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PREFACE.

LORSQUE je publiai la premiére édition
«de I Histoire des Phlegmasies , jécrivis
que quand les faits sont pour ainsi dire
tous connus , il suffit de les rapprocher
‘pour en tirer de nouvelles lumiéres. Jen
‘donnai la preuve en rapportant un cer-
.tain nombre d’observations dont le rap~
{‘proéhement physiologique fit connaitre
la natare de plusieurs maladies sur les=
\quelles on n’avait eu que des idées trés-
confuses. Aujourd’hui, jose avancer que
\Fon peut faire pour Ia plupart des affec-

.tions pathologiques, ce que je fis alors
pour les inflammations.

Depuis long-temps cette pensée m’ab-
sorbait entiérement, lorsque I'ouvrage de

&
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M. le docteur Hernandez me to: by
hasard entre lesmains. Non moiiic ‘rappo
d’y voirla majeure partiedes mal..c >scon-
fondues souslenomdetyphus, ctt aitées
-d’apreés le systéme de Brown, querde .
ressemblance de cette doctrine av - celic
gui prédomine parmi les médecir  &’unc
secte moderne, je résolus den foire
Yobjet d'une critique & laquelle r . pus
rallier tous les principes de méile o> ic.
plus en vogue. A mesure que ma'*‘
dans ce travail, je m’apercus qu'il de-
venait le complément de mor ovrage;
sur les phlegmasies. Faut-il s’er. é:onner;
puisque j’étais conduit par les priceipes
quejedéveloppe depuis deux ans dansmes .
lecons publiques. et particuliéres ? Que!
ques-unes de mes ides sont désormais
répandues dans un cercle asses étendu
pour que déja plusieurs méde.ins , le:
regardant commeleur propnete, viennent
quelquefois me les soumettre 3 mo’
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péme , ou les éroncent en public comme
des opinions wulgaires. Dans quel ou-
yrage a-t-on ‘consigné que les fiévreas
essentielles rentreraient yuelque jour
dans la série des inflammations locales ?
Si quelque anteur I'a dit, il faut que ce
soit d’une maniére fortimplicite ,etquon
l'ait oublié depuis nombre d’années,
puisque ceux de nos” tontemporeine qui
se piquent le plus d'érudition, n'en ont
jamais fait aucune mention. J'ai donc lieu
T'étre surpris d'avoir entendu solennelle=
ment déclarer que chacun dtait d’accord
sur ce point, et qu'on s'attendait i voir
incessamment laréduction des fievres pris
mitives généralement admises de nos
Fours. Mais je sais itil est des gens fort
habites ‘fowr trouver daus Ies anciens les
découvertes des auteurs les plus mo-
dertes..”....."
Cette considération , Ta crainte assez
Bien fondée ot je suis qu'on ne-dénature
"Pics idées, et surtout lingérét de 'huma-

a ij
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hité , m’ont décidé & publier cet ouvrage,
sins me permettre de calculer tous les
désagrémens qu’il peut attirer sur moi.
Je sais que je blesse bien des amours-
propres, et que le motif d’étre utile a
mes semblables, ne me servira point
d’excuse auprés de bien des gens. On se
plaindra du défaut de respect pour cer-
taines.autorités révérées; on Y'indignera,
on cherchera & m’humilier ; j’ai tout pré-
vu ; rien ne m‘arréte. Puis-je ignorer que
tous les hommes qui’ ont voulu éclairer
leurs concitoyens. ont été cruellement
persécutés , et que les découvertes les
plus utiles ont excité les murmures de
la. multitude ‘irréfléchie ? Harvée passa
pour fou quand il annonca la dégouverts
dé la circulation ; inoculation, fut solen-
nellement prohibée, et la'vaccine, mal-]
aujourd’hui de violens antagonistes.
Je ne meflatte pointd’échapper au somt

commun ; peut-étre verrai-je au nombge
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de mes persécuteurs. des. hommes que
jestime , et qui m’ont honaré de leur
confiance et de leur protection. I’y serai
trés-sensible ; maisje sacrifie tout au désir
d’étre utile, et'a I'indignation que m’ins-
pirent ces secours barhares quel'esprit de
systéme prodigue a des malheureux, dont
la reconnaissance est souvent en pro-
portion des tourmens qu'on leur a fait
endurer, quand ils n’en ont pas été les
funestes victimes,

Je n’ai point cru devoir adoucir ma
critique par des éloges accordés i la cé=
"1€brité ; jaurais manqué mon but en
inspirant trop de confiance pour des ou-
vrages qui ne sauraient étre lus sans
”‘ﬁang.er par ceux qui m'ont pas été pré-
unis contre les erreurs qu’ils contien-
n-.ent. Je ne dis pas quil ne sy trouve
rlel?.debon, et je désire quon en prafite;
‘mais le ton darrogance de leurs auteurs,
At I'obstination qu’ils mettent a s'@poser
¥ la recherche de la vérité , méritaient
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qq’bn les fit sérieusement rentrer en eux.
mémes ; un jour ils seront appréeiés, et
Phistoire , en les mettant 2 leur ‘pla,ﬁé»i
applaudira peut-étre a ma résolution.
Mais ce motif n’influe en rien sur ma
conduite ; je ne suis point possédé de la
chiméredelimmortalité. Je désirerendre
des.services & I'humanité, autant que
mes moyens m’en donnent la faculed | et
ne suis nullement affligé par Fidée que
d’autres en rendront de plus considéra-
bles, et m’obscurciront avant ou aprés
‘ma mort. Mon but est de formerdes mé-
decins d'une pratique plus heureuse que
ne peut!'étrecelle des systématiques a la
mode. Fy parviendrai, jen suis str,
parce que depuis douze ansyai coutume
d’y parvenir; parce quaucun de ceux
qui m’ont entendu, et qui m’ont vu pra-
tiquer, n'a résisté i la force de Ya vérité :
jose espérer den élever un assez bon
nombre pour susciter & Yerreur des ehs .
nemis C;ui- 'ﬁniront un =iour parla déuwis.
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Les gens qui n'ont coutume de pro-
poncer le nom d’humanité que par spé-
culation , me supposeront des intentions.
pareilles aux leurs;; ils seront appuyés par
eertains médecins qui ont leurs raisons.
pour soutenir que les théories sont indif-
férentes. au traitement. Je les attends,
pour leur répondre , au lit des malades.
Iy a plus, J'en appelle & leur cons-
cience-, s’ils ont le courage de profiter
de mes avis auprés de ceux.qui implo~
reront leurs secours. Je Lis dans la pen-
sée de mes détracteurs.: plus d'une fois.
ils ont senti I'insuffisance de }a doctrine
quon leura silaborieusement inculquée,
difficiles habuere nugas. Mais ils se sont
“mis en avant : ils oat loué , ils ont écrit ,
ils croient leur honneur intéressé & dé-
fendre une cause qu’ils savent bien étre
mauvaise ; €est assez pour m’en faire des
ennemis.

i Ils excuseront les vices les plus frap-
bans de certains ouvrages, en alléguent
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que les auteurs guldes par les vues les
plus profondes , et pleins de la majesté
de leur sujet, n'ont pas dit s‘appesantir
sur les particularités , mais dessiner a
grands traits les caractéres invariables des
maladies, et gue le perfectionnement
des détails appartient aux esprits de se-
cond ordre. Je ne reconnais dans ce lan-
gage concerté, que le bruit’' d'un écho
qui cessera bientot d’étre répété par les
médecins gui chercheront a le vérifier
dans la pratique. Les traits earactéris-
tiques des maladies doivent étre puisés
dans la physiologie : formez un tableau
aussi vrai qu'animé du.malhenreux livré
aux angoisses de la douleur ; débronillez-
moi , par une savante analyse, les oriS™
‘souvent confus des organes souffrans ;
faites-moi connaitre leurs influences ré-
ciproques; dirigez habilement mon (-
tention vers le douloureux mobile ca
désordre universel qui frappe mes sens{_
afin que jaille y porter avee sécurité le
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“paume consolateur qui doit terminer
cette scéne déchirante; alors javouerai
que vous étes un homme de génie. Mais
tant que vous vous bornerez & rassem-
bler quelques traits saillans des désordres
patbologiques, pour en former des
groupes intellectuels qui ne se rattachent
point aux organes ; tant que vous me dé-
fendre=do v¢rifier,par desrapprochemens
physiologiques, la vérité de toutes ces
abstractions ; tant que vous n’aurez point
rallié les désordres les plus violens aux
lésions les moins prononcées , et méme
au degré d’action de chaque viscére, qui
-constitue I'état de parfaite santé , je dirai
que vous n’avez point compris I'énigme
~de la nature vivante, et vos déclamations
ne me feront pas plus d’effet que les cris
devos aveugles partisans...Aureste, ceux-
ci auront plus & souffrir que moi, et je
les plains , parce que la vérité et la con-
solation de bien faire, suffisent pour
me venger,
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Tont autre pouvait en faire  autant
que moi; je le sais : une idée mere bien
exploitée, et les circonstances, font sou-
vent tout le mérite d'un sujet né avec
des talens assez médiocres. Je ne me
flatte point de I'espoir d’étre pris pour
un génie ; mais puisque ma position est
telle que je puis rendre un service 4l'hu-
manité, ma eonscience m’ordonne de
n'en, pas perdre Yoccasion. Voila tout
mon secret ; sil'onm’en suppose d’autre,
on aura tort, et je m’'en soucie fort peu,
puisque je suis préparé a tout. Un jour
viendra que je -serai jugé avec plus
d'impartialité que je ne puis I'étre au-
jourd’hui , et ma mémoire n’en souffrira
point.

_ Plusieurs points de doctrine sont seu-
lement indiqués dans cet ouvrage;
tels que la plupart des maladies ou les
forces vitales sont languissantes. Ceux
qui veulent ecritiquer, a4 quelque prix
que ce seit , diront que je méconnais ces
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alfections, et que je suis exclusif. Ils se
‘tromperont  j’y ai d'autant plus réfléchi,
gue j'ai donné plus d’attention a P'étude
des autres j mais j’ai cru devoir aller au
plus pressé : 4 quoi m’aurait servi de
m’ocouper d’abard des cas pathologiques
ol la méthede stimulante obtient le plus
de succés 2..., J'di préféré m’appesantir
‘sur ceux dont la secte prédominante
ignore le véritable traitement. Mais,
pourquoi serais-je plus sensible & ce re-
prache qu'a tant d’autres > De ce que
javais assez bien traité les phlegmasies ,
ne sest-on pas ecru autorisé a conclure
que je devais avoir perdu de vue tout
le reste ? '
~ Cest an milieu des camps, des ar-
mées , et dans les hopitaux militaires,
que jai rectifié mes premiéres idées mé-
dicales. Jen ai fait la déclaration dans
VHistoire des. Phlsgmasies. Quelques
personnes en prendront oceasion d’argu-
ter contre moi , comme elles I'ont déja
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fait. Suivant elles, on n’y traite que des
malheureux épuisés par la fatigue, les
intempéries de l'air , et les mauvais ali-
mens. Cette allégation est absurde : nos
soldats n’ont pas toujours été tourmentés
par des marches foreées ; ils n’ont -pas
toujours été réduits 2 la misére. Combien
de fois leurs victoires ne lenr ont-elles
pas valu d’excellentes garnisons qui teur
procuraient 4 la fois le repos, et toutes
les commodités de la vie ! D’ailleurs, les
officiers de tout grade ont souvent im-
ploré mes conseils, aussi bien que ceux
de mes collégues. Nous n’avons  pas été
constamment relégués dans les hopitaux ;
bien souvent les médecins civils des
pays o1 nous avons -séjourné , nous ent
appelés i leurs consultations : plus fré-
quemment encore les habitans ont su
nous apprécier, et tirer parti de notre
expérience. Il en est peu d'entre nous
qui-n’aient eu Yoccasion d’associer la mé-
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decine civile 3 la médecine militaire, et
qui n’ait observé les maladies de tous
Jes Ages et de tous les sexes, dans les
différentes latitudes de I'Europe. Nous
avons donc réuni , aux avantages de voir
les causes les plus puissantes des infir-
mités humaines, telles que le froid , le
«chaud, la fatigue , les excés, la disette,
les émanations nuisibles, en action sur
un grand nombre d’hemmes a la fois ;
-nous avons , dis-je, réuni a ces avantages
le privilége de comparer les tempéra-
-mens et les maladies habituelles des
différens climats , et d’obtenir des mé-
decins indigénes des renseignemens pré-
-cieux sur les méthodes de traitement qui
<leur procuraient les succés les plus cons-
tans.

' Quant au reproche qu’on a voulunous
faire de ne point obtenir une indication
Pprécise sur lepoque de Tinvasion des
‘maladies , j’ai peine a croire quil soit
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sorti de la bouche d’une personne Y
Les hommes de guetre seraient<ils done
plusstupides que ces ouvriers et tous ces
malheureux qui remplissenit les hépitaux
civils ? Pourquoi voudrait-on qu’ils eus~
sent la mémoire moins fidele gue les
autres , sur les maux qu’ils ont éprouvés
avant d'étre soumis a l'observation du
médecin ?

On alléguera que les évacuations d'un
hépital sar un autre, nous aménent
‘d’anciennes affections qui n’ont pu étre
iraitées dans leur principe. Mais cette
‘circonstance est en faveur de notre expé-
rience multiforme, puisqu’elle nous met
A méme d’apprécier }a marche des ma-
ladies abandonnées a elles-mémes, o
exaspérées par la continuation des causes
qui les ont produites. D’ailleurs, les
médecins des hépitaux civils sont-ils a
Yabri de ces inconvéniens ? Le malheu-

reux & qui son travail procure & peine sa
snbsistance et celle dune famille nom«
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breuse, mne recule-t-il pas, autant qu'il
est possible , le moment de venir s'en-
fermer dans les salles d’un hopital ? Mais
ce retard pour 'entrée des militaires n’a
jamais lieu dans les garnisons, et c'est
alors que nous obtenons les renseigne-
mens les plus précis sur le commence-
ment , les progrés et la marche des ma-
ladies. Ajoutez a tout cela des hopitaux
bien souvent mieux tenus que ceux du
civil, et dans lesquels une police sévére
prévient tousles abus quirésultent d'une
communication trop libre avec I'extérieur,
et vous saurez a quoi vous en tenir sur le
reproche qu'on nous fait de ne pouvoir
observer 2 loisir I'invasion et les périodes
successives des maladies.

Avjourd’hui, plus que jamais. , je puis
jouir des avantages que Iobservation
d’'une garnison tranquille doit procarer
au médecin habitué a la comparer avec
celle quil acquit dans le tumulte des



Xvj PREFA CE,

camps. Lasollicitude affectuease du gou-
vernement vient d’établir, depuis deux
ans, quatre hopitaux consacrés a l'ins-
touction des jeunes gens qui se destinent
a4 la médecine des.armées. Le conseil de
santé n'oublie rien pour appeler l'atten-
tion du ministre sur cet objet intéressant,
et porter au plus haut point de perfec-
tion le service intérieur de ces utiles éta-
blissemens. Le premier soin de cet au-
glzlste sénat,dontlesmembres figurérentsi
long-temps parmi les premiers chefs de
la médecine. militaire, fut d’épurer le
personnel de santé de ces hopitaux , en
désignant a 'autorité les sujets les plus
capables de remplir les vues bienfaisantes
du monarque. C’est parmi les plus dis<
tingués de leurs collégues, et au sein
méme de I'école célébre oir I'on sefforce
en vain de propager une doctrine meur-
triére , que ces hommes éclairés ont choisi
le professseur chargé de diriger I'ensei-
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gnement delamédecine au Val-de-Grice.
Quelle satisfaction n’ai-je point épronvée
en me voyant destiné & partager cetie
honorable tiche avec un chef qui
m’accueillit aux armées d'une maniére si
bienveillante , qui sut encourager mes.
premiers travaux et m’'obliger 2 de nou-
veaux efforts en m’accordant wne con-
fiance que je devais étre jaloux de mé-
riter } Déja les fruits de cette amélioration
du service de santé de I'hopital militaire
de Paris, et ceux des efforts réunis de
tous nos collaborateurs , se sont mani-.
festés par une diminution si prodigieuse.
dans la mortalité, que toutes les per-
sonnes qui ont les yeux fixés sur cet éta~
blissement, en ont été frappées.

C’est sur ce grand théatre , et sous les
yeaxde M. le Barondes Genettes, que jai
concourn a ces heureux résultats, en
poursuivant les travaux cliniques aux-

quels j’ai voué ma vie entiére. Cest &
b.
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Iobligeance avec laquelle ce digne chef
s'est prété A mes désirs et a ceux de plu-
sieurs élévesqui ont souhaité departager
linstruction médicale du Val-de-Gréce,
que je dois I'avantage d’avoir accoutumé
quelques jeunes médecins & I’observation
de la nature , et de les avoir prémunis
contre le danger des hypothéses et de la
médecine d’abstraction. _
Ainsi, depuis deux ans, rendu i la
pratique civile dela capitale, ot j exercai
d’abord A la suite de ma réception , apres
avoir passé ma premiére jeunesse dans
le service de santé de la marine mili-
taire, je cherche a réunir tous les genres
d’ebservations qui peuvent concourir &
former un véritable médecin, et jy
ajoute la méditation des auteurs les
plus recommandables de tous les temps.
Tels sont mes titres pour écrire un
ouvrage de médecine pratique ; si je les
expose , ce mest point dans lintention
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d’en tirer une ridicule vanité , puisqu’ils
sont, pour la plupart, le pur ouvrage du
hasard, mais afin d'inspirer & mes lec-
teurs une confiance nécessaire, et de les
prémunir contre les insinuations de la
calomnie ‘qui m’a déjd trouvé digne de
ses traits envenimés.
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ANALYSE RAISONNEE DE L'OUVRAGE AYANT POUR TITRE $
Essai sur les Typhus ou Fidvres dites maligues, pu-
trides, bilieuses , muqueuses, jaunes, la peste, etc.;
par J.-F. Hervanoez,, Chevalier de la Légion d’hon-
neur, ancien Professeur de Médecine et de Physio-
logie de la marine militaire des ports de Toulon,
Rochefort, etc.; AVEC LA DISCUSSION DES PROPOSITIONS
FONDAMENTALES DU sYSTEME DE Brown.

« LA doctrinedes fidvresbilieuses , muqueuses,

ataxiques ou malignes, putrides , offre encore

de nombreuses lacunes; peut-éfre manque-

t-elle de bases sévéres, bien déduites des faits, et

arrivant 3 ce degré de certitude, qui seul peut

calmer la conscience de 'ami de ’humanité,
1
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dont les efforts généreux n’ont pas obtenu le

succés qui devait les couronner. » Tel est le

début du docteur Hernandez, dans une intro-

La doctsine duction ot il rend compte des motifs quil'ont
a"sm""es:s" engagé 4 entreprendre le travail qu’il vient de
s publier. Cette réflexion m’a d’autant plus
frappé que, depuis fort longtemps , je l'avais

faite moi-méme, et j¢ V’énoncerais voloatiers

. dans les termes de Pauleur, en me bornant a
retrancher son peut-gire. Je n’hésiterais pas

non plus & lui répondre affirmativement , lors-

qu’il fait la question suivante : « Sl était vrai

que, partant toujours de faits mal vus , incom-
plétement examinés, analysés avec peu de

soin, adoptés de confiance, mélés a des circons-

tances étrangéves......les élans les plus sublimes

du génie n’ont pu que faire arriver a I'erreur ,

ne serait-il pas d'une égale vérité qu’en suivant

une marche opposée, en reprenant les ma-

liéres a leur origine , en recomposant scrupu-
leusement la science dans toute celie partie
importante de la médecine, en utilisant toutes

les observations , toutes les vérités, toutes les

erreurs, il serait possible de faire mieux avec

un génie ordinaire ? » Certes, je ne puis qu'ap-

plaudir a de si sages réflexions ; autrement je
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scrais en contradiction avec moi-méme , puise
qu'en mil huitcent huit j’ai imprimé : « Tant
que Part d’exposer les phénoménes des ma-
ladies n’aura point acquis cetle perfection qui
peut-étre se lie a celle de la science , celui qui
voudra étendre ses idées sur un genre uel=
conque d’affection pathologique, se verra
forcé de remonter A la source premiére , et de
recueillic lui-méme les faits que la nature,
toujours uniforme dans ses opérations, ne cesse
jamais de nous représenter. » (Préface de
0 Histoire des Phlegmasies clironiques. )

Il s’agit maintenant de voir comment
M. Hernandez va s’y prendre pour recomposer
la science dans la partie importante de la
médecine (les fiévres) a laquelle il consacre
ses veilles depuis dix-huit ou vingt ans. La
premiére partie a pour objet de prouver que
Létat des Liquides du corps humain n’est pas
{a causedes fiévres , et ne peut dés-lors fournir
des données précises pour leur classification.

Liétat des

liuides esta
il causc de

L’auteur combat ,.avec force , la doctrine des fitvee 2

humoristes dont les partisans ne sont plus dé-=
sormais assez nombreux pour le faire repentir
des avantages qu’il peut avoir sur eux: Je me
dispenserai de le suivre dans le détail de ses

'



4  EXAMEN DE LA DOCTRINE MEDICALE, etc.

preuves . toutes tirées de la physiologie , de
Panatomie pathologique ou des expériences
faites sur les animaux vivans. Mais je ne puis
m’empécher de rappeler quelques-uns des faits
dont notre auteur s’appuie; et en voici, ce me
semble , un des plus dignes d’attention :

La sanie cancéreuse, la bile 4cre et dégéné~
rée , trouvées dans les ganglions et les vaisseaux
absorbans, la premiére par Crawfort et
Seemmering, 1a seconde par Assalini, n’y avaient
point produit d’inflammation : ’auteur observe
judicieusement que, quand bien méme les
ganglions se présenlteraient alors dans un éiat
de phlogose , on n’en pourrait rien conclure
en faveur de Pimpression irritante de ces li-
quides sur les tuniques des vaisseaux lympha-
tiques, puisque lirritation exercée i leur em-
bouchure suffit pour produire ce gonflement,
ginsi qu’on le voit arriver 3 'occasion d’une
piqire faite & 'extrémiié d’un doigl de la main
ou du pied, ou bien aux glandes inguinales
parl'irrilation du gland ou de Pembouchure de
Parétve.

Je pourrais joindre 3 ces preuves le gonfle-
ment observé dans les ganglions du mésentére
& la suite de lentérite des intestins gréles; et
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cette addition ne serail pas infructueuse , puis-
qu’elle donnerait la mesure de Pimportance
de la prétendue découverte d’une nouvelle
ficvre qui aurait échappé 4 I’attention de tous
les observateurs. Si je svivais cette entérite
dans I’état chronique, peut-étre méme sur les
sujets que Pinventeur croirait avoir guéris par
le quinquina, le vin et autres slimulans,
j’ajouterais aux preuves de M. Hernandez, en
montrant que le carreau ne différe de cette
prétendue fiévre , que par P'anciennelé et le
degré. Examinant, aprés cela, la poitrine des
sujets enlevés par un catarrhe chronique , et
trouvant derriére les bronches , dont la mu-~
queuse est enflammeée , une masse de ganglions
tuméfiés , j’y ferais -découvrir les traces non
équivoques d’une maladie qu'il faudraitappeler
fievre pulmo-médiastinique.

Mais M. Hernandez n'a pas besoin de ce
secours pour prouver que les humeurs ne peu-
vent ni se corrompre, ni contracter d’icreté
durant la vie ; il invoque avec succés les expé-
riences dont parlent Hunter, Nisbet , Girtaner,
Hahnemann, quiprouvent que 'inoculation du
sang des vérolés ne saurait communiquer la
syphilis ; celles de Darwin, Power , Hoffmann
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qui montrent que lavariole ne saurait se trans=
mettre par U'injection du sang des contagiés ;
celles enfin de tous les physiologistes qui ont
injecté dans les veines des substances purga-
tives, vomilives ou aulres, plus oumoins pro-
pres a rendre le sang acrimonieux, et qui
pourtant ont vu que lear aclion ne se manifes-
tait que sur les organes qu’elles ont coulume
de modifier, quand elles sont inlroduites par
les voies digestives.

Cependant, tout en admettant que la cor=
ruption est incompatible avee la vie, je
ne saurais étre enti¢rement de ’avis du doc-
teur Hernandez, lorsqu’il soutient que les hu-
meurs sont les mémes chez un homme qui
vit d’alimens fades et végétaux , et chez celui
qui fait un usage libéral des viandes fortes,
et des boissons alcoholiques. La présence des
Partiéules mercurielles démontrées dans ’inté-
rvieur du corps; la coloration des os par la
ieinture de garance ; 'odeur de violette ,'com-g
muniquée & Purine par les substances balsa-
miques ; Pdcreté de cette humeur , aprés Pu-
sage des diuvétiques forts; le golt de vase
et de marécage , qgue fait sentir la chair de
certains poissons et de quelques oiscaux de
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rivages;la différence de lachair des régions an-
térieures du castor, quialasaveur de celles des
animaux terreslres, d’avec celle des parties
postérieures , dont le golt est analogue a celui
du poisson; P'absorption de lichor putride
que lauteur lui-méme a cilée, tout prouve
que les bouches absorbantes ne sont pas des
sentinelles incorruptibles. Nous verrons si 'en
peut en tirer des conclusions pour I'étislogie et
le traitement de quelques affections morbides.

Je ne veux pourtant pas conclure, de ces

Causes de

réflexions, qu'il existe des fievres occasionnées la fétiditédes

et entretenues parla corruplion du sang; maisje
n'accorderai pas, pour cela, alauteur, quela
félidité desexcrétionsdurantla vie, etlaprompte
décomposilion aprés la mort, soienl toujours
Yeffet de 1a débilité. La féudité des excrétions
muqueuses , qu’il invoque en preuve , n’en est
point une , puisqu'elle coincide souvent avec
Pétat inflammatoire le plus intense, comme
on le voit dans I'angine ; et personne n’ignore:
que le pus du phlegmon se putréfic souvent
d’autant plus vite que l'inflammation est plus
considérable. Quant & la rapidité de la putré-
faction aprés la mort, elle est souvent en rai-
son de la violence de l'inflammation , comme:

excrétions.
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on le voit i la suite des grands fracas des
membres ; et l'auteur a lui-méme observé
qu’a la suite des fiévres, la putréfaction géné-
rale est d’autant plns prompte que la circulae
tion a été plus accélérée et la chaleur plus in-
tense. J’al traité cetle question dans I’ Histoire
des Phlegmasies, ou jai avancé que toute
fiévre qui e prolonge avec activité, entraine
la fétidité des excrétions et la promptitude
de la décomposition aprés la mert. Dans tous
ces cas, la débilité qui améne la destruction,
est effet et non la cause du mouvement fé-
brile , et celui-ci dépend toujours d’une irri-
tation qui peut attaquev les forts aussi bien
que les faibles , mais qui est toujours plus in-
tense chez les premiers.

Du reste, je conviens avec M. Hernandez
qu'on ne saurait classer les fiévres d’aprés la
dégénération putride du sang.

Les articles 5°. et 6¢. de sa premitre Partie
tendent i prouver gu’il ne peut exister de dé-
génération bilieuse ou muqueusc , susceptible
de donner lieu & des fidvres qualifides bi-
lieuses , mugueuses ou pituiteuses.

Comme oa est assez généralement de cet

. oy ' ;
avis, au si¢cle ol nous vlvons, je passe sur
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les preuves dont I'auteur s’étaie pour prouver clasifica-

son opinion , et je mehite d’arriver a la 2¢, Par- tion des f-
vres,selon M,

tie , dans laquelle il propose la wmeilleure el

classification des fiévres.

Elle ne parait pas d’abord trés-compliquée ;
il n’en admet que deux, fiévre inflamma-
toire ou sthénique; typhus, ou fiévre asthé-
nique.

La premiére , avouée de tous les écrivains,
n’est 'objet d’aucune discussion pour l’au-
teur ; et mon devoir est d’imiter son silence,
sauf A me réserver le droit imprescriptible de
mettre en question la nature essenticlle de
ces fiévres et Pexcellence de leur dénomina«
tion , lorsque Yoccasion m’en paraitra favo-
rable. Me voila donc arrivé au sujet de 'ou-
vrage , le typhus ou la fievre asthénique.
M. Hernandez ne peut se refuser a admettre
cetie dénomination rendue usuelle par le plus
célébre des nosologistes modernes , Cullen.

Le typhus, dit M. Hernandez, se carac-
térise par un affaiblissement marqué , essen-
tiel, de tous les systémes principaux de I orga-
nisme , ou au mnoins de quelqucs-uns d’entre
eux. Cet affaiblissement peut attaquer i la
fois tous les systemes : c’est le typhus général,
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La faiblesse est-elle plus marquée dansle sys-
téme nerveux , dans le musculaire ou fibreux ,
dans le lymphatique , nous aurons, suivani
1a différence du systéme le plus affaibli, des
typhus nerveux , musculaire ou fibreux, lym-
phatique, « Tous ces typhus sont daps la
nature , continue-i-il ; ils ont été observés par
les auteurs, mais chacun les a dénommés
d’aprés ses idées particuliéres. » C'est pourquo
il veut rapprocher de ses espéces de typhus,
les fidvres analogues observées par les auteurs,

Attendons, pour porler un jugement, que
ce rapprochement soit fait : le voici... Je laisse
encore parler Pauteur.

« Notre typhus nerveux comprend la plu-
part des ficvres nerveuses des modernes , les
fievres ataxiques, plusieurs des fiévres mali-
gnes , la plus grande partie des fiévres pese
tilentielles et synoques putrides des anciens,
enfin plusieurs fidvres hectiques et inflam-
matoires malignes. Dans ce typhus le systéme
nerveux, les propriétés sensoriales sont plus fora
lement affectés que les autres systémes , que
les autres propriétés, et leur dérangement
donne les symptdmes les plus marqués ,
ceux qui caractérisent ce typhus. »



ANALYSE DES TYPHUS , etc. 11

« Le ¢yphus musculaire se compose desfiévres
dites putrides ou adynamiques pures, pour
les distinguer de celles compliquées avec le
typhus nerveux, qu'on n’a pas su en séparer,
qui ont porté la confusion dans les détermi~
nations de ces fiévres ; d’un grand nombre de
fiévres dénommées pestilentielles malignes , de
plusieurs des synoques , des fiévres inflamma-
toires ardentes et malignes des anciens et des
modernes. Dans ce typhus les systémes muscu-
laire et fibreux artériel sont spécialement af-
fectés. Ce sont aussi ees systémes qui donnent
Iaffection la plus prononcée, les principaux
phénoménes de ce typhus, ccux qui le carac.
térisent. »

« Sous le nom dec #yphus lymphatique,
nous comprenons les ficvres pituiteuses et mu-
‘queuses, la fievre catarrhale asthénique, la
vraic phthisie muqueuse , plusieurs fiévres
lentes hectiques, la seconde période fébrile
de plusieursrougeoles, et quelques hydropisies.
Le systéme absorbant et sécrétoire se trouve
le plus fortement affecté dans ce typhus, et
c'est ce qui donne naissance aux symptomes
les plus prononcés, les plus caractéristiques,
qui se développent dans ce systeme. »
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Telles sont les divisions de 'auteur que j’a
nalyse ; on voit que le typhus général se com-
pose de la réunion de tous les symptémes
qui caractérisent chacun des typhus en par-
ticulier. J’admire la sagacité du docteur Her-
nandez, qui, dans les descriptions, souvent
incomplétes , comme il le dit lui-méme , des
‘auteurs quiont décrit toutes ces maladies , sait
distinguer, au juste , la faiblesse prédominante
de chacun de ses systémes. Mais ce qui m’é-
tonne le plus, c’est de voir que les fiévres ataxi-
ques , qui sont si différentes dans les auteurs ,
dépendent loujours de la faiblesse , plutét que
de Pirritation du systéme nerveux; que la fai-
blesse des muscles cause un état fébrile , sans
que le systéme nerveux, quileurdonne la vie,y
soit pourrien, et que plusieurs fiévres dites pesti-
lentielles, soient de ce genre ; que les fievres in-
flammatoires, ardentes, malignes des anciens et
des modernes, dépendent de la méme débilité;
d’ou il résulterait que moins le ceeur a d’éner-
gie . plus la chaleur fébrile est considérable ,
et que moins les muscles sont vigoureux , plus
il faut de force répressive pour contenir le
malade dans son lit, Je ne suis pas moins.
élonné d’apprendre que la séerétion muqucuse
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est augmentée par I’asthénie dans les fiévres
catarrhales , excepté dans celles qui ne sont
pas asthéniques , c’est-d-dire , excepté dans les
cas ol cette sécrétion ne dépend pas de l'asthé-
nie; que la vraie phthisie muqueuse est au
rang des typhus lymphatiques, précisément
parce que le systéme lymphalique du poumon
ne se trouve pointaffecté ; carc’est ainsiqu’il faut
enlendre le mot vraie, que auteur explique
ailleurs par ces mots, la phthisie muqueuse
sans vice organigue ; que plusieurs hectiques
appartiennent au‘ méme typhus » pourvu que
le systéme lymphatique soit. intact. Je vois
clairement désormais que l'altération du sys-
téme absorbant est la condition la moins né-
cessaire pour constituer un lyphus lympha-
tique, et qu’il faut bien conslaler I'intégrilé
de ce systéme dans la seconde période fébrile
de plusieurs rougeoles, et dans quelques hy-
dropisies qui pourraient avoir des droits au
caractére typhique.

Combien d’autres, avant lui, ont cu dis-
tinguer, dans les histoires de maladies des au-
teurs anciens , et de ceux des derniers siécles,
les classes, les genres et les espéces dont ils
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avaient rempli leurs cadres nosologiques ! Et
cependant ces cadres se refont tous les jours!

* Est-ce que Von n’aurait pas encore trouvé le
véritable point de ralliement pour se recor=
nattre au milieu d’un tel chaos ? Mais, n’antis
cipons point sur une question que je dois traiter
ailleurs.

O en serait lamédecine side pareilles théo=
ries pouvaient encore trouver des sectateurs?
TAchons maintenant de juger , parladescription
que Pauteur va donner de ses trois typhus, s'il
pourra justifier leur nature asthénique et l'in-
variabilité de leurs caractéres distinctifs.

Dansles prodromes du typhus nerveux, qu’il

Deseription décrit le premier, on trouve cet €lat de fa
dutyphusner- tigue , de morosité , d'irritation , de malaise ,
veux. d’'inappétence , de variations dans la tempéra«
Prodromes. 4 v de la peau , dans les excrétiens, etc. qui
précéde toutes les affections graves ; mais 1'au~
teur attribue tous ces symptémes a celle-ci.
Qu'importe qu’il en place ensuile une partie
dans les prodromes de quelque autre typhus,
poucrvu qu'ils ne s’y trouvent plus dansle méme
ordre? Avisez-vousde lui soutenir que tout cet
appareil de langueur peut étre le simple effet
de la douleur d’un viscére , et qu’il se dissipe
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q 1elquefois par de 1égers moyens, il vous ré-
pondrait que dans ces cas, il manquait sans
doute quelque chose des cinq pages de symp-
tdmes précurseurs qu'il vient de vous détailler ;
ou que I'heure , Vordre , lintensité , le degré
de quelques-uns d’entre eux, n’élaient pas
absolument les mémes. Avec de pareilles res-
sources, un homme d’esprit ne sera jamais pris
en défaut.

En commengant la description du premier pregier
degré du typhus nerveux , 'auteur dit que c’est degré.
« lorsqu’il se prononce lentement qu’on peut
avec facilité suivre ses développemens et sa
marche. Les premiers symptomes se con-
fondent méme souvent alors avec ceux
des prodromes , au point qu'il est difficile de
décider quand le typhus a commencé d’exister
réellement. » Mais cet état de fébricule , dont
parle 'auteur, ces frissons vagues , ces chaleurs
séches, cette faiblesse, cette vivacité insolite
des sensations , cet état douloureux des prin-
cipaux appareils , avec tremblement, faiblesse
inusculaire , céphalalgie , dégofit, ete. tous ces
désordres , en un mot , progressivement accrus
dans I'espace de plusieurs semaines, et quelque-
fois de plusieurs mois , et qu’il nous donmne
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comme pathognomoniques de son typhus nere
veux, quand il ne dépend pas de la contagion,
sont précisément, a mes yeux, la preuve qu’il
n’existe pointalors de vrai typhus.

M. Hernandez, rempli de sa théorie brow-
nienne , considére tout cela comme Ieffet
de la débilité croissante des forces vitales, qui
se termined la finen typhus : mais il oublie que
cet atfaiblissement graduel n’est que I'effet de
la souffrance des viscéres fatigués par des sti-
mulansdont lasoustraction suffirait pourarréter
les progrés de la faiblesse. Au lieu de stimuler
a Pavenir de semblables malades, qu’il les
mette d la dic¢te, 'qu’il leur donne un peu
d’eau pour toute nourriture , il verra les forces
vitales se remonter , 'appétit se ranimer, et
tout P’appareil fébrile disparaitre sans retour,
pourvu, toutefois, que la désorganisation des
viscéres ne soit pas déji consommde.

Il nous parle de douleurs simulant le rhu-
matisme , douleurs qui sont, d’aprés lui,
vraiment pathognomoniques. Mais ces dou-
leurs ne sont que des sympathies de Virritation
de la membrane interne des voies digestives,
et la prostration avec insensibilité, qui leur
succede bientdt, leffet des stimulans par less
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quels il a empéché la guérison de 1a maladie.
F’en suis fiché pour lui et pour tous ceux qui
font un étre abstrait de 1a faiblesse ; mais I'in-
térét de 'humanité , que nos Browniens, bi-
tards ou légitimes, ont pris a tiche de tor-
turer jusqu'au dernier soupir, me force de
leur faire observer qu'ils ne sont pas physio-
logistes.

M. Hernandez veut que les douleurs mus:
culaires soient ici le signe du typhus nerveux,
tandis qu’ailleurs il les regarde comme 1'in=-
dice de son typhus musculaire. L’un n’est pas
plus exact que Pautre ; car quand le systéme
musculaire fibreux est douloureux, s’il n’est
pas affeclé primitivement, comme dans le
rhumatisme , il Uest par P'influence d’un vis=
cére irrité, surtout du canal digestif, ou par
Firritation du rachis, etc.; mais cette lésion
a ses signes.

Que signifie une faiblesse de nerfs qui al-
lume une fitvre ardente ; produit le délire,
Pactivité insolite desorganes des sens, etc. ?
Oila place-t-il? Dans le centre nerveux ? Mais,
comment la distinguer des phlegmasies du cer-
veau? Dans les extrémités ? alors ce ne peut
étre que dans les points les plus sensibles, et

A
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nous voild reconduiis au tissu des membranes ,
mugqueuses , aUX sens internes mobiles des sym-
pathies et des grands mouvemens. Croit-il
que la faiblesse suffise pour exalter ainsi ac-
tion nerveuse ? N'est-elle pas plutdt Deffet
d’une irritation qu'il s’agit d’étudier, aulicu de
dire niaisement : le malade est faible ; donc sa
maladie vient de faiblesse ? Mais cette ques-
tion se représentera souvent dans le cours de
cet ouvrage.
Voyons le second degré de son prétendu
Second de. [YPhus nerveux, qui se caraclérise par un
gré. affaiblissement prolongé , profond , des forces
“ witales , qui s’étend successivernent a tous les
systémes , mais qui reste plus inarqué dans le
nerveux.

D’aprés les réflexions que je viens de faire,
les slimulans employés dans les prodromes
pourraient bien y avoir beaucoup de part,
dans cerlains cas, et j’engage M. Hernandez
a revenir un peu sur des experiences qu’il
croit sans doute décisives. '

‘Mais il ajoute : « Dans quelques fiévres con-
tagieuses et pestilentielles, ou 1’action des
causes est rés-forte, ot les predromes n’ont
pas cu le temps de s'établir, le second degrd
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forme aussi la seconde période de la maladie ,
v¢ il est souvent plus marqué, plus long que le
premier degré que lintensité des causes
abrége aussi.» Ainsi le typhus, produit des
miasmes putrides, est confondu avec les fidvres,
ou prétendues fiévres, qui viennent de ce qu’on
a tourment€ les viscéres par I’abus prolongé
des stimulans de toute espéce, parce que:la
faiblesse parait, dans l'un et Pautre cas, & une
certaine €poque de la maladie; mais ce point
de similitude ne suffit pas pour encadrer tout
cela dans la méme case.

\

L’auteur s’exerce ensuite a peindre les symp-
tomes effrayans du plus haut degré de prostra=
tion : elle se marque dabord par la di-
minution de ’activité de la circulation, la
torpeur de Uesprit et du corps, etc.; il pré-
cise ’état de chaque fonction, Pordre., les
heures, le degré de chaque lésion , comme si
le défaut de quelques-unes de ces conditions
devail changer la nature de la maladie. L’épo~
que de 13 mort n’a rien de fixe ; elle s'étend du
3. au ,35°. jour. Rien d’étonnant dans celte
latitude ; car combien de maladies ne peuvent=
elles pas se rapporter au ‘typhus nerveux de

M. Hernandez!

a.
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Tl déerit aussi la convalescence ; mais, pour
le méme motif, je me dispenserai de faire des
réflexions sur les particularités qu’il lui as-
signe; car j’aime i savoir précisément de
quoi il s'agit , quand je traite un sujet quel-
congque.

La descriptiondu typhus musculaire exige

Description _, . "
dit notre auteur, une attention d’autant plus

du typhus
musculaire. particuliére, qu’on s'est fait de fausses idées

sur sa nature. Il ne s’arréte point sur les causes,
parce qu'on peut leur appliquer ce qu’il a dit
de celles du nerveux. Mais qu’en a-t-il dit ? que
ce typhus était le produit de causes débilitantes.
Et que pouvons-nous conclure d’une indication
aussi vague , lorsque la description que P'auteur
nous a donnée de ses malades , nous a montré
des hommes sur-excités dans les principaux vis-
céres ?

Les prodromes du #yphus musculaire pré-
«rodromes,, , s .
sentent des 1ésions morbides ol I’on reconnait
encore l'influence du systéme gastrique en état
de sur-excitation. Ces prodromes sont donc,
pour ainsi dire , analogues i ceux du typhus
nerveux. La principale différence se tronve,
selon moi, dansla constitution des malades ,
ou vient de ce que Virritation cérébrale n'est
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noint compliquée avec la gastrique , comme
1 arrive quelquefois dans son typhus nerveux.
Du reste . M. Hernandez laisse un grand: vague
sur toutes ces queslions malgré ha précision
minulieuse dont il se pique.

T’ai pourtant observé qu’il donne au typhus
musculaire débutant des mouvemens fébriles
précédés de frissons , et revenant avec plos de
régularilé dans la soirée , que durant les pro-
prodromes du typhus nerveux. Les. intermis=
sions ou rémissions. qui les séparent:, devien-
nent successivement moins sensibles, et la
ficvre prend enfin le type continu. Or,
comme l’anorexie , leslassitudes, les douleurs
des genoux, etc. ne manquens jamais de
saccroitre en proportion, il est de toute évi-.
dence que M. Hernandez vient de nous décrire
ce qu’on appelle un embarras gastrique ; ce
qui, dans bien des cas, serait nommé, avec
beaucqup d’avaptage pour les malades., yne.
irrilation gastrique..

Le premier degré du typhus musculaire se. i
reconnait au développement completde la fié~gegre.
re , A ses exacerbalions toujours plus évidentes,
et plus fortes, dout les symptomes annencent
a la fois et P'excitabilité trés-augmenlée de la
fibre masculaire »sur-lout daps le systéme vas~
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culaire , et un affaiblissement trés-prononcé,
qui augmente continuellement. Voild done la
lésion des fibres musculaires accusée de pro-
duir: une irritation violente dans toute 1’éco=
pomie ; et cetle lésion, c’est une faiblesse.
Voyons donc l'influence de la faiblesse des.
muscles.

« Exacerbation sans frisson , dans la soirée,
chaleur vive, briilante , mordicante au tact
(et le docteura soin de nous assurer que cette
chaleur tient & la faiblesse ) ; pouls fréquent ,
vif, ou petit, dur, tremblolant , mais fou-
jours régulier ; respiration ¢élevée, haleine
chaude , yeux rouges, céphalalgie sus-orbi=-
taire ; langue rouge , séche . brune, gercée,
raccornie, tremblante ; soif, appétence im-
modérée pour les boissons froides et acides ;
souvent et s’il y a une congestion vers la
téte (j'avais bien dit que la distinction des
deux iyphus éiait vague ), faible ou forte
hémorrhagie nasale ; excrémens liquides ,
aqueux , fétides, et communément douleurs
ou au moins pincement des intestins. » Tel
est le résumé des symptémes caraciéristiques,
du prétendu typhus musculaire. -

Discussions, Puisque M. Hernandez voulait associer I
Physiologie de Bic-‘tl,at au Brownisme, et dis=
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tinguer les ficvres d'aprés les tissus le plus
lésés, il aurait beaucoup mieux fait d’attri- Surtesiége
suer ces troubles & Paffection prédominante decetypbus.
du systéme gastrique , comme on 'avait fait
avant lui, quoiqu’en laissant du vague sur la
détermination de la nature de celte affection.
Mais venir nous assurer d’un ton d'inspiré
que P'asthénie des muscles et des tissus vascu-
laires fibreux excite une ficvre ardente , avee
des lésions plus marquées dans les voies gas-
triques que dans les muscles mémes, ¢’est nous.
supposer étrangers a toute physiologie , a toute
pathologie mémie; car enfin, Vinflammation
rhumatismale nous a fait apprécier I'influence
du sysiéme locomoteur sur les autrés organés.
Quoti, c’est & raison de la faiblesse des mus-
cles et des vaisseaux sanguins , plutét que par la
lésion du systéme nerveux , qu'il'y a eéphalal-
gie, tendance 3 se déeouvrir (signe de l'ardeur
qui dévore l'estomac ), eontorsions des yeux ,,
trismus , grinéement de dents , hydrophobie,
terminés en peu de témps, nous dit 'auteur,
par la paralysie de cesophage et par la mort !
Et les pétéchies, « qui se montrent le plus
souvent dans les typhus musculaires purs; » Surlespés
sont-elles le simple effet de Pasthénie des ca- téchie.
pillaires sapguins ? Qui, sans doute, d’aprés



Y4 EXAMEN DE LA DOCTRINE MEDICALE , etc.

Yauteur et ceux de son école. Elles viennent,
comme les hémorrhagies , de la faiblesse de
ces vaisseaux incapables de retenir le samg,
qui est poussé dans leurs calibres... Mais qui I’y
pousse donc avec tant d’énergie , puisque le
caeur est, aussi, frappé d’asthénie ? Ah ! j’ou-
bliais que c’est la fievre , enfant miraculeux de
Yimagination des médecins, qu’ils sont par-
venus 3 concevoir comme essentiel, sans
pouveir le représenter autrement que comme
Veffet d’irritations locales , qui cependant peu-
vent le produire sans qu’il soit essentiel. C'est
sans doeute V'intensité de cette fidvre essentielle
qui, se trouvant plus considérable au printemps
et durant les chaleurs de 1%é1é, en méme
temps que le coeur et les vaisseaux sont plus
.asthénifiés , fait que les pétéchies etles hémor-
rhagies sont alors plus communes. Autant
vaudrait placer la force qui pousse le sang hors
de ses vaisseaux , dans une awra ou dans une
facullé occulte , comme Vont fait quelques
¢coles anciennes.

L’auteur fait aussitét mention des. vibices et
auires extravasations sanguines, ainsi que- des
hér.novrha,gies. passives , absolument passives ,
qul se présentent dans la peste et les typhus,
carcerajres ; elles dépendent aussi dela faiblesse

Surles hé.
taarrhagies.
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des vaisseaux. Mais , si le coeur el les capillaives
sont si faibles , pourquoi la circulation ne s’ar=
réte-t-elle pas d’abord , comme il arrive dans
de plus haut degré d’activité des miasmes ? Qui
distingue ce degré de celui ou la fiévre existe,
si ce n’est la réaction ? Les miasmes provoquent
donc alors une violente excitation ; cette exci-
tation est donc un témoignage d’activité vilale;
car quelle autre preuve en voulez-vous, que
Pexaltation des propriétés organiques? Si la
réaction dépend de la faiblesse , elle doit étre
en raison de celle-ci; et le traitement doit
étre d’autant plus stimulant, que la réaction
sera plus vive. Pourquoi donc conseillez-vous
plus bas de ménager., dans ces cas, I'emploi
des excitans de peur d’opérer la désorganisa=
tion ?

Yaurais bien d’autres contradictions 3 vous

Sur la force

reprocher, ainsi qu’aux Browniens vos cOn- 1 faiblesse

fréres , qui veulent, pour admettre un état sthé-
nique de V'économie, et par conséquent la
nécessité des sédatifs, un pouls plein, une
turgescence des formes, une coloration d’un
bel incarnat....Jele vois bien, vousignorez que
ces conditions ne se rencontrent que dans les
phlegmasies des gros faisceaux de capillaires
sanguins , avec un grand obstacle i la circula~

du pouls et
des musclesc
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tion , et surtout avec peu de douleur, YVous ne
savez méme pas que si de semblables phleg-
masies deviennent trés-douloureuses , le pouls
se rétrécit 4 I'instant , les formes se dépriment,
et qu’alors la faiblesse devient extréme. Vous
n’avez doncjamais vu une péripneumonie avec
un pouls vigoureux le premier jour, offrir le
lendemain _ lorsque Panxiété s’est accrue, un
pouls petit , faible et serré , et ce pouls se
relever, deux ou trois fois de suite , aprés la
saignée ?

Vous voulez de la force : quelle est votre
inconséquence ! Et ot done la désirez-vous ?
Expliquez-vous, du moins. Dans le pouls ? je
viens de vous montrer que la douleur la dé-
truit, méme dans les phlegmasies le plus rap-
prochées du phlegmon, 4 plus forte raisondans
celles des membranes, dont vous parlezieisans
les connatltre,.... Dans les muscles ? est-ce que
la force musculaire d’un péripneumonique ,
méme le plus robuste , est augmentée ? Cette
force est-elle en plus dans une fiévre inflam-~
matoire ? Vous n’y trouvez que de la faiblesse ;
seulement elle est d’autant moindre que les
viscéres principaux sont moins douloureux. It
ne tient méme qu’'a vous d'augmenter cette
faiblesse en donnant quelques bonnes doses



ANALYSE DES TYPHUS , etc. 27

de vin aux maladesaffectés de ’'une oude 'autre
de ces maladies. Songez donc que plus les
forces sont exaliées dans les fonctions orga-
niques, moins elles prédominent dans les
muscles , et que la douleur d’'un viscére en-
flammé , occasionne une grande dépense de
forces.

Mais , si vous voulez absolument de la force
musculaire pourreconnaitre des maladiessthéni-
ques, jelezles yeux sur ce frénétique que quatre
bommes peuvent a peine contenir dans son lit,
Il doit vous inspirer une grande satisfaction. —
Non, certes, direz-vous, car le cerveau est ma.
lade. Mais nous distinguons : si son pouls est
grand et vif,, et saface colorée, nous lui accor-
dons le plus haut degré de sthénie ; mais si ’ar-
tére est déprimée, c’est une fiévre ataxique, et
toute fiévre ataxique est due a la faiblesse. — En
vérité , c’est une plaisante faiblesse que celle
qui triple tout 3 coup la puissance musculaire.
Mais il faudra donc encore vous apprendre
-que Dirritation cérébrale est rarement seule ;
que toutes les fois que l'irrilalion gastrique,
qui la complique ordinairement, et qui trop
souvent la produit, devient un peu considé-

-rable ,1a douleur anéantit les forces ; car I'ac-
tivité ‘des organes locomoteurs n’est aug-
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meniée par Paccélération de la circulation:;
que quand celle-ci ne dépend pas de la dou-
leur organique d'un viscére. Vous ne pouvez
donc apprécier les forces en général, par
celles des muscles en particulier..

Puisque nous sommes sur le chapitre des
irritations cérébrales, permeltez-moi une ques-
tion : croyez-vous qu’une apoplexie , qui dans
son plus haut degré , paralyse lous les muscles
et jusqu’au ceeur , soit I’effet de la faiblesse ?
Nous distinguerons: oui, si le sujetest faible ;
non, s’il est fort; car 'une est passive, et
Pautre est aclive. — Qui vous I'a dit ? Quelle
est la ligne de démarcation entre ces deux
apoplexies? Etes-vous bien slirs que chez ce
vieux goutteux, épuisé, cacochyme; qui tombe
en apoplexie  la congestion ou Pexhalation,
soit sanguine , soit séreuse, se fait par des
lois différentes de celles qui président A sa
formation, quand la goutte est imprudem-
ment répercutée chez un sujet jeune et plein
d’énergie vitale? — Mais nous guérissons l'une
par des stimulans, el ’autre par des saignées. —
Avrétez ; vos stimulans ne vont pas agir suc
le cerveau ; et c’est par la loi des révulsions,
que vous soulagez votre malade... Mais je ne-
saurais enirer dans celte nouvelle question , que
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’g, ne crains pas plus d’approfondir que la
precedente Je n’ai voulu que vous prouver
que la faiblesse donnée comme chef d’une
classe de maladies, ne signifie rien du tout,
et que vous étiez en contradiction avec vous-
mémes dans vos distinctions des maladies en
sthéniques et en asthéniques.

Je reviens a2 mon analyse. Le docteur Her- Sur I'état
nandez nous parle d’un sang séreux et foncé , 4" 26
et d’'une couenne qui n’est pas celle des ma-
ladiesinflammatoires. Sonimagination supplée
teid la réalité: ellele porte 4 fondre, 3 décom-
poser le sang de ses fyphigues , et i V'assimiler
au sang des personnes réellement épuisées.
Comme il n’a point distingué le vrai typhus,
dont je n’ai encore rien dit, des irritations
gastriques et cérébrales qu'il a observées et
trailées pour des typhus, beaucoup plus sou-
vent qu’il ne peut se 'imaginer, je me crois
dispensé de toute autre réflexion.

Il nous entretient, aprés cela, de diarrhées Sur Igs
fétides ; et n’est-il pas convenu que toutes les dia“}l‘i:’ ot
excrélions étaient fétides dansles figvres violen~ )
tes ? L’augmentation de celle des intestins an=
nonce, dans les figvres , P’irritation de la mem-
brave interne du colon. Si les selles sont
iavolontaires, om - doit s’en prendre 3 Vin<
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fluence qu'exerce sur le cerveau la douleur
de tout le systéme muqueux gastro-pneumo-
nique frappé de phlegmasie ; mais si les in-
flammations des membranes séreuses , aussi
bien que celles des grands parenchymes ,
produisent les mémes effets , & plus forte rai-
son doivent-ils avoir lieu lorsque Virritation
sympathique de ’encéphale devient assez con-
sidérable pour altérer son organisation; et
certes, rien n'est plus facile. Ne voit-on pas
tous les jours la douleur d’une partie externe
occasionner du délire el faire oublier au malade
ses premiers besoips ? Peut-on étre surpris que
les opérations intellectuelles, ’action des mus=
cles volontaires et les contractions du caeur,
soient troublées et affaiblies , lorsque le centre
sensitif regoit de toute I'éiendue des grandes
surfaces muqueuses, qui sont de véritables sens
internes, des irradiations douloureuses ? Ne
connait-on pasl’influence d’une bonne et d’une
mauvaise digestion . d’'un air sain ou cor-
rompu, sur les fonctions de Pencéphale et sur
, tous les mouvemens de lorganisme qui en
dépendent‘? Ne doit-on pas s’attendre 3 ce que
la pulpe cérébrale , continuellement tourmen-
tée par les vibrations tumultueuses qui con-
vergent vers elle, entre enfin, aveg les capil-
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laires sanguins qui la pénéwrent , dans une
érection morbide capable de compromettre
I'intégrité de son tissu?

« Le météorisme est icil’effct de la faiblesse, Surleme-
etle ventre n’est point douloureux comme dans éorisme.
Pentérite et dans la fievre puerpérale »... N’au-
rait-il pas confondula péritonite avec I’entérite ?
Ignorerait-il que la douleur de cette derniére
affection se manifeste plutét par des lésions
sympathiques , que.par la sensibilité au tact,
et que ces 1ésions sympathi_ques’sunl précisé-
raent les symptomes de son prétendu typhus?

Le météorisme _ dans les fiévres, dépend
toujours d'une irrilation prédominante qui
intéresse Loute 'épaisseur du canal digestif, y
pro#}uit un élranglement , y fait affluer les
liquides, et détermine le dégagement des gaz.
Il n’est donc point Veffet direct de la débilité
générale, nila preuve de Pasthénie de la mem-
brane musculeuse des intestins, On ne saurait
donc en rien conclure en fayeur du caractére
adynamique des affections fébriles.

Viennent ensuite les vomissemens de bile
verdéire , porracée , noire, 4cre, abopdante,
ou d’une matiére épaisse , brune , muqueuse ,
noirdire , poisseuse , avec de grands efforts et

Surlesvoe
missemeas.
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des spasmes (qui annoncent la faiblesse ), enfin
avec des syncopes ; et il cite la fiévre jaune.
Voila doncla ficvre jaune rangée davsles typhus
musculaires, ¢’est-d-dive dans les fievres qui
dépendent de la débilité des muscles et du
systéme circulatoire.

Quoi, ni les tristes résultats de la méthode
excitante, dans cette maladie , niles succés d’'un
traitement émollient et sédatif, tel est celui
qu’emploient tousles Créoles,niles nombreuses
ouvertures de cadavres quimontrentles organes
gastriques frappés de la plus terrible phleg-:
fnasie , ni les sages et profondes discussions de
Tommasini qui , quoique Brownien , n’a pli
méconnaitre le caractére phlogistique de cette
maladie qu’il a judicieusement rapprqche’&
des fiévres prétendues bilieuses, rien n’a pu
ramener nolre auteur de ses funestes préven-
tiops.... ! Mais pourquoi s’en étonner ? n’a-t-il
pas démontré i une société savante , dont il
prouve le suffrage par une couronne académi-
que, que espéce humaine a dégénéré, et que
la faiblesse est beaucoup plus souvent , aujour-
d’hui qu’autrefois , la cause des maladies dont
elle est affligée ?....

M. Hernandez fait mention de la putridité de
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Purine, aprés quoi, il jette son malade dansun
tel défaut d’excitabilité et de réaction , que

« affaiblissement est devenu 'apanage de toute
la force vitale. » Clest ainsi qu’il nous conduit
au deuxiéme degré de son typhus musculaire.

Celui-ci est caractérisé par des symptdmes
vraiment adynamiques ou asthéniques. Mais Second de-
qu’y a-Lil en cela d’étonnant? La mort n’est- geé:
elle pas précédée des mémes phénomenes 3 la
suite d’une péripneumonie violemment inflam-
matoire ? Faut-il absolument supposer que la
maladie €tait asthénique dés le principe , parce
qu"elle se termine par l'asthénie ? N’est-ce pas
13 porter le fatalisme dans la médecine ? Il me
semble entendre nos classificateurs modernes
dire avec gravité : « Les forces s’étaient soute~
nues, dans cette péripneumonie, jusqu’au
10°. jour, et Pon avait beaucoup d’espoir,
lorsque l’adyna'mie s'est déclarée ; et, malgré
les toniques les plus énergiques , le malade n’a
pu étre arraché a la mort. » Sils font ce raison=
nement pour les phlegmasies du poumon o
le pouls est large et plein, est=il surprenant
qu’ils Pappliquent aux irritations gastro-intesti-
nales qui présentent si souvent un pouls serré
et petit? Aussi voit=on se multiplier chaque

)
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jour les victimes des prétendues fiévres’ gastro-
alaxo-adynamiques , et voila ce que peut I'au~
torité d’'un grand nom: Quicquid delirant
reges plectuntur Achivr.

Le typhus musculaire se trouve quelquefois
porté, dés les premiers jours, au second degré,
selon M. Hernandez , dansles cas de peste et
autres violentes contagions. Ceci veut bien dire
qu’il continue de confondre plusieurs maladies
trés-différentes. Ces terribles effets du miasme,,
si remarquables dans certaines circonstances;
mériteraient bien au moins qu’on en fi 'objet
d’une étude spéciale, et qu’on ne s’opiniitrit
Pas, en suivant une coutume routiniére, i
décrire in globo toutes les maladies dont
Iagonie présente la prostration musculaire , la
bouche fuligineuse , et la féiidité des excré-
tions.

Quand le typhus musculaire se termine heu-
reusement, aprés étre arrivé aux symptémes
dits de putridité , la convalescence offre la
preuve du plus grand affaiblissement , ajoute
M. Hernandez; les forces des muscles et des
organes de la digestion ne se relévent que fort
lentement plus lentement que dans le typhus
nerveux.... Je le crois bien ; car les voies di-
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gestives , qui n’étaient pas seulement affectées
dans leur membrane musculeuse, comme le
pense M. Hernandez, quiva bientét nous mon-
trer combicn- est fausse 'idée: qu'il se fait des
membranes muqueuses, conservent une si
grande susceptibilité,, qu’il est trés-diflicile de
rencontrer des alimens bien appropriés a leurs
forces vitales. Mais on observera toujours que,
moins la simulation a é1¢ violente durant la
maladie, moins la convalescence offrira de
difficultés. Je ne suis donc point surpris de voir
les convalescens des soi-disant fiéores gastro-
ataxiques, entero-mésentériques , tomber dans
la consomption, ou n’obtenir leur guérison
qu’au bout de plusieurs mois, lorsque le re=
froidissement dela température vient diminuer
la susceptibilité gastrique , et réparer les fautes
du médecin.

Nous voici arrivés au plus curieux des ty-
pbus de M. Hernandez. C’est pour obtenir une
division compléte des typhus ou fievres asthé-
niques, qu’il «entend par systéme lymphatique
loutes les parties qui ne sont ni nerveuses , ni
musculaires , ni vasculaires sanguines. Ce sont
donc les tissus cellulaires, glandes, membranes,
organes sécréteurs , et excréteurs qui forment

5.

Typhus
Iymphati-
que.
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le syst¢me lymphatique » de M. Hernandez.

Il faut avouer qu’il est bien malheureux dans
Passociation qu’il veut faire de la physiologie
4 la médecine. Voild les tendons, les
os, les cartilages, tissus inertes, pour ainsi
dire impassibles au milieu d’organes pleins de
vie et d’action , assimilés aux membranes mu-
queuses , dont la sensibilit€ si délicate et si
nuancée met en jeu les sympathies les plus
actives ; voila les séreuses qui leur sout com-
parées, quoigu’elles soient, aussi bien que le
tissu cellulaire , étrangéres a presque tous les
_grands mouvemens ; et pour comble de con-
tradiction, voild Jes organes sécréteurs, qui
tiennent leur principale activité des nerfs et
des vaisseaux sanguins, séparés de ces deux
ordres de tissus, et rapprochés des ligamens
et des membranes fibreuses.

Et qu’on ne croie pas que'ce soit ici une
S division insignifiante , ou dont 'auteur sabs-
sisme.  tienne de tirer des conclusions; il regarde ses

différens tissus cormnme influencant I’économie
d’unemaniére identique.« Leslésions de ce sys-
téme, nous ditil, doivent &ire cherchées dansles
ph€noménes {¢briles; les fiévres ne dépendent

\
que dusysiéme nerveux, comme 1'a démontré
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Geimaud ; mais le systéme lymphatique peut
se montrer plus affecté , plus influent dans les.
lésions » ; et M. Hernandez, qui craiot qu’on ne
s'égare , se hite d’ajouter, dans la faiblesse
qui frappe 'organisme. Il en trouve la preuve
dans Phydropisie (indiquée vaguement ), dans
la chlorose, dans les blennorrhées ('heureux

rapprochement ! ) et dans diffécentes maladies.

éruptives, « N’en est-il pas de méme, ajoute-
t-il , pour les maladies fébriles, dans le pre-
mier degré du croup , dans P'hydropisie aigue
qui suit la scarlatine dans. ’hydrocéphale
aigué des enfans? » Les fiévres. avec faiblesse
marquée, principale, du systéme lymphatique,
sont nombreuses ; elles sont produites. pav
Paffarblissement primutif du systéme lympha-

tique, uni @ son excitabilité augmentée ; mais.

cette excitabilité n’exisle que dans le premier
degré.

Ainsi , aprés une hérésie physiologique,
revient encore une fois la supposition d’une
faiblesse cachée. malignement. derriére les
symptémes de vive réaclion , et qui, n’attend
que linstant pour se jeter sur les organes.
N’est-ce pas 14 personnifier des abstractions ,
eréer des. sylphes, des génies, et les faire.

Discussions.
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mouvoird volonté, et traiter la médecine dans
le genre des Mille et une Nuits ?

La preuve de cette réflexion se trouve dans

Surlespro- ce qui suit. Les prodromes du typhus lympha-

dromes. tique , lorsqu’il n’est pas la suite d’une synoque
lymphatique ou de toute autre affection sthe'-’-
nique, sont le résultat d’une plus grande
excitabilité des organes sécréieurs, et d’une
augmentation passagére de leur action : diges-
tion plus prompte , appeftit plus actif, quel-
quefois faim canine, par la sécrétion d’un sue
gastrique  trés-dcre , excrémens abondaps et
liquides , déja mélés de mucosités (je vou-
drais bien savoir quelle part les tendons, les
ligameus, les cartilages, les membranes séreu-
ses,, les tissus cellulaives,, peuvent avoir dans ces
phénoménes), augmentation de la sueur de
Yexcréiion de la mucosité du nez et des bron-
ches ; et tout cela sans que les muscles , les
vaisseaux et le systéme nerveux paraissent af-
fectés.

Eh bien ! que concluez-vous de tout cela,
monsieur le docteur Hernandez? Quil y a
quelque chose la-dessous , indubitablement;
que Uennemi est caché et qu'il guette sa proie.
Pour moi, qui suis moins- clairvoyant, je n'y
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vois qu'une irritation des membranes mu-
queuses , de ces mémes membranes que vous
nous avez déjd montrées dans le méme état
aux prodromes de. vos prétendus typhus :
la différence n'est, pour moi, que dans celle
de la constitution individuelle qui se trouve
ici plus disposée a la sécrétion muqueuse ; et
cetle constitution , ou elle est d'origine , ou
elle est accidentellement produite par le
froid joint & 'humidité, par la disctle, par
les alimens aqueux, crus et malsains. Mais
transportez ces sujets dans une salson ou une
tempérilture opposée, il vous restera, comme
dans les prodromes de votre prétendu typhus
musculaire , une excitation de la muqueuse
gastrique seule : je dis seule, car c’est le dé-
faut de la transpiration qui oblige les mu-
queuses pulmonaire , nasale et vésicale, 4 sécré.
ter plus qu’a 'ordinaire : dans 'un comme dans
Pautre cas, Virritation eérébrale primitive peut
se trouver associée a celle des mugqueuses.
Mais il ajoute : « Dans les cas trés-aigus de
typhus lymphatique , dans les ficvres mu-
queuses épidémiques, dans les cas de peste,
de petite vérole, de scarlatine, etc. qui se
rapportent i ce lyphus , ces Prodromes, sont

Vices de ce
typhus.
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trés-difficiles & saisiv et durent trés-pea de
temps, quelquefois peu d’heures. La phihisie
pituiteuse sans vice orgamque , la syphilis gé-
néra ¢ quand elle prend un caractére fébrile,
quelques fievres intermittentes sur-tout des
quartes, offrent le mieux et pendant plus de
temps, ces prodromes, avant qu’elles pren-
nent un type rémittent et ne se transforment
en fievre lente nerveuse ou pituiteuse , ou,
typhus lymphatique. »

Qui jamais aurait pu croire qu'un médecin
du 19°. siécle, rempli d’érudition, qui a mé
dité Bichat et le Gallois, aurait eu 1idée de
rassemsbler dans un seul eadre des matadies si
différentes ? Elles doivent étre aussi surprises
de s’y voir, que les membranes mugueuses
d’éire assimilées aux cartilages. De pareilles.
proposilions sont au-dessous de la critique ; on
me dispensera done de suivre le nouveau créa-
teur de la doctrine des fiévres dans le détail des.
symptomes de son prodigieux typhus lympha-
tique : ils ne peuvent plus nous offrir qu’un ef-
froyable centon, dont la décomposition serait
trop pénible pour moi el trop.ennuyeuse pour-
le lecteur. '

Aprés Iexposition de ses typhus, le docteu:



ANALYSE DES TYPHUS, etc. 4

Hernandez consacre un article aux fidvres in- peggisvres
termittentes. Elles ne sont ni sthéniques ni as~ intermitien=
théniques , mais elles peuvent se montrer avee S

'état sthénique aussi bien qu'avec I'asthénique:

c’est comme s'il disait qu’elles sont et ne sont

pas asthéniques: Il a voulu dire, je suppose, que

les personnes fortes et les personnes faibles sont
également sujettes aux fievres intermittentes ;

mais que ces maladies ne dépendent ni de

Yexcés de la force , ni de 'excés de la fai-

blesse.

Le seul caractére qu'’il leur trouve , c’est
d'étre guérissables par le moyen du quinquina
et de 'opium; et c’est celaseulement , d’aprés
ce que j’ai pu comprendre . qui les constitue
des fidvres essentielles. Du reste, les sthémques.,
en rapprochant leurs accés , se transforment en
synoques continues , et les asthéniques dégé-
nérent, de la méme maniére, en typhus. Fiat
lux!

Le chapitre deuxiéme de la Premicére partie, 1a fitvre
est pour prouver que la fiévre gastrique ou bi- gastriqueest
lieuse n’est point une fiévre primitive. :leprm"

1l serait nature! de demander a I'auteur ce
qu’il entend par une fiéore primitie ; car sur ce
) P_o,im il est toujours resté muet. Mais pourquoi
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lui en faire un crime ? N’a-t-on pas-proclamé
que la fiévre est indéfinissable , et qu’il faut se
contenter de décrire des fiévres? 1l parait que
c’est un substantif dont le pluriel est plus clair
que le singulier : respectons ce mystere ; et par
fitvre essenticlle ou primitive , entendons, si
nous pouvons, un étre pathologique dont tout
le monde parle avjourd’hui sans le définir,
et qui doit se caractériser par ce qu’on en dit.
Blat gas- L’auteur commence par annoncer qu’il va
trique. traiter de la fiéore gasirique ; puis il enlre en
matiére en nommant I’état gastrique , nouvel
étre sorti tout a coup de son cerveau, et qu’il
lance dans la discussion sans 'avoir plus défini
que lesficvresessentielles. Il raisonne beaucoup
sur cet élat gasirique ; mais il n’en délaille
pas les symptdmes, parce qu'on en trouve
Vénumération partout et qu’il en a donné la
causalité dans son Mémoire sur les signes que
peuvent donner la langue , les 1évres et les
dents , couronné par la Sociélé de Médecine
de Lyon , et auquel il nous renvoie pour nous
épargner un nouveau travail. C'est pourtant
un grand malheur pour moi, qui n’ai pas ce
Mémoire sous les yeux, que P'auteur n’ait pas
pris sur lui d’ajouter une page aux quatre cent
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quatre-vingt qui composent son volume , pour
nous donner au moins la description de son
état gastrique. Je vais donc supposer, et je
vous prie d’en faire autant , mon cher lecteur,
que je sais de quoi il s'agit.

Il énumére les causes de 'élat gastrique , et
Yon y trouve tout ce qui peut porter le trouble
dans I'économie. Rien ici que de trées-judi-
cieux, car tout exerce de !'influence sur les
voies digestives.

Il concluten disant : tout ce qui introduit
Lirritation dans les premiéres voies , sans ar-
rier alinflammation, produit donc I’ état gas-
trique ; ainsi point d’état gastrique avec fiévre.
Ilme semble pourtant que quand Uirritation des
organes digestifs produit la fiévre , elle doit étre
plus considérable que lorsqu’elle n’en produit
pas, et que toules ces affections sont de méme
nature. Mais M. Hernandez est doué d’un
talent pour les distinctions subtiles, qne lout
le monde ne posséde pas. En voici de nouvelles

preuves.
« Le stimulus agit spécialement sur les pre- .
I 2 R On lex-
miéres voies, en portant en méme temps son gy,

action sur tout ’organisme , ou bien en exercant
son influence sur tout le corps; il a cependant
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une action plus marquée sur le foie , ’estomae,
les intestins qui , plus affaiblis , pll‘]s irritables,
éprouvent dés-lors plus fortement son aetion,
Dans le second eas , quand I’action du stimulus
est bornée aux premicéres voies , I’élat gastrique
local , quien est Ueffet, peut suivre son cours
isolément ( quel est ce cours?) ou s’adjoindre
ensuite la fitvre. Il obtient ce dernier effet,
quand les organes affectés développent uns
vive réaction , la propagent conscnsuellement
A tout organisme ; ou quand lentement dé-
rangés , laissant les fonctions importantes né-=
cessaires au maintien de la santé , dans un
état de désordre marqué (par quoi?), il faut
bien que toute la machine animale s’en ves-
sente , que le mouvement fébrile s’y déve-
loppe ». Telle est la battologie que le docteur
nous donne pour le mécanisine du développe-
ment de la fiévre gastrique , et d’our il concluy
« que 'union de Pétat gastrique avec la fievre
inflammatoire , avec les divers typhus , est ab-
solument accidentelle , ne tient pas & autre
chose qu’a I’état de I'organisme , aux causes qui
ont agi, etc, »
Diseussion D€ Cette ontomachie il déduit quatre espéces:
sr les fit- de fitvres gastriques, qui n’en sont pas : ha
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ptemiére et la plus essentielle celle ou le vres gastri-
stimulus agit sur les premiéres voies , en por- qued.
tant en méme temps son action sur tout
Porganisme ; la seconde , ol l'action du sti«
mulus est bien sur tout I'organisme, mais
affecte davantage les premiéres voies; la troi-
sieme , ou les premiéres voies isolément
afteciées développent une vive réaction qui
ameéne la fi¢vre, et, par une plaisante con~
tradiction, c’est la moins essentielle, parce
qu’elle ne se présente guére que dans les in=~
flammations typhodes des voies digestives ou
dans les sujets trés-irvitables (je prends acte de
cet aveu , pour le comparer a ce que j’ai dit des
prodromes de ses prétendus typhus}; la qua-
triéme , la plus commune , qui consiste dans
le dérangement graduel et lent des fonctions
essentielles i la vie qui sont counfiées aux organes
chylopoiétiques ; mais ¢’est une cause générale
de fievre , comme le froid, le chagrin, etc. —
Ainsi, quand I'économie dépérit avec un état
fébrile,, par leffet d’une irritation locale, il n’y
a vien de plus étranger a la fievre que l'organe
qui la produit ; d’ott je conclus que le docteur
Hernandez vient de prononcer, en peu de mots,
la condamnation de toute sa théorie pyrétolo-

gique.
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I résulte pourtant de la lecture attentive de
son ouvrage , que ce médecin a parfaitement
observé, et que s’il n’avait eu le jugement per-
verti par une théorie fausse ¢t fondée sur de
pures abstractions , il aurait pu faire faire des
progrés a la science.

Il s’évertue ensuite & prouver , comme il I’a
déja fait, que nila bile , ni les autres maticres
amassées dans les premiéres voies ne sont ca-
pables de produire des fiévres gastrigues ; el il
en conclut qu’il ne faut ni émétiser, nj purger;
de peur d augmenter la débilité.

Tout en lui accordant que ces corps étran-
gers ne sont pas la cause la plus ordinaire de
Virritation des organes gastriques, je suis forcé
de lui représenter qu’il est des cas ou leur
présence est assez importune sur la surface dé-
licate du canal digestif, pour exiger 'emploi
des moyens évacualifs ; mais ma tiche n’est pas
de lui donner la distinction.de ces cas.

Il novus parle toujours de faiblesse aprés les
évacuations, et jamais d’irritation ; c’est pour-
tant en vertu de ce dernier effet que ces mé-
dicamens produisent si souvent les mauvais
effets dont il se plaint; effets que les toniques
ne réparent pas. J'en suis fAché pour iaos ama-
teurs d’embarras gastriques ; mais on ne peut
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qu’étre frappé de voir presque toujours leurs
fiévres gastro-ataxo-adynamo-entéro-bilieuses-
graves , etc., se déclarer le lendemain de
Pémétique , se caractériser sous Pinfluence du
quinquina , de la serpentaira de Virginie , du
camphre , du vin, de 'eau-de-vie; se terminer
enfin , d’une maniére si funeste , malgré
Pemploi de ces puissans toniques. Il y aurait
pourtant bien 13 de quoi réparer la prétendue
débilité occasionnée par les secousses du vo-
mitif: et qu'on dise maintenant que les théories
sont indifférentes pour le traitement !

M. Hernandez a luiméme {fait cette re-
marque. Ecoulons-le : « Qu’il m’est arrivé
souvent de voir des fiévres assez 1égéres . de-
venir graves , et celles-ci promptement mor-
telles, par des-évacuations répéiées, surtout
alvines! C’est ce qui fait observer tant de fiévres
adynamiques , ataxiques graves 4 ceux qui pro-
diguent les évacuans ». Il est ficheux d’éire
obligé de lui dire qu’il tombe de Seylle en
Charybde. En effet, il ajoute : « Un des plus
grands avantages. de la méihode opposée (la
stimulation ), est d’arréter les progrés de la ma-
ladie : aussi dans les traitemens des médecins
qui 'emploient on veil bien moins de ces ma-
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ladies arriver au degré ou elles sont dange=
reuses , quelques moyens que 1’on emploie
pour les combattre , et je pourrais en appeler,
A cet égard, aux nombreux officiers de santé
de la marine quj ont suivi, depuis vingt ans,
ma pratique dans les hopitaux. »

Je n’ai pas eu 'avantage de suivre la pratique
du docteur Hernandez , mais j’ai suivi celle de
bien d’autre Browniens , tels que ceux qui
servent de modéles et de guides aujourd’huia
bien des gens, et dont le sceptre est silourd,
malgré la philosophie dont ils se vantenta tous
propos , et j’ai pu me convaincre que la mé-
thode excitante n’est rien moins que propre
3 arréter les progrés des affections morbides qui
présentent , dans leur début , P'indication vul-
gaire des émétiques. Il y a plus, jai éié
Brownien moi-méme , d’abord sans le savoir
et en vertu des principes dont on m’avait imbu;
ensuite, de mon plein gré : on en trouve encore-
des traces dans ¥ Histoire des Phlegmasies o
Von peut voir avec quelle bonne foi, malgré
mes préjugés, je cherche 3 déméler la vérité,
en comparant le fatras des écoles, avec les
faits dont mes yeux étaient frappés : si jai
renoncé i celte trop fameuse théorie, cest
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que Jai vérifié combien la pratique qui en dé-
coule est meurtriére ; 'mdocilité des malades,
qui sont aussi fort souvent Browniens sans le
savoir , me fournit encore tous les jours des
contre—é’preuves qui ne me permettent pas de
me repentir . et me font une loi de manifester
clairement mon opinion, dussé-je ére frappé
des anathémes du despotisme classifiant, et
déchiré par la sombre fureur des coteries. Mais
nous verrons bientdt, dans Larticle du traite~
ment, qu’on peut expliquer quelquefois les
succes du doctevr Hernandez.

C’cn est assez sur ses ficvres gastriques : nous
ne pouvons plus y rien trouver de nouveau ; je
passe donc 3 sa troisiéme Partie , qui traite des
complications que peuvent offrir les typhus.

Les complicationsdes typhus, entre eux, sont
le sujet du premier chapitre. L’auteur y établit,
avec beaucoup de sens, qu’aucun systéme n’est
isolément affecté dans I’état fébrile, Ainsi, ce
qui distingue chaque typhus, c’est ’affection
prédominante de chacun de ses systémes. Jus-
qu’ici tout paralt bien, en spéculation; mais
quand on se souvient que ses prétendus sys<
témes ne peuvent éire le siége des lésions qu'il
dit leur appartenir, on voit que sa théorie

4
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tombe ici d’elle méme, aussi bien que dans
les chapitres précédens. C’est pourquoi j’aurai
peu de chose a relever dans celui-ci.

Ce qui me frappe d’abord, ce sont ces mots
par lesquels il débute : lessence des typhus con-
siste dans Pasthénie fébrile ; c’est cette pro-
position brownienne , malheureusement dégé
nérée en axibme dans une certaine école qui.
se vante d’avoir échappé a la contagion du sys-
téme du novateur écossais , que j’ai combalttue
plus haut. Je vais me résumer.

La chaleur et la vivacité du pouls réunies,

” fléweindiquent Pexaltation des propriétés vitales ,
est-clle I'.£- pisque les fonctions du cceur et des capil-
fet de la dé- Jaires sont de se contracter et d’engendrer du
balite 2 calorique. Si ces phénoménes sont Peffet d’une
cause débilitante, c’est que cette cause agit en
stimulant; nous verrons plus bas s'il est pru-
dent d’ajouter & un semblable stimulus. Le
pouls serré , petit et la prostration musculaire,
ne sont point, par eux-mémes, la preuve de la
débilité,, encore moins quand la chaleur fé -
brile s’y trouve réunie; ces prétendus signes
de faiblesse dépendent souvent de la douleur

d’un organe irrité , et se dissipent dés qu’on a

calmé celte irritation. Le pouls n’est grand
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et plein, que dans les phlegmasies ot la dou-
leur est modérée , et dans celles des gros fais-
ceaux de capillaives sanguins qui font obstacle
a la circulation, pourva toutefois que la dou-
leur 0’y soit pas excessive : 1'anxiété , produit
des grandes phlegmasies, est une véritable
douleur, et des douleurs la plus débilitante.

Puisqu’il peut exister un si grand nombre
de casou les forces sont prosirées , et le pouls
déprimé par la nature de la douleur, gardez-
vous de conclure que les fidvres oti ces symp-
tdmes se manifestent, soient le produit de la
débilité. Pour moi j’avoue, avec Tommasini,
que je ne congois pas commentune fiévre et
une inflammation peuvent étre le produit de
I'asthénie , ou passwes , comme on le dit au-
jourd’hui afin de doomer le change sur la
source ou ’on a puisé cette idée.

Mais les Browniens insistent. On ne saurait
nier, s’écrient-ils, qu’il n’existe des fiévres et
des phlegmasies adynamiques. —1IlI y a des
fievres et des plegmasies chez des sujets affai-
blis ; la faiblesse générale les favorise méme
dans bien des cas, en facilitant 'inégale répar-
tition des forces , principale cause des phleg~
masies el des fievres ; mais dans ’excés de force

4.
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comme dans la faiblesse, elles ne peuvent se
développer que d’aprés les mémes lois, et ce
n’est jamais en stimulant P'organe qui est le
siége de Virritation , que I'on parvient i calmer
les phlegmasies intenses,surtoul dans les organes
intérieurs , quelque faible que paraisse le ma-
lade qui en est affecté. Je pourrais vous citer
une foule de casanalogues i ceux des prétendus
typhus sporadiques ot j’ai dissipé la faiblesse
par une saignée ou par des émolliens. Deman-
dez d’ailleurs aux chirurgiens, si vous avez le
malheur d’étre étrangers & cette précieuse
branche de la médecine qu’ils cultivent , com-
ment ils rétablissent le pouls et les forces mus-
culaires dansles cas de hernie étranglée.

Il ne s’agit donc plus que de reconnaitre les
phlegmasies qui causent la débilité. J’avais
déja essay€ de jeter quelque joursur cette ma-
tiére ; mais le peu de temps que les médecins
praticiens peuvent accorder i la lecture , et
Vautorité des gens infaillibles , ont empéché
que mes idées n’aient été fécondées par les ob-
servateurs. Cependant , malgré les mots de
Jiceres bilieuses grayes , dont Vassociation avec
ceux d’ataxo-adynamiques fait un assez plai-
sant effet, dans cette époque antihumoriste,
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je vois avec plaisir que plusieurs personnes
ont su en profiter. Si j’en erois méme des té-
moins oculaires , leur pratique aurait changé
an grand avantage des malades.....
Mais c’est assez, pour le moment, sur cette
guestion. Je passe au chapitre deuxiéme, ot
M. Hernandez parle de la complication de
la fiévre inflammatoire ou sthénique avec le
typhus.
Gette complication lui parait impossible , 1, phus

parce qu’il faudrait admettre qu’il piit exister se compli-
que-t-ilavee
L. . les fitvres
et une diminution permanentes de la force jufammatoi

vitale. Or, cela ne saurait avoir lieu, puisqueres?

a la fois, dans l'organisme , une augmentation

toute excitation et toute sédation, quoique
d’abord locales, ne tardent pas & devenir géné-
rales : par exemple, un verre de vin, une bonne
nouvelle sont des excitations locales ; mais elles
deviennent 3 l'instant générales, et répandent
V'énergie dans tout I’organisme ; et , par un effet
inverse, mais qui tient aux mémes lois, ’excés
des liqueurs spiritueuses, les évacuations alvi-
nes , en détruisant localement I’action des or-
ganes digestifs , et une mauvaise nouvelle, en
affaiblissant le systéme cérébral, ont bientd:
déterminé une faiblesse universelle,
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Ces deux propositions, fondamentales dans
la doctrine de Brown , quoique séduisantes au
premier abord, ne sauraient soutenir examen
du physiologiste. Le docteur Hernandez en
appelle aux fails ; €’est par les mémes faits qu’il
faut le réfuter.

Il est bien vrai qu’une stimulation modérée

Effets des fOrtifie Pestomac , telle est celle d’un verre de
Jiguenrs al- vin pris dans un moment ou ce viscére a besoin
coholiques 3rexcitation;; il est bien vrai qu’alors aussi I’éeo-
nomie regoit un surcroit d’action et dénergie.
Mais il est faux de dire, en général, qu'un
excés de liqueur spiritueuse agisse toujours en
débililant les forces gasiriques. L'effet qui en
résulte est une excitation de la membrane mu-
queuse dans ce viscére chez la majeure partie
des hommes, excitation qui, portée au deld
de la juste mesure du besoin’, devient doulou=~
reuse pour I’économie , el constitue un certain
degré d’irritation qui, joint & 'action enivrante
de l'alcohol , paralyse les forces générales. La
preuve de cela, c’est qu'en buvant de ’eau,
qui diminue cette irrilalion excessive , et par
conséquent les propriétés vitales de Yorgane, on
rend la force i tout le reste du corps.

Il est des sujets peu irritablessqui ne se relé-
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vent de la débilité qui suit Uivresse, qu’en s’ex~
citant par de nouvelles liqueurs spiritueuses.
S'ils persistent dans cette conduite, illeurarrive
toujours ou d’épuiser leur excitabilité et de
tomber dans I'hydropisie sans phlogose ( car il
est des constitutions,comme ’aobservé Darwin,
qui ne sont presque point susceptibles d’inflam-
mation ), ou d’élever l'action organique au
degré qui permet les s:)r-excitations; et, plus 16t
ou plus tard , on les voit contracter soit des
phlegmasies gastriques, soil des inflamma-
tions chroniques dans les parenchymes, Ainsi
la proposition des Browniens, pour étre lrop
générale , se trouve fausse.

Dans les cas d’indigestion, le malaise de ——
Yeslomac et la faiblesse générale viennent de la 14 su- barge
douleur du viscére fatigué par la présence des de Testo-
corps étrangers. Pour le faire cesser , vous avez ™"
deux procédés opposés : augmentez la stimula-
tion, si la force manquait a l'estomac; ce
moyen laluirend, ctla digestion s'opére ; mais
ceci ne peut avoir de succés que quand les ali-
mens ne sont pas trop indigestes , quand leur
masse n’est pas trés-considérable , et quand les
forces de I’estomac ne sont pas trop excitées.
Dans les cas contraires, tous les. stimulans
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deviennent nuisibles , parce qu’ils ajoutent afa
stimulation déja existante ; il n'y a que 'éva~
cuation qui soulage.

Voila donc les évacuans, qu’on nous donnait
a Pinstant pour des débilitans , qui se trouvent
ici, comme ’eau dans le cas précédent, de
véritables toniques locaux et généraux, et la
proposition générale des Browniens est déjafort
ébranlée. Continuons.

A la suite d'une indigestion, Festomac peut
offrir deux états opposés: il reste ou il ne reste
pas sur-excité. Dans le premier cas, et c’est celui
ou une personne douée d'une grande activité
digestive a fait excés d’alimens excitans, on
remédie a la faiblesse qui en résulte par les
rafraichissans et les aqueux ; si ’on emploie les
stimulans , on est exposé & produire une gas-
trite, comme je l'ai va cent fois en pareille
circonstance. Dans le second cas, les stimulans
sont utiles pour remonter le ton du viscére
affaibli. Ainsi, dansla premiere de ees circons-
lances, les rafraichissans sont toniques, et les
stimulans, débilitans ; davs la seconde , Veffet de
ces substances est absolument inverse. Nous,
avons vu qu’il en était ainsi des évacuans. Don¢
iln’y a ni toniques, ni débilitans absolus ; done
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le langage du docteur Hernandez est anti-
physiologique ; donc sa double proposition gé-
nérale se trouve encore ici d’'une insigne faus-
seté.

Examinons-la sous le vapport des effets de 1a Effets dela
joie et du chagrin. Plus d’une fois il est arrivé joie.
qu’une bonne nouvelle a produit une excitation
cérébrale si considérable , qu’il en est résulté
une manie trés-aigué, avec des signes d’ex
citation générale des forces de la vie, et méme
un état de phlegmasie cérébrale qui a nécessité
I’emploi des saignées et des évacuans. C’est bien
1a leffet excitant dont parle M. Hernandez ;
mais , dans d’autres circonstances, le plaisirde
revoir un fils chéri, fait palir une tendre mére
et la jette dans une syncope dont on ne peut
la rappeler qu’avec les plus forts excitans.

La tristesse , dont Veffet le plus ordinaire est
de ralentir les influences nerveuses, et de pro= T,
duire ainsi un état de faiblesse générale , agit 1atristesse et
parfois , chez des sujets sensibles, robustes et dela colte.
sanguins, avectant d’activité, qu’elle occasionne
la méme sur-excitation que nous venons de
voir i la suite de la jole immodérée.

Est-il rien de plusexcitant,rien qui soit plus
essentiellement destiné & multiplier les forces

{
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de la vie, quela colére ? Eh bien'! n’en voil-on
pas résulter tous les jours des apoplexies qui,
quoique plongeant le corps dans un état d’as-
thénie , ne peuvent étre combattues avantageu-
sement que par la saignée? Cette passion ne
produit-elle pas des gastriles qui n’existent
jamais sans un état de prostration, et qui cé-
dent pourtant aux évacuations sanguines et aux
boissons aqueuses ? Dans d’autres cas , et chez
des persomnes débiles et nerveuses , la coleére
provoque un état de tremblement et des vi-
brations nerveuses précipitées qui épuisent
et qui nécessitent 'emploi subséquent des sti-
mulans,

Ainsi, les affections morales deviennent

toniques et tantdt toniques et tantdt débilitantes ; et sou-

des débili-
tans abso-
lus?

vent la faiblesse qui en résulte , doit étre com-
battae par des moyens qui dlmmuent la somme
des puissances vitales.

Que veulent donc dire les Browniens et con-
sorts, avec leurs toniques et leurs débilitans
absolus ?Iln’en est point de tels, et nila force
ni la faiblesse ne sont des 8tres réels , tels que
seles représentent les disciples de Brown, mais
des vésultats de ’action des organes plus ou
moins irrités , plus ou moins douloureusx



_.ANALYSE DES TYPHUS, etc. Bg

méme dans les circonstances ou ils ont beau-
coup perdu de leur énergie vitale et s'influencant
d’une manicre réciproque. Cesinfluences, cette
action , doivent donc étre étudides en méme
temps que les forces, et, surtout, il faut éviter
de les soumelire a des calculs mathématiques,
ou, ce qui est aussi ridicule, de les person-
nifier en les transformant en puissanees invisi-
bles, que I'on fait jouer a volonté dans I’éco-
nomie, comme autant de génies donl il est
dangereux d’approfondir la nature.
Mais je n’ai pas oublié que M. Hernandeza, ..
refusé d’admettre la coincidence de 1’état sthé- blesse , pen-
nique avec I’état asthénique , d’une maniére v?t e;ﬂ::
permanente, dans laméme €conomie.Quoique daos le mé-
" cette - proposition se réduise i rien, aprés A gy
les réflexions qui viennent d’étre -faites, je

veux bien lui prouver encore que la vie peut

étre en plus dans un organe, pendant qu’elle

est en moins dans plusieurs autres. Je n’aurai

plus recours aux phlegmasies violentes qui pro-

duisent si souvent la faiblesse trés-réelle des

muscles et du pouls , j’en appellerai a I’état
physiologique.

Que devient la force musculaire des reptiles
pendant leur digestion ? Ne restent ~ils. pas
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plusieurs jours dans un état complet de torpeur
avec des sens si obtus, qu’ils sont insensibles
a ce qui se passe autour d’eux ? Dira-t-il que
P’action de leur estomac est alors moins éner«
gique que quand, tourmentés par la faim , ils
déploient la ruse , ’agilité et la force, pour dé-
eouvrir leur proie , la surprendre et la dévorer?

La sensibilité , la puissance contraciile, la
circulation , Vabsorption, les sécrétions , la
chalenr, en un mot tout ce qui caractérise
la vie, peut done étre en plus dans certains
organes , pendant que ces phénoménes sont en
moins dans certains autres. E’excitation mo-
dérée d’un organe les développe, il est vrai,
dans le reste de ’économie ; mais rendez cette
excitation excessive, aussitot le reste devient
languissant , et nous présente Fimage de la fai-
blesse.

D’un autre cdté, des parties non essentielles a
la vie peuvent étre frappées de mort , tandis
que I'excitation régne , au plus haut degré,, dans
les fonctions organiques de ’ensemble.Telle est
la gangréne que I'excéds d’inflammation déter
minedansune partie éloignée du centre. M. Her
nandez connait cette vérité; et voici comme it
setlire dela difficulté qu’elle lui présente. «L’exs
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césetle défaut d’action peuvent exister un ips-
tant simultanément dans’économie, maisils ne
peuvent étre permanens; 'un doil nécessaire=
ment ’emporter bientdt sur Pautre. Dans la
gangréne par exccs d’inflammation, cet instant
est fort court, c’est celui du passage de I'excés
d’irritation locale & la gangréne : mais aussitét
que celle-ci aura lieu, son influence se pro-
noncerasur tout 'organisme»...Vous n’y pensez
pas , monsieur le docteur; quoi, le cercle in-
flammatoire qui vient consécutivement séparer
le mort du vif, serait une inflammation asthé-
nique, c’est-a-dire Veffet du deficit des forces
de la vie, dans le lieu méme ou la nature dé-
ploie ses efforls conservateurs? Je m’interdis
toul commenlaire sur celte proposition , qu’il
me serail trop pénible de qualifier.

L’auteur convienl qu’il est beauconp de cas
ou la faiblesse parait dominer dans I’écono-
mie, pendant que la force y est en exccs; telle
est une synoque trés-prononcée, avec pouls
pelit, concentré , et les muscles en prostration.
Une saignée abondante développe alors le pouls
etrétablitlaforce musculaire.--Je ne puis qu’ap-
plaudir & cette observation, et méme, pourla
confirmer, j’en appellerais volontiers aux typhus
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neeveux et musculaires sporadigques du docteur
Hernandez, qui ne dépendent que d’une phleg-
masie gasirique, et que je guéris tous les jours
de la méme maniére.

En échange, il est des typhus ot la faiblesse

Délire et . » \ e
est trés-prononcée , et ou pourtant le délire

convulsions
parfaiblesse. est furieux, et les mouvemens musculaires, trés-

violens. ~Je réponds que dans cescas,il y a
toujours irritation primitive ou sympathique
exercée sur le cerveau, et que les stimulans,
quand ils sont utiles , ce qui me parait beaucoup
moins fréquent qu’a notre auteur, le devien-
nent en appelant révalsivement les forces ail-
leurs, et non en augmentant ’excitation dans
le point d’ott part Virritation qu’ils peuveni
guérir.
Mais Pauteur invoque un fait beaucoup plus
Convulsions fayorable, en apparence , 4 sa théorie stimu-
par la perte P 3
lante : les convulsions produites par les pertes
de sang. « On ne peut , ajoute-t-il, douter de
Veffet débilitant des grandes hémorrhagies : ¢e-

du sang.

pendant , et ces hémorrhagies et les convul:
sions qui en résultent , ne sont efficacement
combattues que par des toniques. »

Certes, les hémorrhagies débilitent’ quand
elles sont subites et copieuses , et ce sont les
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cas ou elles déterminent des convulsions ; mais
les convulsions qui en résultent en sant-elles.
moins 'effet d’une action augmentée des forces
nerveuses ? Qui nous assure que la soustraction
subite du sang, lorsqu’elle n’a pas eu le temps
d’épuiser les forces vitales , ne devient pas un
stimulus trés-puissant pour le systéme nerveux,
aussi bien que 'action du froid ? Pourquoi la
réaction du principe vital , s'il est énergique,
ne s'éleverait-elle pas aussitor pour anpuller les
effets de la soustraction des stimulans auxquels
il est habitué , savoir : le sang dans le premier
cas , le calorique dans le second? Ne riez pas,
monsieur le Brownien ; attendez que je me sois
expliqué.

Aussitdt qu’il a coulé une certaine quantité
de sang, on observe plusicurs changemens
dans Véconomie. Sile sang était en excés ou
stimulait trop vivement les organes , la force
musculaire et celle du ceeur se remontent 3
I'instant ( vous venez d’en convenir ); et c’est
parce que la stimulation diminue. Autant en
arrive lorsque vous rafraichissez un organe
ot le calorique était en exces.

L’hémorrhagie -est-elle poussée au dela du
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besoinde ’économie , le principe conservateur,
qui veut la vie 3 quelque prix que ce soit ,
appelle vers les organes principaux, destinés
3 la conserver, les fluides des organes secon-
daires et moins importans. Vous avez soustrait
au cceur, au cerveau, aux poumons, a Pesto-
mac, leur stimulus nécessaire , le sang, dont
ils ne peuvent absolument se passer, le calo-
rique, qui’'accompagne nécessairement ; aus~
sitot les matériaux de la vie leur accourentde
toutes les autres parties du corps qui n’en ont
point un besoin aussi pressant. En effel, les
fluides sont résorbés de tous les lissus non san-
guins, et’remplissent promptement le vide des
gros vaisseaux.

Cependant, croyez-vous que les fluides mar-
chent seuls par une force spoutanée, ou qu’ils
soient attirés d’aprés les simples lois de Ihy-
draulique ? Certes , vous ne pouvez admettre ni
Yun ui autre. Ce sont donc les absorbans qui
opérent cette espéce de succion universelle.
Mais; si les absorbans se raniment, pensez-
vous qu’ils le fassent sans un influx plus consi-
dérable de la puissance nerveuse, et que les
plexus qui embrassent tous les vaisseaux et
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les suivent jusque dans la fibre la plus simple,
ne soient pas les agens de ces mouvemens
précipilés ?

Si tous les vaisseaux centripétes , tous les
nerfs qui les embrassent et les animent , vibrent
ainsi tumultuairement vers le centre , étes-vous
bien sir que ces vibrations précipitées ne puis-
sent pas, en arrivant au point du rendez-vous,
monter 'action du centre des nerfs cérébraux
au degré qui produit les convulsions? Et ces
convulsions ne sont-elles pas!’effet d’une exci-
tation comme toale autre ?

Le méme phénoméne n’a-t-il pas lieu dans
tous les viscéres centraux? Une saignée trop
forte ne provoque-t-elle pas en méme temps,
dans l'estomac , la contraciion, la nausée, le
vomissement ; dans la poitrine , lasuffocation ;
dans le coeur, les palpitations?

Vous vous étonnez que la soustraction du
sang puisse exalter la puissance vitale et multi-
plier ses efforts jusque dans les parois des ca-
pillaires absorbans ; mais , examinez ce qui se
passe au moment de la mort , dans la plupart
des affections aigues. Celte exténuation subite
des parties externes , cetle face devenue tout A
coup hippocratique , celle résorption , dans

5

Desmorts
violentes.



©6 EXAMEN DE LA DOCTRINE MEDICALE , etcs

I'espace de dix ou douze heures, de plusieurs
pinies de liqui&es épanchés , ces convulsions
dont vous voyez les traces sur les cadavres des
hommes enlevés par une maladie violente a la
fleur de leur Age, cette exaltation des facultés
mentales quelquefois prodigieuse dans les der-
niers instans , que signifient tous ces phéno-
ménes qui ont lant frappé les philosophes et Jes
médecins? Ne sont-ce pas des preuves incon-
testables qu’aussitot que les matériaux de la vie
viennent i manquer aux principaux viscéres,
les parties d’un ordre secondaire , et, surtout
les tissus cellulaire et séreux dépdt ordinaire
de ces matériaux , s’en dépouillent a I'instant
pour enrichir les organes fondamentaux ? N’est-
il pas évident que les forces nerveuses subite-
ment réveillées dans ce moment d’alarme , sont
les agens de cette expoliation ? Et n’est-ce pasa
Pexcésde ces mouvemens conservateurs, dirigés
sur le centre sensilif, que 'on doit attribuer
tous ces phénoménes convulsifs et toutes les
exaltations nerveuses des derniers momens de
notre exislence ?

Dans tous ces cas, lasomme totale des forces
de la vie est diminude, a la vérité; mais ce
qu’il en reste est distribué de telle maniére ,
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que le mouvement et la sensibilité sont en
exces dans certaius points, pendant qu’ils dimni-
nuent ou s’éieignent en beaucoup d’autres. Les
effets si clairs, si incoutestables du froid appli-
qué a la superficie du corps, ne peuvent que
jeter un nouveau jour sur cette question.
Lorsque le calorique est enlevé i une partie

extérieure , ces mémes plenoménes ne s’y . .o

passent-ils pas, quoiqn’en sens inverse, je
veux dire, du centre vers lacirconférence ? La
circulation capillaire et la colorification n’y
deviennent-elles pas plas considérables qu’au-
paravant? Et tous ces phéuomeénes, quisont
fort actifs, ne sont-ils pas d’autant plus pro-
noncés que le sujet est, en méme temps, et
plus vigoureux et plus sensible ? Ne remarquez:
vous pas que, chez le vicillard , Phémorrhagie
produit la mort sans convulsion; et le froid , la
congélation, pour ainsi dire, sans douleur et
sans réaction antécédentes?

Si vous cherchez ensuite les résultats défi-
nitifs de cette modification des forces vitales,
les voici : si la soustraction soit du sang, soit
du calorique, continue loujours, il faut bien
que la mort des grands viscéres, dans le pre-
mier cas, de la parie externe refroidie, dans

5.

Effets du



68 EXAMEN DE LA DOCTRINE MEDICALE, etc.

le second, en soit la conséquence ; car la force
vitale enfin, n'est pas inépuisable : ou que,
du moins les organes tombenl dans la langueur.
De la, la faiblesse , 'essoufflement , ’hydro-
pisie 4 la suite des pertes de sang; la gangréne,
la paralysie des membres, leur atrophie sous
I'influence d’un froid excessif; ou bien le déve-
loppement imparfail de tout le corps, tel qnw’on
Pobserve chezles habitans des régions polaires.
Maissi celte soustraction se répéte souventet
A un degré modeéré, aulieu d’un affaiblissement
il en résulle un surcroit d’activité vitale dans les
fonctions organiques ot président les absorbans
et Jes capillaires sanguins et nulritifs. N'est-ce
pas ainsi que le froid modéré , secondé par
Pexercice qui ajoute aux puissances répara-
trices du calorique, augmente les forces géné-
rales, et que I’habitude des saignées dispose a la
pléthore les personnes robusles et liviées a la

bonne chére?
Actiondes Maintenant, disserlons sur le mode d’action
remtdes des des remédes des hémorrhagies. Ceux qui sont
bémorrha- 1)1 eritifs fournissent des matériaux aux vaisseaux

gies et des

convulsions, Jaméliques et réparent les pertes ; ceux qui

ne font qu’exciler agissent perturbativement
et donnent aux forces une direction différente
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de celle qui les portait vers les embouchures
des vaisseaux ; ou bien _ s'ils sont appliqués sur
les orifices qui exhalent ce fluide . ils y pro-
duisent une contriction qui les ferme : encore
cet effet est-i} subordonné au degré deréaction;
car elle peut étre telle que les stimulans ne
fassent qu’accélérer Veffusion sanguine , - et
.méme cela peut avoir licu chez un sujet qui a
€té trés-débilité par la perte du sang. Dans bien
des cas cette méme réaction produit, dans le
lieu modifié par les loniques, une sur-exci-
tation qui change le mouvement hémorrha-
gique en mouvement inflammatoire. Cest ce
qui arrive assez fréquemment aux hématéméses.
traitées par. une méthode stimulante.

Que font les toniques dans les convulsions?
Hs opposent aussi irritation d irritation, et agis-
sent révulsivement. C'est dans P'estomac que
vous les déposez, ce n’est plus dans la pulpe
cérébrale , mais ils la modifient sympathi-
quement : et , tout apssi bien que dgns les hé-
morrhagies , vous n’obtenez Veffet désiré que
quand la stimulation du cerveau nlest pas trop
énergique ; car, dans ce cas, la réaction qui

sly développe par Vimpression, quoique symi-



Conclusion.

Explication

gratuite.

70 EXAMEN DE LA DOCTRINE MEDICALE , eic.

pathique, de vos stimulans, ne fait qu’accroitre
intensité des phénoménes convulsifs.

Ainsi, les phénoménes invoqués par M. Her-
nandez pour prouver en thése générale pac
Veffet des toniques, que les convulsions sont
le produit de la débilité, ne prouvent aulre
chose sinon quelles sont le résuhiat de la
sur-excitation. Reste ensuite a4 distinguer les:
cas ou cetle sur-excitation doit étre combattue
par tel ou tel ordre des modificateurs de 'éco-
nomie; mais, pour se bien conduire, il
faut ici plus que les deux idées qui font la
base de la médecine des Browniens.

Ces faits servent toujours i démontrer que
laforce et la faiblesse , considérées d’une ma--
niére généiale comme deux étres qui se par-
tagent Uempire des maladies, loin de fournir
des données satisfaisantes pour leur guéri-on,
ne sont propres qu’a égarer le jugement, a
dénaturer les froits de Pobservation la plus
altentive, eta conduire a une pratique aveugle,
et le plus souvent meurtriére.

Si M. Hernandez connait une explication
plus simple . plus naturelle, plus conforme 4
Yobservation ;, pour rendre raison des phéno-
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ménes qu’il a cités, je le supplie maintenant
de m’en faire part : mais s'il ne peut offrir que
des raisonnemens analogues a celui par lequel
il a préienda les expliquer, il fera bien de re-
noncer aux disserlations, quand méme il aurait
espoir de les voir couronnées par de nouveaux
lauriers académiques. Afin de metire mes lec-
teurs en état d'en juger; je vais rapporter quel-
ques lignes de son texte. Il s’agit des principes.
« d’aprés lesquels on congoit I'existence de la
force , de la faiblesse , réelles ou apparentes,
connaissance si importante pour la pratique. »
Il continue : « Peut-étre n’est-il pas difficile de
s’en rendre raison. Le mouvement des solides.
peut éire vers les parties voisines ; il peut con-.
sister aussi dans le rapprochement de leurs.
propres molécules. Le mouvement vers les
parties voisines est sensible ; I'autre ne peut
I'étre que par la diminution du volume, des
fonctions. La force vitale s’approche-t-elle
fortement des molécules des fibres? il y a
faiblesse apparente par rapport a la diminu-.
tion visible du volume , des fonctions, mais.
force réellement augmentée par le rapproche-.
menl des moléeules : la sthénie peut donc éga=
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lement exister avec des fonctions plus pronon-
cées, comme avec une action diminuée des
organes. »

« Dans l’asthénie , le peu de force qui existe
peut s’exercer vers les parties volsines , et on a
1a force apparente, la sthénie fausse. La force
agit-elle sur les molécules de la fibre, la fais
blesse parait plus grande qu’elle ne ’est réel-
lement. Ce n’est que quand elle distribue éga-
lement son action entre ces deux mouvemens,
que ’on a l’action proportionnée 2 la faiblesse.
véelle. » (Page 245. )

Les philosophes purs, dont notre confrére
le docteur Renauldin, nous a fait connaftre st
plaisamment e langage précieux , ne s’explis
queraient pas d’une maniére plus transcen-
dante. ‘ '

Cependant notre auteur semble douter de
I’excellence de cette explication ; car il dit, un
peu plus loin a propos de la difficulté de distin-
guer les phénoménes véritablement sthéniques,
d’avec ceux qui ne le sont qu’en appareﬁce:
« C’est dans’clude des causes que’on doitcher-
cher le moyen de distinguer 4 laquelle des deux
¢ sthénie ou asthénie) ils appartiennent. L3
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ol les phénoménes ne donnent point des
moyens de disiinction , il faut bien la chercher
ailleurs. »

En effet, c’est la cause des phénoménes

morbides qu’il importe d’étudier; mais non:

comme l'entend le docteur Hernandez, en rap-
portant loutd la force ou 2 la faiblesse person-
nifi€es , et lultant perpétuellement 'une contre
Pautre sur le thédtre de notre économie.
Comme je craindrais d’ennuyer le lecteur
en le forgant & suivre les -disserlations de I'au-
teur , je passe sur le reste de ce chapitre , qui
n'a plus pour objet que d’engager les médecins
3 incendier vigoureusement les malheureux
dévorés par la fidvre s’ils ne sont pas doués de
la force d'un athléte , et jarrive au troisiéme
chapitre , o l'auteur s'occupe de la compli-
cation de la fiévre intermittente avec le typhus.
Pour se faire une idée de la force de raison-
nement du docteur Hernandez, il suffit de re-
lenir les deux phrases suivantes: « Nous avons
déja rangé plusieurs des fiévres intermittentes
parmi celles que comprennent nos typhus:
il 0’y a dunc point de doute que ces derniers
ne puissent les compliquer. » Ainsi, ce qui dé-
termine et fixe irrévocablement la nature d’une

Fitvres in-~
termittentes
dégenérant
en typhus.
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ficvre , c’est la place qu’il lui assigne dans son
cadre,
" Sic volo, sic jubeo. Stat, pro ratione, vo~
luntas,

Le docteur Hernandez dit que la plus im-
portante complication des févres intermit-
tentes, se présente sous deux formes distinctes ;
les apyrexies deviennent moindres , et la fidvre
se change en subintrante ; elle se caractérise en=
suite par la prédominance des symptomes de
I'un de ses trois typhus. La seconde forme est
celledes fiévres pernicieuses, comutalce.Celles-
ci se distinguent des autres typhus, parce que la
lésion asthénique du systéme ne se prouonce
que périodiquement.,

Yai d€ja fait sentic 'absurdité de ceux qui
voient dans la fiévre et 'inflammation, non-
seulement la preuve de la débilité de I’écono-
mie en général , mais encore un état d’exci-
tation au-dessous du degré physiologique,toutes
les fois que le pouls n’est pas plein , vigoureux,
et les forces musculaires en excés. Clest en
appliquant leur maniére de voir aux fiévres in-
termittentes , qu’elle devient plus choquante
et plus insupportable.

Ne conviennent-ils pas que I'accés d’une in-
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termittente ordinaire consiste dans un ac- N
L'accds
. . . 1 A

croissement subit et violent des phénoménes dune inter-
de la réaction organique? Et ¢n quoi donc les mittente est-
il un phéno-
meéne asthé~
différent-ilsde ceux d’une bénigne ?— En ce nique ?

acces d'une fiévre intermiltente pernicieuse

que l'action organique est plus aclive dans
certains viscéres; et cet exceés d’aclivité, en
menacant d’'une congestion funeste durant
Pacces , dislingue ces deux espéces de fiévres,
Mais I’accés se développe toujours d’aprés les
mémes lois; s’il en élait autrement, il n’y
aurait plus rien de certain en physiologie.
( Foyesz I Histoire des Phleginasies.)

Pour moi , je ne congois pas comment on
peut s'empécher de rire, lorsq’un Brownien,
plein de ’enthousiasme de son prophéte , vient
vous dire , avec gravilé : « Voild deux fébrici-
taos dont 'una le pouls grand et plein , l'autre
petit et serré ; quoique le nombre des pulsa-
tions soit égal, le premier a la fiévre parce
qu’il a des forces en exces . le second parce
qu’il n'en pas assez. — Quoi, monsieur Vins=
piré . le cacur bat cent vingt fois ala minute,
parce qu'il est trop faible pour ne battre que
soixante-dix fois ! mais vous n’y avez pas ré-
fléchi. — I’y ai bien réfléchi: moinsil y a de
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force , plus les vibrations des fibres sont préci-
pitées.—H¢é.! dans ee cas, mon cher monsieur,
nous serions immortels, car il n’y aurait pas de
raison pour que jamais le mouvement s’arré-
tit dans notre machine ; et puis , nous devien-
drions si mobiles en avangant en 4ge , queles
vieillards seraient plus péiulans que les en-
fans.

Vousvoulezquel’accés des intermittentes con-
siste dansun état actuellement moins considéra-
ble desforcesvitales; et d’otrvientdonc que vous
choisissez les intervalles d’apyrexie pour placer
les stimulans qui doivent fmévenir I’accés sub-

‘séquent ? Ne faites-vous pas ainsi I'aveu tacite
de votre inconséquence? Mais cel aveu, jen
vais encore lirer parﬁ contre volre théorie in-
cendiaire. Si les fiévres pernicieuses sont des
typhus intermittens, absolument de méme na-
ture que les continus, je vous demanderal
pourquoi , ne donpant pas le quinquina durant
P'accés par exemple quand il est avec vomis-
sement, cardialgic, elc. vous le donnez dans
les typhus continus qui se présentent avec des
symplomes analogues. 8

Ce qui engage le docteur Hernandez & re-
garder V'aceds des pernicicuses commie un ¢tak
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actuel de faiblesse, c’est sans doute celui du  Du pouls
y

- dans les pere
pouls; car, d’aprés cet auteur, c'est ce qui ‘.. ¥

nicieuses.
donne les metlleures données. « Dans les [idvres
intermittentes pernicieuses, le pouls est dé-
primé, pendant tout I'accés , méme dans Papy-
rexie , et cette dépression est d’autant plus
marquée , que le danger est plus grand.... Ce
n'est que dans les fiévres intermitlentes sopo-
reuses , que le pouls, prenant une qualité
propre aux affections soporeuses, ne donne pas
un signe certain. La, c’est I'état de la respira-
tion difficile, inégale, stertoreuse . ou celui de
I’assoupissement seul, qui le remplace , et
donne le signe essentiel du danger. »

Nous avions vu le brownisme un peu plus
haut ; ici c’est 'empirisme qui nous frappe
le plus. Au moins il est fondé sur 1’ob-
servation , et nous ne sommes pas réduits a le
condamuner ; ce sera méme en y ajoutant de
noavelles données , puisées a la méme source ,
que nous en trouverons lUexplication; et je
crois d’autant plus devoir le faire, qu’il régne
sur les faits que 'auteur nous rappelle , un air
de mystére aujourd’hui trop 4 la mode en pa-
thologie , grace aux scepticistes qui révoquent
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tout en doute, moins l'excellence de leurs
classifications.

Ce poulsdéprimé, dont parle M. Hernandeg,
et quilui parait effet d’une réaction diminuée,
n’est autre chose qu’une sympathie exercée
sur le cocur par 'organe ou se fail la conges=
tion, trés-active, qui conslitue I'aceés. La
preuve que j’en donne, c’est que le pouls n'est
ainsi que dans les cas ol le rapfus se failvers des
organes membraneux ou trés-sensibles ‘dont la
douleur enchaine les irradiations du cerveau;
telles sont les intermittentes cardialgiques les
cholériques, les diarrhéiques, les pleuréliques,
les cadiaques o la séreuse du ceeur est affectée,
les algides, les syncopales , les délirantes dont
on n’a pas encore déterminé le siége, mais qui,
trés-probablement , dépendent autant d’une
concentration d’action sur les membranes gas-
triques , que d’une irritation primitive de la
pulpe cérébrale ; telles sont encore celles ot
I'action s’exalte dansles expansions du systéme
nerveux , les télaniques, les convulsives , quel-
gues rhumatismales.

Mais si le raptus est dirigé de maniére & aug-
mentler 'action du cceur et des capillaires san-
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guins, et que ccla ait lieu sans douleur ni sans
anxiété, ainsi qu’il arrive souvent dans les pé.
ripneumoniques et les hémoptoiques, le pouls
se montre plein et vigoureux dans I'aceés , qui
n’en est pas, pour cela, moins redoutable.

Le pouls est encore plein dans les apoplec-
tiques , comme V'observe trés-bien le docteur
Hernandez qui n’en voit pas la conséquence.
Le pouls prend, dit-il, alors le caractére
propre aux affections soporeuses. — Certes,
et , dans le cas précédent, il prend celui des
affections péripneumoniques.... Eh ! voila tout
ce que je demandais pour vousréfuter , M. Her-
nandez : I’état du pouls, dans lequel les Brow-
niens vont chercher les preuves de la force ou
de la faiblesse, ne leur sert point ici, puisque
rien ne ressemble plus & une tierce inflamma-
toire , que l'accés d’une tierce purement pé-
ripneumonique. Les forts peuvent en étre affec-
tés aussi bien que les faibles, et méme le danger
est alors en raison du degré de pléthore qui
facilitela congestion. C’est Uintensité du raptus,
la douleur et la congestion actives qui 'accom-
pagnent , et non la faiblesse proprement dite,
qui constituent le danger des fievres intermit-
tentes. En attendant que je développe toutes
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mes idées sur ce point de doctrine , je vais citer
un fail qui m’est particulier.

Un homme délicat eut un accés de perni=
cieuse évidemment péritonitique , pendant
lequel le pouls était petitetdéprimé. Jajournai
les fébrifuges, pour laisser 1a maladie se carac-
tériser. Le surlendemain , Paccés fut péripneu-
monique et hémoptoique , avec un pouls fort
et une vive chaleur. Je persistai a rester dans
Pexpectative. Le jour d’aprés, il fut syncopal
avec pAleur et dépression destraits, pouls petit,
tremblotant , presque insensible , froid des
extrémités. Je me hitai d’administrer le kina
qui arréta les accés. Dans d’autres cas, on avu
Paccés marqué par une faculté digestive si con-
sidérable , que les malades étaient insatiables.
( Bibliothéque Médicale. )

On ne saurait donc douter que ce qui cons-

Mécanisme

des fitvres titue les fievres intermittentes pernicieuses,
intermitten-

—y c'est une excitation partielle ; et pendant qu’elle

a lieu, on observe des signes de force ou de
faiblesse générale selon 'influence sympathi-
que exercée sur les muscles , sur le ceeur, par
Yorgane qui est le terme de la congestion.

Il en est absolument ainsi des intermittentes

bénignes; il n’y a pas de différence dans le
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fond de la modification physiologique : on ne
saurait en admeltre que dans la forme ; et celle-
ci est subordonnée a ’activité des causes, i la
prédisposition des sujets , soit générale, soit
locale. Toute févre intermittente offre une
congestion passagére et cette congestionen cons
titue essence : elle est de méme nature que
Pinflammation quandelle affecte les tissus vas=
culaires sanguins , comme on peut s’en con=
vaincre dans les cas ot le raptus est dirigé vers
Pextérieur du corps, sur les yeux; sur le nez,etc.:
elle est nerveuse, lorsque Deffort vital agit
sur la pulpe nerveuse, soit dans’encéphale ,
soit dans une branche de cet appareil ; car j’ai
vu des accés marqués par une simple douleur
du nerf sciatique : elle est nerveuse convalsive ,
si elle -tourmente les extrémités des nerfs an
point ou elles se fondent dans la fibre muscu-=
laire : enfin , ce qui démontrel’identité , c’est
que, de 'un de ces siéges, elle peut passer dans
Pautre chez le méme sujet, comme le prouve
le fait que j’ai déja rapporté. J’ai vu aussi le
raptus agir sur le trene du nerf sciatique , aprés
avoir porté sur les sécréteurs du foie. J'ai dit
qu’on avait rencontré des accés marqués par
une activité prodigieuse de la faculté digestive ;

6
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il serait peu surprenant qu’on en observél un
jour avec augmentation des forces muscu~
laires. ‘

Tous ces faite montrent Pintime liaison qui
existe entre les phlegmasies, les hémorrhagies
et les névroses ; ces affeclions ne différent les
unes des autres que par le lissu ol les propriéiés
vitales sont exaltées , et par I’état de la constitu-
tion individuelle. Supposez l'irritation persis-
tante dans les capillaires sanguins, votre inter-
millcote se trouve changée en phlegmasie ; et
c’est ce qui arrive lous les jours par I'emploi
prématuré des excitans: mais Pirritation ne
saurait se prolonger avec la méme intensité
dans les nerfs, prace que la dépense des forces
devienl bientét mortelle. Il en est ainsi des
Lhémorrhagies.

Les fiévres intermittentes sont donc, aussi
bien que les névroses et les hémorrhagies , le
témoignage d’un développementréel des forces
vitales; et non la preuve d’une diminution d’é-
nergie dans le lien ol leurs phénoménes se
manifestent. -

Quant aux causes quiles déterminent je ne
dis pas qu’elles n’aient diminué la somme
totale des forces , et qu’un sujet dcbile u’y soit
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plus exposé qu’'une personne robuste. Je crois ,
au contraire, que le froid détermine les concen-
tralions internes qui conslituent les accés,
d'autant plus aisément que P'énergie générale
est moins considérable. JF’admets méme que
la cause des fi¢vres puisse d’abord affaiblir le
lieu qui va devenir le terme de la congestion ;
mais rien n’est plus commun que de voir la
puissance vitale développer tous ses moyens
contre une influence débilitante, ainsi quejel’ai
prouvé en parlant du froid et des pertes de sang:
Cependant, quand il s’agit de combat-
tre un rgptus impétueux produit d’aprés ce
mécanisme, Ce n’est point en augmentant la Principesdu
réaction , dans lelieu et dans le temps ou elle S
montre le plus d'antivité , qu'on le fait avec
succes, Cest bien en opposant une irritation
artificielle 2 Dirritation morbide ; mais seule=
ment dans les intervalles de calme et de repose
Si-on réussit quelquefois par la méthode op-
posée , c’est un jeu du hasard, une partie
d’honneur 4 quitte ou double. En effet, si
quelques fidvres intermittentes sont enlevées
par une trés~forte dose de kina, de vin, d’alco-
hel, ete. pris au moment de ’aceés, plussouvent
cette pratique les ‘ransforme en fiévres conti-

6.
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nues , c’est-d-dire , qu’elle fait passer le raptus
momentané a l’état de phlegmasie.

Les casle plus évidemment sthéniques nous
présentent quelquefois de - pareils résultats,
Vanhelmont , qui a servi d’exemple 4 Brown,
guérissait quelques péripneumonies par les su-
dorifiques violens ; tous les jours on voit des
personnes se débarrasser d’un rhume avec un
vin chaud: en estil moins certain que cette
pratique est nuisible dans la plupart -des ca-
tarrhes trés-inflammatoires ? Ces guérisons ne
sont ignorées d’aucun médecin , et néanmoins
les plus sages praticiens se gardent bien de com-
mettre de pareilles imprudences ; parce qu’ils
savent qu'en somme , les cas malheureux 1’em-
portent de beaucoup surles succés.

M. Hernandez et les autres Browniens , ne
sont que les imitateurs de Vanhelmont et de
ceux qui , pour s’éire guéris d'un rhume avee
du punch, en conseillent V'usage i toutes
leurs connaissances. Mais ,'de ce que les Brow-
niens ne tuent pas tous leurs malades , il ne
faut pas conclure que leur pratique soit la
meilleure , quand méme elle nous serait re-
commandée au nom de la philosophie et de
Yanalyse ; quand méme , en nousla préchant,
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on déclamerait avec vigueur contre le novateur
€cossais. La question n’est pas de savoir si les
personnes déja trop. excitées ne guérissent jamais
pendant qu’on les stimule ; mais si 'on en
perd moins en calmant I'élat inflammatoire
qu’en l'augmentant , et si les phlegmasies chro-
niques ne remplacent pas bien souvent les ai-
gues qu’on se flatte d’avoir fait disparaltre par
un traitement incendiaire. Mais, sur ce dernier
point, je ne puis.querenvoyer a 'Histoire des
Phlegmasies. ‘ »

Cette discussion m’a paru nécessaire pour
prémunir les lecteurs contre les. conclusions
du docteur Hernandez. Je ne.dis pas contre ses
raisonnemens, car je suis persuadé que peu
de lecteurs.auront le courage de les suivre.

Te passe i la.quatriéme parlie ou l'auteur:
examine les dégénérations des fiévres primi~.
twves en typhus et de ceux-ci entre eux.

Le premier chapitre traite de la dégénéra-. Synoque.
tion de la. fiévre inflammatoire , ou sthénique , changeen
en typhus. typhus..

« Dans. la fiévre inflammatoire ou sthénique ,
dit M. Hernandez en débutant, la force vitale.
est exaltée : si Vexcilalion est trés-forte, la
force vitale serausée , et pourra éire remplacée.
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par une faiblesse plus ou moins grande , sui-
vant Uintensité de I’excitation. »

Celle proposition est vraie , en général , et
les expériences de Haller, de Fontana, de
Volta , qui prouvent que les fibres des muscles
sont-d’autant moins excilables aprés la mort,
quelles ont été plus stimulées durant la vie ,
s’accordent trés-bien avec le résultat de P'exci-
tation excessive produite par les maladies in-
flammatoires qui n’ont point €té arrétées dans
leur principe. Ce qu’il y avait ici de plus utile
a faire , ¢’était d’indiquer la cause qui entre-
tient et prolonge la réaction dans les fiévres
dites inflammatoires. Mais comment M. Her-
nandez l'aurait-il fuit, puisqu’il s’abstient méme
de définir la ficvre inflammatoire ? On pourrait
présumer qu’il entend , par ces mots , les fiévres
ot le pouls est vigoureux , fréquent, et la cha<
leur considérable , sans qu'aucune douleur dé-
terminée annonce que’ ces phénoménes soient
lerésultat d’une phlegmasie. Cependant, com-
ment le croire, quand on 'entend dire’, en
développant les causes de cette dégénération :
« Lorsqu’il y a une inflammation locale, la gan-
gréne qui sempare delle , si la partie est im-
portante ou linflammation élendue, introduig
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aussi promptement le lyphus, en abaltant les
forces de Yorganisme ? » Il est clair, d’a prés
cela, que M, Hernandez com prend plusieurs
phlegmasies dans ses fidvres inflammatoires.
« Ces cas exigent toute nolre allention , ajou-
te-t-il ; ils trompent fréquemment nos espé-
rances et démentent notre pronostic. »

M. Hernandez est loin de croire celte com-
plication aussi fréquente qu'elle Dest en effet.
Je luiai dit ailleurs que la plupart de ses typhus,
que d’autres médecins qualifient de fiéores bi=
lieuses graves , ardentes , muqueuses , gastri-
ques, entéro-mésentériques , gastro-ataxiques
et adynamiques sporadiques , n'élaient que
des phlegmasies de membranes muqueuses
dont on méconnait la nature , parce qu’on veut
absolument voir les phénoménes du phlegmon
dans une irritation locale , pour lui accorder
le nomde phlegmasie. ¥ajouteraimaintenant,
i l'occasion de ses fiévres inflammatoires, dont
il a laissé les caractéres & la pénétration de ses
lecteurs , que trés-souvent les phlegmasies pa-
renchymateuses internes, et méme celles de
la muqueuse pulimonaire qui , quand elles sont
intenses , engorgent les poumons ; j’ajoulerai,
dis-Je, que quand ces phlegmasies sont saus

Débilite
avec les
phlegnias

sies.
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douleur, on les prend souvent pour des fi¢vres :
je vais m’expliquer. en d’autres termes.

Couse On saitache au plus saillant: ainsi, toutes les
deaear.  f£o1c que la phlegmasie ne cause pas une douleur
décidée , on ne fait plus attention qu’é I’état de
la circulation ; la maladie est qualifice de fiévre ;
et si plus tard Pautopsie fait découvrir les
traces d’une phlegmasie , on la regarde comme
un accident , comme une complication ; ce qui
veut dire qu’on prend la cause pour l'effet, a
la suite des phlegmasies & pouls plein, comme
a la suite des phlegmasies a pouls petit et serré.

On va peut;élre conclure de cette réclama-
Oue doit-on LiON (Uie je ne reconnais point de ficvre in-
;“‘:‘:’;;‘l:’;‘ flammatoire pure et simple. Comme je ne veux
matire?  DEGliger aucune des questions propres A éclairer

la pathologie , je vais m’expliquer.

Toutes les fois que japercois une fidvre
violente , suns douleur. particuliére qui puisse
la rapprocher des phlegmasies des auteurs , je
ne me liens pas d’abord pourconvaincu quelle
soil indépendante de toute inflammation ; maris
je cherche le siége ou plutdt le point d’irri-
tation qui détermine le mouvement fébrile.
On I'a placé, pour Ia synoque, dans les gros
vaisseaux dont la lunique interne a éié trouvée
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en élat de phlogose. Je sais que Hunter, Sher-
ven Frank , Abernetty, Guillaume Sasse
et d’autres, ont publié des observations qui
prouvent, non-seulement que les vaisseaux san-
suins sont susceptibles de s’enflammer ala suite
des piqires, déchirures, etc. , mais encore que
Pinflainmation peut se développer dans tout
'appareil vasculaire par Vinfluence de toutes les
causes stimulantes générales qui ont coutume
de produire cet état morbide. Mais quelle que
soit la région du corps ou le systéme vascu-
laire éprouve le phénoméne de 'inflammation,
la fiévre qui en résulte ne saurait éire consi-
dérée comme essentielle , pnisqu’elle dépend
d’une irritation dont le siége peut éwe déter-
miné ; A moins qu'on ne prenne le parti de lui
réserver ce nom, a V'exclusion de tout autre
mouvement fébrile. Dans ce cas, le mot fidvre
essentielle deviendrail synonyme d'inflamma-
tion des vaisseaux sanguins ; et on pourrait
s'entendre , pourvu que l'on etit des signes pour
distinguer & priori dans quels lissus les vais=
seaux sanguins sonl enflaimmés. Pour moi, je
pense qu’ils le sont beaucoup plus souvent dans
les capillaires que dans les troncs et dans les

branches; il pourrait méme se faire que la



Q0  EXAMEN DE LA DOCTRINE MEDICALE , etce

phlogose ne parvint aux gros vaisseaux qu’aprés
avoir fait de grands progrés dans les capillaires;
car trés-cerlainement la sensibilité et Pactivité
vitale y sont beaucoup plus considérables. Or,
de tous les tissus ot prédominent les capillaires
sanguins, ceux des membranes muqueuses sont
les plus irvités, et rien n’est si fréquent que d’y
observer la rougeur aprés la mort; tandis que
les systémes séreux et cellulaire n’ont paru
phlogosés que dans certaines circonstances
constituant une maladie ‘qui ne méritait’ pas
le nom de synoque. |

D’ailleurs, quand cette affection, pour n’avoir
pas été arrétée dans le principe , se prolonge
au deld de sept 4 neuf jours les auteurs nous
disent qu'elle dégénére en fievre gastrique,
bilieuse, putride . maligne, ou qu’elle se com-
plique de la phlegmasie d’un parenchyme, et,
dans toutes ces maladies , les membranes mu-
queuses parlicipent de létat inflammatoire. —
Le mot fiévre inflammatoire n’adonc pas un
sens mieux délerminé que ceux par lesquels
on désigne d’autres fiévres prétendues essen-
tielles; c’est un probléme qui n’est pas
encore résolu, el je ne puis qu’inviter les pra-
ticiens a renouveler leurs obscevations sur les,
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mouvemens fébriles dont la cause immédiate
parait difficile 4 déterminer, et , surtout, a ne
pas se laisser imposer par Pautorité des noms
fameux.

Ce n’est pas sans raison que j'en appelle de g 1 eyreen
I'autorité des hommes célébres ; car si ’on garde contme
commet journellement tant d’erveurs ¢’est los 2utorités.
parce qa'ils en ont douné Pexemple, et qu'on
ne se croit pas en droit de réformer leur doc-
trine. Par exemple, si au lieu d’encadrer des
symptomes . ou plutét des mots donnés pour
des choses on <€tudiait les organes et leurs
sympathies, on serait bien moins souvent dupe
des apparences : mais, hélas! les amours pro-
pres sonl inléressés 3 maintenir , dans toute
son épaisseur, le voile que la pature a 1iré
sur les fonctions de 1’économie. Malheur au
médecin contemporain qui oserait en déchirer
un coin; il serait anathéme : au lieu d’accuecillie
avec bienveillance le tribut de ses veilles, d’en-
courager son zéle , de lui signaler paternelle-
ment ses erreurs, on mettrait tout en eeuvre
pour ’anéaatir dés sa naissance. Cn commen-
cerait par louer son ouvrage d’une manicre
vague , générale ; mais on le condamnerait dans

le déiail,en n’approuvantaucune de¢ ses proposi-
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tions en particulier, ou bien en affectant de
n’en tenir aucun compte sil’on avait occasion
de traiter la méme matiére : par ce silence
étudié , on s'applaudirait d’avoir , au moins
pour quelque temps, détourné 'attention de
son ouvrage. A cette perfidie, on en joindrait
une autre ;: on verserait adroitement le ridicule
sur les discussions physiologiques auxquelles le
médecin que je suppose aurait cra devoir se
livrer, en les comparani aux explications sub-
tiles et hypothétiques des anciens. On atténue-.
rait, au risque de blesser la vérité , jusques a
ses moyens d’exécution, et onlui pardonnerait
de n‘avoir pu mieux faire.

C’est ainsi que les sciences somt entravées,
dans leur marche; et voili pourquoi je me
vois obligé de répéter a M. Hernandez qu’il ne
faut pas considérer la force et la faiblesse d’une
manicre isolée , comme deux tyrans de ’éco-
nomie, et qu’il esttemps enfin qu’il se persuade.
bien que les phénomeénes extérieurs quilui fonk
prononcer les mots de sthénie ou d’asthénie ,
sont, dans la plupart des cas,les effels et non les,
¢auses de I’état morbide des différens organes.

Aprés ces réflexions je suis dispensé de
suivre mon auteur dans tout !e cours de ce
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chapitre ou il fait dégénérer la synoque en e B
typhus , lantdt parce qu'on n’a pas assez débis mot typhus,
lité , tantot parce qu'on a poussé trop loin la
débilitation, d’autres fois par ce qu'on a excité
mal a propos. Il est bien vrai que toute irrita«
tion outrée ou trop durable est suivie d'un
état plus ou moins considérable d’asthénie ;
mais cette asthénie constitue-t-elle un typhus?

N’y a-t-il pasici abus de mot et piége tendu &
I'ignorance ? Peut-on raisonnablement appli=
quer cette dénomination a la derniére période
des phlegmasies qui se terminent d’une ma=
niére funeste ? Voudrait-on qu’elles donnassent
la mort , sans introduire d’abord un état de
prostration ? Pourquoi d’ailleurs nous entretenir
sans cesse de force, de faiblesse , comme s’il
n'y avait autre chose en pathologie ?... Montrez-
moi les organes dont la-douleur détermine la
fivre , et nous rechercheronsde bonne foi en-
semble si c’est leur irritation prolongée et mé~
connue dans le principe , qui entretient; si
cette irritation n’en a point altéré la structure
la forme , éteint la vitalité ; ou bien si, en affai~
blissant le sujet pour calmer la fougue du
systéme sanguin , on n’a pas, sans § songer ,
un peu trop stimulé le canalintestinal , exposd,
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la poitrine a P'action du froid , ou donné lieu a
tout autre accident. Si notre malade est ex-
p_ose' aux miasmes putrides, nous ferons notre
possible pour déméler leur effet , au milieu de
toutes les autres modifications qu’il pourra avoir
recues. Mais , tant que vous ne me parlerez que
de force, de faiblesse comme causes et non
comme effets,je croirai qu’il s’agit 'Oromaze,
d’Arimane ou de tout aulre objet intellectuel
au-dessus de ma faiblg conception, et je vous
renverrai a la métaphysique.

Dans le chapitre deuxiéme de cette _partie
de son ouvrage , 'auteur revient sur la dégéné-
ration des fiépres internuttentes en typhus ;
de sorte qu’on ne sait trop de quoi il a voulu
parler lorsqu’il a été question de ces maladies.
C’est toujours la faiblesse , au lieu de Virrita«
tion.de I'organe ou se fait le rapius, qui, plus
considérable dans un accés, fait qu’il devient
mortel. Sil existe une phlegmasie , il la quali-
fie d'asthénique , méme dans le cas ot Virrila-
tion quil’a déterminée, esl le plus évidente.Tel
est I'exemple tiré d’Hoffmann , et oité par
M. Herpandez ,, d’une femme 4 qui certain bai-
gneur doana huit grains de verre d’antimoine
pour la délivrer d’une fiévre tierce. Elle évacua
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beaucoup pendant P’accés suivant. Il ne resta
qu’;un sentiment de faiblesse , qui fut encore
plus considérable aprés un autre aceés, lequel
ramena la superpurgation. Le troisi¢éme donna
la mort au milieu des vomissemens l¢s plus
violens, d’'une diarrhée forte , et d’exirémes
douleurs. L’autopsie cadavérique montra 'es~
tomac enflammé , couvert de taches rouges et
noires ; le duodénum préseatait le méme état ;
la poudre qui avait produit ces ravages, €tait
encore dans ’estomac.

Telles sont les faiblesses locales et les phleg-
masies asthéniques du docteur Hernandez ; il
ne voit pas que les émolliens et les saignées
locaies , placés dans l'intervalle des accés , au-
raient dissipé le sentiment de faiblesse qui-
n’élait que le résultat de la douleur de 'estomac
enflammé. 1l ne sait pas que la membrane
mugqueuse de ce viscére peut étre en €tal de
phlegmasie , sans exciter de réaction fébrile
violente , et que les adoucissans et la diéte n’en
sont pas, pour cela, moins efficaces. S’il et
eu i traiter une paveille malade , il et sans
doute donné de forts stimulans; les deux apy-+
rexies n’auraient point eu lien ; le médecin au-
vait vu, dans dtat fébrile continu, la dégéné-
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ralion d’une fi¢vre intermittente en typhus,
et 3 Pouverture il aurait regretté de n’avoir pas
eu de toniques plus énergiques que le vin,
Yeau-de-vie , le phosphore peut-étre , a opposer
dune phlegmasie si opinidtrément asthénique.

Mais ni lui, ni tous ceux de sa secle ne par=
viendront jamais & persuader & un homme rai-
sonnable que le quinquina et autres stimulans,
placésdans un estomac enflammé ou seulement
trop sensible , puissent guérir une fiévre in-
termittente. Pour moi, je posside trop de faits
sur ce poinl de pralique , pouren douter; Les
émolliens seuls & 'intérieur peuvent étre utiles
dans ces cas : le kina convient en frictions; s'il
est administré par la voie de l’estomac, il
<hange Pintermitiente en rémiltente , puis en
eontinue , et finit par la rendre mortelle. Si
Pon veut que ce soit 1a un typhus, il faudra
donner ce nom 2 toutes les agonies des mala-
dies aigués ; et Cest ce que fait notre auteur,
comme on a pu en juger par tout ce que j'ai
dit jusqu’a présent sur sa théorie.

Le chapitre suivant traite des dégénérations
des typhus entre eux. L’auteur, continuant
a prendre les effets pour les causes, fait passer
son asthénie imaginaire d’'un de ses prétendus
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systémes dans l'autre , pour en former autant
de typhus auxquels il assigne des symptémes ,
des marches , des accidens, afin que les faits
viennent cadrer, aitant que possible , avec sa
théorie.

La cinquiéme partie est consacrée d [a conta-
gion des typhus. Ainsi'auteur, sans y songer ,
se trouve resserré dans un cadre plus éiroit ;
carla contagion ne saurait appactenir aux di«
verses phlegmasies qu’il a confondues juscid’ici
avec les vrais typhus.

Dans le premier chapitre , il acéumule des
citations pour prouver que la peste est conta-
gieuse. Dans les trente pages de ce chapitre ,
je ne vois qu’une idée & relever: c’est que la
peau couverte de son épiderme, ne jouit pas
de la faculté d’absgrber. Si les effets des appli-
cations topiques du mercure , des cantharides ,
des purgatlfs y des diurétiques, tels que la té-
rebenthme ete. ne suffisent pas pour con-
vaincre M. Hernandez ]e ne sais plus que lui
ob]ecler jusqu’a ce que] "aie vu le grand travazl
qu’il nous promet sur la contaglon.

La contagion de la fiévre jaune I’ occupe
dans le ¢hapitre suivant , duquel il resulte que
certalnes épldemies ont été contagietises pen-
dant que d’autres ne P'étaient pas. Je ne ptis
que renvoyer a Paateur pour le détail ‘des

7-\‘
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preuves. Quant au mode de contagion, il s’en
prend toujours 4 Pinhalation ou 4 la degluti-
tion de la vapeur soit des malades , soit deleurs
sexcr,étions, soit de leurs vétemens, et nie for-
mellement I’absorption cutanée , 3. moins que
eplderme n’ait été enlevé. 1l pense d‘ailleurs
que la nature plus ou moins resserrée du local
la temperature qu1 y régne , I’ encombrement
des malades, Tactivité de la maladie, la pré-
disposition des personnes y exposées , influent
beaucoup sur la propriété. contagicuse des
miasmes, et que les faits négatifs ne détrui-
sent pas les affirmaiifs. On ne peut qu appleudn';
i de si sages réflexions. o W
Elles se reproduisent toutes, avec succés,
dapnsle chapilre troisieme, ol il est question
de lacontagion du typhus nostras, sar laqﬁel’lq'
il prononce comme il a fait touchant celle de’

i

la fiévre jaune. Toutes ces dlacussmns, ﬁmquu-
mentbasées sur les falts, el exem ptes de theor1es
hypothethues, ‘témoignenl la vaste eru_dluoq‘
dudocteur Hernandez , son talent re‘marqu,a—l?le
pour ’observation, et donnent lieu de regretter,
que son jugement soit entravé. par la doctrine
abstraite des incitateurs.

C'est surtout dans la sixiéme partie, ol
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Pauteur arrive enfin au traitement des typhus,
qu'on alieu d’apprécier toute Pétendue des
1maux que Brown et ses enfans ne cessent de
verser sur la triste humanit¥.

Aprés quelques considéralions préliminai-
1es ou il divise son sujet, établissant que les
typhus peuvent se montrer pursou compliqués,
et qu’'il importe d’indiquerle traitement d’aprés
ces bases, l'auteur, en pariant des typhus
purs, s'exprime de la maniére suivante: Les
typhus sont le produit de la faiblesse de i’or-
ganisme ; tls ne peuvent donc étre combatius
ayec avantage que par les excitans.

J’ai dit qu’on ne saurait, en bonne physio-
logie , déduire le caraciére d’une maladie des
symptémes de son état avancé ; autrement il
n’y aurait point d’inflammation, tant violente
fat-elle a son début, que 'on ne fit porté a
traiter par les excitans, puisque la prostralion
est toujours le résultat des efforts impuissans
de la nature , et le prélude de la destruction.
T'ai prouvé que les typhus sporadiques de I'au-
teur se trouvaienl dans cette catégorie ; que 'on
pouvait toujours les arréter dans leurs principes
en calmant Dirritation dont les prodromes sont

7-
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Veffet. J’ai avancé que la plupartdes prétendues
fievres vulgairement désignées en France par
les noms de gastriques , gastro-adynamiques ,
ataxiques , bilicuses graves, entéro-mésentéri-
ques , muqueuses catarrhales, qui viennent
par linfluence des matériaux de Phygiéne, et
sans le concours d’un miasme putride , ce qui
les fait nommer sporadiques, ne sont que des
phleg,masiés de membranes muqueuses , qui,
pour n’étre point connues de certains méde-
cins, sont exaspérées par eux au lieu d’étre
arrétées dans leur marche ; voici de quelle ma-
niére j’en ai acquis la conviction:

1°. Parce que, depuis que je considére les
prétendus prodromes comme un premier degré
de l'inflammation, et que je les traite en con-
séquence , j’ai presque toujours la satisfaction
de voir guérir le malade en peu de jours , quel-
qucfois en peu d’heures; 2° parce que, dans
les cas ot je ne suis appelé qu’apres le déve-
loppement complet du mouvement fébrile ,
yai observé que le traitement antiphlo-
gistique, dirigé surtout de maniére 3 combattre
la phlegmasie muqueuse , abrége la durée de
Paffection morbide . ménage les forces du ma-
lade , rend les symptémes dits adynamiques et
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ataxiques beaucoup plus rares, et surtout di-
minue considérabl\ementla mortalité ; 3° parce
que ,'depuis que j’ai adopté cette méthode de
traitement , je ne vois les prétendues fievres
dont je viens de parler, que trésrarement avec
les affreux symptomes - qu'on leur assigue ;
4°. parce que, dans les cas ou je les observe ,
soit par les fautes des malades, soit par toute
autre cause , jerencontre constamment dans les
cadavres les traces de la phlegmasie qui ali-
mentait la fiévre ; 5°. parce que tous ceux de
mes confréres soit aux armées , soit dans la
pratique particuliére , qui ont daigné accueillir
mes observations, et traiter & juvantibus et
leedentibus, tous , dis-je , sans aycune excep-
lion, ont obtenu les mémes résultats que moi-
méme.

Pourquoi done, si les faits sont si frappans, cause
pourquoi balance-t-on ase rendre ? N’en avais-je d'erreur.
pas dit assezdans I’ Histoire des Phlegmasies ,
pour que chacun pit en faire V'application i sa
propre pralique, etarriver aux cenclusions que
j énonce aujourd’hui? Pourquoil... Cest gu’au
lieu d'étudier I'état des viscéres , de modifier
Yemploi des médicamens. et du régime d’apres
Yeflet qu'on en obtient, on cherche dans fe



102 EXAMEN DE LA DOCTRINE MEDICALE, elc.

malade les caractéres d’un des étres abstraits
dont on a 'imagination préeccupée. Ceux de
tous que I’on redoute le plus, ce sont Vady-
nami- et-V’ataxie : aux premiers traits qui en
rappellent 'idée , on se peint les maux affreux
dont ces monstres ont coutume de marcher
entourés. Pour y parer, on se hite de faire
avancer la batterie formidable des stimrulans;
si Pon triomphe , aprés un combat pénible , on
se félicite de la victoire , sans songer qu’on s’est
créé soi-méme un ennemi qui n’existait pas;
si 'on succombe , on s’en prend i la faiblesse
des armes qu'on a employées, et I'on se promet
bien d’en choisir de plus puissantes pour la
premiére altaque.
~ Pour étre convaincu de ce que j’avance, il suf-
z{::::?;:: fit de jeter les yeux sur la pratique des médecins,
ploraion. d’une secte moderne, qui n’a acquis que trop
de prépondérance de nos jours.

Les sectaires dont je parle se reconnaissent
et se rallient aux mots adynamie et ataxie.
Comme 1ils ont vu ces deux états & la fin de
toutes les affeclions -aigués, ils les regardent
comme deux génies malins qui sont toujours
cachés derriére les rideaux du malade. Comme
ils les redoutent sans cesse, et qu’ils sont grands
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expectateurs, ils se gardent biende faire couler
une goulte de sang, 3 meinsque le pouls ne soit.
trés~dur et trés-plein ; encore , dans ce cas, ne
s’y décident-ils qu’avec une exiréme frayeur.
lls laissent denc marcher la maladie, atten-.
dant que la nature , dans laquelle ils ont une
conflance philosophique , opére une crise qui
en ameéne la terminaison. Heureusement pour:
les malades 1égérement affectés, cette termi~
npaison arrive enfin, et ils guérissent quoique
beaucoup plus tard que si ’on elit combattu les.
symptémes. d’'une maniére rationnelle. Mais.
quelquefois ces forces qu’on a voulu ménager,
prolongent I'irritation de lorgane affectd; et
comme enfin il faut bien que les efforts de la.
réaction diminuent , nos observateurs poussent
avec effroi le cri adynamie ;- ou si l'organe
malade éveille quelques phénoméne neeveux,
celui d’ataxie et les toniques viennent achever
la destruction.

Dans d'autres eas , ils apergoivent , dés les.
premiers jours, des signes de sensibilité de
Pestomac : le mucus lingual est altéré , le goit
est amer ; alors ils.crient & Vembarras. gastri-
que, et se hitent d’écarter, par un bon émé-
tique , cet ennemi le seul, a leur avis, que.
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la pature ne saurait dompter. Quelquefois, en
etfet , 'incommodité ne dépend que des corps
étrangers qui fatiguent les voies gastriques,
surtout chez les personnes 4gées, peuirritables,
pauv‘res , mal nourries, tristes , renfermées dans
de vastes dépots. Dans ce cas, une prompte
guérison rend nos sages tout radieux, et ils se
félicitentd’avoir su distinguer, par Panalyse,un
embarras gastrique d’avec une autre affection.

Mais si le sujet est jeune ,sensible, ou si,
quoique vieux , il porte une irritation trop
considérable dans les voies gastriques , aprésun
soulagement illusoire, la fiévre se déclare le
lendemain de I’émétique , la langue se séche,
rougit, la soif devient intense , la dédolation
générale ou la douleur symphatique des mus-
cles, s’y ajoute. Nos philosaphes alors déclarent
qu'ﬁyant écarté, parlanalyse , la com plication
d’embarras gastriques , ils ont mis en évidence
la fiévre gasirique.Ils ne voient pas qu'ilsn’ont
fait autre chose qu’exaspérer Dirritation de
Vestomac, ella changer en gastrite , ou gastro-
enlérite. Si on leur prononce ces mols, ils s’é-
crient que vous ne voyez que gaslrite; quil
n'y a pas 1a de signe d’'une phlegmasie P que
G'est une fidvre;; que le maftre I'adit ; que dans Ia
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gastrite 1l y a des vomissemens; et pour exem-
ple , ils vous citent I'empoisonnement par les
substances corrosives.

En vain leur répoudez-vous que la phleg-
masie d’'une membrane ne saurait donner le
méme pouls, la méme nature de chaleur que
la phlegmasie d’un gros faisceau de capillaires
sanguins qui fait un grand obstacle a la circu-
lation. En vain leur faites-vous observer que
tout le monde ne vomit pas, que les phleg-
masies ont mille degrés, que celle-ci n’est pas
toujours également douloureuse et ne se ca-
racte';r-isc souvent que par les sympathies qu’elle
éveille. Ils traitent toutes ces distinctions phys
siologiques d’explications subtzles s1ls se con-
tentent de vous dire : La ﬁevre\ckpend dune
irritation , mais non d'une phlegmasie gas-
trique. Si vous leur demandez de vous tracer la
lighe de démarcation entre une irritation capa-=
ble d'exciter la fiévre et qui pourtant n’est point
une phlegmasie; el celle qui l’est en effet,
ils vous répondent qi;e vous voulez entrer dans
de vaines explications et donner carriére &
yotre imagination ; ils ajoutent qu’il faut con-
server les forces, pour laisser 4 la nature les
moyens de fournir aux frais de la maladie
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(Pheureuse distinction , qu'elle est analyti=
que !) et ils continuent d’expecter.

Mais au bout de sept i huit jours, si 'irri-
tatien ne s’est pas calmée , la foree du pouls
diminue, le malade commence 4 étre affaissé,
taciturne. Oh'! pour le coup, nos analystes
triomphans, s’écrient : Nous avons bien fait
de ménager les forces, woile ’adynamie; alors,
faisant un étre abstrait , complexe , des deux
formes de lamaladie, ils vous disent : Cetle
[fiévre était insidieuse , c'était une gastro-ady«
namique. Fite , vite, les tonigques, le camphre,
le kina, la serpentaire _ les vésicatorres.., On
les prodigue, et l'infortuné malade..... Mais
c’en est déji wrop. On ouvre le cadavre; la
rougeur , la noirceur de la membrane mu-
queuse des voies digestives , se font remarquer
depuis le cardia jusqu*au ececum ; souvent elle
s’étend plus loin. Croyez-vous qu'ils en seront
frappés? Ce n’est rien pour eux..... Cet état
s'observe a la suite des fiévres adynamiques.

J’ai done raison de dire qu’ils commencent
par présupposer I'étre qu'ils appellent fiéore
adynamique , et qu’ensuile ils lui subordon~
nent I'état des organes ; et voild ce qu’ils ap«
pellent de I'analyse et de V'observation.
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Si l'on vent éclairer la maladie par le rap-
prochement d’autres cas plus ou moins ana~
logues , et comparer ainsi une série de phleg-
masies gastriques pour les forecer de se préter
une lumiére mutuelle, ils s’y refusent, alléguant
que leur cadre nosologique ayant séparé ces
affeoctions , elles ne sauraient plus étre mises
en paralléle, parce que le maitre est infaillible.

Mais je n’ai pas épuisé la matiére. En effet ,
il arrive souvent, chez les sujets sensibles
affectés d’irritation gastrique , que les fonctions
des sens, celles de I'intellect et les mouvemens
musculaires sont plus oumoins lésés. Ces effets
sympathiques sont pris & linstant pour cet
autre étre iotellectuel appel€ fidore ataxique.
Comme ces désordres sont combinés avec les
précédens, ’analyse doit en rendre compte , et
Ton prononce le savant mot de fievre gastro-
ataxico-adynamique, enverlu duquel on croit
devoir ajouter les stimulans volatils , expansi-
bles, aux toniques fixes et aux vésicaloires.
Aprés la mort, le cerveau n’offre aucune alié=
ration : alors, sans faire attention aux lésions
du systéme gastrique , sanssonger que les pré-
tendus symptémes ataxiques en dépendiient
upiquement, I’on vous dit séricusement: »ous
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woyez bien que Eétat des cadavres ne corres-
pond pas toujours aux sympiomes.
Quelquefois V'irritation , la phlegmasie cé-
rébrale méme, se joint & la gastrique ou pré-
domine sur elle. Dans ce cas, FPon vous fait
observer, en vous montrant 'épanchement ou
Pexsudation cérébrale , que la rougeur de la
surface interne des voies digestives n’est pas
essentielle 3 la fidvre gastrique , puisqu’elle se
rencontre ici dans une fiévre ataxique.

Ainsi, toujoursle méme vice de raisonnement;
toujours les mots pris pour les choses; tou-
jours 'analyse appliquée a de vaines dénomina-
tions, aulieu de I’étre a 1’état des organes dont
la comparaison avec les symptomes devrait
constiluer la base de la véritable observation.

Mais esl-ce bien la tout, et ne se trompe-
t-on que sur les phlegmasies muqueuses des
voies gastriques, et sur celles de l"encéphale >

Non, non ; la méme erreur s’étend sur les
inflammations les plus intenses et les plus
phlegmoneuses. Qu'une pneumonie, ou l'on
n’a pas assez saigné danms le principe, entraine
la prostration, la lividité , la fuliginosité , ce
n’est plus la terminaison vaturelle d’une maladie
inflammataire ; o’est une véritable fiévre ady-
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namique qui est venue la compliquer, et I'on
exagére beaucoup la difficulté de traiter la
complication d’une inflammation avec ’'adyna-
mie. Tant est grande la fureur des abstractions,
etle penchant de notre espéce i prendre les
mots pour les choses ! tant il est vrai qu’il existe
encore aujourd’hui des hommes aussi peu sages
qu'a époque’otr 'on voyait des querelles sé-
rieuses au sujet des kiskis et des kankans.

Maintenant, nous pouvonsrevenirau typhus,
afin de voir si on peut y faire P'application de
ce que je viens de dire des phlegmasies les plus
ordinaires. '

I1dépend de 'impression faite sur I’économie
par un miasme , produitde la décomposition
des corps organisés , ou par celui qui s’exhale
d’une personne affectée de lamaladie qui en est
le résultat. Voila le premier fait; et tous les
typhus sporadiques sont des chiméres fondées
sur la ressemblance des symptdmes qui mar-
quent le dernier degré des phlegmasies , avec
ceux qui caractérisent la seconde période du
véritable typhus.

Quels sont les effets de ce miasme ? Au plus

Causes du
vrai typhus.

Action des

haut degré d’activité , il agit violemment sur mismes,

le systéme nerveux, et tue en peu d’inslans,
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sans permeltre aucune réaction. S’il laisse quel.
ques heures de répit , on peut lui opposer les
stimulans , parce que ses effets se manifestent’
par la langueur et la prostration, On le doit
méme , puisque aucun moyen plus efficace de
maltriser son action , ne nous est encore con-
nu ; mais, sur ce point , je me réserve d'ajou~
ter , en d’autres temps, ce que Lexpérience et
la lecture m’ont procuré de plus satisfaisant,

S’il ne tue pas d’abord , aprés quelques jours
de malaise , il développe une réaction fébrile.
Mais n’avons-nous pas vu que d’autres causes
débilitantes agissdient sur nous de la méme
maniére , et que les stimulans ne pouvaient,
sans danger , étre portés sur le point méme ol
cette réaction était la plus vive ? Eu effet, elle
n'est pas par-tout égale. Les points les plus sen-
sibles, les organes les plus sanguins , sont le
plus vivement affectés. Quels sont-ils ? les
voies gastriques. et pulmonaires. Lorsque le
miasme ne parcourt pas Uappareil nerveux, et
n’en paralyse pas les forces au premier abord
( car on ne peut expliquer autrement les morts
subites ), il développe une phlegmasie dans.la
membrane muqueuse du systéme gastrique , et
dans celle des poumons.
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C’est ce qu’on peut prouver:

1°. Le miasme a de l'action sur la peau et
pent éire ahsorbé par cette voie ; mais il agit
plus efficacement encore par les membranes
muqueuses des voies respiratoires et gastriques.
Dans bien des cas, il se borne i occasionner
des coliques, des diarrhées qui cessent quand
on s’¢loigne des lieux infectés, et reparaissent
aussitét qu'on y revient. Chez plusieurs per-
sonnes , air infect provoque des nausées, des
vomissemens et la salivation ; il en est dont il
affecte les yeux d’une maniére désagréable ;
quelques-unes se plaignent, en le respirant, de
sentir une chaleur icre et pénible dans les voies
de la respiration. Siles muqueuses sont irritées
si vivement , sans qu’il existe de mouvement
fébrile , comment croire qu’elles soient dans
un état de torpeur et d’insensibilité, quand
tout le systéme sanguin , dont ces membranes
sont un des principaux domaines , est agité
par une fiévre violente ?

2°. Quand bien méme il pénétrerait par I'ab-
sorption cutanée, il ne produirai Epoint la fiévre
sans que le principal point d’irritation ne se
trouvit dans les membranes muqueuses. En
effet , sil agit sur les nerfs assez vivement pour
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provoquer la fitvre , ce ne peut éire que dans
le cerveau ou dans les extrémités nerveuses. Si
c’est dans le cerveau, lexpérience prouve
qu’aussitdt que Virritation y devient considéra.
ble , elle se complique de celle des voies gastri-
ques ou de leurs annexes. La chirurgie nous
en fournit tous les jours la preuve, a la suite
desplaies de téte. SilVaction irritante du miasme
a lieu sur les extrémités nerveuses, c’est né-
cessairement dans les tissus ot elles sont le plus
sensibles ; et ces tissus ne peuvent étre quey les
membranes muqueuses , sorte de sens internes
qui remuent le plus aclivement toutes les sym-
pathies. Voici comme il est possible d’en ac-
quérir la certitude.

On doit regarder comme nécessairement
affectés , dans une maladie, les tissus dont
Pirrilation est constante durant la vie, et qui
en offrent toujours des traces aprés la mort.
-Or, les phénomeénes de la sur-excitation des
muqueuses , et surtout de la gastrique, ne
manquent jamais , dans le typhus fébrile , puis-
que leurs symptomes sont identiques avec ceux
des gastro-entérites sporadiques ; tandis que
ceux des autres phlegmasies ne éfy monlrent
qu’accidentellemient. Ensuite , lorsque les per-
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sonnes affectées de typhus ont le malheur de
succomber, on wouve toujours ces membranes
rouges , brunes ou noires, pendant que les
autres tissus n’oflvent d’aliération que dans cer-
taines circonstances accidentelles. Donc Pirri-
tation des membranes muqueuses est insépa-
rable du typhus fébrile.

Les typhus fébriles sont donc des gastro-en= Caracitres
térites, ordinairement com pliquées de catarrhes des vraisty-
pulmonaires ; cesdeux phlegmasies sont le résul- phus.
tat d’un véritable empoisonnement, plus ou
moins analogue a celuides champignons et des
poissons gités, et quien a tous les caractéres.

Le foie , principal annexe du canal digestif,
est irrité secondairement , et sa sécrétion est
plus ou moins augmentée. Plus le miasme est
actif, plus cette Iésion est marquée (les Lyphus
carCeralres) plus la- chaleur est intense , plus
Pirritation du foie est inflaimmatoire (1a ficvre
jaune ).

Le cerveau nest enﬂﬂalnwm‘e prlmltlvement
que par Peffet de certameé ‘cifgonstances qui
ont fait prédominer I’action dans son tissu
telles sont les affeclions morales, la nostalgie,
les chaleurs etc. ; mais il souffre touvjoars
beaugoup par sympathie , et quelquefois au

8
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point que son irritation passe au degré de la

phlegmasie , et devient aussi grave que si elle

€tait primitive.
Dans les typhus ou il existe un mouvement

danger des fébrile , le principal danger n’est pas celui de

typhus.

Vaffaiblissement général, mais bien celui de
]a désorganisation des trois viscéres prineipaux,
du foie s'il y participe, et ainsi des autres
tissus. C’est toujours dans 1’époque inflamma-
toire du début qu’est porté ce coup funeste,
qui détermine le plus haut degréde prostra-
tion, et enfinla mort. Ce qui distingue les phleg-
masies typhodes de toutes les autres, c’est la
facilité avec laquelle FPexcitation organique
cesse , et fait place 3 la torpeur dite adynami-
que. Or, plus lirritation est considérable, plus
ce funeste changement est prompt, comme
on P'observe dans les inflammations indépen-
dantes des miasmes délétéres.

Le premier soin du médecin doit donc étre
de préserver ces trois foyers principaux contre
I’excés d’irritation qui menace de les détruire.
1l ne saurait agir que sur I'un d’eux , sur le sys-
téme gastrique; les autres ne sont modifiés
que par sympathie ; s'il les préserve de la dé-
sorganisation , il prévient nécesiairement la
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prostration générale qui marque le second pé-
riode du typhus. Mais, pour y parvenir, faut=
il qu’il porte d’abord des stimulans sur la sur=
face des voies gastriques? Doit-il agir comme
dans les cas ol le miasme putride affaiblit la
réaction, au lieu de la développer?

Plusieurs modernes pensent que la suscepti=
bilité gastrique est émoussée pendaat la durée L2 sensis
du typhus, dont ils font une maladie torp:- l;::e eg:::“l;
Jiante, et se croient obligés d’irriter I’estomac, émoussée
pour tenir la force vitale en éveil jusqud ladans :e Eh
terminaison. Ge que je viens de dire , et plus phus?
encoré l'expérience , démontrent que ce trai=
tement ne peut étre que désavantageux aux
malades. »

M. Hernandez n’admet pas celte espéce d’ens
gourdissement de la puissance nerveuse ; il
pense méme que Vexcitabilité est augmentée
dans la premiére période de cette affection ;
cependant il n’en conseille pas moins emploi
des stimulans, et ¢’est 1A une de ces contradic-
tions dont I’esprit humain ne nous fournit mal-
heureusement que trop d’eXemples. Examinons
la thérapeutique de cet auteur.

Le premieir degré daffaiblissement s’ac-
compdgneduneexaltationd excitabilité,d’une

8.
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diminution dans Uaction de réaction. 1l en
conclut la nécessité des excitans énergiques.
Cependant , comme toutes les fois que exci-
tabilité est exaltée , la fibre animale est facile-
ment désorganisée , sa force promptement
détruite par de forts excitans , ceux dont lac-
tion est permanente ne conviennent pas , leur
action étant durable , ils finissent par épuiser
la force vitale. Il choisit donc les fonigues a
action énergique , mais passagere; les excitans
diffusibles , qui s’adressent avec plus de force,
de promptitude , au systéme nerveux (et font
grice , croit-il , aux capillaires sanguins en
érat de phlegmasie dans la muqueuse gastri-
que ). Ils ont une action qui devient générale,
qui ugitsur loutle genre nerveux, qui, partout,
diminue sa .s\ensibiiité (est-ce en Vexcitant,

ou en tuant, par I'excés de la douleur V'organe

phlogosé ?) Maisleuraction n’est que passagére
(sans quoi elle serait permanente et parcon-
séquent nuisible ); il Jaut donc en rapprocher
les doses, afin de rendre cette action plus
.permanente ( ¢’est-a-dire nuisible ); cependant
il faut éwe prudent, de peur d'opérer la
désorganisation : heureusement , a faible dose,
lewr action , sans élre excessive , devient géné-
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rale ; et c’est la un de leurs plus avantageuz
priviléges.

Une régle essentielle dans leur emploi . est
donc de donner des doses d’autant moindres,
que Pexcitabilité nerveuse est plus exaliée , en
rapprochant d’autant plus les intervalles ( tou-
jours pour que leur action soit permanente ;
mot qui n’a pas encore perdl_l sa signification
de nuisible ).

On augmente suecessivement les doses, &
mesure que Pexcitabilité diminue ( si en effet
elle diminue ) ; que, par une suite nécessaire ,
la force de réaction devient plus forte , et que
le danger de désorganiser la fibre nerveuse,
qui a repris ses Jforces , est par conséquent
élaigné.

La proposition brownienne qui élablit que
Pexcitabilité est en raison inverse de la force , bm{gi:}:ﬁ;
est , ainsi que tous leursaxiomes favoris , fondée ., 1a50n de
sur de pures abstractions, et vient de ce qu’ilsa faiblesse?
ont fait deux étres xéels de la force et de 'exci-
tabilité. Comme ils en abusent beaucoup, il
me parait indispensable de la discuter, afin de
la réduire A sa juste valeur.

Quelle est cette excitabilité dont ils veulent
parler ? Cest sans doule la sensibilité exaspérée
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des organes des sens et des nerfs encéphaliques.
qui président aux fonctions intellectuelles; d’ots
résultent des sensations fort vives 3 I’occasion,
d’unc impression 1égére , et le délire, Pour le
systéme moteur, c’est la facilité avec laquelle
Yes muscles de relation se contractent , de ma-
niére i présenter I’état convulsif et lafréquence
des baltemens du ceeur. Pour le systéme capil-
laire , ce ne peut étre que la promptilude des.
sécrétions, des exhalations , sous ’influence des
stimulations soit immédiates telles que les vé-
sicatoires , les vomitifs, les purgatifs, soit
sympathiques comme quand des excitans ap-
pliqués sur la surface papillaire de I’estomac,
occasionnent facilement la rougeur des yeux;
la sécheresse de la langue , des hémorrhagies,
¢te. , etc.

Si c’est la leur excitabilité, et pour moi je
n’en congois point d’aulre , comment est-elle
en raison inverse de la force vitale, puisque
tousles phénomeénes qui la constituent sont les
expressions de cette méme force ? Et comment
les stimulans peuvent-ils la diminuer puisque
ce sont eux qui la mettent en évidence ?

Mais quelle estdone cette force qui se lrouve
tovjours en raiso. inverse de la susceptibilité
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exageérée ? Est-ce la permanence dans Pélat ha-
bituel , le défaut d’obéissance aux excitans ?
Dans ce cas, ce serait la non excitabilit€ ; et
Vassertion des Browniens se réduirait A dire que
Pexcitabilité est en raisoninverse de la non exci-
tabilité ; ce qui ne peut signifier autre chose.,
sinon qu’en est excitable , parce qu’on est exci-
table.

Mais , objectera~t-on, vous perdez de vue
la question. Ils veulent dire qu’on est d’autant
‘plus excitable , dans les différens appareils que
vous venez d’énumérer, que ’on est moians
fort.... J’entends ; mais cette maniére d’inter-
préler leur axiome , ne donne pas de meilleurs.
résullats que la précédente. En effet, le plus
haut degré de faiblesse est celuiot la fibre cesse
d’obéir aux stimulans : tels sont les vieillards.
décrépits, et les agonisans a la suite des mala~
dies de langueur; car j’ai déja prouvé , page 66,
que la force vitale conservait son énergie jus~
qu’au dernier moment , chez ceux qui expirent
de mort violente.

Mais jetons un coup-d’eeil surl’état de sanié.
Si quelques personnes délicates sont irritables.,
ce n’est pas parce qu’elles manquent de force
:Puisq'u’i_l s'en trouve toujours de beaucoup plus.
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faibles qu’elles qui sont tout 4 fait apathiques,
el que , parmi les gens robusles et musculeux
on en voit un grand nombre dont Virritabilité
estexitréme; c’est parce que, chezles irritables,
les forces vitales prédominent dans le systéme
nerveux aux dépens des aulres, el surtout
de P’acte qui préside a la nutrition. On a dit que
Yobésité annongait la faiblesse : elle n’indique
point cela, elle prouve seulement que les forces
sont employées & la nutrition , au lieu d’étre
dépensées en mouvemens musculaires et sen~
sitifs , puisqu’on voit tous les jours des per-
sonnes remplies d’embonpoint , qui sont plus
vigoureuses que des gens maigres etirritables.
Il y a méme beaucoup de ressource dans les
maladies de pareils sujets, parce qu’ayant en
abondance des matériaux nutritifs en dépét,
ils soutiennent plus long-temps la réaction fé-
brile sans s’épuiser. C’est aussi par cette rai-
'son , pour le dire en passant, qu'ils supportent
la diéte etles évacuations, beaucoup mieux que
les autres : ce qui rend leurs maladies plus
longues , quand on n’a pas eu soin d’employer
€es moyens i propos.

Revenons 3 1’état de santé. On peut dimi-

nuer beaucoup la nutritton en appelant lés for=-



e ANALYSE DES TYPHUS, etc. 121

¢ces dans les sysiémes nerveux et musculaire,
pourvu que cela soit fait avec lenteur; car si
Pon agit trop précipilamment, on éteint la
force vitale dans le sujet le plus richement
pourvu.des matériaux capables de 1'entretenir.
‘Voulez=vous épuiser totalement I’irritabilité
de ’homme le plus actif,, obligez-le i un exer-
cice musculaire soutenu ; obligez-le de faire des
marches forcées : d’abord sun excitabilité sera
augmenltée ; mais s’il persiste, il arrivera au
‘point d’en étre dépouillé, et vous le Verrez
immobile , insensible 3 ce qui se passera autour
'de lui ; il désirera le vin , les liqueurs spiritueu-
ses, et le repos ; et ces secours lui seront indis-
pensables pour ranimer la force nerveuse : les
alcoholiques, parce qu’ils excitent prompte-
tement ’appareil sensitif'; le repos, parce qu’il
donne le temps a la puissance conservatrice de
-puiser dans les différens tissus les matériaux de
‘Tactivité nerveuse. Mais si vous contraignez un
‘pareil sujet & épuiser le reste de ses forces ner-
veuses , il pourra expirer avec des muscles.
volumineux et un tissu cellulaire rempli de
graisse.

Passons maintenant 3 I’état de maladie. Dans
le typhus fébrile , et dans toutes les fiévres ai-
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gues , les mouvemens sont précipités et tous
les tissus sont fort excitables , parce que Paction
vitale est exaliée par la douleur dans I'appareil
nerveux et dans le musculaire sanguin, réunis,
Mais je veux parler des capillaires sanguins des
viscéres, etsurtout des membranes muqueuses,
ou les extrémités nerveuses sont entrelacées
avec les vaisseaux ; car sila cause irritante n’agit
que sur la pulpe cérébrale , il n’y a que délire ,
convulsions et pointde fiévre, Le traitement et
les aulopsies justifient tovt cela, et nous pi‘ou-:
vent que Pexcitabilité sensitive et musculaire
sont ici, comme dans I’état physiologique , des
déviations de la force vitale.

Cherchons ‘présenternent d’oli vient que la
mobilité musculaire se trouve augmentée a la
suite d’une affection -chronique qui a produit
un certain degré de maigreur, et qu’il y a
souvent alors disposition aux convulsion:.
Pourquoi ohserve-t-on cet élat chez les hypo-
chondriaques , les hystériques, les personnes
consumées par une maladje organique, enfin
dans plusieurs autres circopstances oli lasomme
générale des forces est diminuée ?—Cest , tout
simplement, parce qu’il en existe encore beau-
coup dauos le systéme nerveux aux dépens dw
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systéme musculaire et de la nutrition ; celle-cy
estempéchée , chez ces personnes , par la dou-
leur de 'organe souffrant , et non par le défaut
des farces vitales. En effet, la douleur appelle
dans I’arbre sensitif I'influence du principe con-
servateur ; les nerfs sont mobiles , disposés a
monter 'action des muscles volontaires , celle
des sens et méme celle du ceeur et du plan
musculeux des voies digestives, sur un ton
extraordinaire , tandis que la nutrition est di-
minuée. Mais bien que ces malades ne se nour-
rissent pas assez pour que le canevas des mus-
cles soit rempli, pour que le tissu cellulaire
s'épanouisse par 'accumulation des matériaux
superflus a la nutrition générale , ils assimilent
encore suffisamment pour que la vie soit en
excés dans le systéme nerveux , et méme dans
le musculaire a demi exténué; et vos malades
sont dans un élat précisément opposé 3 celui
de ’lhomme rempli d’embonpoint que vous
avez épuisé par l'exercice trop violent ¢t lrop
conlinué de I’appareil musculaire. Sivous vou-
lez diminuer Pexcitabilité, épuisez les forces
de ce systéme par l'exercice, vous verrez
décrottre la disposition convulsive; et, si les
viscéres ne sont point désorganisés, vous ob-
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tiendrez une cure radieale. P’autre part, vous
trouverez des sujets affectés de maladies organi-
ques, et qui pourtant n’ontaucune disposition
convulsive el parviennent szu dernier degré
dv marasme sans manifester aucun phéno-
meéne nerveux.

Or . puisque Pexcitabilité peut exister avec
Pexcés de force comme avec Pexces de fai-
blesse , dans I’état de santé aussi bien que dans
Vélat morbide ; puisque , d’autre part, on peut
éire trés-fort el trés-faible , sans que 'excitabi-
lité soit augmentée, et qu'elle s’éteint cons-
tamment au plus haut degré de la faiblesse ,
jen conclus que P'excilabilité n’est point né-
cessairement en raison directe de la faiblesse ,
et qu’elle n’indique autre chose qu’une dévia-
tion des forces vitales qui prédominent dans
Vappareil sensilif et sont dépensées en mou~
vement , au lieu d’étre appliquées a la nutri-
tion,

Mais ces aberrations ne s'observent guére
que dans P’espéce humaine : comparez un che-
val vigoureux et bien repu, i celui’ quon
laisse manquer de nourriture. Le premier dresse
Yoreille au moindre bruit , est vif, attentif et
Prét a obdir au plus léger signal comme 4 se
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révolter contre la main quile chitie. Le second
est indifférent A tout, et parait insensible au
fouet eta I'éperon. Lequel des deux a le plus
d’excitabilité et de mobilité nerveuses ? Examis-
nez lés oiseaux en éLé et en hiver, vous ferez
la méme observation,

Voulez-vous voir Vexcitabiliteé réunie a la
force musculaire, vous les trouverez chez
Ihomme , aussi bien que chez les animaux,
dans la jeunesse et dans P’4ge adulte , chez les
personnes riches gaies , qui ont bonne table,
qui fontusage modéré des boissons alcoholiques,
qui ne se livrent pas & des exercices trop pé-
nibles. Yous les observerezau plus haut point,
dans la susceptibilité exagérée de leur orgueil,
dans leur inquiéte ambition , dans leur esprit
d’intrigue , dans les transports désordonnés de
leur colére qui prend un essor d’autant plus
impétuenx que leur pouvoir est plus grand ;
et ces passions, ou du moins les actes extérieurs
qui les manifestent , saffaiblirout avec I'ige,
en méme temps que la force vilule perdra de
son énergie.

Distinguez denc la force générale, qui est le
résultat de l’équilibre"parfuit et de ’exercice
régulierde toutesles fonctions, d’avec les forces
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particuliéres qui peuvent étre en exces dans un
syst¢tme d’organe, pendant qu’elles sont en
défaut dans un autre. Songez surtout que, dans
la vigueur de I'ige , 'épuisement réel des forces
nerveuses est beaucoup plus rare qu'on ne le
croit communément , et que Pactivité vitale
existe bien souvent, et méme A un lrés-haut
degré , chez un individu fort éloigné de son
embonpoint ordinaire , et du degré de forces
musculaires dont il est susceptible.
Reconnaissezdonc enfin lafaussetédel’axiome
général par lequel vous établissez que la mobi-
lité nerveuse et musculaire - est en raison ins
verse des forces vitales ; axiome qui vous con=
duit a prolonger les souffrances des personnes
nerveuses attaquées de maladies chroniques
et 3 hiter le moment de la destruction chez
celles qui sont affectées d’inflammationsaigués.
Suite du  Mais le docteur Hernandez , qui mesure la

‘;‘ai;‘;mem débilité de ses malades par les mouvemens
€8 DIOW~

miens.  D€rveux et musculaires, pense que les ex¢itans

diffusibles, qu’on croirait naturellement plus
applicables a 'état de torpeur et d’insensibilité,
sont les moyens appropriés au premier degré
des typhus de son invention. Il les énumdére
donc pour fixer notre incertitude , et l'on y
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trouve, avec des explications subtiles sur leur
mode d’action, le camphre , les éthers, le
'musc, la valériane dont il est bon quelque-
fois de renforcer ’action permanente avec ’au-
gustura, le quinquina orangé, le calamus aro-
maticus : viennent ensuite la serpentaire ,
Pambroisie, les fortsaromates, cannelle,vanille,
gérofle , galanga, gingembre ; les huiles vola-
tiles, telles que celles de cajeput, dé valé-
riane , de camomiille ; enfin 'opium , sur les
verlus duquel l'auteur s’extasie ponrles typhus
nerveux seulement, avant la période de torpeur
et quand les systémes muscolaire et artériel
ne sont pas trop affaiblis. On diminue, dit-il,
sa propriété stimulante et son action narcoti~
que, €n ajoutant des acides & 'opium. Il est
ficheux pour M. Hernandez , mais fort avanta-
geux pour humanité, que les expériences du
docteur Orfila aient mis hors de doute la pro-
priété stimulante de ce mélange qui produit
facilement ’'inflammation de la membrane mau-
queuse de Pestomac.

Les doses de vin deivent étre faibles et sou-
vent répétées; il faut choisir ceux qui sont
pleins de feu ; mais 'aleohol ne convient pas,
(c’est poartant un stimulant trés-diffusible. et
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assez plein defeu); le kina pourrait produire des
inflammaltions , des congestions, des entérites ,
la céphalite , des obstructions (que les vins de
Chypre , de Malaga, l'augusture, le gingembre,
les huiles essentielles ne produisent pas !). Pour
lui Ster ces propriéiés, il faut unir aux aro-
mates , 4 la valeriane, aux éthers, au vin (qui
le rendront moins inflammatoire ! ).

Mais en voila bien assez pour faire distinguer
aux moins clairvoyans les contradictionsdu doc-
teur Hernandez. On congoit maintenant que,
quand son traitement n’a pas été funeste, c’est
qu'effrayé des mauvais résultats qu’il en obte-
nait il a modéré les doses de ses stimulans,
ou qu’il en a corrigé les effets pernicieux par
quelque autre moyen , o enfin, c’est parceque
les malades ont éludé ses prescriptions. Mais il
amieux aimé recourir a des distinctions subti-
les et purement imaginaires sur ’action de ses
médicamens favoris . que d’avouer franche-
ment ses fautes et d’abandonner une théorie
quis’est , en quelque sorte , identifiée avec son
esprit.

Je me garderai donc bien de conclure des
prétendus succés dont il se glorifie , que la
méthode stimulante puisse convenir dans la
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premiére période du typhus, lorsqu'elle est
marquée par une vive réaction du systéme san-
guin , quand méme le systéme nerveux paral-
trait frappé de stupeur, les muscles d’une
prostration considérable . et pour le prouver,
j’invoquerai d’'abord lautorité des praticiens
célébres , exeepté les sectateurs fanatiques de
I'incendiaire écossais.

Tous les péres de P'art n'ont-ils pas ménagé methode des
eette réaction des premiers jours, quand elle elassiques.
était -trop violente ? N’ant-ils pas cru méme
souvent devoir la modérer par les saignées?
Les contemporains les plus illustres de Van-
Helmont, de Sylvius, n’ont-ils pas désapprouvé
I’emploi des sudorifiques et des alexitéres que
ces auteurs administraient dans les fidvres ma-
lignes , sous le spécieux prétexie de chasser
le poison par les pores cutanés ? Sydenham ne
s'est-il pas élevé contre les incendiaires de son
temps , et n’a-t-il pas appliqué avec succés.
aux fievres bilieuses, aux péiéchiales qu’il re-
connait étre souvent 'effet d’'un état inflam~
matoire , ainsi qu’aux péripneumonies larvées.,
la méthode par laquelle il a rendu la petite
vérole moins meurtriére ? Pringle , don' les

ouvrages ne sont pas moins recommandés par

9
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des gens qui ne s’apergoivent pas qu'on y
trouvera leur condamuation , a-t-il négligé la
saignée , les évacuans et les antiphlogistiques
dans le début des rémittentes inflammaloires
et des typhus? Huxham , Sioll , Baglivi , Sau-
vages , Boerhaave , Van-Swiéten , etc. n'ont-ils
pas eu recours A ces puissans moyens toutes
les fois que Vétat inflammatoire leur a para
prédominant dans les fievres qu’ils appellent
putrides ? Tous les observateurs des épidémies
pestilentielles qui se sont manifestées en Eu-
rope dans les deux derniers siécles , n’ont-ils
pas obéi aux indications et opposé la saignée,
les évacuans des voies gastriques, les acides,
les sels neulres a petites doses , aux symp=
tomes inflammatoires des premiers jours?
Innovations L€l €tait Pélat de la science , qui n"attendait
de Brown, plus que I'application des données physiolo=
giques et les lumiéres de 'anatomie pathor
logique , pour prendre une attitude et un lan-
gage dignes de son importance , lorsque Brown
est venu faire revivre Van-Helmont et Sylvius.
Il a venchérisur eux, et sur Thémison, premier
auteur de la docirine,, en soumetiant les forces
et l'incilation 4 un calcul par @ plus b, sans
tenir compte des organes affectés. Ln vain
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ferait-on valoir sa distinction des maladies en
g¢ncrales et en locales; elle est trop imparfuite,
et I'idée qu’il se faisait de ces derniéres rest
rop fausse pour qu'on puisse lui accorder
d’avoir connu et -itndiqu}f les influences rici-
proques des tissus dans I’élat pathologique. Le
premier il eut 'idée de puiser les caractéres
de la maladie dans les symptémes.de l'agonie

el de qualifier Virritation des organes dont la
souffrance délermine la réaction fébrile , du

nom d’asthépie assurant que, la vie ne pou-

vant étre modifiée de deux maniéres opposées,
il devait y avoir faiblesse duns l'estomac , les
poumons et la téte, puisqu’il y a faiblesse dans
les muscles, dans les fonctions intellectuelles
et dans les organes des sens. D’aprés cet alfreux
systéme, il faudrait adminisirer de fortes doses
de vin a un malade empoisonné, aprés avoiv
évacué les voies gastriques, au ljeu de s’oc-
cuper a calmer Pirritation par les boissons
adoucissantes, puisque les phlegmasies de cet
organe occasionnent la debilité musculaire. En
le suivantalaleltre, on serait obljgé de prodiguer
les stimulans 4 un homme abattu par une vio-
lente péripneumonie , au lieu de soulager ses
po umons par la saignée.

9.
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Mais cette cruelle pratique a fait tant de
Lesméde- , s 3 72

cins aban. Victimes, que les médecins les plus célébres y
donnent le ont renoncé , ou 'ont modifiée par des expli-
Brownisme. o5tions, des exceptions, des réticences ; en
somme , ils 'ont abandonnée pour tous les cas

ol ses mauvais effets sont le plus évidens; telle

est surtoutla période inflammatoire du typhus.

Qu’on lise les auteurs allemands, il en reste

fort peu de purement browniens. Le journal de
Hufeland , dont M. Marc a enrichi votre lit-
térature’, par de nombreux exlraits qu’il fournit

au précieux dépdt de la Bibliothéque médicale,

nous apprend que , dans les typhus de la der-

niére guerre , les médecins ont été réduits 2
renoncer a la méthode stimulante dans la pre-

miére époque de cetle maladie. Hufeland lui-

méme , dans un mémoire sur les typhus,

disserte longuement pour prouver que la cons-

titution a changé, et que ces maladies sont
devenues inflimmatoires. Menderer, médecin

des armées russes, assure que la méthode sti-
mulante a €lé meurtri¢re dans la févre rémits

tente typhode observée en Moldavie, Vala-

chie , Bessarabie. Il ful obligé de se borner aux
émolliens el aux évacuans les plus doux des

premiéres voies jusqu’a P'époque de la conva.
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lescence. Currie , en Amérique , oppose au
typhus les affusions froides , les acidules et la
diéte la plus sévére. Horn I'imite et obtient de
grands succés. Croit-on que I’eau froide , versée
abondammentsurle corps, n’agisse pas comme
un puissant aatiphlogistique?

Les médecins italiens les plus judicieux re-
noncent 3 la pratique de Brown, ou la modi-
fient au moins -sur cet article. Tommasins
soutient que la fiévre jaune dépend d’une phleg-
masie hépato-gastrique ; il le prouve en résu-
mant tous les observateurs: il cite une foule de
médecins célébres de I'ancien et du nouveau
Monde , qui ont €été forcés d’abandonner la
méthode stimulante pour s’en tenir 4 I'adoucis-
sante , comme au meilleur moyen de prévenir
la désorganisation toujours hitée par 'emploi
prématuré des stimulans. Cet anteur va plus
loin ; et, tout aussi bien. que je Tai fait dans
Ines cours sans. avoir connaissance de ses tra-
vaux , il rapproche la fi¢vre bilieuse , la fiévre
ardente , de la fitvre jaune; établit que ces
maladies sont I'effet pur et simple d’une phleg.
masie des organes hépato - gastriques, et eite
des. suceés nombreux oblenus par un traite-
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ment dirigé d’aprés cette idée. Hildenbrand ,
dont Vexcellent traité du typhus contagieux est
devenu classique , appelle la période de réac-
tion du typhus, période inflammataire. Il la
traite par l. s émolliens, les adoucissans, les sels
neulres élendus dans beaucoup d’eau, sous le
nom de résolutifs, ¢t n’en vient aux toniques
qu’avec beaucoup de réserve , et seulement i
l’épo,qtle de la convalescence. Frank ,le célébre
Frank , déclare au monde médical qu’il se re-
pent d’avoir embrassé la doctrine de Brown;
il 'abjure, et revient a la pratique des observa-
teurs sans prévention. M. Meglin médccin
de Colmar, rend compte d’une épidémie de
prétendues fievres inflaimmatoires et adynami-
ques ou I'on a é1é forcé de renoncer i ’emploi
des stimulans . el de les réserver pour une pé-
viode plus avancée , chose dont on aurait pu
bien souvent se dispenser. Nos journaux frap-
cais de médecine contiennent plusieurs épi-
démies semblables ot les médecins , malgré
les préjugés dont on les avait imbus , sont
obligés de renoncer aux stimulans pour sen
tenir aux auntiphlogistiques. M. Sauvée, de
Lorient, dont I'excellent jugement est connu ,
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s’est trouvé dans ce cas et en a consigné les,
observations dans le Journal de médecine ,
chirargie et pharmacie.

D’autres observateurs ont encore plus fait
pour lasolution de celte importante question.
M. Parrot, chimiste-physicien a Dorpat, pro-
pose une lhéorie dont il résulte que le vinaigre
est le spécifique du typhus. Un chirurgien mi-
litaire de ma connaissance n’a que de I'oxycrat
adonner & des prisonniers de guerre altaqués du
typhus dans la retraite de Russie ; il n’en perd:
que sept 4 huit sur plusieurscenlaines. Unméde-
cin espagnol de mes amis , employé 3 'armée-
frangaise, le respectable docteur Guarnerio,qui
a fait connaitve la nosographie philosophique &
ses compatriotes , par une excellente traduc-
tion , mais qui n’a jamais oublié les préceptes.
de Piquer , traite tous ses typhus & Toulouse ,
en 1814, par la limonade sulfurique : il leur-
refuse le vin , il n’administre le kina que lors~
que son emploi ne rend pas la langue séche,
et se félicite des plus heureux succés. Moi-
méme, réduit 4 ne leur donner que de 'oxycrat
dans une ville abandonnée -de la Castille , je
vois guérir des hommes. affectés de tremble~
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ment, carphologie, délire et autres symptomes
dits ataxo-adynamiques.

Je tiens du docteur Gérard Girardot , mon.
savant et profond ami, qu’a Brest, en 1810,le
docteur Billard fils, qui s’est acquis une ré=-
putation méritée dans ce département de la
marine , étant chargédu traitement des hommes
affectés de la fievre de Pringle , apportée par
les frégates la Clorinde et la Renommée , eut
Yidée , en voyant chez les malades tous les
signes d’une vive irritation gastro-intestinale ,
que la cause qui avait déterminé le typhus
3 bord de ces frégates pouvait bien agir i la
maniére d'un poison. Il ne s’en laissa point
imposer par les symptémes dits nerveux , les
regardant comme purement sympathiques de
Virritation des voies digestives : il ne s’attacha,
dans le traitement, qud combattre Iaffection
primitive (I'on pense bien que d’un autré edié,
il éeartait avec soin tout ce qui pouvait enire-
tenir le foyer d’infection ). Ses dignes collabo=<
rateurs, les autres chirurgiens-médecins du
département de Brest , qui se feélicitent tousles
jours, m’ont assuré ceux que j’ai vus , de suivre
la méthode anti-brownienne enseignée dans
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P Histoiredes Phlegmasies chroniques, peuvent
attester les succés oblenus par ce traitement
aussi simple qu’agréable pour les malades.
Gérard Girardot lui méme fut chargé;
comme prévot de 'hopital du bagne , de trai-
ter , dans une salle particuliére, a I'établisses
ment desliné aux contagiés, tous les forgats
qui avaient contraclé la maladie, soit en dé-
blayant et netloyant les frégates'désarmées ( ce
seul fait serait décisif pour la contagion ), soit

“en servant, en qualité d’infirmiers , les marins

affectés du typhus. 1l les soumit 3 la diéte la
plus absolue , ne leur donna pour tout réméde
que. de I'eaud’orge, de 'oxycrat; ou de la limo=
nade; et cette pratique fut suivie des plus
heureux suceés.

Tai su par d’autres avec quel empresse-
ment cetexcellent observateur saisit cette occa-
sion de censtater lui méme, par des faits et
par des contre-épreuves , le mérite d’une opi-
nion qu’il regardait comme d’autant plus
probable , qu’il était d’avance plus profor_ldé-'
ment pénétré de la doctrine des*Phlegmasies
chroniques , ou il est facile , m’a-t-il répété
souvent, de lire le traitement du typhus tel
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quil 'a vu, et des aulres maladies que Von
dit &tre de mauvais caractére. Aussi n’a-t-il point
hésité , dés Vannée 1811, & consigner dans son
excellente thése, ou la profondeur des voes mé-
dicales parait avec toute I'énergie de la langue
latine, ces propositions dont on aurait sans
doute profité si 'on n’élait possédé de la manie
des abstractions : In typho , digestionis organa
primario et praccipué leduntur. Adynamian
et alaxiam scepé mentitur morbus , qui non-
nunquam acidulis, emollientibusque recté
curatur..... Ergd mali, ut aiunt , moris fe-
brium frequenter facus in veuntricula et intes-
tinis. Depuis dix-huit mois que je pratique
au Val-de-Grice , ce médecin , toujours anim¢
du méme zéle pour les progrés de la science et
la destruction des préjugés , a mualtiplié,
eomme il le faisait a Brest , ses visites aux diffé.
rentes heures de la journée pour s’assurer de
la docilité des malades et distinguer , dans la
marche de ces affections , ce qui tient i leur
essence d’avec ce qui peut dépendre desin-
fluences éirangéres. Puisse-1-il enfin se résou-
drea publier le fruitde ses longues méditations
surtout ce qui est relatif a 'art conservateur ,
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et puissent ses amis éire lémoins de la juslice
que lui rendraient alors ceux qui savent appré-
cier le véritable talent !

A cette autorité je joindrai celle d'un ob-
sarvateur dont le témoignage est du plus grand
poids ; le docteur Delorme , aujourd’hui chi«
rurgien du Roi 4 la Guadeloupe, chirurgien-
major de ’hd pital des Péres a Saint-Dorningue ,
en I'an 31, dans la trop fameuse expédition de
Sainl-Domingue , a remarqué que le traite=
ment empirique de la fiéore jaune par les mu-~
lgtresses , qui consistait en limonade légeére,
bains tiédes , fomettations et lavemens émal-
liens, applications d’oxycrat sur le frant et un
régime trés-séyére, réussissait trés-souvent (*),

Je tiens de 1émoins dignes de foi, que durant
la fidvre jaune d’Andalousie , en 1800 et 1804 ;.
une foule de ma'heureux hors d'état de payer
les honoraires des médecins, se traitaient par
Poxycral en boisson et en lavement, et réchap-
paient plutét & la maladie, que les riches &
qui 'on prodiguait le quinquina, le camphm
et les boissons vineuses. .

(*) Quelques considérations générales sur Pestomac examiné.

sous le sapport médical. Paris 1810, Dissertation inausumlg;
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Quels sont les succes de la méthode incen-=

Mauvais ef- 4iaire? Une effrayante morislité , comme on
fets des sti-

mulans.  peut le voir par les descriptions de tous les sti=

mulateurs. Elles sont remplies. de symptdmes
adynamiques et ataxiques les. plus terribles ,
que les médecins qui savent calmer a propos
Pirritation gastrique , observent rarement. Je
puis -en appeler sur ce point & ma pratique ;
depuis que j’ai reconnu la fausselé de mes pre-
miéres idées médicales ; cet effroyable cortége,
dont le typhus traité par les Browniens, marche
toujours entouré, devenant d’heure en heure
‘plus formidable , engage les auteurs & mulii-
plier les doses et a augmenter la force des sti-
mulans , jusqu’a ce que les malades périssent
au milieu des convulsions et du délire , avec
une langue rouge, noire , briilée , en se décou-
vrant la peitrine et I’épigastre , pour éteindre
Pardeur que leurs cruels médecins y entre-
tiennent impitoyablement. Ce n’est pas sans
frémir que j’ai vu consigné dans ua journal
de médecine , I'histoire d'une constitution épi-
démique de prétendues fidvres ataxo-adyna-
miques, quia enlevé dans une contrée de ’Es-
pagne, jusqu’a trois mille cinq cents hommes.

Il n’a tenu qu'd moi de trouver de sembla-
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bles maladies dans la partie méridionale de la g .. &
péninsule , ol j’ai passé cing ans, médecin de maprti-
principal d’'un corps d’armée. Mais ni moi, pi e
les'médecins mes collaborateurs , n’avons ren=
eontré le vrai typhus que momentanément,
dansles casd’encombrement, de marche forcée
et de grandé disette. Constamment nous|’avons
fait disparafire en peu de temps aussitét qu'il a
été possible d’obtenir I'exécution des mesures
sanitaires. Dans le traitement de cette affection,
en observant de modérer la réaction par 'usage
des acides, en y joignant '’emploi des révul<
sifs quand la téte paraissait affectée Jen ne for-
gant pas un malheureux dont la Jangue est
noire , racornie, et la soifardente , i s’abreuver
de vin et de kina camphré, nous n*avons eu &
déplorer que la perte d’un petit nombre de
braves ; et si les autopsies nous ont donné
quelques regrets , ¢’a Lloujours €té de n*avoir pu
prodiguer aux malades des soins assez prompts
pour arréter les progrés de la phlegmasie qui
avait désorganisé leurs viscéres.

Presque tous mes collaborateurs sont vivans ;
qu’on les interroge aujourd’hui dans les lieux
ou ils pratiquent la médecine'civile , les'doc~
tears Duprard 3 Lyon; Ferras a /'I‘rre‘au"j
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Hernault 3 Nantes , Guurnerio a Limoux ,
Hédouin 3 Coutances, etc. Qu’on sache s'ils
y font avec succés Papplication de la méthode
que nous avons suivie dans les armées. Le doc-
teur Treille , chirurgien-major de la légion de
PAisne , a consigné dans sa theése les sucees
qu’il a obtenus en appliquant & la chirurgie
les premiéres données qu’il a acquises en suivant
ma pratique médicale , pendant plusieurs
années , dans les hépitaux militaires. Le mé-
decin en chef de I'armée d’Espagne, le mo-
deste et savant Brassier, qui a regu long-
temps le compte mensuel de mon service, est
A la téte de ’hépital militaire d’instruction de
Strasbourg ; il sait quels ont été mes résultats
dans les hépitaux dont il m’a confié la sur-
veillance.

Tous les jeunes gens qui ont suivi ma visite
au Val-de-Grice avec assiduité, avec le désir
de s’instruire { car je ne parle pas de ceux qui
n’ont fait que paraitre une fois ou deux , dans
Vintention de trouver matiére a la critique, et
d’en fournir & ceux qui les avaient envoyés ),
rendront un témoignage authentique des suc-
cés que j’ai obtenus en suivant la méthode
de nos péres, éclairée et perfectionnée par la
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physiologie. Ces jeunes éléves, dont’"plusieurs
ont déja élevé leur voix contre les préjugés
dans I’enceinte de Pécole de Paris, au milieu
des applaudissemens des professeurs les plus
éclairés, ont vu paraitre dans mes salles, soit
en 1815, a Pépoque ol 'armée cantonna sous
les murs de Paris, soit peridant le sémestre
qui vient de s’écouler , un grand nombre de
malades dans un état de fisvre avec chaleur
icre, dédolation générale, pouls fréquent ,
souvent rétréci, prostration musculaire , stu-
peur, yeux rouges et secs, langue rouge et
racornie tirant déji vers le brun, dents en-
crodtées, en un mot représentant le premier
degré de ce qu'on appelle, d’aprés certains
auteurs , fiévre adynamique ; ou cet état de la
prétendi;e Jidvre gastrigue qui annonce , d’a-
preés eux , un changement dans son caractére ,
et la fait nommer 'par les uns, gastro-adyna-
mique , par d’autres, fiéore bilieuse grave , par
d’autres enfin, qui font plus d’attention au gon-
flement sympathique des ganglions, qu’au phé-
noméne fondamental de la maladie, fiévre en-
téro-mésentérique. Hébien, tous ces malades,
excepté ceux qui se sont refusés au traitement,
ou qui en ont éludé l'effet en e procuranten
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cachette desstimulans, tous, dis-je, ont été gué.
ris en peu de jours par les saignées, les sangsues-
placées sur 'abdomen ou Alanus, et réitérées
autant de fois que les symplomes paraissaient
s’exaspérer.

Mais ne parlons que du dernier trimesire qui
vientde s’écouler : sur unservice qui a varié de
quarante 3 quatre-vingt malades , jai perdu,
depuis le 1°r. janvier iusqu’au 30 juin 1816, dix-
neuf sujets , dont douze avec des phlegmasies
chroniques, et qui ne sont entrés que dans un
état désespéré; des sept attaqués d'affections ai-
gues, I'un est mort avant d’avoir €1é visité ; un
autre s’est suicidé par des motifs particuliers; un
troisiéme , malade depuis un mois, a succombé
le lendemain de son arrivée'd une gastro-en-
térite qu’on avait exaspérée pendant trente
jours ; le quatriéme était nosta‘lgique depuis
long-temps et frappé de I'idée de la mort; le
cinquiéme, portant plusieurs phlegmasies chro-
niques, n'a pu résister i une variole confluente;
le sixiéme est venu avec une entérile déja fort
avancée ; le sepliéme enfin , quoique traité de-
puis le commencement , s’est procuré, par
P'usage du vin, trois rechutes 4 la derniére des-
quelles il a succombé.

*Ainsi, sur prés de quatre” cents maladies
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aigues, car le mouvement a été considérable
durant le dernier trimestre , je n’ai eu lieu de
regretter aucun des fébricitans qui ont éi€ trai-
tés dés le commencement, et qui n’ont point
contrarié mes prescriptions par des impru-
dences clandestines.

L’indocilité de ceux qui ont commis, ces
’ . , h Mes contre-:
fautes , m’a fourni des contre-épreuves qui ont ¢preuves.
frappé toutes les personnes qui suivaient assi-
duement ma visite ; mais ce ne sont pasla mes
seules données. Quelquefois , par condescen~
dance pour I'vpinion prédominante , il m’est
., e, o g s 5 i ol
arrivé de substituer des toniques aux rafraichis-
sans, lorsque la prosiration sympathique sem-
blait les indiquer , au moins d’aprés Pavis des
assistans ; J’ai toujours eu lieu' de m’en repentir,,
et ce n’a jamais €té qu'cn fevenant & ma pre»
miére méthode que j’ai réussi a calmer les
accidens, el a rétablir les forces défaillantes.
Mais avais-je besoin de ces épreuves dange-
reuses ? n’ai~je pas assez long-temps suivi les Ma eonver-
5 . T ) sion.
erremens ‘de la pratique aujourd’hui trop ac-
eréditée parmi nous? Si je I'ai abandonnée ,
c’est que , fatigué de voir toujours les symp-
tomes s’exaspérer par 'emploi des toniques, et
de rencontrer si constamment des Lraces -de

10
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phlegmasie dans les viscéres, ma conscience
m’a reproché de négliger les préceptes de nos
premiers maftres. Je n’ai d’abord employé le
traitement antiphlogistique qu’avec une ex-
tréme circonspeclion ; enfin , les succes m’ont
enhardi : 4 force d’observer , d'une part, les
rapports des symplémes avec la phlogose des
viscéres ; de 'autre, les bons effets des moyens
adoucissans et sédatifs, je suis parvenu a lier
ces faits entre eux de telle sorte que je trouve
daos les désordres sympathiques, sensibles &
Pextérieur, I'expression des irritations morbi=
des qui ont leur siége dans les organes les plus
cachés.

% Ao o Je puis donc en appeler 3 mon exPe'.rienc?
sur le traite- { avee d'autant plas de eonfiance que je n'ai
ment du 1y~ jamais fui devant les maladies contagieuses) ;
phu et, en comparant mes résultals avec ceux des
observateurs que j'ai cités , avancer, sans
crainte d’'étre démenli par les fails, 1°. que le
typhus n’est point aussi fréquent qu'on se le
figure aujourd’hui ; 2. que la plupart des pré-
tendues fiévres gastriques ne sont que de-lé-
geéres phlegmasies que 'on exaspére par I'émé-
tique et les loniques; phlegmasies qui peu=
vent, le plus souvent , étre arréiées dans leur
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marche par la méthode antiphlogistique , et
qui ne présentent les symplomes dits d’adyna-
mie et d'ataxie, que parce quon laisse la
nature s’épuiser en efforts superflus, ou qu’on
augmente l'irritation qui entretient état fé-
brile ; 3°. enfin, que, dans la période d’irri-
tation bien pronouncée des vrais typhus, des
typhus cootagieux , le meillemr moyéen d’en
arcéter les progrés ‘ou d’en rendre les symp-
tdmes moins graves, est de les traiter comme
des gastrites, par les émolliens et les acides;
de proscrire tous les alimens, et méme de
recourir aux saignées générales et locales, si
Virritation des viscéres est assez considérable
pour faire craindre la désorganisation.

Les irritations cérébrales et pectorales sont
communes dans le typhus. La premiére, or-
dinairement consécutive 4 celle des vojes gas-
triques, est pourtant fort souvent primitive au
printemps et durant les chaleurs; la seconde
se présente presque toujours en Hiver, et on
lui doit, en grande partie , I'extréme morta=
lité des épidémies typhiques dans les pays
froids.

Ces phlegmasies ne fournissent point une
contre-indication & I’emploi des moyens adou-

Ses com-
plications.

10.
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cissans et anliphlogistiques ; elles ne peuvent

qui en dé- que leur douner une direction particuliére,

coulent.

Effets des

Cest ainsi qu’une Irritation cérébrale trop
considérable , nous avertitd’appliquer les sang-
sues aux tempes ou sur le trajet des jugulaires ,
et nous rappelle les succés abtenus par Currie,
au moyen de leau freide répandue sur la
téle , pendant que les parties inférieures sont
plongées dans un bain chaud ; mais la stimula-
tion exercée spr les membres abdominaux,
par le calorique , aussi bien que celle quon
obtient par les sinapismes et les vésicatoires ,
ne sont avantageuses que par la révulsion qui
en résulte , et dont I'effet est de diminver I’ac-
tion organique dans Pappareil encéphalique‘.‘

Ge n’est donc point en ranimant Pactivité

topiques sti- yirale dans tous les organes indistinctement,

mulans.

commeJe soutiennentles Browniens et M. Her-
nandez avec eux, que les topiques irritans pro-
curent des avantages dans le typhus; c’est
parce qu’eﬁ la réveillant dans une région du
corps ou elle était languissante , ils font qu’elle
diminue dans une aulre ou elle se trouvail en
exces.

C'est donc d’aprés la loi connue des révul-
sions, qu'ony a recours dans les cas de con-
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gestion sur les principaux viscéres. Cette loi
est connue de tous les lemps ; Hippocrate
Yobserva le premier, et tout ce qu’en pourrait
dire a ce sujet, se réduit 3 ces deux axiomes :
Dolor dolorem sedat : ubi dolor ubi humo-
rum affluxus , consignés dans les ouvrages
de ce grand homme. Les médecins de tous
les temps en ont reconnu la justesse, et en
ont tiré des conséquences pratiques ; il n’y a
qu'un Brownien qui puisse les méconnaitre.
C’est en séparant la vie d’avec les organesquien
sont doués, pour en faire un étre réel, qu'ils
sont lombés dans I'erreur qui les fait soutenir,
eonire le témoignage de leurs sens, que h
modification imprimée par un stimulant quel-
conque _ est la méme dans toute I’étendue du
corps animé.

Ils ne. voient pas qu’ils sont en contradie-
tion avee eux-mémes lorsqu’ils soutiennent cuans agis-
que les purgatifs sont débilitans : en effet, ce seot demé-
n’est qu'en irritant que ces médicamens pro- =
duisent des évacuations. Or, si cetle irritation
_était partout la méme, les purgatifs seraient
indiquésddns les cas ot la force vitale est dans
Pasthénie. Ils.alléguent que la perte des fluides

affaiblit ; mais, si elle affaiblit, c'est parce
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qu'elle soustrait des matériaux aux principaux
viscéres : et voild une véritable révulsion. S’ils
répoudent que c’est en dépensant des forces
dont ces viscéres avaient besoin, je leur ré-
plique que le vésicatoire peut opérer de la
méme maniére, Le vésicatoire a donc les
mémes effets que les purgatifs : il irrite . il
évacue. Or_de I'une et de I’autre maniére il
dépense les moyens d’action de I’économie,
Pourquoi donc en conseiller I'usage dans les
cas ol la foree vitale est épuisée , d’apres
leur doctrine ?
Mais achevons de développer cette ques-
Point de v 1ion et de leur démontrer Vinsuffisance de
vulsifs dans . . .
Vexuimein-l60r théorie. Quand Pirritation est exiréme
flammation. dans 1’économie , el les forces en excés, toute
stimulation locale devient générale : c’est pour
cela que les vésicatoires sont nuisibles dans le
plus haut degré des phlegmasies , quand méme
on les placerait au point le plus éloigné du vis
cére enflammé. Les Browniens sonl d’accord
sur ce point, car ils repoussent, les vésicatoi-
res dans les maladies qu’ils appellent sthéni-
ques. Ce qu’ils ignorent , c’est qu’aprés ’em-
Momentde ploi des premiers débilitans qui ont modéré

eor emplol Pirritation locale , sans la détruire, les vésie
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eatoires agissent comme révulsifs ; ce qui veut
dire qu’en augmentant I’action organique dans
le lieu ou ils agissent, ils la diminuent dans.
celui ou elle prédominait d’une maniére vi-
cieuse. Enfin le dernier cas, c’est celui d’un
€puisement considérable ; et alors les topiques.
irritans deviennent aussi nuisibles que dans le
premier cas. Tout ceci est applicable. aux pur-
gatifs et aux éméiiques, en unmot 3 tous les
stimulans qui agissent swr un autre organe
que sur celui ol régne la principale irritation.
morbide,

Le médecio qui pratiquera d’aprés ces don=
nées , et qui cherchera de bonne foi & les Dangerdes
vérifier, obliendra des succds dont il saura se “>1O™
rendre eompte. Celui qui oubliera que les pro-
priétés vitales et les maladies ne sont que des.
mots de convenanee,, pour donner une idée
des mouvemens des organes , de leurs rapports:
entre eux et avec les agens éxtérieurs , qui vou-
dra faire de ces expressions des étres réels,
leur imposer des lois, les soumettre 4 des
caleuls, leur adresser des médicamens sans
se souvenir de la sensibilité des parties sur les=
quelles il les place, marchera toute sa vie au
milieu des ténebres. §'il soulage quelquefois,
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ce ne sera jamais que par hasard ; s’il ne sacri«
fie pasla plupart des malades gravement affec<
1és, clest parce que la force vitale est souvent
assez puissanle pour résister au médecin et &
la maladie ; mais ni ses fautes, ni ses succés
ne serviront jamais a son instruction. En vain
me vantera-t-il sa longue expérience; je n’en
seral pas moins persuadé de son ignerance , et
jamais son autofité ne sera pour moi d’aucun
poids.

Les médecins de cette classe doivent étre
partagés en deux espéces bien distinctes : les
uns , bornés dansleurs facultés morales , ont la
simplicité de se croire fort instruits ; les au-
tres , doués d'un esprit pénétrant et d’'une
certaine dose de jugement , qu’ils n’appliquent
pourtant pas a I’étude de leur profession .
sont des Pyrrhoniens qui fant gloire de douter
de laréalité de la médecine. Riende si commun
avjourd’hui que d’entendre des docleurs.a
grande réputation dire confidentiellement a
lenrs amis , qu’ils ne croient point a la mé-
decine. 1l en est méme d’assez peu sensés pour
le proclamer ouvertement. Clest un ton gu’ils
on' jugé a propos de se donner pour esqui~

ver les railleries des savans cIui leur re prochent "
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non sans motifs, I'incertitude de leur art et
Pincohérence de leur théorie. Piqués de ces
sarcasmes, ils ont cru s’en affranchir et faire
tomber le ridicule sur leurs confréres les
croyans, en dépréciant une science fondée
sur V'observation des plus curieux ’phénor;aé-
nes de la naturé. Leur orgueil est parvenu a
leur dissimuler qu’ils se font passer, aux yeux
des personnes sensées , pour des charlatans et
des jongleurs; qu’ils insultent-cruellement aux
malheureux qui leur accordent leur confiance ;
et qu’ils donnent a leurs confréres plusinsiruits
la mesure de leur paresse , de leur ignorance ,
ou du mauvais emploi qu’ils ont fait de
leurs talens.

Je reviens au traitement du typhus. Le doc. .
teur Hernandez conseille le bain chaud dans chaﬁznflans
les typhus nerveux « quand il y a une grande i typhus.
excitation ‘spggmodique répandue sur le sys-
téme lymphafi'ql)e dermoide ; dans la compli-
cation lymphatique de ce typhus; lorsquon
doit favoriser 'éruption d’exanthémes aigus,
ou la rappeler ; lorsqu’on veut amener des
sueurs favorables _ critiques. « Ils seraient nui-
sibles , ajoute-t-l , lorsqu’il y a des obstructions
dans les viscéres abdominaux ; des dispositions
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a des hémorrhagies utérines ou d’autres parties ;
des dérangemens gastriques margués. »

Cerles, dans une foule de cas ces moyenssont
utiles. C'est surtout quand il existe & la peau
une chaleur 4cre et piquante qu’on en retire
de"grands avantages. Mais il ne faut pas les
donner dans 'intention de stimuler toute ’éco-
nomie par le calorique, comme P’entendent
les Browniens. Ondoit désirer, parleurmoyen,
une révulsion sur tout l'organe cutané, qui
calme lirritation des membranes, surtout celle
de la muqueuse gastrique,, cause unique de eette
chaleur désagréable dont les malades se plai-
gnent. Pour y parvenir, il est essentiel que les
bains ne soient pas tout a fait au degré de la
température de la superficie , car alors ils ne
feraient qu’avgmenter Virritation ; c’est pous-
quoi eoun les rend émolliens, ou bien on y
ajoute un peu de vinaigre qui lgnr donne une
propriélé rafraichissante. Lorsqu’il y a des si-
gnes de congestion cérébrale, cest le eas. de
verserde I’eau froide sur la téte, pendant que
la majeure partie du corps est plongée dans.
un bain tié¢de.

Mais si la fiévre est fort intense,, le pouls
dur, la pléthore considérable, choses trés-come
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patibles avec le typhus ( car le miasme n’épar-
gne pas plus les forts que les faibles), il faut
bien se garder de prendre la prostiration sympa-
thique pour un état d’épuisement réel. Les
saignées sont alors indispensables , et les bois-
sons acidules, ainsi que les doux évacuans des
vojes gastriques, ¢'il y a indication , doivent
les précéder.

Les bains trop chauds ne conviennent pas
davantage quand la débilité est réelle et portée
a I'excés ; ils épuisent le peu de forces vitdles
qui reste, et occasionnent des syncopes trés-
ficheuses, Les avantages qu’on peut espérer des
bains chauds ne sont pas uniquement en rai-
son de leur propriéié stimulante : s’il en était
ainsi, ils seraient le plus puissant reméde du
typhus, car il n’est rien de plus stimulant qu’un
bain trés-chaud ; mais tout ce qui stimule ne
fortifie pas,

Le seul cas ol les bains un peu au-dessus
de la température du corps sont indiqués, c’est
quand il s’agit, comme le dit 'auteur , de sou-
tenir ou de rappeler une éruptlion inflimma-
toire de celles dont le cours ne peut étre in-
terrompu sans danger, telles sont la variole et
la rougeole ; encore est-ce parliculiérement

Danger des
bains trése

chauds.

Leur utilité,
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dans les cas ou ces phlegmasies ont é1€é rétro=
pulsées par une affection morale , par le froid
ou par tout autre accident. Mais si la rétro=-
cession est leffet d’une violente phlegmasig
interne , les saignées doivent précéder les bains,
et la chaleur de ceux-ci doit étre d’autant
moindre que la phlegmasie est plus intense.

T’ai trailé toutes ces questions afin de ratta-
cher les bains chauds aux autres moyens de
révulsion, et faire voir que ce n’est pas I’action
stimulante générale , pure et simple , que 'on
doit espérer de ces moyens, comme 'epsei-
gnent les Browniens, qui n’ont jamais que
deux idées.

M. Hernandez fait sentir la nécessité d’écar~

ter les causes des typhus ; il les indique en bon
Floigner les

— observateur; et, tant qu’il n’entre point dans

les explications , on le lit avec beaucoup d’in-
térét. Une des principales sources se trouve
dans I'action d’un air impur ; il faut donc en-
tourer les malades d’'un air sain et renouvelé,
et neutraliser les miasmes qui s’élévent du
corps, par les acides en vapeur.

Les alimens gités, putrides, peu nourris
sans , étant au nombre des causes des typhus, il
conseille de bons bouillons , et veut qu’en
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les anime avec des épices et des alcoholi-
ques. En ce dernier point, je ne suis pas de
son avis; on en sait la raison.

Il n’oublie pas le vin, qu’il regarde comme
un excellent préservalif, et méme comme cu-
ratif, dans la premiére période aprés 'usage
prolongé des alimens gités, 4 la suite des fa-
mines, comme dans les cas de siége , et chez
les gens de campagne qui ont é1é réduits i
la misére , a de grandes privations, & des
travaux pénibles dans les automnes et les hivers
huwmides, a la suite des calamités publiques.

Telles sont, en effet, les circonstances les Circonstana
plus favorables a I'emploi des stimulans dans cesé:ll:i font
le typhus; mais il ne faut pas se figurer que f; ’ d;;;:
tous ceux qui paraissent sous leur influence dans le ty-
soient d’une nature différente des autres, et Phus-
n'offrent jamais que "l'indication générale
d’exciter 'économie de toutes les maniéres
imaginables. Jai démontré plus haut que , par
cela seul qu’il existait un mouvement fébrile ,
les stimulans €taient en général contre-indi-
qués, et que siVon doit en faire usage, ce
n’est point dans l'intention vague de fournir
des forces & la malure pour la mettre en élat
de subjuguer son ennemi, ‘mais bien pour
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opérer une révulsion qui puisse préserver les
principaux viscéres de la désorganisation dont
ils sont menacés; et cette vérité ne s’applique
pas moins aux typhus des personnes débilitées,
qu’a ceux des sujets qui sont doués du plus haut
degré d’énergie vitale.

Je ne savrais revenir de ma surprise quand
jeretrouve dans des ouvrages modernes les mots
de crudité, coction_ et crises ; expressions qui
sont, quoi qu'on en dise, essentiellement lides
aux idées de matiéres morbifliques , “de des-
pumation , et qui nous représentent le corps
humain comme une sorte de chaudiére ou le
sang et les humeurs sont en ébullition, et le
prineipe vital occupé a entretenir le feu jusqu'a
ce que le venin aif subi le degré de coction
qui le rend susceptible de s’élever a la super-
ficie de la liqueur , comme une sorte d’é-
cume, et de se répandre a l'extérieur. Clest
cette image grossi¢re et ridicule, qui porle
encore nos contemporains a prodiguer les
stimulans dans les fievres, afin que le principe
vital soit fourni de combustibles jusqu’a la fin
de son opération. Quelques réflexions fort
simples suffiront pourdétacher les esprits justes
de cette burlesque théorie. Les voici : 1°. Un
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sujet affecté de Lyphus guérit au milieu de plu-
sleurs autres attaqués de la méme maladie,
quoiqu’il ne cesse d’absorber les miasmes ; ce
qui r’aurait pas lieu s’il fallait toujours une
€bullition d’un certain nombre de jours pour
en opérer la coction et la despumation. 20, Plu-
sieurs personnes absorbent des miasmes, et
méme en abondance, sans en é:re jamais in-
commodées. 3°. D’autres sont délivrées des
symptémes du typhus commencant, par les
antiphlogistiques qui arrétent le mouvement
fébrile au lieu de I’alimenter. 49. On ne voit
pas toujours des excrétions critiques 4 la suite
des typhus; et quand il s’en présente , rien
ne prouve qu’elles soient différentes de celles
des maladies auxquelles on refuse une matiére
morbifique. 5. Tous les mouvemens fébriles
peuvent étre modifiés de la méme maniére que
celui qui se présente dans le typhus, et c’est
toujours avec les mémes chances soit favo-
rables , soit ficheuses.

Mais en attendant que je donne i ces ques-
tions le développement qu’elles méritent, je
vais rassembler ici les données fondamentales
sur lesquelles repose la doctriné des typhus, et
terminer ainsi ce qui me reste a dire sur la
théorie' du docteur Hernandez,
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ARTICLE SEGCOND-

CONCLUSIONS DEDUITES DE CE QUI A éTﬁ pIT A
L’0CCASION DES TYPHUS DE M. HERNANDEZ.
DOCTRINE DU fyphtis PROPREMENT DIT. BASES
DU TRAITEMENT DE CETTE MALADIE,

anms le commencement de cette disserta
tion, je me suis étudié a faire sentir au mé
decin la nécessité de fixer son atiention sur les
organes , afin de ne pas prendre pour des étres
essentiels les résultats de leur souffrance , soit
que le malade les rapporte au lieu affecté,
soit que la 1ésion se pergoive plutdt par des
influences sympathiques. Voici instant de
faire une utile application de cette implor'tante

vérité.
Jarzonviz  Clest pour avoir fait du typhus un éire réel
cieuc. auquel on donne aujourd’hui pour caraclére la
faiblesse , comme on lui donnait naguére la
putridité, que les médecins sont tombés dans
des contradictions sans nombre , et qu’ils ont

été réduits 3 des explications subtiles pour
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rendre raison des effets divers desmédicamens,
el concilier les opinions des différens auteurs.

C’est encore par cette raison qu’on les voit
recourir a des mati¢res morbifiques, 4 des dia-
théses, a des génies, a des élémens, tanlot
sthéniques, lantét asthéniques; quelqguefois
putrides , d’autres fois nerveux , ici bilieux ou
saburraux , en d’autres leux inflammatoiies ,
catarrheux , vermineux , ét toul cela pour
fonder leurs indicatlions curatives el faire valoir
les aulorités sur lesquelles ils s’appuient. En un
mol, on trouve paitoul des légions d’éires abs-
trails plus ou moins-inintelligibles, el presque
jamais 1’état des organes n’est placé qu’en se+
eonde ligne el comme un simple effet de 1a
maligne influence du principe supposé qui est
venu régner dans I’économie.

Lorsque je renconlre ce jargon dans les aus
teurs qui ont étudié avec attention ’anatomie
et la physiologie . je crois voir un horloger qui,
aprés s'étre donné beaucoup de peine pbur
connailre les ressorts d’'une montre ; ferail tous
ses efforts pour oublier ce qu’il a appris, lors-
qu’il s’agirait d’y faire quelque ré paration. Clest
alors aussi que je comprends pourquoi certa ns
médecins nous disent, avec un ris moqueur,

11
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que la physiologie est le roman de la méde<
cine. Je comparerais volontiers ce langage a
celui d’'un moribond qui se félicite de sa bonne
santé , lorsqu’il est démontré a tous les assig=
tans que son mal est tout 4 fait incurable.

Que veulent-ils dire avec leurs génies , leurs
élémens , leurs diathéses? O les placent-ils?
Comment peuvent-ils les distinguer des trou-
bles organiques qui frappent tous leurs seus?
Comment osent-ils nous décrire toutes les pé-
riodes d’une maladie aigue des plus violentes,
sans tenir compte de I'action des médicamens,
quelquefois méme sans en parler? Comment
ensuite, lorsqu’ils nous présentent Iétat des
organes aprés la mort , ne sentent-ils point la
nécessilé de se demander si les lésions qu'ils y
trouvent n’étaient point la cause des sympté-
mes qu’ils ont observés ? Comment n’ont-ils pas
méme l'idée de comparer les influences de ces
organes dans I’état de santé, dans les cas ou
leur état morbide est avoué par tous les méde~
cins, avec celles qu'ils auraient pu exercer dans
celui qui s'offre a leur observation ? Comment
des hommes qui connaissent I'effet d'un verre
de vin sur la surface si sensible de ’estomac,
oublient-ils que c'est sur ce méme tissu qu'ils
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ont placé une foule de médicamens qui suffi-
raient pour altérer la santé la plus robuste ?....
Clest parce qu’ils ont supposé un étre appelé
Siévre adynamique, ataxique ou autres , dont
I'essence est de produire tous les désordres
qui les ont frappés; un étre fatal, composé
de plusieurs périodes . si essentiellement en-
chainées, qu’il doit les parcourir de toute né-
cessité : et quant a état des organes , c’est une
circonstance accidentelle; car on leur a dit, et
ils I'ont cru, que trés-souvent les autopsies ne
justifient point les symptémes qui vendraient
telle ou telle lésion probable. Eh! messieurs,
si vous n’avez pas trouvé des lésions correspon-
dantes aux symptdmes, c¢’est que vous ne cons
naissiez pas la valeur de ces symptémes. Con-
venez~en de bopnne foi, et recommencez a
observer sur de nouveaux frais. Mais ne persistez
pas a vouloir nous persuader qu'une maladie
devait nécessairement marcher, comme elle I’'a
fait, sous 'influence de vos médicamens in-
cendiaires, lorsque des observateurs dont la
véracité p’est pas plus équivoque que la voire,
vous citent des cas oi. une méthode contraire
a interrompu la succession des mémes symp-
témes. Ne repoussez pas la comparaicon de la

11,



16/, EXAMEN DE LA DOCTRINE MEDICALE , etc.

santé avec la maladie, d’une affection morbide
avec une autre, pour vous en tenir routiniére~
ment A votre orgueilleux empirisme ; sougez
gue le raisonnement est 'apanage de ’homme,
le flambean de ses actions, la voie de son
perfectionnement , et dites & ceux qui vous
débitent vaguenient que les explicalions ne ser-
vent qu’a ‘rvetarder les progrés des sciences
qu’ils ne sont que les échos de certains hommes
qui, pour s’éive sentis hors d’étal d’en donner
de raisonnables, onl pris le parti de les con~

damner sans distinction.
Yai dit que les phlegmasies gastriques qui
n’avaient point été arrélées dans leur début,

Rappelde . s .

ce quon o AMED3IEDL, au bout d’un certain temps, la
dit sur les prosiration , la fuliginosité, la fétidité des ex~
phas.  grétions, en un mot tout Pappareil qui porte
aujourd’hui le nom de fiéore ou d’état adyna-
miqué, selon quelques médecins, et, selon
d’aulres , celui de bilieuses graves, quoique
les auteurs de cette nouvelle dénomination
soient bien persuadés que la lésion de la sécrés
tion bilieuse n’est ni la cause, ni le phéno-
méne principal de cetle maladie. J'ai ajoulé
que d’autres médecins lui avaient donné la
- qualification de fiévre entéro-mésentérique, et
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que la maladie nommée fiéwre pituiteuse ou
wmuqueuse , n'en différait que par des circons-
tances de tempérament ou par des influences
almosphériques qui faisaient prédominer la
mucosité , non-seulement dans 'intérieur des
voies gastriques, mais encore dans les autres
membrafies muqueuses. J'ai fait voir que Pétat
de prostration,, de fuliginosilé, ete.. élait aussl
le terme commun des autres phlegmasies des
grands viscéres., telles que la. pneumonie, la
pleugésie , la péritonite et méme P’hépatite ;
quegde la les classificateurs modernes avaient
pris occasion de placer P’éire qu’ils oat nommé.
Jiévore adynamique , i la derniére exirémité de
toutes ces phlegmasies. J'ai fait observer que
les influences de tous les organes , lorsqu’ils
sont enflaimmés , pouvaient donner lieu 2 des
symptomes. nerveux , qu'alors on ajoutait la
qualification d’ataxique , au lieu de celle d’ady-~
namique, au mot consacré-a chacune de ces
phlcgmasies et que cela donpait des fidvres
gastro-ataxiques, mucoso~ata.z‘iques, despneur
monies ¢t des périlonites atqriques., et quel-
qucfois gastro-adynamiques., atasiques, elc.
e n'ai pasoublié que la phlegmasie-cérébrale
Qouvai_t éice la. maladie principale, mais qu’elle
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s'accompagnait le plus souvent de celle des
voies gastriques ; de sorte que, dans les cas
funestes, les symptémes adynamiques ne man-
quaient point de s’ajouler aux alaxiques.

J’ai conclu de lout celd, d’avord , que Pidée
d'une: fidore adynamique sporadique était chi-
!'nérique; en second lieu, qu’elle élait trés-
nuisible , pirce que la frayeur qu'elle inspire
anx médecins, les empéche de combaltre les
phlegmasies avec efficacité dans leur principe,
et les porte au contraire & en accélérer les
progrés par les stimulans.

M. Hernandez doit se reconnaitre dans ce

s d c : i
Sers @0 Blean = 40: ol il que substituer aux mols

Biols adyna- ]

mic et - adynamue, ataxie, e mot typhus, qui devient

phus, le point de réunion de toutes les phlegmasies
exaspérées. Il ne différe de ses modéles quen
ce qu’il s’est servi du langage de Brown , dont
ils avaient écarté soigne usement les ex pressions.
Le mot fievre adynamique est donc, pour
une théoric, ¢e que le mot lyphus est pour
Paulre.

Mais si ’on ne peut, sans déraisonner,
appliquer ces dénominations a la derniére pé-
riode des maladies inflaimmatoires qui pré-
senlent une vive réaction sanguine dés le début,
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3 quoi donc seront-elles applicables ?— Ce ne
sera pasau eas ou la prostration musculaire et la
petitesse du pouls ont lieu désle commence-
ment , puisque ce double état peut dépendre
de la violence méme de la phlegmasie dans
tous les viscéres , ou de son siége dans un or-
gane dant la douleur rend: la réaction sanguine
nécessairement incompléte tels soat le cocur-
etle eervean ; puisque d’ailleurs on voit tous.
les jours ces affections se guérir par Veffusion.
du sang.

Si 'on ne peut établir le caractére adyna-.
mique des prétendues fiévres des auteurs., ni
d’aprés la prostration delétatavancé, nid’aprés.
celle du commencement, ou donc faudra-t-il
Yallerpuiser ? sera-ce dans I'action’des causes ?”

Nous. avons vu que les. causes sporadiques-
developpaient tous les degrés de réaclion ; j’ai
prouvé , par une foule d’autorités, que les.
causes épidémiques, et méme la contagion,
donnaient lieu & des fitvres que 'on. avait
souvent combaltues avec avantage par la saignée.
el les rafraichissans. Il n’est donc de Vessence
ni des unes ni'des autres , de produire cons-
tamment un état fébrile dans lequel les stimu-.
lans soient absolument n¢cessaires, ¢’est-a=dire,
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une fiévre adynamique,selon les uns, un typhus
d’aprés les autres. 1l faut le dire , enfin : il
w'existe point d’élat fébrile qu'’il faille traiter
par les stimulans, dans l'intention pure et
simple d’en augmenter Vintensité; d’oi ré-
sulte avec évidence que, pour le bien de I’hu-
manit¢ , aucune fievre ne doit porter le nom
d’adynamique , et que le mot typhus ne sau-
rait signifier une fievre produite par la faiblesse,
ou, pour parler le langage des Browniens, par
I’asthénie
Pourtant, me dira-t-on, vous admettez des
typhus? et quelles sont donc les maladies auxe
quelles vous appliquez celte dénomination ?
On esssie 3¢ Prends le mot Zyphus dansle sens ol le

de fizer le docteur Hildenbrand I’a employé, parce qu'il
gens du mot

b rd 9. . g . . .
o m’a semblé qu’il pouvait servir ainsi de point

de ralliement aux médecins pour s’entendre
et pour lire. avec fruit les ouvrages qui traitent
des fievres , sous quelque dénomination que ce
puisse étre ; mais ce ne sera point em consi»
dérant les états fébriles comme des étres essen-
tiels, ni les causes comme des puissances pro-
duisant toujours , et nécessairement, un groupe
particulier de symptémes, que nous parvien-
drons & nous en faire une idée juste. Celte
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maniére de considérer la question nous jete-

rait bienlot dans les contradictions, les dis~
Poury para
venir on met

j’ai reprochées a la plupart des auteurs qui Véconomie
en rapport

aveclescau-
Ihomme en rapport avec les divers agens qui ses sporadia

le modifient que nous pourrons porter quel- ques de fi-
que jour sur ce point de doetrine. e

1o. Supposons donc un sujet robuste , dans
la fleur de I'dge, bien nourri et sanguin, qui Sujets forts.

tinctions, les réticences , les exceptions, que

ont traité cette matiére : ce sera en mettant

s’est exposé 3 I'action des eauses sporadiques
qui produisent I’état fébrile.

Ces causes agissent sur les points les plus
sensibles et les plus sanguins de son organis-
me, en un mot sur ceux dont lieritation pro-
voque une réaction febrile : ce sont les pou~
mons et les voies gasiriques. La se développera
un élat de phlegmasie dont les influences dé-
termineront une fievre générale, avec pouls
fort et vigoureux, pourvu que la douleur ne
soit pas trop considérable, et que l’irritation
principale ne soit pas placée dans le cceur ou
dans le cerveau. Si ees derpiéres condilions
ont lieu, les forces du pouls, des muscles, de
Vinlellect , seront enchainées, mais les débili-
Wns n’en seront pas moins nécessaires , et de-
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vront toujours précéder les révulsifs. Toot cela
s, 7 ’
a €te prouve,
Au-dessous de ce degré viendrent se placee
une foule d’autres, ot , quoique la vigueur des
. . . A .
sujets soit moins considérable , le méme traite-
ment n’en sera pas moins. indiqué et moins
‘heureux. Cest au médecin de s’exercer a les
distinguer, par une étude constante des symp-
tdmes el la comparaison d’'un grand nombre
de cas, dans des circonstances plus ou moins.

analogues.
o . . ) . . -
Sujrs of- 2" Supp?sez i sujet affaibli par une ma
faiblis, ladie, par abstinence , les mauvais alimens,

la tristesse, un travail excessif, comme dans.
les longs siéges, les disettes, les famines, les
marches forcées, etc.; faites agir sur lui les.
causes sporadiques qui produisent des phleg-
smasies, telles que le froid , des excés de bois~
son: il se développera une faible réaction
fébrile , ou, si elle est violente, ce ne sera
que pour un temps; bientdt vous verrez sur=
venir un collapsus général , et le prineipal point
de phlegmasie passerafacilement 4 la gangréne.
Faudra-t-il , pour cela, stimuler dés le prin-
cipe ? Pour se déterminer, il s’agira de calculer
le degré de Pirritation locale , les chances de



ANXALYSE DES TYPHUS, etc. 73

de la évulsion ou de la prostration générale
que pourront produire les siimulans; mais il
n’y aura jamais de méthode banale ; et le mé-
decin devra toujonrs s’aider de la physiologie
et des considérations tirées de la susceptibilitd
individuelle , avant de se déterminer dans
Pemploi des moyens pharmaceutiques ou hy-
giéniques. Cest ainsi que , dans certaines épi=
démies de catarrhes de pleurésies , de rhu-
matismes ,. de gustrites, qui ne sont pas du
plus baut degré d'intensité, les sudorifiques ,
les émétiques réussissent chez certains sujets ,
pendant que d’autres auront besoin des sang-
sues, des vésicatoires et des adoucissans,

Mais, faites agir sur ces sujets, que je sup=

L’écono-
R mie en rap-
provenant soit de la décomposition des corps portavec les

pose déja fort affaiblis, un miassme putride

organisés privés de vie , soil des rassemblemeng ™iasmes , et
5 e . . doctrine du
d’animaux sains ou malades, soit du corps des

typhus.
sujets affectés d’une fidvre quien est le produit,
ce modificateur déléttre, il est fort actif,
détruira la vie, en foudroyant en peu de temps
la puissance nerveuse ; il produira méme cet
effet sur les personnes les plus robustes, telles
que je les ai représentées dans ma premiére

supposition. A un moindre degré d’activité,
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il commencera , envertu de 'impression désa«
gréable qu’il fera sur les nerfs en général , et
prineipalément sur les extrémités nerveuses
des voies gaslriques et pulmonaires , par donner-
Keu 3 un état de malaise, de découragement,
de fébricule, d’anorexie, de lassitude = etc.
dont la durée peut varier i I'infini.

Ce premier degré de réaction pourra étre
corrigé., chez les uns, par des boissons aleo=
holiques et sudorifiques ; chez d’antres, ces
moyens augmenteront 1’élat morbide , et l'on
obtiendra plus de succés avec les adoucissans,
etsurtout avee les acides. Jusqu'ici donc, rien
d’absolu, point de méthode banale ; le mé-
decin sera véduitencore a caleuler les forees, la
susceptibilitéet'idiosyncrasie desindividus,etil
n’y réussira que par les données physiologiques
et par la comparaison d'un grand nombre de
cas. |

Si pourtant rien- ne peut annuler les effels
délétéres du poison qui s’insinue dans le tissu
de nos organes, Pétat fébrile se développera.
enfin d’'une maniére compléte , mais toujours.
avec les différences subordonndes 4. la richesse
du systéme sanguin , 3 la susceptibilité des or-
ganes, au degré et i la nature de la douleur de
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ceux qui seront ke principal siége de P'ieritation
et 2 'importance du réle que ces organes de-
vront jouer dans le phénoméne de la fiévre.

Ainsi , quoique la premiére impression irri-
tante du miasme soit faite surla peau et sur les
surfaces muqueuses gasiro-intestinales, si'cette
impression n’anéaalit pas la force nerveuse de
maniére 3 causer la mort subite , il pourra se
développer des points d’irritation dans quelque
autre tissu, selon la prédisposition des sujets.
Expliquons ¢eci. Dans I'été et dans les pays
chauds , la muqueuse gastro-intestinale , le
foie et le cerveau seront simultanément affec-
tés. Dans 'hiver et sous les latitudes boréales,
le froid déterminera des pneumonies et des
phlegmasies séreuses dans la poitrine et dans
'abdomen. Ces pblegmasies paraitront d’abord
avec les mémes sympiémes qu’elles ont cou-
tume daffecter quand elles sont indépendantes
des miasmes ; ensuite , a-raison de la modi-
fication imprimée a I’économie par le miasme
délétére , elles se comporteront dans leur mar-
che autrement qu’elles n’auraient fait dans une
anire circonstance ; Cest~i-dire que le mou~
vement organique qui constilue I’état inflam-
maloire , se terminera plutét par la mort-de
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Porgane irrité , ou que les efforts du principe
conservateur plus promptement épuisés, laisse-

ront toute I’é¢onomie dans une funeste pros-
tration. ‘

Telles sont les modifications pathologiques
de ’économie auxquelles il convient, si I'on
veut s’entendre , d’appliquer la dénomination
de typhus et non pasala prosiration qui suc-
céde i toutes les phlegmasies exaspérées,
comme on parait 'avoir fait jusqu’a ce jour.

Si on se rappelle maintenant ce qui vient
d’étre dit un peu plus haut, on verra que l¢
typhus , quand il sera fébrile , pourra offrir la
répélition de ce que nousavons observé dansles
cas d’irritation indépendante des miasmes;
c’est-a-dire que loujours la vive irritation de
Pestomac avec douleur anxieuse détraira la
force musculaire et rétnéeira le pouls ; Loujours
un engorgement sanguin , mais modéré, du
poumon , lui donnera de Tampleur, tandis
qu’une irritation violente et fort étendue de
cet organe lui fera perdre sa largeur et s2
consistance ; toujours Virritation , uniquement
cérébrale , fera naiire dessymptomes nerveux,
délirans et convulsifs, ou apoplectiques et so-
poreux, presque sans réaction fébrile ; Loujours
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la péricardite enlevera les forces , le courage ,
etrendra le pouls effacé et presque nul.

Mais que fera le médecin , lorsque la conta-
gion frappera des milliers d’individus débilités,
comme je viens de le supposer, avant d’en avoir
recgu les atteintes ? Devra-t-il les stimuler éner-
giquement, ettoujoursaveclesmémesmoyens?
Ne faudra-t-il pas encore qu’il appliqueicitoutes
ses connaissances physiologiques, et qu’il dé=
couvre, par les troubles sympathiques, le
principal point d'irritation , afin d’en €loigner
les stimulans , et de les placer de maniére 3
opérer une réwulsion salutaire ?.. On ne peut
répendre qu’affirmativement , car quoique
les mouvemens fébriles développés sous I'in-
fluence de toutes ces causes réunies, soient
sujets 4 se terminer en peu de temps par une
dangereuse prostration , lindication n’est
jamais de stimuler toujours-, sur tous les
points du corps, et avec le plus d’énergie
possible. Les développemens dans lesquels je
vais entrer en fourniront de nouvelles preu-
ves, et confirmeront ce que j’ai déja dit, en
général , sur ces maladies, & 'occasion de la
docirine de M. Hernandez.

Si la principale congestion est dirigée surle
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cerveau , il faut examiner de quelle maniére
la circulation s’y exécute. Y parait-elle ifnpé-
tueuse , la saignée du pied, ou les sangsues
placées d’abord i la téte et puis aux pieds ,
devront précéder les révulsifs que on ne doit
appliquer qu’aux extrémités inférienres, Il fays
dra s’abstenir des stimulans du systéme gasiri-
que , et pratiquer les affusions froides sur le
vertex , pendant que les pieds baigneront dans
I'eau chaude. La réaction sanguine est-elle ab-
solument nulle, et n’est=on frappé que,d’gn
état apoplectique ou convulsif , les vésicatois
res conviendront sur la téte, et les stimulans
seront utiles sur les parlies inférieures du canal
digestif,

Si I’engorgement de la poitrine a beaucoup
élargi le pouls, il faudra bier se donner de
garde d’en induire la nécessité des saignées
multiplides ; quelques saignées locales suffi-
ront, et les stimulans devront agir sur les
extrémitds.

Les symptémesd’irritation gastrique sont=ils
prédominans , quelle que soit la prostration ,
jamais les stimulans ne seront avantageux 2
Fintérieur , tandis que les acides ( que lirri-
tation de la poitrinc ¢ontre-indique ), obtien-
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dront des résultats satisfaisans. Les matidres
stercorales sont-elles abondantes, fétides, tur-
gesceates, la bile abondamment sécrétée , les
purgatifs acides procureront un soulagement
marqué , pendant que ces moyens ne feront
qu’aggraver le météorisme et la sensibilité du
veatre qui dépendraient de I'irritation du pé-
ritoine.

Ces ph'egmasies, et toutes celles que 'on
peut encore supposer , sont sujettes dans le
cas dont nous parlons 3 se terminer par la
gangréne , il est vrai; mais le meilleur moyen
d’empécher cette terminaison , n’est pas d’a-
jouter a lirritation q1i la produit. Cette vérité
n’est que trop attestée par l'expérience.

Ainsi , quoique la stimulation soit éminem-
ment nécessaire dans les typhus nés sous les
influences les plus débilitantes , on doit tou-
jours 'exercer sur les organes les moins irri-
tés, afin d’empécher la destruction de ceux
qui sont le terme des congestions.

Les circonstances ou le vin et les autres sti=
mulans peuvent étre donnés a I'intérieur, sont :
1. quand laffaiblissement général et la stu=
peur se présentent avec une la_mgue peu rouge ,
et sans aucun signe de phlegmasie des trois

12
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cavilés ; 2°, quand ces moyens , loin de rendre
la langue séche et crotiteuse , la soif plus ar-
dente, la peau plus chaude, les mouvemens
nerveux plus {réquens, procurent la dimi-
nution de ces symptdmes, la souplesse du
pouls, et disposent a une diaphorése bien-
faisante ; encore faut-il s’arréter an moment ol
la langue la peau, le pouls et lanxiété,
donnent le signal de la sur-excitation : alors
on a recours aux. acides, sauf 4 revenir aux
premiers moyens, si 'indication les réclame
de nouveau. Avec quel succés n’ai-je pas suivi
cette méthode salutaire, et vraiment philosophi-
que,d’exploration ! 3°. quandla période fébrile
terminée et que le malade tombe dans une
extréme faiblesse qui ne peut plus étre attribuée
a la souffrance d’un viscére enflainmé ; c’est
4 proprement parler , le premier moment de
la convalescence : dans ce cas il faut graduer
les doses des stimulans , afin de ne pas dissiper
par une exaltation impétueuse, le peu de forces
qui maintiennent encore I’état de vie; 4°* enfin,
quand il ne reste plus aucun espoir , et que les
congestions s’accroissent avec une €tonnante

rapidité malgeé 'emploi des révulsifs les plus
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puissans. On agit alors empiriquement, etVon
se décide a opposer irvitalion 3 irritation ,
plntot que de rester spectateur oisif d'une des=
truction qui parait inévitable.

Mais ce dernier cas est extrémement: dé-
licat : et je. suis convaincu que cette méthode
désespérée . a laquelle on selivre sonvent trop
ot , a fait plusde victimes qu’clle n’en a sous-
wait a la mort. Aussi, aprés 'avoir adoptée
pour certains malades que je regardais comime
perdus , ses mauvais effets me Pont fait quel-
quefois abandonner, et j’al eu la satisfaction
de voir les adoucissans , les acides produire
plus d’effet qu’avant la sur-excitation, et ra-
mener un malade que j’aurais probablement
perdu si j’avais peréisté dans emploi exclusif
de 'une ou de 'autre des deux méihodes.

Du reste, tout cela est subordonné 3 la
sagacité des médecins, et c’est toujours en
appliquant la physio’ogie a I'homme . souf-
frant, cest-a-dire , en s’exercant , sans aucun:
systéme exclusif, & Panalyse d-s fonctions,
a Pétude des sympathies, a I’évaluation des
forces , & I'appréciation de Deffet des modifi-
cateurs , qu’ils pourront acquerir cellesagacilé,
el jamais en ctudiant des. maladies ou des

12



180 EXAMEN DE LA POCTRINE MEDICALE , ctce

étres abstrails, essentiels, auxquels les orga=
nes sont subordonnés, et em refusant de se
rendre compte par des explications physiolo-
giques, de chaque symptéme et de chaque
phénoméne pathologique. Or, je soutiens
qu’il est impossible de ne pas étudier des abs-
tractions , des chiméres, des riens, lors-
qu’on adopte le langage des Browniens ou celui
des Nosologistes , qui affectent de donner une
si haute importance 3 des dénominalions qu’ils
oul symétriquement encadrées , el hiérarchi~
quement subordonnées, avec les noms pédan-
tesques de classes, d’ordres, de sous-ordres, de
genres, d’espéces et de variétés.

Pour s’en convaincre , il suffit de jeter les
yeux sur les nosologies les plus célébres; et je
vais me livrer 3 cet examen, car je ne crois
pas devoir m’arréter plus long-temps sur {’ou-
vrage du docteur Hernandez. En effet , les
préceples qu’il y élale , avec une complaisante
ostentation , ne tombent poiat sur une mala-
die unique, mais bien sur une multitude d’af-
fections disparales quil lui a plu de qgualifier
du nom de typhus. Cette circonstance le met
dans la nécessité de multiplier les distinctions
et les réticences, pour éviter les contradiclions
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dans lesquelles il se voit toujours sur le point
de lomber. Tout cela, néanmoins, aboutit 3
conseiller la stimulation la plus énergique , et
par tous les moyens possibles ; car que pent-on
trouver de plus dans un traité du typhus rédigé
selon Vesprit de la médecine en deux chapi-
tres? Si quelques médecins frangais ont admis
trop légérement les principes de Brown, c’est
parce quon a su les leur déguiser avec la
magie des mots observation , analyse , philo-
sophie , histoire naturelle, et.en leur persua-
dant qu’ils allaient. marcher sur les pas d’Hip-
pocrate. Mais.ils ne seront jamais séduils par -
un langage ouvertement brownien.; peut-étre
méme y trouveront-ils 'antidote d’un poison
qu'ils n’ont sucé que parce que, en le leur
présentant , on déclamait 'f\véc véhémencs
contre la théorie de Pécole d’Edimbourg,
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ARTICLE TROISIEME.

APPRECIATION DES NOSOLOGIES LES PLUS
MODERNES.

IL me semble qu’on doit conclure des dis-
cussions auxquelles je me suis liveé jus-
qu’ici, que toule classification qui tendrait
a isoler les phénomeénes pathologiques, des
organes dont ils expriment la souffrance , serait
essenticllement défectueuse. Je me propose
maintenant d’examiner si les nosologies qui
sont le plus en vogue et qui servent de guide
4 un grand nombre de médecins, sont pro-
pres 3 nous donner une juste idée de 'dat
morbide des viscéres. Je commence par la
classe des fievres.
En vain prétendrait-on que les fiévres ont
Inconsé- , | 8 . . '
quence de 1a €1€ rattachées aux organes , par l’adjectif qu'on
- classification leur associe ; il est facile de prouver , par I'in-
dos Bevres: oonséquence des classificateurs que s’ils ont
eu celle intention , ils ne 'ont point remplie.

Le mot figvre inflammatoire ou angio-ténique
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représente une excitation du systéme vascu-
laire sanguin qui peut correspondre i tontes
les irritations locales : on ne tardera guére 3
en acqueérir la cerlitude si I'on. consulte les
auteurs ol nos nosologisles vont en chercher
des exemples ; on y trouvera presque loujours
une excitation locale prédominante, et rien
p’atteste qu’elle ne soit pas la cause immeédiate
du mouvement fébrile qui nous estdonné pour
essentiel. Mais quand bien méme il ne parai-
trait rien, gle- semblable , nous n’aurions pas la
certitude que la fiévre fit indépendante d’une
affection locale. En effet, il existe une foule
de phlegmasies qui se manifestent, plutét par
des effets sympathiques que par une sensation,
douloureuse rapportée au liev enflammé. Or,
Pétat fébrile n’est, dans laréalité, qu’un phéno-
méne sympathique oule résultat d’uvne douleur
transmise au cceur et i tout I'appareil des ca-
pillairessanguins, pacl’arbre nerveux dont quel-
ques branches font partie d’un organe souffrant._
Cependant , comme les médecins n’ont point
connu jusqu’ici les différentes maniéres dont.
les organes ont coutume d’exprimer leurs
souffrances , ¢’est-a-dire le cri de douleur qui’
est propre i chacun d’eux, on ne saurait cone

Inflammas

A yoires.
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clure de leur simple assertion qu’il n’y a point
de phlegmasie locale , lorsqu’on distingue en
méme temps, dans la description de leurs pré-
tendues fiévres, des Iésions sympathiques qu’on
sait positivement appartenir & des phlegma-
sies. Tel est le cas ou je me trouve par rapport
3 toutes les observations des prétendues fiévres
angio-téniques.

Mais les nosologistes modernes, en nous
donnant ces maladies pour essentielles , n’ont
pas prétendu qu’elles fussent indépendantes des
irritations locales, puisqu’ils nous disent : « Un
excés d'intempérance , un emportement violent
de calére , une douleur excessive produite par
une blessure , une fracture, une luxation, en
un mot foute cause physique ou morale
propre & ¢tablir une réaction durable du sys-
téme vasculaire sanguin , peuvent produire
une semblable fievre. »

Aprés une déclaration aussi formelle , il ne
me reste plus qu’a convenir avec eux que toutes
les phlegmasies peuvent mettre le systéme san-
guin dans l'élat’ qu’ils ont qualifié de fiévre
inflammatoire ou angio-ténique. Mais je me
crois en droit d’en conclure qu'une figvre qui
peut dépendre de toules les irritations locales;
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ne saurait caractériser un élat particulier et
univoque de P’économie. Cependant on nous
la donne pour essentielle, ce qui doit signi=
fier existant par elle-méme. Elle ne I’est pas
on en a fait 'aveu : premiére inconséquence.
Pourquoi, puisqu’ils reconnaissentdes figvres .
: ques
gastriques , n’admettent-ils pas des fiévres capi. et mugueu~
tales, pulmonaires, cardiaques, hépatiques’, ses-
vésicales , hystériques, fémorales, crurales,
“brachiales , digitales ? Que signifient des fiévres
muqueuses, sinon des fiévres par irritation des
membranes de ce nom, chez des sujets ou la
mucosité est séerétée avec abondance? Cette
séerétion est-elle autre chose qu’une circons-
tance de saison ou de tempérament ? el si ce
n’est pas cela qu’ils entendent, que veulent-ils
dire?
Les irritations qui détermipent ces fiévres
ne sont pas, suivant eux, des phlegmasies,
quoiqu’elles soient assez graves pour produire
la fiévre , et quaprés la mort, Vaspect des
organes soit le méme qu’a la suite des inflam-
mations. Mais s'il peut se développer dans les
voies gastriques des irritations produisant la
fiévre , et qui, pourtant, ne sont pas phleg-
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masies, pourquoi ne pourrait-il pas enexister de.
semblables dans les autres organes ?

Tous les systémes du cofps humain , sans.
en excepler les os, sont donc en. droit de ré-
clamer leurs fidvres ; et puisque , d’aprés. nos
classificateurs., ils sont susceptibles d’un autre.
mode d’irritation également capable de pro-
duire la fiévre , on ne peut se refuser i leur
accorder A chacun et leur fiévre et leur phleg-
masie particuliére. On ne I'a pas fait : seconde
inconséquence.

Toutes les ficvees sont le produit d’une irri-
tation : puisqu’on avait entrepris d’associer
I'idée de 'organe irrité au substantif général
Jiéore , dans certains cas, pourquoi n’a-t-on pas.
suivi la méme méthode dans tous les autres?
On reconnait des fiévres adynamiques, c’est-
a-dire sans force. Le défaut de force ne pro-
duitla fievre qu’en donnant lieu A une irritation.
locale : je I’ai prouvé. On n’a point prétendu,
non plus, que la faiblesse seule en fiit la seule
cause, et en cela on a été moins hardi que les
Browniens légitimes ; on n’a donc voulu ex-
primer par le mot adynamique, autre chose
que Vétat de faiblesse. L’excitation qui a dé-.
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terminé€ la fiévre a donc €té comptée pour rien,
on ne I'a point niée , on s’est tenu dans le
vague. Pourquoi donc a-t-on admis cette épi=~
théte ?.... Sans doule pour diriger le praticien
vers la meilleure méthode thérapeutique. Ce
but est louable ; mais, dans ce cas, pourquoi
n'a-t-on pasqualifié touteslesfitvres d’aprés cette
base? Il fallait done, sansavoir égard aux organes,
établic une série de fievres d’aprés Iétat des
forces depuis les plus dynamiques jusqu’aux
plus adynamiques. Il est vrai qu’en agissant
ainsi , on ne serait pas sorti de la classe des
Browniens, on n’aurait pas été chef de secte ;
enfin , quel que soit le motif , on qualifie cer.
taines fievres d’aprés I’état des forces, aprés
en avoir qualifié d’autres d’aprés Virritation
locale qué les détermine : troisiéme inconsé-
quence.

D’autres fois 'état fébrile est accompagné
de 1ésions considérables dans les fonctions de
relation , et d’irritations plus ou moins irré-
guliéres des différens appareils de la vie int %~
rieure. Ces désordres semblent indiquer I’af-
fection prédominante du systéme nerveux,
on en convient; et cependant, au lieu de les

appeler nerveuses, on les nomme ataxiques,

Ataziques.
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clest--dire irréguliéres , désordonnées ; déno=
mination qui ne peul se justifier d’aucune
maniére. En effet, elle n’indique point l'or
gane qui souffre ; on fait entendre , a la vérité,
que c’est 'encéphale , mais on n’ose affirmer,
parce que les autopsies n’en: fournissent pas
toujours. la preuve ( nous verrons bienlét pour-
quoi); elle ne donne point la mesure des forces.
vitales : que signifie - t.- elle done ?.... L'incen-.
séquence des classificateurs, que je conslate
ici pour la guatriéme fois.
— Voila qui est pour la forme ; voyons main-
niens pourle tenant pour le fonds , et-nous aurons bientét la
traitement. - geptitude que tous ces substantifs complexes,
fitvres gastriques , muqueuses , adynamiques,
ataxiques, ne représenlent que des effets de
Iésions locales, et des effets qui ne sauraient
ni en donner une idée juste, ni condnire an
traitement approprié.

Des gasri-  Eun divisant les irritations gasiriques. en in-.
ques et des flammaloires et non inflaimmaltoires, on em-
muqueuses. 2 s pr
péche l'observateur de rapprocher les diffé=
rentes nuances de ces irritations, et de recon=
naitre leurs effets sur les organes , effets qui
varient comme leur cause immédiate ; on tombe
méme dans une telle confusion , dans une tells



APPRﬁClA’I‘-ION DES NOSOLOGIES MODERKES. 189

incohérence ,\que les descriptions qu’on donne
de la gastrite se confondent avec celles des
fievres dites gastriques et muqueuses, et que
dans les nuances moins prononcées, et par
conséquent chroaniques, on ne peut plus dis-
tinguer , quelqu%s efforts que l'on fasse, les
gasirites et entériles chroniques,  d’avec une
foule d’irritations abdominales que ’on com-
prend sous le nom de néproses et de cer-
tains mouvem'ens fébriles que 'on qualifie de
féores hectiques.

L’incertitude a laquelle on se trouve con- g
damné par l’imposs.ibililé de faire des rappro= miques.
chemens si1 nécessaires , est cause que ’on
ignore absolument que, dans quelques-unes
de leurs nuances, les irritations gastriques et
intestinales produisent la faiblesse musculaire ,
le véirécissement du pouls , la torpeur des
fonctions iatellectuelles , lalividité , la fétidité
des excrélions, et que, pour faire cesser tousces
effels , il suffit de détruire la -cause prochaine
qui les détermiae , lirritation.

En réunissant ,sousle nom collectif de fiéore 5 ,

es ataxi-
ataxique, tous les cas o Iétat fébrile se pré- ques.
-sente avec des désordypes nerveux soit muscu=
ludres, soit sensitifs , soit organiques, tels que
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lesconvulsions, paralysies, affectibilité exagen ée
des sens , exallalion et aberration des facultés
morales, congestionsirréguliéressurles visceéres,
variations dans les excrétions et la chaleur, etc. ,
on ferme les yeux du médecin sur les influen-
ces que chaque viscére en état d’inflammation
peut exercer sur le centre ‘cérébral , et sur
les organes avec lesquels il est 1ié par des sym-
pathies particuliéres.

En effet, les mémes tissus qui, dans un cer-
tain degré de souffrancc, déterminent D’éiat
de prostration , dans d’autres peuvent diriger
sur le cerveau et sur les différentes branches de
Parbre nerveux, des irradiations douloureuses
qui constituentles phénomeénes dits ataxiques ;

, d’autre part , Virritation des expansions
nerveuses, renfermées dans la cavité cra-
nienne , modifie les différens -départemens de
Vappareil sensitif et moteur, de plusieurs ma-
niéres fort différentes , puisqu’elle y détermine,
dans certains cas, des mouvemens extraordir
naires _ dans d’autres, un état’ de lorpeur et
d’asthénie plus ou moins considérable. .+

Ces considérations. fonddes sur le rappro-
chement d’un grand nombre de faits, nous
expliquent pourquoi les médecins dont nous
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parlons, reconnaissent des fiévres alaxiques
tantét pures el qu’ils ne savent pas distinguer
des phlegmasies cérébrales , tant6t compliquées
et qu’ils appellent gastro-ataxiques , ataxico-
adynamiques ; pourquoi ils nous disent que
quelquefois les cadavres présentent des dé-
sordres cérébrau’, tandis que dans d’autres cas
le cerveau n’offre aucune lésion appréciable ;
pourquoi, i la suite d’une prétendue fiévre
alaxique , on trouve une péritonite ou une
pneumonie qu’on n’avait pas soupgunné,
Quant aux cas ou ces observateurs assurent
n’avoir rencontré aucune altération locale , on
peut les rapporter , presque toujours, -aux
gastrites et aux gastro-enlérites, car ils ont juré
de ne jamais reconnaitre la rougeur de la
membrane muqueuse des voies digeslives pour
une trace de phlegmasic, que dans les cas ot
la maladie a présenté le petit groupe de symp-
16mes qu’ils ont choisis, parmi les autres , pour
servir de prototype A ces inflammations. Leur
excuse, c’esl qu’on trouve cette rougeur dans
une foule de maladies différentes. C’est comme
s'ils disaient que la gastrite et Pentérite n’exis-
tent pas parce quelles sont Jes plus com-
munes de toutes les affections pathologiques.
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Mais leur méthode thérapeutique suffit pour
rendre raison de leur entétement a cet égard.

Je conclus de ces raisonnemens , 1° que les
mots ﬁévre gastrique et fiévre muqueuse , ne
donnent 'idée que de deux groupes de symp-~
témes appartenant i quelques-unes des nuances

Conclusion.

de l’irritation des voies digest’es ; qu’ils laissent
dans l’ignorance sur toutes les aulres; que,
par conséquent , loin de peindre deux maladies
et de signaler le traitement eonvenable , ils ne
représentent qu’un petit nombre d’effets d’'une
affection locale , empéchent d’en reconnaitre
les autres , et conduisent a une pralique hasar-
deuse et souvent funeste.

2°. Que les mots fievre adynamique, en
fixant Pattention sur la faiblesse musculaire et
sensitive , {;résentent I'idée d’un groupe de
symptémes qui peuvent dépendre non-seule-
ment de lirritation des voies digestives, mais
encore de toutes les phlegmasies étendues et
douloureuses , ainsi que je I’ai démontré en
parlant des prétendues péripneumonies ady-
namiques ; qu’ils ne représentent point une
maladie unique, sui generis; et que , loinde
conduire 3 un traitement approprié, ils empé-
chent le médecin de recourir aux seuls moyens
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qui puissent remonter les forces , ceux qui cal-
ment Pirritation et la douleur de ’organe en-
flammé.

50. Que les mots fiéyre ataxique dépeignent
& l'imagination différens groupes de sympld-
mes qui peuvent reconnaitre pour cause immé-
diate lirritation du centre nerveux, celle des
viscéres principaux de la poitrine et du bas-
venlire, celle de chacun des tissus qui entrent
dans leur composition; que ces mots ne nous
indiquent point une maladie unique, d’un ca-
ractére particulier ; que, par conséquent, ils ne
sauraient nous mettre sur la voie d’un traite=
ment ralionnel , mais que plutdt, en associant
Pidée de faiblesse & celie d’ataxie, ils doivent
enfanler une thérapeutique aussi pernicieuss
qu’elle est inconsidérée.

Les fiévres inlermitientes sont raltachées

par eux aux continues; ils ont affecté certains Classifica-
tion des fi*e

vres inter-
gastriques, ils admettent des intermitientes mitientes.

types & chacune de ces fiévres : ainsi, daos les

quotidiennes , tiercés et quartes, mais point
de rémittentes ; dans les muqueuses, des ré-
mittentes de tous les types , des intermitlentes
quotidiennes , doubles-tierces et quartes, et
point de tierces ; dans les adynamiques et atax «

13
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ques , des rémitientes et intermiltentes de tous
les-types.

Tout cet échafaudage est arbitraire et chi-
mérique ; d’abord parce que leurs prétendues
fitvres conlinues ne sont que des abstractions
insignifiantes; en second lieu parce qu'ils
n’ont pas une idée plus claire de la périodicité
d’irritation, phénoméne qui doit éire étudié
d’aprés des vues plus étendues et, surtout, plus
physiologiques.

La périodicité se présente dans toutes les ir-
ritations soit inflammatoires, soit nerveuses.
Or , ces irritations sont aussi nombreuses qu'’il

Est mau-
vaise.

y a d’organes sensibles, aussi variées qu’il existe
de différences dans la susceptibilité de chaque
organe, et que le lieu irrité peut en offrir dans
son étendue.

Les mots fiévres rémittentes , fiévres inter-
miltentes quotidiennes , tierces , quartes, etc.
ne penvent donc nous donner qu’une idée fort
incompléte de ce phénoméne, surtout quand
on en fait des étres abstraits , existant par eux-
mémes , et qu'on les rattache a d’autres
abstractions qui sont également hypothéti-
ques. Leur moindre inconvénient est d’em-
pécher les rapprochemens physiologiques qui
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pourraient seuls éclairer ce point de doctrine.
Quant au traitement, quelques efforts qu’on
ait faits jusqud ce jour, il est toujours d’un p_ gui on
empirisme insupportable ; il n’existe pas en- Uaitement
core de bases rationnelles d’aprés lesquelles on ohipiriqfiet
puisse espérer de le perfectionner, ou méme
d’éviter les fautes que 'on commet depuis
long-temps. Peut-on entendre sans dégofit
demander & chaque instant si les obstructions
sont produites par les fiévres intermittentes ou
par le quinguina ; si ces liévres ne sont pas
quelquefois un travail de la nature, un effort
salutaire destiné 3 résoudre ces engorgemens;
si, en effet, la nature cherche a détruire unc
maliére morbifique ; si le principe morbifique
contre lequel elle agit a quelque rapport ou
quelque liaison avec celui qui la détermine ; pep gune
s'il est bien vrai que la plupart des ficvres in= fausse taéo-
termitlentes soient dépuratives, et s’il faut un M
grand nombre d’accés pour opérer la coclion?
Que I'on étudie physiologiquement les or-
ganes malades, que U'on bannisse les dénomi-
nations qui sont censées représenter leurs souf- Phvsiclegie

. 3 des fitvres en
frances, et Pon trouvera bientdt la solution de g,

.toutes ces questions, Poury concourir aulant
qu'il est en mon pouvoir, je vais renfermer

13.
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tous les faits relatifs a histoire des fiévres en
général (les typhus exceptés dont jai parlé ail-
leurs ) dans une supposition que 'on peut re-
garder comme le résumé des observalions ré-
pétées que j’ai recueillies, et des méditations
auxquelles elles ont donné lieu.

Onze personnes recoivent limpression d’un

Cnze suets aip froid et humide , ou sont mouilldes soit

exposés aux

causes de fit- P2

yres.

- . . H
r la pluie, soit par une chute dans l’eau;

le premier éprouve ce qu’on appelle une fiévre
inflammaloire , le second une fiévre dite gas-
trique , le troisiéme un embarras gastrique,
le quatriéme une fiévre gastirique, le cinquiéme
une fiévre rémiltente ; les sixiéme', septiéme et
huitiéme , contractent les types quotidien,
tierce ou quarte , avec apyrexie entre les accés ;
le neuviéme estaltaqué d’une fiévre pernicieuse;;
le dixiéme d’une phlegmasie continue , etle
onziéme d’une phlegmasie intermittente.
Voili ce qu‘on observe chaque jour enhiver,

en aulomne , dans toules les saisons froides et
bumides, ou quand on s’¢xpose, pendant P’été,
au froid de la nuit. Ainsi, les faits que je pré-
senle ici ne son! point supposés ou hypothé-
tiques : je ne fais que séparer onze malades de-
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la multitude de ceux qui centractent ces affec~
tions chaque annde et dans les mémes circons-
tances , pour fixer sur eux les yeux de I'obser-
vateur ; ¢’est la méme apération intellectuelle
que la description générale d’'une maladie quel-
conque , qui nest hypothétique que quand
elle est fausse; et certes, dans ce sens, il y
a bien des observations particuliéres également
hypothétiques, sans que ceux quilesont écrites
en aient le moindre soupgon. Comme les alter~
natives de froid, surtout bumide., et de chaud,
sont des causes communes aux irritations pé-
riodiques et. non. périodiques, je place mes
malades sous cette double influence, afin de
faire ressortir la liaison qui exisle entre toutes
les irritations. Je ne prétends point par-la que
d’autres causes que celles-ci ne puissent, pro-
duire des fidvres plus ou moins générales ou
logales ; mais. alots elles ne tendent guére a la
périodicité : au surplus, lorsqu’elles y. tendent,
ces cas rentrent dans ceux dont je fais ici
mention ; et quand le coniraire a lieu, on
peut les rapprocher des irritations cenlinues
qui se développent également par linfluence
des vicissitudes atmosphériques , cest-a-dire
de la plupart de celles qui vonl se préscnler
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dans 'histeire supposée de mes onze malades.
Je continue.
Quelle dilférence y a-t-il entre tous ces in-

1er. sujet. o, . g . .
" dividus? Chezle premier, le froid détermine un

Fivre in-
flamwaroire 1efoulement des forces vjlales et du sang, le-

quel exalte 'action organique dans tous les vis-
cdres, et surtout dans 'immense étendue des
surfaces muqueusesdes voies gastrigques et respi-
ratoires. Ce refoulement est suivi d'un mou=-
vement d’expansion avec fiévre dont la durée est
de douze heures , de vingl-quatre heures , oude
septd neufjours, selon le degré d’irritation quela
concentration plusou moins rapide alaissé dan®
les trois principaux viscéres. Enfin, cetteirrita-
tion se calme avec un rétablissementimpétueux
des sécrétions, on une hémorrhagie, et le ma-
lude est rétabli, Telle est la fievre inflamma-
toire : elle peut encore dépendre d’une irrila-
tion des visceresintroduite, peu a peu, par toules
les causes qui exallent 'action sanguine et par
la pléthore ; mais comme cette condition, la
pléthore , n’est point de rigueur ,je l'appelle
Sievre simple.
Son caraciére est une irritation générale
des viscéres , siégeant particuliéremcnf‘aans les
membrances muqueuses et non dans les tssus
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cellulaires et séreux, si ce n'est secondaire-
ment, partagée quelquefois par les tuniques
des vaisseaux sanguins eux-mémes, comme
Pont cru Frank et beaucoup d’autres. Si cette
irritation céde promptement , le malade guérit
comme nous venons de dire.

Si elle se concentre et s’exalte dans quelqu’un
d’entre eux, la fievre cesse d’étre simple ou
la phlegmasie d’étre générale dansles viscéres,
pour dégénérer en phlegmasie locale. Clest ce
que les auteurs désignent quand ils disent qu’il
peut se faire un raeptus ou une concentration
plus ou moins considérable sur um organe;
mais ils veulent toujours parler de la poitrine
ou de la téte; car ils. n’ont point connu les.
phlegmasies gasiriques qui peuvent aussi bien
se développer et méme plus souvent que les
précédentes , mais plus tard que dans le cas sui-
vant, qui est celui de notre second sujet.

Chez celui-ci, la concentralion sympathique =
. . : ) ° et
de I'action vitale repoussée de I'extérieur, est pjyre gastric
plus considérable dans la muqueuse des voies que-
gastriques, que dans tout le reste ; de 13 ,1a rou-
geur avec sécheresse de lalangue, lasoif, le
désir des acides, la répugnance pour les in-
gesta stimulans , une dédolation plus considé-.
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rable , la sensibilité de 1’épigastre , les vomis-
semens, les douleurs de ventre, la chaleur
icre ; en un mot tout ce qui constitue ce qu'on
appelle la fidvre gastrique.

Tre. sujet. Supposez le sujet prédisposé i la séerétion
Embarras bilieuse , rempli de matiéres stercorales ; les
gastrique. symptémes dits d’embarras gastrique soit bi-
lieux, soit stercoraux, sont ajoulés ; et parmi
les auteurs , les uns disent fiévre bilieuse, d’au-
tres embarras gastrique compliquant la fiévre
gastrique ; mais c’est une circonstance tenant
a la prédisposition, Tel est notre troisiéme
sujet.

"Que le malade soit prédisposé 4 la sécrétion
mpqueuse, c’est-a-dire d’une conslitution

qu'on appelle pituiteuse ; que les catarrhes
IVe. sujet.
Fitvre mu-
quense.  du quatriéme malade que Uon dit attaqué d’une

fiévre mugueuse. Que la membrane interne des
voies gastriques soit séche et rouge , ou qu’elle
soit plus ou moins baignée de bile et de mu-

bronchique et vésical s’y joignent : ¢’est le cas

cosités , par l'irritation concomitante du foie et
du pancréas ou des follicules muqueux , celle
quirégne le long du canal digestif, est suscep-
tible de mille degrés quidéterminent beaucoup
de variéiésdansles symptomes extérieurs, Ceux
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ci nesont, eneffet, que les phénoménessympa-
thiques ou des produits de la douleur plus ou
moins considérable, selon le tempérament ,
la susceplibilité, le point du canalle plusirrité,
les médicamens et le régime : c’est ainsi que
la forme de clioléra-morbus , celle de fidvre
adynamique , celle de fiévre ataxique méme,
car toules les phlegmasies en produisent les
symptdmes se lient et s’enchainent comme
autant de nuances de la gaslro-entérite. Mais
nous prenons ici le cas le plus simple, c’est
celui ou lirritation gastrique n'a que le degré
d’activité nécessaire pour entretenir un mou-
vement fébrile de sept & quatorze jours, qui
‘se termine avec une sortie plus ou moins brus-
que des excrémens, une sécrétion copieuse de
bile , quelquefois méme un rétablissement un
peu actif de la transpiration.

Mais la périodicité d’action est dans la na-
ture; Détat physiologique nous offre mille
exemples du refoulement de Vaclion vitale
vers les viscéres, et de son retour plus oumoins
impétueux a la péri phérie. Le froid , les pas-
sions , la digestion , une douleur violente, en
un mot tout ce qui nous modifie d’'une maniére
un peu active , délermine un frisson avec pa-

Surla pé-
riodicité emnw
général,
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leur et rétrécissement des parties extérieures,
chaleur et compression dans les trois princi=
pales cavités viscérales; a cet état succede
bientét un étal opposé qui nous présente le
développement du pouls , la chaleur et la colo<
ration des parties externes, le rélablissement
plus ou moins actif des séerélions. Il n’est done
point étohnant que celle périodicité physio-
logique del'action circulatoire, devienne patho-
logique par D'exaltation générale des forces.
vitales. Aussi ne voit-on presque pas de fiévre
sans redoublement.

Plus Pircitation intéiieure qui entretient la
fiévre est inlense, sans étre trés-douloureuse ,
et le sysiéme sanguin riche et aclif, moins la
périodicité est marquée. Lorsqu’elle Pest &
peine , lafiévre est dile contlinente ; un moindre
degré del'irritation des viscéres donne des re-
doublemens quotidiens trés-dessinés , mais sans
frisson,que I'onnomme aujourd’hui paroxysme.

Au - dessous de ce second degré il en est
un troisitme, non intense au point d’en-
trelenir toujours I'état de chaleur au méme
degré . mais quil’est assez pour que cel état ne
cesse pas enlicrement. Or, 4 I’époque ot il est
a sa moindre intensité, le phénoméne du fris-~
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son recommence , la congestion viscérale 'ac-
compagne, les viscéres, irrités de nouveau,
déterminent encore un développement de la
réaction fébrile qui se termine comme le pré-
cédent, jusqu'a ce qu’un nouveau frisson ne
provoque la répétition de la méme scéne.
Telle est la ficvre dite rémittente , hémitritée,
subintranle , demi-tierce , dont les accés pré=Remittence,
sentenl divers types en vertu de causes pri-
mordiales qui sonl hors de notre portée ; car
nous ne saurons peul étre jamais pourquoi un
accés revienl en lierce ou en quarte , plutdt
qu’en quotidicnne comme les paroxysmes or-
dinaires : ce que nous savons trés-posilivement
c'est que cctle fidvre se compose d’une irrila-
tion des viscéres , surloul gaslriques, et du
phénoméne de la périodicité. Spigel (de Semi-
terliand ) a conslalé dans les cadavres des sujels
qui avaient succombé par les suites des ficvres
rémiltentes ,'inflammation et méme le spha-
céle des intestins gréles, surtoul & la partie
inférieure de Piléum, prés de la valvule du
caccum ; c’esl-3-dire , les désordres de la gas-
tro-entirite , de 'iléus, des prétendues fiéores
gastriques, adynamiques el enléro-mésenté.

riques.



%04 EXAMEN DE LA DOCTRINE MEDICALE, etCe

En recherchant les causes qui rendent ces
Ses causes. fayressi fréquentes en Moravie et en Pannonie,
il s'en prend & P'usage od sont les habitans de
ces contrées de rafraichir leur vin et leur biére
avec de la glace , ou bien en plongeant ces
liqueurs dans des puits profonds ; ce qui leur
cause des catarghes et des coliques.inflamma-
toires. Il accuse également I'usage des eaux
dures et qui passent difficilement par les urines;
celui d’'une bic¢re de froment mal cuite et
mal fermentée , dont ils corrigent les mauvais
effets par leau-de-vie ; habitude ot ils sont de
s’enivrer de vin dans la soirée ; le froid- humide
dont ils sont saisis pendant la nuit ; le mélange
des vins vieux avec les vins nouveaux chargés
d’un principe acide et astringent ; P'usage du
poisson de riviére ; Pabus des fruits et des cu-
curbitacées qu’ils prennent en abondance sue
la fin de I’été, en avalant par-dessus des bois-
sons a la glace :les concombres macérés dans
le vinaigre sont, d’aprés cet auteur, la cause la
plus puissante des fiévres demi-lierces , surtout
quand aprés en avoir pris, on boit de l'eau ou
de la biére pour se désaltérer. Un sommeil
trop long, le défaut d’exercice joint & la
bonne chére et aux excés vénériens, concou~
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rent aussi 3 la production de cette maladie
qu’il a particuliérement observée chez les re-
ligieux nouvellement pourvus d'une abbaye
chez les prétres qui venaient d’éire promus a
Pépiscopat , et chez les marchands qui, aprés
s’étre. enrichis dans une vie fort active, se
livraient 3 osiveté et aux délices de la table.

Telles sont les causes auxquelles cet auteur
atiribue la fréquence des fiévres rémittentes
dans ces provinees ot elles sont , selon lui , non-
seulement €pidémiques , mais méme endémi-
ques.

Je le demande maintenant : pourrait-on ima-
giner un concoursde cireonstancesplus propres
a entretenir des embarras gastriques et intesti-
naux continuels, et 4 provoquer I'inflammation
de la membrane muqueuse du canal digestif ?
Ajoutez maintenant a cette irritation le phéno-
méne de la périodicité qui dépend plus parti-
culiérement des alternatives du froid et du
chand, et vous trouvez cette fameuse fiévre ré-
mitlente ou subintrante des auteurs. Tel est le

i o . Ve. sujet,
cas de mon cinquiéme malade ; et si vous sups

Fitvre rémits
posez des miasmes marécageux dans lair qu’il tente.

-a respiré , vous aurez formé de toute piéce une
friévre rémittente pernicieuse plus ou moins
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analogue  certaines épidémiesde fiévre jaune ,
a celle qui a €ié observée par le docteur Men-
derer, médecin des armées russes, durant les
derniéres guerres en Valachie , Moldavie et
Bessarabie , et aux rémittentes que Fringle a
vues dans les Pays-Bas. Mais ce point me parait
assez éclairei, et je'reviens au développement
de ma supposition.

Chez les sixiéme , septiéme et huiliéme ma-

VIe, . Vife. i n - ’
De lades le phénoméne fébrile est d’abord le méme

et VIIIe, su-
jets. Fievres que dans les cas précédens ; il y a action séda-

intermitten- yive \ g périphérie ; refoulement sur les vis-
tes. . 4 : . )

céres, qui y délermine une exaltalion des

propriétés organiques, c’est-3-dire, chaleur,

douleur, injection sanguine, tuméfaction,

enfin un commencement de phlegmasie, ou

le premier degré de ce phénoméne ; mais, A

raison de la prédisposition individuelle , cette

congestion ne persiste pas, elle céde complé-

tement au rctour de l'action circulatoire et

sécrétoire dans les capillairesde la périphérie,

etle malade se trouve rétabli: c'est donc une

inflammation avortée. Mais cette dépense d’ac-
tion vitale a @ébilite’ le malade ; les causes de

périodicité qui agissent continucllement sur.
nous, déterminent ensuile la récidive de cetle
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premiére congestion , soit le lendemain , ou le
surlendemain, ou le jour d’aprés, selon le degré
de force de I'individu, et peut-étre en vertu
d’autres lois qui nous sont inconnues; et I'on
prononce quele malade estattaqué d’une fidvre
intermittente quotidienne , tierce ou quarte.
Elles différent des rémittentes en ce que
irritation desviscéres n’a pas éié assez perma-
nenle pour entretenir loujours I'état fébrile,
et forme le troisiéme degré d’irritation décrois-
sante depuis les continues. o
Ainsi, premier degré , irritation générale

des viscéres qui entretient la ficyre dans un
trés-haut degré d’intensité pendant plusieurs Les degrén
jours, de telle sorte que le refroidissement de diritation
Pextérieur n’est.pas possible. Deuxiéme degré, résumés..
qui entretient I’état fébrile, mais dans une

nuance moins intense et qui permet le refou-

lement de I’action circulatoire des capillaires
extérieurs, et le retour du frisson et des con-
gestions de Uintérieur. Troisiéme degré d’irri-

tation des viscéres, qui’ ne persiste pas, se

dissipe dans le courant des vingt-quatre heures,

laisse les viscéres et toute Péconomie affaiblis
_par ladépense des forces nerveuses, et le sujet
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exposé 4 I'influence des causes qui peuvent re-
produire le refoulement et la congestion.

On me contestera peut-étre I'identité des
irritations qui déterminent chacune de ces
fidvres , et 'on voudra quelles dillérent les
unes des autres autrement que par le degré...
Je pourrais répondre par les faits; car jai plu-
sieurs fois ch:irigé le type rémittent en con-
tinu, par des excitaus, et en intermittent , par
des sédatifs : de méme que j’aifait passer lesin-
termittentes au type rémittent et au continu,
et les phlegmasies gastriques légéres , au degré
qui détermine la fidvre , pendant que je suivais
la routine empirique que je combats aujour-
d’hui. Mais si 'on ne veut pas que ces diffé-
rences ne soient que dans le degré , il faudra
toujours bien qu’on les trouve dans le tempé-
rament, la nature de la susceptibilité, Vapti=
tude plus ou moins grande de I'appareil san-
guin i s’émouvoir 4 l'occasion des irritations
locales , ete. Mais qu'importe tout cela, pourvu
que Pirritation qui ébranle le systéme sanguin
dans les fiévres, puisse étre reconnue et constas
Aée dans les viscéres suspendus au milieu du
squelette ? Or, la thérapeutique ¢t les aulopsies,
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ne laissent aucun doute a ce sujet; elles vont
méme jusqu’a nous montrer le tissu le plus
irrité, et c’est constamment celui des mem-
branes muqueuses , quelque répugnance qu’on
témoigne aujourd’hui pour en convenir, .
J’arrive au neuviéme sujet soumis aux mémes
causes qui ont paralysé ou suspendu l’action
vitale 3 ’extérieur du corps; le transport de
cetle action se fait chez lui sur un viscére
délerminé, et'il s’y développe une phlegmasie
qui provoque une réaction sanguine générale
plus ou moins considérable , selon la sensibi-
lit€ du viscére affecié, son importance, la
quantité de capillaires sanguins qu’il contient,
la nature de la douleur, etc., etc. La phleg-
masie différe donc, dans ce cas, des préeédens,
en ce quétant moins étendue elle devient plus
facile 4 reconnaitre. Mais je ne saurais entrer
dans les détails des symptémes qui signalent la
phlegmasie de chaque viscére , ni en suivre
la marche oules résultats jusqu’a la guérison ou
jusqu’a la mort. Je dois me coatenter d’indi-
quer les phénomenes en grand, el laisser les
conclusions a mes lecteurs, comme je 1’ai fait
-pour les irritations précédentes; je passe donc
4 mon dixi¢me sujet dont histoire va jeter le

14

IXe. snjet.
Une pbleg-
masie.



210 EXAMEN DE LA DOCTRINE MEDICALE , etc.

plus grand jour sur ce qui est arrivé aux dix
autres.

xe. sujet.  Chez celui-ci la congestion, effet dela cause
Phlegmasie g¢dative qui agit sur Uextérieur, a lieu, comme
wntermatten- r 7 o 1 WPo .
te. chez le précédent, sur un viscére ; mais il lui
arrive ce qui est arrivé aux trois personnes
attaquées de ce qu’on appelle ficvres intermit-
tentes : cette congestion n’est point durable,
elle céde au bout de quelques heures, et le vis-
cére reprend son intégrité. Ce cas présente
une phlegmasie intermittente ; ¢’est I’histoire
de ceux qui sont attaqués de ce qu’on désigne
par les mots de fiéores larvées , dont les accés,
a peine accompagnés de frisson lorsque la
congestion ne cause pas une grande accumu-
lation de sang, sont marqués par une cépha-
lalgie , une oppression , une colique , une dou-

leur nerveuse , musculaire , ou autre.
C’est 3 cclte espeéce d’irritation qu’il faut
XIe. sujer. aussi rapporter les fidvres dites pernicieuses;
Fibvreperni- gar la congestion regoit ce¢ nom quand elle a
cretse: lieu avec beaucoup de rapidité sur un viscére
important dont la souffrance détermine des
symptomes alarmans. Dans ces cas, les troubles
de la circulation sont trés-prononcés, et il y a
une combinaison de:la congestion générale qui
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porte le nom de fievre intermittente simple,
avec une congestion particuliére et plus mar-
quée sur un viscére imporlant; ou bien, en
d’ L] ’ 7 ]
autres termes, la congestion générale qui
consiste dans le refoulement des forces et du
sang repoussés des parties extérieures, est plus
remarquable sur un point trés-sensible et trés-
influent de notre organisme que sur tout le reste.
Sile sujet était débilité d’avance, ou s'il est
modifié par des miasmes déléiéres, tel que nous
pouvons supposer notre onziéme malade, la
congestion est p'us grave, les viscérés sont
exposés a la suflfocation; car la prompte résolu-
tion d’'une congestion exige un certain degré
d’énergie vitale. C’est donc a ’épuisement ra-
pide des -forces qu’il faut atiribuer le danger
toujours croissant des récidives des fiévres per-~
nicleuses.
On demandera que j’administre les preuves )
s ) ] e 3 Aralogie
de la congestion inflaimmatoire que je dis exister des conges-
dans les cas en question sur les viscéres. Pour tions pério-
£ . 1 Bedmie d Thisies: diques avee
les fournir toutes, il faudrait donner Phistoive [, o -
compléte des maladies d’iceitation  les com- yjon.
parer les unes aux autres, forcer la physiologic
de préter ses lumiéres 2 la pathologie, et faire

_parler tous ces cadavres qui ne resient jamais

1.
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muels que pour ceux qui ne savent pas lesia-
terroger.

Ce n’est point ici le lieu d’entrer dans tous
ces détails dont se compose mon cours de pa-
thologie, que je publierai le plus tot qu’il me
sera possible , afin de payer ma dette a I'hu-
manité. Je me borrerai i faire observer ici que
la congestion , c’est-i -dire 'augmentation
locale d’action organique de nature inflamma-
toire est prouvée, par son changement en
phlegmasie , lorsqu’on emploie les stimulans
mal & propos; par l'ouverture de ceux qui
périssent dans ce cas et dans un accés
prolongé de pernicieuse apopleclique pec-
torale oun gastrique, puisque les viscéres
offrent alors les mémes lésions qu’aprés les
phlegmasies; enfin, par la rougeur qui se
montre périodiquement a Uextérieur du corps,
au nez, aux yeux, aux parties génitales , sous
certaines influences atmosphériques : ce qui
constitue ces ficvres larvées dont j’ai parlé plus
haul. L’hiver dernier m’a fournil’exemple d’une
rougeur quolidienne du nez avec chaleur, sen-
sibilité augmentée , qui a cédé a emploi du
quinquina.

Si les phlegmasies locales périodiques, pro-
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longées par le défaut du traitement . se ter-
minent tantdt par la gangréne ,'d’autres fois par
la suppuration ou par un engorgement funeste ,
ces dilférences sont lesirés_gltats de la prédis-
position ou les effets d'une cause délétére qui
agil simultanément avec le froid et les autres
causes d’irvitation. Mais on. n’en peut déduire
aucune conséquence contre I'identité du phé-
noméne de Dirritalion périodique qui dépend
toujours de la méme modification physiologi-
que; et I'on ne pourra jamais. nier que I'in-
flammation périodique du nez, des yeux, etc.
dans les cas cités, ne soit la vive image des
congestions générales ou localts qui se font sur
les viscéres profonds, dans.ce qu’on appelle de<ns1:XMLFault xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat"><ns1:faultstring xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat">java.lang.OutOfMemoryError: Java heap space</ns1:faultstring></ns1:XMLFault>