur douleur dans
’état premier ; on peut conclure a tort de cette absence
de mémoire au succes de ’hypnolisme comme anes-
thésique;

7° L’hypnotisme ne parait pas avoir d'influence nette
sur la marche du travail, si ce n'est peut-étre un cer-
tain ralentissement dans les contractions utérines;

8 Comme I'hypnotisme n'est qu'un anesthésique
inconstant, incomplet d’habitude et dontnous avons
constaté les inconvénients ; comme, d’autre part, nous
possédons dans le chloroforme, le chloral, des moyens
bien plus surs, on ne peut conseiller son emploi dans
la pratique obstétricale qu'a titre tout a fail excep-
tionnel ;

9° Cependant, sans enlrainement préalable (cas re-
lativement rare chez les sujets trés facilement hyp-
nolisables), il nous semble qu'on pourra, sans grand
inconvénient, provoquer le somnambulisme ou méme
la léthargie pendant la dilatation du col; mais, pen-
dant la période d’expulsion,on laissera I'hypnotisme de
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coté et la parturviente, ramenée a4 son état normal,
sera soumise, s'il y a lieu, aux anesthésiques ordmal-
res : au chloroforme, par exemple, donné & dose obs-
tétricale ;

10° A coté de Phypnotisme véritable, il y a la sug-
gestion & I'élat de veille, I'emploi du pseudo chloro-
forme ou autres moyens semblables, qui, chez leg
esprits facilemenlimpressionnables, pourront alténuer
les douleurs. L’emploide cette méthode est & conseil-
ler, car ses inconvénienls sonl nuls el ses avantages
souvent réels.

SYNCGOPE.

Dujardin-Beaumetz.
Prescrire :

No 1. Ammoniaque. . .. ... ........ . XII gouttes.
Sivop diéther:: & s sielcri o o R 120 gr.

Une cuillerée & soupe.

.. X a XV gouttes.
............. .. 1 verre & madére.

Constantin Paul.

Il faut avant tout mettre le malade dans le décubi-
tus horizonlal, ce qui atténue 'anémie cérébrale.

On facilitera la respiration, en faisant arriver de I'air
frais, en ouvrant les fenétres, en supprimant tous les
liens circulaires : cravales, corsets, ceintures.

On fera des frictions au creux épigastique, aux
mains, aux pieds.

Les inhalalions seront aussi tres utiles.
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On fera respirer de 'acide acétique; notons i ce
sujet que les sels anglais sont composés d’acide acé-
tique, mélangé & du sulfate de polasse, sel inattaqua-
ble par cet acide et servant seulement 2 augmenter
la surface d'évaporalion.

L’ammoniaque pourra aussi élre utilisé.

Le nilrile d’amyle est un médicament tres précieux,
qui peut rendre, dans ces cas, les plus grands services.

Le nitrite d’amyle est trés volatil; aussi est-il bon
d'utiliser les ampoules de Boissy, petites capsules de
verre effilées aux deux extrémités, que I’on brise au
moment de s’en servir.

Si 'on en verse quelques goutles sur la paume de
la main, on percoit, en méme temps que l'odeur, une
sensation de fraicheur caractéristique; on éprouve un
sentiment de plénilude dans la téte; le visage devienl
lurgescent; les carotides ballent avec force; le pouls
esl accéléré. Chose remarquable, ces phénoménes
sont limités & la léle exclusivement. Au bout de qua-
tre ou cinq minutes enviren, cetle excitalion diminue,
et, au bout de dix minutes au plus, tout a disparu.

D’aulres produits sont encore des excilants de la
circulation cérébrale : I'éther, 'eau de Cologne et
I'eau de la reine de Hongrie, l'esprit de romarin
composé, qui n'est plus guere employé aujourd’hui.

On a préconisé aussi les injeclions sous-cutanées
d'éther et de caléine.

Enfin I'électrictté est utilisée avec avantage dans
leés cas de syncope chloroformique. On pourra I'utili-
ser de plusieurs fagons. On peut électriser le nerf
phrénique, en mettant le pole négalif de I'appareil a
courants continus le plus prés possible du nerf phré-
nique, au cou, enlre la saillie du sternomastoidien et
celle du scalene, et le pole négalif a I'épigastre.

Onimus a proposé un courant ascendant; il suffit
de placer le pole négatif dans la bouche, et le pole
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positif dans le rectum; ou bien, ainsi que le font de-
puis longtemps les physiologistes sur les animaux, op
fait passer le courant enire ces deux points, en détep-
minant des interruptions rythmiques.

On pourra utiliser la méthode de galvanisatiopn
unipolaire de Remak, en mettant le podle négatif sup
la région cardiaque, et le pdle positif en un autre
point du corps.

On pourraitessayeraussil’électro-puncturz ducceur,

Enfin, un procédé qui parait devoir rendre de grands
services en pareil cas, c'est celui du docteur Laborde,
qui consiste dans des tractions rythmiques de la lan-
gue.

SYPHILIS DU SYSTEME NERVEUX,

Charcot.

Dans les formes graves, I'administration immédiate
de doses élevées peut triompher rapidement 1a ol
'action prolongée de doses moyennes est insuffisante;
il faut donc procéder par attaques de vive force el
chercher a brasquer le dénouement.

Faire des frictions, chaque jour, avec 5 ou 6 gram-
mes d’onguent napolitain ; enméme temps, I'iodure de
potassium est administré & la dose de 6 & 8 ou 10
grammes par vingt-quatre heures, en partie par la
bouche, en partie en lavement.

Ce traitement est maintenu, autant que possible,
danstoute sa rigueur pendant vingt-huit jours environ,
suspendu ensuite complétement pendant quelques
jours, rétabli de nouveau de la méme facon, et ainsi
de suite a trois ou quatre reprises.
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A. Four.nier.

Syphilis cérébrale. — Le traitement mixte est
formellement indiqué.

Prescrire I'iodure de potassium 4 la dose de 5 gr.
par jour.

Chaque jour, faire une friction, pendant 15 minutes
avec 5, 8 et 10 grammes d’onguent napolitain, laissé
4 demeure pour la nuit. .

Ce traitement est prolongé pendant loute la durée
des accidents cérébraux; seulement, au boutde 6 a
8 semaines, on le suspend pendant quelques jours;
puis on ne fait que des [rictions pendant 20 jours envi-
ron. On cesse les frictions pour administrer exclu-
sivement I'iodure de potassium & l'intérieur,

Ainsi de suite, en alternant les deux modes de traite-
ment, afin d’empécher I'accoutumance, qui en dimi-
nuerait 'efficacité. .

Bains titdes, électrisation et pointes de feu sur la
colonne vertébrale.

Apres la disparition des manifestations cérébrales
syphilitiques, on reprend plusieurs fois le traitement,
pour prévenir les récidives.

Enfin, on recommande d’éviter & I'avenir :

1o Les excés vénériens;

2° La fatigue intellectuelle;

3¢ Les exces alcooliques;

4° Tous les genres de fatigue qui peuvent provo-
quer du coté des cenires nerveux des phénomeénes
congestifs,

Syphilis de Ia moclle, — Le traitement ne saurait
étre que palliatif, si le tabes est assez avancé, car le
repos ne sera plus suffisant lorsque les lésions seront
df.venues profondes; souvent méme on sera obligé
d'avoir recouts au trditement chirurgical quilui-méine
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ne meltra pas toujours le malade a I'abri des pégj-
dives.

Le meilleur traitement sera celui de la malagie
nerveuse centrale.

Si I'on est assez heureux pour Lraiter I'affection au
début et que le labes soil spécifique, car plus encore
que la syphilis du cerveau, la syphilis de la moelle
n'est accessible 4 l'aclion du traitement spécifique
qu’a une période jeune, voisine de son début, on aury
des chances d’amélioration et peut-étre méme de gug-
rison. y

Nos agenls spécifiques, si merveilleux qu’il nous
plaise de le supposer, n’ont pas pour effet de guérir ce
une qui n'existe plus, dereconstituer unorganeanéan-
ti, lésion accomplie, de nature irrémédiable. Pour étre
utile, il faut arriver de bonne heure, & temps, c'est-
a-dire avant la destruction des cordons postérieurs.
En d’autres termes, le tabes spécifique n’est accessible
au traitement antisyphilitique que dans ses étapes
initiales.

Il faudra alors agir énergiquement et employerI'io-
dure de potassium et le sublimé a hautes doses et
cela pendant un temps forl Jong. i

Avec ou sans le traitement spécifique, suivant les
cas, les courants continus employés avec méthode, le
nitrale d’argent, les révulsifs, etc., ont donné quel-
quelois des résultats inespérés.

Gommes de Pencéphale. Voyez p. 102.

E. Besnier.

Syphilis cérébrale. — Tous les jours, & I'intérieur,
5 grammes d’iodure de polassium el, a Iextérieur,
frictions avec 8 grammes d’onguent napolitain.

Contre les rechutes, tuir les excés vénériens et al-
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cooliqlw?v les fatigues intellectuelles et toutes causes
d’excitalion encéphalo-congestive.
Injections hypodermiques :

M. S. A. Pour quatre injections,

SYRINGOMYELIE.

Charcot.

Malgré la gravilé du pronostic, il ne faut pas négli-
ger le traitement qui peul enrayer pendant quelque
temps les progres de la maladie,

1l consiste en hydrothérapie et en une révulsion
locale énergique, le long de Ja colonne vertébrale.

Employer les toniques, les iodures.

TABES DORSAL.

Charcot.

Tabes dorsal spasmodique. — Le tabes spasmo-
dique, une fois constitué, peut-il rétrograder sponta-
nément, ou encore sa marche peut-elle étre enrayée
par I'action des moyens thérapeuliques? Je I'ignore.
Relativement au dernier point, les tentatives que j'ai
faites, méme dans des cas ou le mal n’avait pas atteint
son plus haut degré de développement, se sont mon-
trées jusqu'ici peu elficaces.

L’hydrothérapie méthodique, longtemps prolongée,
qui, dans certaines formes de I’ataxie, améne parfois
de si heureux résultats, 'application répétée de pointes
de feu le long de la colonne vertébrale et 'emploi des
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courants continus n’ont abouti, quant a présent, qu'a
produire un amendement temporaire.

L'’emploi des bromures de potassium, de sodium oy
d’ammonium, administrés ensemble ou isolément, 5
pour effel & peu prts certain de diminuer ou de fajpe
cesser méme completement la trépidation et la cop-
tracture. Mais les doses ont loujours dix étre portées
Lres loin pour obtenir ce résultat qui, d’ailleurs, ne
s'esl jamais maintenu plus de quelques jours apres
la cessalion de 'emploi du médicament. :

F. Raymond.

Tabes dorsal spasmodique. — Pour calmer les
douleurs fulgurantes, on a recours aux injeclions hy-
podermiques de morphine.

On peut essayer aussi d’associer 'atropine & la mor-
phine, ce qui permet ‘d’'obtenir des effets alnagésiants,
avec des doses de morphine et d’alropine beaucoup
plus faibles que si chacun des alcaloides était employé
isolément.

En cas d’insuffisance des injections sous-cutanées,
on administre momenlanément le chloral, puis les bro-
mures de polassium, de sodium, de calcium, le sali-
cylate de soude, le bromhydrate de quinine.

L’électricité et le cautére actuel peuvent aussi étre
essayés, pour atiénuer momentanément les douleurs
fulgurantes.

L’iodure de potassium a lintérieur, les frictions
avec un liniment de chloroforme, les bains sulfureux
réussissent quelquefois & produire le méme résullat.

Enfin on obtient, dans certains cas, des effets avan-
tageux, au moyen de sacs en caoutchouc remplis de
glace ou d’une eau & température convenable, que I'on
maintient appliqués sur la colonne vertébrale.

Tabes|dorsal syphilitique. — Les médications di-
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verses, autres que la médication spécifique, sont aussi
favorables sinon supérieures a elle(1).

- TERREURS NOGCTURNES.
A. Ollivier.

Les eafanls qui sont alteints de frayeurs sont des
nerveux; les trailer comme fels.

Ne pas prescrire d’emblée des douches et des lo-
tions froides, car elles excitent. Avoir recours aux
bains tiédes quotidiens, avec I'infusion de tilleul, de
dix, vingl et méme trente minutes.

Prescrire les sédatifs ordinaires du systéme ner-
veux; les bromures de polassium ou de sodium, en
solution, aux doses de 50 cenligrammes a 2 grammes
par jour, suivanl I'dge dn malade.

La valériane et les préparalions quien dérivent, le
chloral et 'antipyrine, peuvent également rendre ser-
vice.

L’opium ne vaut rien,

Le sulfonal, & la dose de 12 a4 25 centigrammes,
administré une a deux heures avant le coucher, est
un bon moyen.

Ne pas permeltre une alimenlation de nature & trop
exciter le plexus solaire, dans la crainte que celui-ci,
par réflectivité, n’ébranle le cerveau.

Huchard.
Hydrolat de tilleul. ...... S e
Sirop de fleurs d’oranger. .. .. .. o 208
[Uréthanes -« < oo e o= oleioioie 50 centigr.

A donner par cuillerée a bouche, d’heure en heure.

1. Voyez_en outre Alaxie.
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Descroizilles.

Bromure de potassium......... 1 gr.
Sirop de chloral . . L HE N 30 —
Eau de tilleul’. .. .- SR S, 90 —

Par cuillerée a café.

Variot.

Chez des enfants irés nerveux, si lescrises se répe-
lent et persistent, administrer de grands bains tiédes,
avec de la décoction de tilleul.

Prescrire & faible dose le bromure de potassium,
qui est un bon calmant; n’en pas prolonger 'usage,
sans de sérieuses raisons.

TETANIE.

Charcot.

Tétanie des gens sains ou tétamie essentielle.
— L’hydrothérapie, les bains tiedes doivent étre em-
ployés avec la plus grande réserve.

Apres les applications belladonées et les liniments
au chloroforme, lorsque, pendant les crises, tout a
échoué pour calmerles douleurs atroces de la crampe,
les injections de morphine, seules, donnent un résultat
appréciable.
 Alintérieur,donner les préparalions a base d’opium,
de belladone.

Le bromurs, le chloral, les préparations a base de
zinc ne donnent aucun soulagement.

Jules Simon.

Tétanio des enfants. — Rejeter 1'électricité et.la
strychnine comme excifants de la moelle.
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Employer les liniments belladonés, opiacés ou chlo-
roformisés & I'exlérieur: les préparations d’opium ou
de belladone a lintérieur.

Pierre Marie.

Tétanie ossentielle. — Il ne servirait a rien de
vouloir agir directement sur la moelle, puisqu’en réa-
Jité celle-ci n’est pasen jeu; donc tréve aux cauteres,
vésicaloires, pointes de feu et autres révulsifs aussi
pénibles qu’inutiles dans le cas présent.

Quoi quel'onaittenté, onneparviendrapasa faire que
le développement du faisceau pyramidal soit normal.

Mais ce que l'on peut obtenir, c'est que, dans ce
faisceau pyramidal incomplet, celles des fibres qui
ont eu une évolution & peu prés réguliere, parviennent
a assurer un fonctionnement suffisant des extrémités.

Pour cela, recourir & une éducation méthodique
des membres : la gymnastique, le massage, les mou-
vements passifs, avec ou sans ténolomie préventive,
seront les principaux auxiliaires.

TICS.

Germain Sée.

Tics doulourcux de la face. — Prescrire I'usage
Journalier de 5 grammes d’antipyrine, et employer,
sous forme d'injections sous-cutanées, la solution sui-

vante :

AMTIDyEine e 8 50 centigr.
Eau distillée . . ... ... o e % —

Sionveutagirplus énergiquement, on ajoute 1 centi-
gramme de cocaine, a chaque seringue de Pravazren-
fermant parties égales d’eau el d’antipyrine.
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Bourneville.

Les grands lics coordonnés complexes ont lieu chez
des xdlots trées arriérés; aussi ne peut-on songer a les
faire disparaitre.

Mais on peut loujours espérer améliorer, modi-
fier les tics, méme chez les enfants les plus idiots. En
se servant comme adjuvants de I’hydrothérapie et
d’une médication reconstituante, le {raitement péda-
gogique donne presque conslamment les meilleurs
résultats.

Nous en avons la preuve dans la section des enfants
a Bicélre, ol I'on s'est efforcé de metire en pratique
la remarquable méthode de Seguin.

Par la gymnastique, par les divers procédés emplo-
yés pour éveiller leurs sens ct les perfectionner, en
un mot par I’éducation, qui, donnée avec deuceur
el bienveillance, développe, pelit & petit, les facullés
intellectuelles et la volonté, en mettant en ceuvre un
dévouement sans bornes et une patience infinie, les
maitres d’école, les mailres d’atelier, les surveillants
el les infirmieres de Bicétre obtiennent tous les jours
des résullats inespérés; c’est a leur zéle et & I'appli-
cation d’'une bonne méthode pédagogique, plutét qu'a
I'age et au développement physique qu’est due la
rareté des tics chez les enfants qui ont alteint I'dge
de la puberté.

Letulle.

Deux indicalions :

i° Calmer par une médication appropriée I’exci-
tabilité anormale et plus ou moins circonscrite du
systéme nerveux moteur;

20 S’adresser & l'intelligence, au moral, i la vo-
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Jonté du patient, afin de tenter un effort inverse, dgs
que Pacces commence ou méme avant qu'il ait liey,

La plupart des tics coordonnés, et méme les plus
tenaces, les bégaiements, se corrigent, s'alténuent,
cessent méme complétement.

C’est au médecin & indiquer la gymnastique spéciale
nécessaire, & maintenir le moral et & soutenir le cou-
rage ct les efforts du patient.

Quant aux médicaments, essayer les sédatifs du
sysleme nerveux, depuis Jes bromures de potassium,
de sodium, d'ammonium, de camphre, le bromhydrate
de quinine jusqu'au chlorure d’or, la valériane pure
ou associée ala quinine (en vue de I'intermittence des
acces), I'aconit (en particulier le nitrale d’aconitine),
la belladone, enfin les préparations d’opium,

Souvent les années, I'apparition d'autres phéno-
ménes morbides produiront des résultats favorables
que n'avaient pu obtenir les médicationsles plus éner-
giques et les plus prolongées,

TRANSFERT.

Luys.

La méthode du iransferl consiste a mellre le ma-
lade en conlact avec un sujet irés sensible, pendant
qu'un aimant est présenté devant le membre ou I'or-
gane dont il s'agit de rétablir la fonction.

Le sujet sensible emprunte, par transfert, le trouble
dont on veut guérir le malade.

Apres quoi, on I'en débarrasse & son tour par simple
suggestion verbale.
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TREMBLEMENT ESSENTIEL HEREDITAIRB

Raymond.

I. TRAITEMENT. — La.{hérapeutique est impuis-
sante pour faire disparailre cette espece de tremblo.
ment.

Prescrire T'hydrothérapie, les douches, les bains
sulfureux, et I'électrothérapie (courants continus, ou
micux faradisations).

A Dlintérieur, ordonner les préparations bromu-
rées, les pilules de Clin au bromure de camphre
(quatre par jour), la noix vomique a la dose de IV a
V gouttes'a chaque repas.

II. HYGIENE. — On peut améliorer I’état des ma-
lades, en les soumeltant & un régime approprié : ab-
sence compléte d’excilants et d'alcools.

TREMBLEMENT HYSTERIQUE.

H. Rendu.

Bains statiques, hydrothérapie.
Suggestion, métallothérapie, aimants.
A T'intérieur, valérianate d’ammoniaque.

TREMBLEMENT MERCURIEL.

Constantin Paul.

Les courants faradiques et les courants continus
échouent d’une fagon presque constante. g
Le bain galvanique, trés différent du bain électri-
que, consiste 2 faire traverser par un extra-courant
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un bain d’eau ordinaire contenue dans une baij-
gnoire isolante; on y plonge le malade. L apparei;
est disposé de telle sorte que le pole positif est any
pieds du maladg; de 'celle maniére, I'extra-courant
assez faible, mais doué d’une grande tension, traverse
Je corps depuis les pieds jusqu'a Ja partie moyenne
du dos. Le sujel esl conslamment traversé par des
couranls interrompus & direclion ascendante.

Le trembleur éprouve un calme remarquable pen-
dant toute la durée du bain; le tremblement diminue
d’une maniére nolable,

Aprds le bain, le tremblement augmente au con-
{raire pendant une partie de la journée.

Mais le lendemain, I'effet calmant se produil 2 nou-
veau, ainsi que le prouve la modification de son écri-
ture.

Une amélioration vérilable commence 4 se faire
sentir vers le sixieme bain.

Les malades prennent un bain d'une demi-heure
tous les deux jours.

Labaignoire ou les malades ont séjourné ne con-
tient pas trace de mercure. Le courant n’agit donc
pas, comme on l'avail soutenu, en qualité d’agent
électrolytique déterminant I'élimination du mercure
reslé dans J'organisme.

Dujardin-Beaumetaz.

Prescrire le phosphure de cadmium, a la dose de
16 milligrammes.

Le tremblement mercuriel s'atlénue considérable-
ment au boul de trois semaines de traitement.

Audhoui.

Employer I'électricité sous forme de courants in-

‘terrompus.

Lererr. — Systéme nerveus. 1k
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Se servir aussi de plaques dynamo-dermiques, pour
combatire les divers accidents nerveux relevani de
I'hydrargyrisme.

Letulle.

Le malade étanl étendu sur son lil, on saisit le
le membre alleint de tremblement, le bras, par
excmple, el on applique rapidement sur toute sa hau-
teur une bande de caoutchouc; encommencant par I'ex-
trémité des doigts et en remontant jusqu'a la nais-
sance de l'aisselle. On obtient ainsi une constriction
modérée que I'on conlinue pendant trois ou quatre
minutes ; aprés quoi la bande est retirée.

L’application de la bande élastique est faite alter-
nativement sur I'un el I"autre membre.

Soit simultanément, soit dans une autre séance, on
applique contre le membre un fort aimant, qu’on laisse
en contact avec la peau environ uue demi-heure.

Chaque jour on répéle la séance.

Dans tous les cas, on a soin d’affirmer au malade
que le succes de ce procédé est certain el que la
guérison sera infaillible,

TUMEURS GEREBRALES.

Péan.

{er temps. — Tracer une ligne parlanl, de I'apophyse
orbitaire externe, a 7 cenlimetres en arriere, dans un
* plan horizontal. De cetle exirémité, élever une per-
pendiculaire de 3 cenlimetres, de fagon a obtenir un
premier point de repere, correspondant a l'extrémité
inférieure du sillon de Rolando. Conduire verticale-
ment d’un conduit auditif & 'autre un ruban, et sur
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la ligne médiane du crane, 247 millimetres en arriere
du ruban, marquer le second point de repére, qui
correspond & I'extrémité supérieure du sillon rolandi-
que. Dessi_ner, aprés avoir précisé la situation dy
centre atteint, la forme et les dimensions présumées
de la tumeur, par une figure circulaire, ovalaire ou
cylindrique, selon les cas.

L’appareil de M. le professeur Massé, de Bordeaux,
facilile celte opération préliminaire.

L'incision varie selon ces présomptions dans son
sige, sa longueur, sa direction et sa forme. En
principe, elle doit étre la plus simplifiée possible,
c'est-a-dire rectiligne ou en s allongée; les besoins
ultérieurs de I'opération pouvant nécessiter d’agran-
dir I'incision, on pourra ainsi la libérer & une de ses
extrémités, en 'arrondissant en lambeau. Le périoste
doit étre sectionné et rétracté avec les parties molles.
L’application des pinces a forcipressureest le procédé
d’hémostase qui nous semble le meilleur. On leslaisse
en place de 2% a 36 heures.

2¢ temps. — Trépanalion avec le polytritome. Abla-
lion du pont osseux et régularisalion de la perte de
la substance avec la pince emporte-piece. Trépaner
largement (deux couronnes de (répan de 5 centime-
tres, d'aprés Horsley). Ne pas praliquer la réimplan-
tation de 1'os.

3¢ temps. — Incision de la dure-mére au bistouri
par une incision cruciale, s'il n'y a pas d’adhérence;
excision circulaire avec les ciseaux courbes, sil y a
adhérence, en ayant soin de ménager, tout autour et
en dedans du rebord osseux, une zone de cette mem-
brane, de fagon a pouvoir pratiquer le pincement des
vaisseaux. Inspection et palpation altentives delamem-
brane, avant d’employer I'instrument de sectiou; il en

e de méme, aprés ouverture de la dure-mere, en
Présence du cerveau,

243
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4° temps. — Ablation de la tumeur par morcelle-
ment méthodique, en allant du centre & la périphérie,
Cette méthode est applicable aux parois et aux poches
des tumeurs liquides. Le bistouri, la curette de Volk-
mann, la pince emporte-pidce pour les tumeurs fer-
mes el dures sont les instruments nécessaires.

Ablation large, en respectant aulant que possible
les centres voisins, mais sans craindre d’enlever les
tissus périphériques qui paraissent atteints dans leur
nutrition. g

Les incisions dans la substance corticale doivent
£étre perpendiculaires & la surface et dirigées surla
couronne rayonnante.

Tenter d'arréter ’hémorrhagie parenchymateuse
par une compression légére avec une éponge fine. En
cas d'insuffisance de la compression, employer la
pince fine & forcipressure, laissée en place pendant
vingl-quatre heures.

5¢ temps. -- Lavage au sublimé. Suture de la dure-
meére, s’il y a lieu, avec le catgut. Drain de caout-
chouc. Suture du cuir chevelu au crin de Florence.
Pansement iodoformé et sublimé, laissé pendant plu-
sieurs jours en place.

TYMPANITE NERVEUSE.

H. Rendu.

I. TRAITEMENT EXTERNE. — Massage. [Frictions
seches et stimulantes.

Douches froides et chaudes.

Eleclrisation : meltre la plaque positive le long de
la colonne verlébrale, la négative sur 'abdomen.

II. TRAITEMENT INTERNE. — Valériane, assa [@-
tida, éther, valérianate d’ammoniaque, noix vomique.
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UREMIE ACCIDEXNTS XERVEUX DE L),

Farrand.

délirante.
tion adopier conire ¢
Trémic délirante. —
bromures 1
action a la
borde) et =
quolidienne :
Le chloral
éviter I'action

“elles?
la forme délirante, les
ents de choix par leur
nerveux central (La-
eux périphérique. Dose
grammes,
mais a la condition d'en
muqueuse intestinale, en
le vébiculant au moy in lavement de lait.
Contre les « aiyufs, OM aura recours aux
inhalations de chloroforme.
Urémie convulsive. — Mémes remédes, s'il s’agit
d'une forme convulsive.
pependant, lorsque les convulsions persistent, con-
selllgr les préparations de belladone, le valérianale
de zinc et surtout le bromhydrate de cicutine, agis-
sant a la fois par son radical, le brome, sur le sys-
léme nerveux central et, par sa base, la ciculine, sur
le systéme nerveux péripliérigue,
il Urémie comateuse. — Dans les formes comateuses,
U faut Intervenir avec une prudente réserve,
le;tlnl]s‘ ;(e)? agents de la médication névrosthénique,
it~on choisip?
© ammoniacaux? Non. En raison de leur naluro
14,

v
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chimique, en les prescrivant, on s’expose a augmenter
dans les tissus la quantité des matériaux dont l'ac-
cumulation cause, en partie, I'intoxication.

Les aromatiques sont préférables. Conseiller le
camphre, qui produit une excitation salutaire de Jg
circulation périphérique.

A coté de cetle médication symplomatique, il y a
une médication pathogénique de ces accidents ner-
veux. On provoquera donc la diurése.

Quels sont les diurétiques de choix? L’eau simple,
les tisanes, surtout le lait, seul ou coupé d’eaux alca-
lines, puis les sels neutres, le bicarbonate ou le sulfate
de soude, A doses altérantes.

Eviter I'emploi des essences, qui ont une action con-
gestive sur le rein, et 'emploi du vin blanc.

La pilocarpine doit étre maniée avec la méme ré-
serve; ses effets se traduisent parla suppléance de la
fonction rénale a l'aide des fonctions cutanées; par
contre, elle agit sur le rein comme un irritant et peut
provoquer ’hématurie. Il faut donc en cesser l’_usage
dés que les urines contiennent quelques hématies.

Le plus souvent se contenterde faire appel a la peau
par les bains de vapeur, les fumigations, les frictions,
et de faire appel a I'intestin, par les purgatifs dialy-
tiques. b

Agir encore sur le sang en augmentant l'oxygé-
nation de cette humeur par I'administration des chlo-
rures, des hypophosphates et par les inhalations
d’oxygene, et sur la nutrition par le régime lacté ou,
en cas d'intolérance absolue, par le régime végéta-
rien.
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URINES TOXIQUES CHEZIESEPILEPTIQUES
ALIENES.
Séglas.

La thérapeutique somatique, qui donne les meil-
leurs résultats, consisle a relever la nutrilion.

Les émissions sanguines, les purgatifs, les sudori-
fiques et les diurétiques employés jadis semblent utiles,
peut-éire en favorisant I'élimination du poison.

On n’a également qu'a se louer de I'anlisepsie gas-
tro-intestinale.

VERTIGE.

Charcot.

Vertige de Méniére. —Voici larégle a suivre pour
I'emploi du sulfate de quinine.

On administre de 60 a 80 centigrammes de qui-
nine par jour, par pilules de 10 centigrammes.

Pendant les huit premiers jours, il se produit une
exaspération, des bruissements et du vertige; on cesse
pendant huit & dix jours et une amélioration réelle se
produit.

A la deuxié¢me reprise, l'exaspération esl moins
forte, et au deuxiéme repos, I'amélioration plus mar-
quée.

On conlinue ainsi, en intercalant des repos de du-
rée égale aux périodes d’administration, jusqu'a ce
qu’on arrive a la guérison.

Celle-ci n'est durable qu’aprés un traitement pro-
longé.

Donner également le salicylate de soude, surtout
chez les arthritiques, a la dose de 2 grammes, puls de
3 grammes par jour,
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Certains vertiges sont constilués, pour ainsi dire,
par deux el«.ments : un élément aigu, caractérisé pap
les altaques plus ou moins élonnnees les unes des
aulres, et un état chronique, caractérisé par un ver-
tige moins fort, mais incessant, qui oblige les malades
a.garder la chambre, souvent méme & éviter toute es-
ptce de mouvements. Dans ces cas, le sulfate de qui-
nine ne réussil pas aussi rapidement, et il_l'aut quel-
quefois jusqu'a sept ou huit mois pour obtenir un
effet utile.

Quelquefois le vertige, lié & un catarrhe de la caisse,
s'amende ou méme disparait sous l'influence du h-al-
tement vulgaire de cette derniere affection.

Ne pas négh"er I'application de révulsifs énergiques,
dans les cas intenses.

Le verlige de Méniere résiste trés souvent aux traite-
ments les mieux dirigés.

Vertige oculaire. — ]. TRAITEMENT INTERNE., —
Administrer la belladone, 4 la dosede 1 centigramme
d’extrait, en .élevant progressivement la dose jusqu'a
provoquer 'intolérance.

II. TRAITEMENT EXTERNE. — Hydrothérapie.

Huchard.

Vertige des avtério-scléreux.— Prescrire un Lrai-
tement, basé sur cetle idée qu'il faut modifier la ten-
sion artérielle. ‘ ;

Les deux principaux agents a lui opposer sont : I'io-
dure de sodium et la trinitrine.



B ——

SUPPLEMENT,

COMPRESSION DE LA MOELLE.
Kirmisson.

A la suite d'une fracture on d'une Juxation, Ja lré-
panation du rachis, et la résection des lames costales
doivent etre tentées, dans le cas ou, aprés un traite-
ment par la suspension et I'immobilisation, long-
temps continué, une paralysie complete du mouve-
ment et de la sensibilité persiste,avec contracture des
muscles et diminution ou perle des réflexes primi-
tivement exagérés,

FOLIE.

Gharrin.

Folie liée aux lésions du foie.— Le lrailem'en_t par
le lait, le calomel et I'antisepsie intestinale rea'hsel‘ll
une amélioration psychique parall¢lement & I'amé-
lioration viscérale.

Seglas.

Folie post cholérique,— Recourir aux antisepti-

ques.
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HYDROCEPHALIE.

HYDROCEPHALIE.
Bourneville.

11 y a deux formes principales d’hydrocéphalie:

1° Hydrocéphalie simple ou idiopathique avec ven-
tricules dilatés et substance cérébrale amincie : le
crine est épaissi, surtout chez les sujets dgés : il n'y
a pas de grandes malformations dn cerveau. )

2° Hydrocéphalie symptomatique. Il y a des mal-
formations cérébrales : absence d’hémispheéres céré-
belleux, tumeurs du cerveau ou du cervelet, ménin-
gite chronique.

Dans le premier groupe, le malade peut guérir;
dans le second, il y a généralement une issue fatale.

Comme traitement, la ponction capillaire ou la tré-
panation avec drainage peuvent donner de bons ré-
sultats.

On peutaussi pratiquer la compression par des ban-
delettes de Vigo, que ’on suspend de temps en temps,
pendant plusieurs jours.

Donner le calomel & l'intérieur.

Recommander des bains salés, I'exercice de la mar-
che et de la parole.

Ghaput.

L’hydrocéphalie ne guérit presque jamais, ni spon-
tanément, ni par un trailement quelconque.

La seule pratique rationnelle consiste a faire une
ponction bien aseptique, & 2 centimdtres de la ligne
médiane, afin d’éviter le sinus longitudinal.

On n’évacuera pas plus de 200 grammes de liquide
A la fois et on praliquera une légére compression.

On pourra répéter les ponctions, tous les huit jours,
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el faire des lavages avec une solution boriquée, tizde
autoclavée. ’

On a conseillé, pour les cranes ossifiés, de trépaner
Ja voitte osseuse, de ponclionner ensuite les venri-
cules, puis de drainer avec un tube de caoutchouc oy
un faisceau de crins de Florence; mais les résultats
obtenus jusqu'ici ne sont nullement encourageants.

INSOMNIE.

Germain Sée.

Le sulfonal, inefficace dans les insomhies doulou-
reuses, est au contraire indiqué dans les insomnies
toxiques; il réussit surtout dans les affections ner-
veuses proprement dites de la névro-asthénie et de
I'hyslérie.

Comme doses, prescrire :

Chez les adultes...... R 14a3gr
Cheg les enfants........... i s 0

FFaire prendre le sulfonal en poudre fine dans une
boissen chaude ; le sommeil est alors obtenu au bout
d’une heure; il est calme; le réveila lieu avec unsen-
liment de bien-étre.

Dujardin-Beaumetz.

Donner la paraldéhyde, & des.doses ne dépassant
pas 4 grammes. ; L

Dix minutes aprés I'ingeslion les mgllades eprouver;
une certaine ivresse, & laquelle succede un somme
agréable, calme et réparateurde 43 8 heures. -

La paraldéhyde est un hypnolique supel?nelézlmc.
morphine et au chloral; le sommeil est plus H
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le réveil, plus facile, est exempl des maux de tate qui
accompagnent invariablement 'emploi de I'opium,

Moutard Martin

1o Le chloralose esl un hypnotique efficace a Ia
dose de 057,30 et Osr,40;

20 Donner deux cachets de 067,20, I'un, une heure
avant le moment ou ’on désire s'endormir et le se-
cond au momenl du premier réveil;

3° Le sommeil esl calme el sans réves;

4° Le sommeil se manifeste de une demi-heure & une
heure aprés;

5° Le réveil a la suile du sommeii est complet, léger,
sans lourdeur de téte;

6° Le chloralose ne provoque aucun trouble de
I'estomac. Quelques personnes accusent méme un
appélit meilleur aprés plusieurs jours de chloralose;

7° Le chloralosen’exerce aucune action sur I'intestin
et ne provoque pas de constipation ;

80 Apres avoir [ail usage plusieurs jours de suile
du chloralose et avoir obtenu le sommeil- avec les
caracteres ci-dessus notés, on conserve, si on reste
plusieurs jours sans en prendre, un sommeil moins
bon qu'avec le médicament, meilleur qu’avant d’en

prendre, et cela pendant une période de deux a qua-
tre jours,

INSTABILITE MENTALE.

Bourneville.

On devrait prendre les dispositions nécessaires pour
que les instables,au point de vue mental, ne soient
point considérés commedes criminels et traités comme
tels ; nous sommes persuadés que bon nombre de
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jeunes malfaiteurs et de récidivisles ne sont autre
chose que des malades.

Ces enfants, confiés & des médecins compélents, sont
susceplibles d’élre grandement améliorés el souvent
guéris. On devra donc instituer pour eux un (raite-
ment toul spécial, hygiénique et surtout pédagogique.

L’hospitalisation de ces malades doit étre delongue
durée ; ils doivent étre T'objet de soins constanls et
prolongés. On ne doit rendre la liberté & de pareils
sujets que lorsqu’on se croit autorisé par une longue
période de calme & les croire guéris.

Méme dans ce cas, ils ne doivenl pas étre affranchis
completement de toute tutelle et I'on doit les avoir
toujours en observation.

KYSTES HYDATIQUES DU GERVEAU.

Lucas-Championniére.

I. TRAITEMENT CHIRURGICAL.— Pour nous, c'est
le trailement de choix, celui quiserade plus en plus
employé a avenir. Les succes oblenus dans les cas de
tumeurs cérébrales par la trépanation ont familiarisé
les chirurgiens avec celte opération, qui présente des
chances sérieuses de succes, depuis que antisepsie et
la connaissance d’un certain nombre de localisalions
c§rébrules permetlent & I'opérateur d’aller droit au
s&pge de la lésion, au lieu de tatonner, et déviter
linfeclion septique que la malpropreté des instru-
ments et des objets de pansements amenait presque
loujours.

L'opéralion du (répan est d’autant plus rationnelle
que la tumeur est parfaitement délimitée, assez facile
4 énucléer, pas trop volumineuse, ni trop. profondect
que sa nature est essentiellement bénigne.

LEFERT. — Systéwe nerveus. 13
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Il faudra comprimer énergiquement la boite cra-
nicnne au niveau de la perte de subslance qu’on luj
a fait subir pour éviler la hernie du cerveau,

On aura recours & I'énucléation, chaque fois qu'on
le pourra; c'est le véritable moyen d’en finir radica-
lement avee Paffection.

Malheureusement, elle n’est pas toujours possible,
surtoul si le kyste est trés volumineux et trés central;
on devra se contenter de ponctionner pour ne pas ame-
ner de lésions trop graves dans I'hémisphére atteint.
Ces ponclions peuvent suffire du reste pour amener
la guérison.

Peut-étre pourrait-on songer & drainer, quoique

le cerveau ne nous paraisse pas trés favorable au
drainage.

Lancereaux.

Prescrire I'iode et 1'arsenic.

MAL DE POTT.
Lannelongue.

Si on ne peut pas supprimer la cause du mal, il
faut s'efforcer d’en atténuer les effets.

L’immobilisation, le repos au lit, avec extension
continue, le corsel de Sayre, appliqué pendant la
suspension, les pointes de feu, appliquées le long du
rachis, suffisent parfois a calmer les douleurs, & en-
rayer le processus tuberculeux et méme i produire
la guérison.
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MIGRAINE OPHTALMIQUE.

Babinski.

Prescrire le bromure de potassium, a la dose de
3, 4, 5 grammes el les pratiques hydrolhérapiques.

Feré.

Prescrire 1'élixir d’Yvon, a la dose de trois cuille
rées par jour d’abord; porter la dose a six cuillerées
par jour,

Purgatif, tous les trois jours.

MIGRAINE OPHTALMOPLEGIQUE.
Charcot.

La thérapeulique de cette affection est purement
symplomalique.

Calmer les douleurs avec de la morphine, arréter
les vomissements, lulter contre le malaise général,
voila ce qu'on pourra faire au début.

Pius tard, pour haler la disparition des phénomé-
nes paralytiques, électriser les malades; donner 1'io-
dure de potassium,

Donner aussi le bromure de polassium, en se basant
sur I'idée que ces phénoménes migraineux, comme
la migraine elle-méme, doivent se rattacher de plus
ou moins prés a ’épilepsie.
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NEURASTHENIE.

NEURASTHENIE.
Alfred Fournier.

Neurasthénie syphilitique. — La particularité la
plus importante du traitement est I'insucces absolu
du traitement spécifique, de I'iodure de potassium et
du mercure. On n’obtient rien, ou plutét on n'obtient
que de mauvais résultals, si massives que soient les
doses, si prolongé que soit 1'emploi.

1l faut surtout, chez les neurasthéniques syphilo-
phobes, lutter contre la tendance quiles pousse & de-
mander, & propos de leur moindre malaise, un traite-
ment spécitique énergique.

On peut se servir des moyens ordinaires employés
contre Ja neurasthénie. Le bromure de potassium,
I'’hydrothérapie, 1'électricité réussissent assez bien.

Mais les meilleurs agents sont encore les distrac-
tions, les voyages, le séjour ala campagne et surtout
les encouragements.

1l faudra avant tout s'attacher & réconforter le mo-
ral des malades.

Cet insucces du traitement spécifique ne saurait
infirmer la nature syphilitique de la neurasthénie. Il
est d’aulres accidents d'origine syphilitique ot cet
insucces se retrouve également. Il suffit de citer

les syphilides pigmentaires, le tabés, la paralysie gé-
nérale.

Jules Cheron.

Ncurasthénie utéro=gastrique par relichement
des ligaments lavges. — Le traitement rationnel de
celte nouvelle maladie est celui de la neurasthénie,
auquel on adjoint les transfusions hypodermiques de

i
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serum artificiel et, pour I'estomac, les amers simples
longtemps continués, pourl'utérus, le massagelocal et
les intermittences rythmées ducourant continu.

NEVRALGIE.
Feréol.
Prescrire:
Sulfate de cuivre ammoniacal. . 2 centigr.
Sous-nitrate de bismuth..... 25 —

Pour 1 cachet. — Prendre 5 cachets par jour, aux
repas ou dans l'intervalle des repas, avec un peu de
lait.

Gilles de laTourette.

Névralgie hystérique.— Le traitement sera celui
de I’hyslérie en général.

Les moyens thérapeutiques, sulfate de quinine et
auires, dont on se sert dans différentes variéiés de
névralgies, n’auront évidemment aucun résultat, sila
névralgie se trouve sous;la dépendance del’hystérie.

Dans ce cas, recommander l'usage du fer ou de
I'arsenic & I'intérieur, concurrement avec le vin de
quinquina. ;

Precrire le sé¢jour a la campagne, l'exercice au
grand air, une alimentalion substantielle et enfin
I'hydrothérapie qui peut avoir une réelle efficacité.

Sion rencontre des névralgies hystériques qui résis-
tent & tout traitement, essayer de la suggestion hyp-
notique dont on constate les merveilleux effets, ou
encore de tout autre agent qui puisse vivement
frapper l'imagination des sujets.

Mais avant tout, il faut se persuader que bien peu,
méme hystériques, sont véritablement hypnotisables.
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NEVRITE GCERVICO-BRAGHIALE.
Faisans.

Cette maladie est de longue durée et résiste & tous
les efforts de la thérapeutique.

L'antipyrine, le sulfate de quinine, la phénacétine,
les liniments calmants au chloroforme, sont aussi sans
action sur elle.

Le meilleur reméde, pour rappeler la contractililg
musculaire, est évidemment I'électrothérapie.

On a beaucoup préconisé, dans ces derniers temps,
le chlorure d'éthyle comme mode de trailement des
névralgies diverses. Il pourrail méme étre employé
comme moyen de diagnostic, pour déterminer la na-
ture périphérique ou centrale de la névrite; dans le
premier cas, la douleur cesserait immédiatement.

FIN
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320 pages avec 237 figures ... .. ..... ... 3fr.50

Lecons sur la physiologie et la pathologie du .

sysiéme nerveux, par Claude Bernarp, 2 vol. in-8, avec
HEMIES, & w019 5 d5 5 gt ais ou e o o e s aes e ALTTES

Anatomie comparée du systéme nerveux, con-
sidéré dans ses rapports avee l'intelligence, par Fr. LEuner
et P. GratioLer, professeurs a lu Faculté des sciences de
Paris, 2 volumes in-8 et 1 atlas de 32 pl. in-fol., fig.
DOILBS. « e w5 e mis o V0 R oo sl e AR T

Le méme, figures coloriées. ... ... ....... 96fr,

Iconographie photographique des centres ner-
veux, par le doctear J. Luys, 1889, 2¢ édition, 2 vol.
gr. in-4, avec 70 photographies et 70 schémas lithogra-
phiés, cartonnés . o o co v v v o vee e wn 0w e A00IES

Petit atlas photographique du systéme ner-
veux Le Cerveau, par le docteur J. Luvs, 1888, 1 vol.
in-12,comprenanl 2i photogravures, cartouné . . . 42 fr.

Appareils nerveux terminaux des muscles de
la vie organique, par L. Ranveen, professeur au Collége
de Irance, membre de I'Académie des Sciences, 1880.
1 vol. in-8 de vir-536 pages, avec figures. . . .. . 10 fr.

Terminaisons nerveuses sensitives. Cornée,
par L. Raxvier, 4881, 1 vol. in-8 de xx-447 pages, avec
HEUres: o= o oa .t bl e e e I 10 fr.

Le cerveau et l'activité cérébrale, au point de
vue psycho-physiologique, par A. Henzen, professeur de
physiologie a '’Académie de Lausanne, 1887, 1 vol. in-16
de 312 pages ok T o e < SHERHOS

L’encéphale. Struclure et description iconographi-
que du cerveau, du ceryelet et du bulbe, par E. Gavoy,
médecin principal de I'armée. 1 vol. in-4 de 160 pages
de texte el 1 atlas de 59 pl. in-4 en glyptographie. —
Ensemble 2 vol. cartonnés . .. .. ... .° . . . 100 fr.




LIBRAIRIE J.-B. BAILLIERE ET FILS

19, rue Hautefeuille, a Paris.

MALADIES DU SYSTEME NERVEUX.
Traité pratique des maladies du systéme ner-
veux, par W. Hammonp, professeur des maladies ner-
veuses a 1'Université de New-York et LABAnie LAGRAVE,
. médecin des hdpitaux. 1 vol. gr. in-8, avec 116 fig. 20 (r.
Traité clinique des maladies de la moelle épi-
niére, par E. Levpex, professeur & I'Université de
Berlin. 1 vol. gr. in-8. . .. .. g R 14 fe.
La thérapeutique suggestive, et ses applications
aux maladies nerveuses et mentales, par le docteur
CuLterne. | vol. in-16 de 318 pages. . .. .. .. 3Ir. 50
La Neurasthénie (épuisement verneux), par le
docteur Louis Bouvener, agrégé & la Faculté de Lyon.
18914 vol. in-8. .. .... W 4008 i M e (16 e 58 6 fr.
Dunervosisme aigu et chronique et des mala-
dies nerveuses, par le docteur Boucmur, 2¢ édition,
RVOITHNC8I 0 o sl e s ot o008 e 038 T 6 fr.
De la Chorée, par G. Sig, professeur & la Faculté
de médecine de Paris. 1 vol.in4. .. ....... 3Ir. 50
L’atheétose double et les chorés chroniques de l'en-
fance, parle docteur J. Aubry. 1892, 1 vol. in-8, 400 p.,
SN By e S A R L Y 10 fr.
Etudes sur les maladies cérébrales et mentales,
par le docteur Corarp. 1891, 1 vol.in-8 de 443 pages 8 fr,
Les maladies de 'esprit, par P. Max Smon. 1892,
1 vol. in-16, de 319 pages. . . ... .. o0 oo 3 fr. 50
Les hystériques, par le docteur LEGRAND DU SAULLE,
médecin de la Salpétriére. 2¢ édition. 1891, 1 vol. in-§
8 (B 105 590 0 0ninio s i s R e Slois siteger ST
Etudes pratiques sur les maladies nerveuses
et mentales, par H. Gisanp pE CalLLevx, inspecteur du
service des aliénés de la Seine. 1 vol. in-8. . . .. 12 fr.
Galvanothérapie, ou de l'applicalion du courant gal-
vinique conslant uu traitement des maladies nerveuses
ct musculaires, par Revaxk. i vol. in-8 de 467 pages. 7 fr.
' Des alfections nerveuses syphilitiques, par le
doctenn AL Zannaco, L ¥ol.in-8 ... ... .0 7 fo.
L’'encéphale. Journal des maladies wmentales et
nerveuses, publié sous la direction de MM. B. BaLt, pro-
lesseur de pathologie mentale a la Faculté de médecine
de Paris, et J. Luys, médecin de la Charité. Collection
complete, 1881-87, 7 vol. gr.in-8 . . ... .. ... 140 fr.
Chaque volume, séparément . . . . .. ceeres. 20fp,
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19, rue Hautefeuille, & Paris.

MALADIES MENTALES.

Traité des muladies mentales, par le docteur
Henri Dacoxer, médecin de l'asile Sainte-Anne, avec le

concours de MM. J. Daconeret G. Dunavet, 4895, 1 vol,

gr. in-8 avec photogravures.

Traité pratique des maladies mentales, 'par le
docteur CuLLeang, médecin de l'asile des aliénés de la
Roche-sur-Yon, 1889, 1 vol. in-18 jésus de 608 p. 6 {r.

Les fronti¢res de la folie, par le docteur CuLLERRE,
1 vol. in-46 de 350 pages. . o . . oo ..o c ot - i

Nervosisme et névroses. Hygi¢ne des énervés et des
névropathes, par le docteur CurLerne. 4 vol. in-16 de
SN R EE G AIB 00 0 0 s O SRR e 3 fr. 50

Traité de laparalysie générale des aliénés, par le
docteur Auguste Voisiy, médecin de la Salpétriére,
1 vol. gr. in-8 de xvi-540 p., avec 15 planches colo-
DIEBEE 0 vl So B RN SRR 61051 (s 1o le oot QUBTTES

Lecons cliniques sur les maladies mentales et *

sur les maladies nerveuses, par le docteur A. Voisiy,
1 vol. in-8 de 766 p., avec photographies et fig. 15 fr.
Lafolie chez les enfants, par le docteur Morrau (de
Tours). 1888, 1 vol. in-16, de 4% p. . . . .. .. . - 3 fr. 50
Les aliénés et les asiles d’aliénés, assistance,
" législation et médecine légale, parle docteur FALRET,mé-
decin de la Salpétriére.1890, 1 vol. in-18 de' 564 p. & fr.
Etudes cliniques sur les maladies mentales et
nerveuses, par le docteur J. FaLrer, 1 vol. in-8 8 fr.
La folie a Paris. Etude statistique, clinique et médico-
légale, par Paul Ganxier, médecin en chef de la Préfec-

ture de police. 1890, 1 vol. in-16. ... .. ... 3 fr. 50
Hypnotisme expérimental. Les émotions dans I'état
d’hypnotisme et 'action & distance des substances médi-
camenteuses, par le docteur J. Luys. 1890, 1 vol. in-16,
avee 28I D) R R R R e e oo S B0
Magnétisme et hypnotisme. Phénomeénes observés
pendant le sommeil nerveux provoqué, par le docteur
CULLERRE, 3° édition. 1892, 1 vol. in-16. . ... 3 fr. 50
La suggestion mentale et l'action 4 distance des subs-
tances toxiques et médicamenteuses, par les docteurs
H. Bounnu et Buror, professeurs a 'Ecole de médecine
a Rochefort. 1887, 1 vol. in-16, avec 10 pl. .. 3 fr. 50

Angers. — Imp. Burpix et Gie, rue Garuier, 4.
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GOFERES. Bandages, pansements, appareils. 1 vol. in-18, avee

81 pl., lig. nom,a‘c.ul..... ........... et I O G T T
e méme, iz, col., carl. .. ..ocvicreciciniannniinan 36 fr.
GOSSELIN, DUPLAY, v1-n\1- UlL, OLLILR BOUILLY SEGO\D ele.

Encyclopedxe de chirurgie. 7 vol. ar.in-8......... 122rr 50

GRIESINGLER et VALLIN. Maladies infectieuses. 1 vol. in-8. 10fr.
GROSS. ROUMER et VAUTRIN. Pathologie et clinique chirurgi-

AT Al B D A TP G CnOoa Gt AN
GUYON (Félix). Chirurgie clinique. 1 Vol. A0-8., .40 ewan. A2
HALLUPEAU. Pathologie générale. 1 vol. in-8.......... 12 fr.

HAMILTON. Fractures et luxations. 1 vol. in-8........ 24 fr.
HAMMOND el LABADIE-LAGRAVE. Maladies du systémenerveux,
L i e R R R ey e e leni deta e a0 LT

HARDY. Maladies de la peau. 1 vol. '1n.8, cart, co AR,
HARRIS et ANDRIEU. Art du dentiste. 1 vol. in- 8 c1rl, . 20 fr.
HOLMES. Thérapeutique des maladies clnrurgica]en des en-~

fants. 1 vol. in-8 de 1.000 p.. avee 330 fig,.......... 15fr.
JOUSSET (M) Les maladies de Tenfance. 1 vol. in- 16. 3 fr. 50
JULLIEN (L. ) ‘Maladies vénériennes. 1 vol.in-S......... 20 fr.
KLLSCH et KIENER. Maladies des pays chauds. | vol. in-8, avea
B D e s e e e e bl e s S 24 fr,
LAVLRA\ (A) ‘ot TRISSIER (J ). Pathologie médicale. 3 edzhon,
Ak e o A SR e e O G R GG Shoeobon AU
LE BEC. Medecmeoperatome. vol in- 18.... T A 0

LEFERT (Paul). Aide-mémoire de pathologie interne. 1vol. in 18
A s A SO O i e G R

—  Aide-mémoire de pathologie genérale ‘et de bactérxologxe.
AN yoliin=18de 300/ prueanh: oo, o testesaissus

— Aide-mémoire de pathologie externe. 1 vol. Tn- 16, cart. 3 fr.

— Aide-mémoire de chirurgie des régions. 2 vol. in-18 cart.
TR o I TS0 T o Pl R R S 3 fr.

— Manuel du médecin praticien. — La pratique Journahére des
hopitaux de Paris. Aids-msmolre et formulaire de thérapeu-
tiue appliquée. 2° édition, 1 vol. in-16 de 300 p., cart. 3 fr.

~ La pratique gynécologxque et obstétricale des hopitaux de Paris.
Sk b BT e A RIS S S eeiatata s o ne e N BHI TS

LEGOUEST, Chirurgie d’armée. { vol. in-8.. 5 4

LEYDEN (E.). Maladies de la moelle épxmére. 1vol. in-8. 14 fr.

MACE Bactériologie. 1 vol. iu-8, avec 173 6g......... 10 fr.
MASSELON. Ophtalmoloile chirurgicale. 1 vol. in- N)ésus 5 fr.
N/EGELE et GRENSER. Accouchements. 1 vol. in-8...... 12 fr.
PENARD et ABELIN. Guide de l'accoucheur et de la sage -femme.
O T B T e e s mes e amn s vases Il
PETER. Maladies du cceur. 1 voi. in-8, avec pl coli . 18 fr.

PICARD (Henri). Traité des maladies des voies urinaires de
I’homme et de la femme 1 vol. in-18 jésus, avec fig. cart, 5 fr.
RINDFLEISCH. Pathologle. Pt L o A A SR 6 Ir.
ROCHARD (Jules). Histoire dela clururgxe frangaise au xix*
IR MMV O -8L 0 86, SR i v s o s 13 [r.

ENYOI FRANCO CONIREB E"; MANL‘AT SUR LA TOSTE
4



LIBR‘AXRIE J.-B. BAILL]YERB ET FILS

SAINT-GERMAIN. Chirurgie orthopédique, thérapoulique des

difformités 1 vol. gr. in-&, avec 129 lig...... voena g ifes
THOMPSON (Henry). Maladies des voies urinaires 2 vol. in-8,
COTuio o wlepraiorels s o ool s giels Nihie sl otk ot olalCTOIST I ARE EF10 L e DI 32 Ir.

VALLEIX of LORAIN. Guide dumédecin praticien. 5 vol. in-8. 50 fr.
VIDAL (de Cassis) et FANO. Pathologle externe et médecine

opératoire. $ivol. In=8 0 00 R s i, JAk s 40 fr.
VINAY. Manuel d’asepsie. 1 vol. in-18, avec 100 fig., carl. 8 fro.
VIRCHOW et STRAUS. Pathologie cellulaire. { vol. in-8... 9 I[r.

Qualriéme examen
Matiére médicale, Pharmacologie, Thérapeutique,
Hygiéne, Médecine légale

ANDOUARD. Pharmacie. 4° édition. 1 vol. in-8, cart, ..., 20 [r.
ARNOULD Hygléne. 92¢ édition, 1 vol. in-8, cart,....... 20 [r.
BEDOIN. Précis d’hygiéne puhhque. 1 vol in-18, cart... 20 fr.
BOCQUILLON-LIMOUSIN. Formulaire des médicaments nouveaux.

BT B T Ty 0 LR R NS e oo S ) e D A0 3 Ir.
— Formulaire de 1'Antisepsie, antiseptiques ct désinfeclanis.
B ()P IR e SR SR T e S i rnison s 3 fr.
BONNET (V.). Analyse microscopique des denrées alimentaires.
1 vol. in-18, 163 tiz., 20 pl. en chrom., cart, s
BRIAND et CHAUDE, Médecine légale. 2 vol. in-§....... 24 fr.
BROUARDEL. Secret médical. 1 vol. in-16............ 3 r. 50
BROUARDEL et OGIER. Le laboratoire de Toxicologie. 1 volé grr.
L L i SIS AT L e 56 00 G ane o r.
CAUVET. Matiére médicale. 2 vol. in-18 jésus.. asy ADILES
CHAI UIS. Toxicologie. 1 vol. in-18 jésus, cart, s s BT
COLIN (Léon). Maladies épldexmques. 1 vol. in-8........ 16 Ir.
DUBRAC. Jurisprudence médicale. 1 vol. in-8,, SRl
FERRAND (E.). Aide-mémoire de pharmacie. 1" Vol. "{n-18 jésus
/Lol R e e o s ¢

FONSSAGRIVES. Thérapeutique. 1 vol. in- 8. %
— Hygitne et assainissement des villes. 1 vol.i

— Hygiéme alimentaire. 1 vol. in-3............
— Hygiéne navale. { vol. gr. in-8, avec 145 fig.....
GALLUIS 1,200 formules. 1 vol. in-18, cart...........
GAUTIER (A )- Sophistication et analyse des vins. { ‘vol. in-18,
avac fig. et pl.icoly car b iB S a G R Sedsr eVt DALLS
GUBLER. Cours de thérapeutique. 1 vol. §ren e Sow 9 00

— Commentaires thérapeutiques du Codex.1 vol in-8.. 16 fr.
. JAMMES. Aide-mémoire de pharmacie chimique. { Vol in-18,
avec fig., €art. .. et s AR 3 fr.

— Aide-mémoire de pharmacie galémque.iv in-18, ﬁ-v cart, 3 fr.
— Aide-mémoire de matiére médicale. { v. in-18, ﬂw cart. - 3 fr.
— Aide-mémoire d'essais et de dosages des médicaments. 1 vol.
In-18 dvet g 4 Cart,  dun Jadh o el el et S G o N U
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JEANNEL. Formulaire offi¢inal et magistral, international. 1 vol.
in-18, carl,.......o... Saie e (el glaiteriad wemiats bls . 6o
LEVERT (P ). Aide-mémoire d’hygiéne et de médecine légale.
Aol In=18, (B0Phy.0 s cvasisincann s s R RARY s sia b e oions &g &
— Aide-mémoire de Lherapeuhquc { vol in- 18 earl,....- 3 fc.
LEVY (Michel) Hygitne, 2.V0l. in=8...0c0.ceoecnocrsiuss 20 fr.

MACE. Les substances alimentaires étudiées au -microscope.
Lavnlsan=8avan B 8L plisnsd wisbvmsenma s S ueeps 14 fr.
MANQUAT (A.) Traité élémentaire de thérapeutique, de malicro
médicale et de pharmacalogie. 2 vol. in-8............. 18 fr.
MORACHE. Hygiéne militaire. 1 vol. in-8, avee 173 fig... 15 fr.
NOTHNAGEL, KOSSBACH ot BOUCHARD. Matiére médicale et

thépapentiqne. [ Yol, 10:8: .oe casvausdersavnmonnses 16 fr.
SUUBEIRAN. Dictionnaire des falsifications et des altérations
des aliments et des inédicaments, 1 vol. in-8, cart,... 14 fr.

TARDIEU (A.). Médecine légale, attenlats aux mccurs, avorle~
ment, blessures, empoisonnement, folie, identité, infanticide,

rrnlldu-«nuuh_nm!!u pendaison. 9 vol. in-8....... .. B4 l'r.
VIBERT. Médecine légale. 2¢ éuition, { vol. in-18 j., cart, 8§ fr.
Cinquiéme examen
Clinique interne, Clinique externe et Clinique obstétricale
Anatomie pathologique
CHURCHILL (Fleetwood) ¢t LEBLOND. Maladies des femmes.

L R o e S oy 18 fr.
COYNE. Traité élémentaire d’anatomie pathologique. 1 vol.

P8, avle BE: oo dvcannivass srsvenstasvususes ks s
CRUVEILHIER (J ). Anatomie pathologique.  vol. in-8." '35 r.

DESPRES. Chirurgie journaliére. 1 vol. in-8........... 12 fr.
EMMET (Th.-A.). Pratique des maladies des femmes. 1 vol.in-8.
15 [r.

GALLARD. Clinique médicale de la Pitié. 1 vol. in-8.... 10 fr.
— Maladies des femmes. 2 vol. in-8..... o
GUYON (IFetix). Voies urinaires. 2 vol. in- 8... ceb 0, 02 52
LABOULBENE. Anatomie pathologxque 1 vol. in-8, cart. 20 fr.
LEFERT (P.). Aide-mémoire d’anatomie pathologique, d’histolo~
gie pathologique et de technique des autopsies. 1 voi. in- er
L e Ta T Ble /o 5 e o b(a S W k6 08 e wimieieiaioh e 0 W e & s 3elr.
— Aide-mémoire de clinique médicale et de dxagnostxc. 1872,
SO 1 8LCAT] o s o ooty o ss SRS Sigpeibrn wiare d araials 3 Ir.
— Aide-mémoire de clinique chxrurgxcale, dhgnosm.. thérapeu~
tique, antisepsie et petite chirurgie. 1 vol. in-18, cart. 3 [r.
MAURIAC. Maladies vénériennes. 2 vol gr. in-8....... . 38fr.
PERRET (S‘) Clinique médicale. 1 vol. in-8........ :
RINDFLEISCH. Histologie pathologique. 1 vol. in 8.
SIMPSON. Clinique obstétricale. 1 vol.in-8............. 12 Mr,
TRELAT. Clinique chlrurgxcale. 2 vhl-sin=8io ot
TROUSSEAU et PLTEu Clinique médicale. 3 vol. ia-8.... 32[r.
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