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Framen de ["opinion du Dr. ALsrRrs sur ok

la nature de la trachéitis, ou du croup.

| BT present travail étoit déja achevé lorsque nous re-
cumes a4 Moscou le traité du Dr. Awsers sur la trachei-
tis. Cet important ouvrage (*) rempli de faits curieax re-
lativement & cette maladie; composé daprés une idée
génerale que l'auteur a concue de ce mal, sur laquelle
1l revient toujours, et a laquelle il rapporte tout; re-
vétu enfin du suffrage honorable des meédecins distin-
gués qui P'ont couronné, devoit nous instruire beaucoup ,
attirer toute notre attention, et nous prévenir du pré-
jugé le plus favorable.

Il nous a eté d'abord agréable de nous trouver du méme
avis que l'auteur sur le premier point de vue dont il
faille convenir par rapport a cetie maladie; c. a. d. que
toutes les controverses et recherches sur cette maladie
aboutissent proprement 4 gette question: si la ma-
ladie, dont il s'agit, est essentiellement inflammatoire ,

ou non. Mais nous différons de l'auteur dans notre opi-

(*) Commentatio de tracheitide infantum volgo cronp voeata cai presmium a gnon- JL"._",
dam [mperatore i‘q".tp-’:l(‘nnt propositum ex dimidia parte delatum est. Auwctore Jo-

hanoe Abrabamo Albers. Lipsiz sumtibus G. J. Goeschen c1010cGexVI. 4to. p. 228.
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nion sur cette question, et dans le point de vue ge-
neral , sous lequel nous considérons toute la maladie.
Mr. Ausers déclare la maladie absolument inflammatoire;
et le défi qu'il donne dans la preface, nous met 4 la
fois dans le cas d’une défensive et d'une offensive. « Pour
nous , » dit-1l, «nous depons engager ltous les auteurs
qut voudront & lavenir proférer d'autres opinions sur la
nature de la trachéitis, & commencer dabord leurs re-
cherches par une réfutation de lassertion qui est tom-
bée en oubli : que la trachéitis doit étre comptée parmi

les maladies inflammatoires ; tdche qUL A Jusqu'i pré-.

sent réussi a4 personne autant que nous sommes persua-
dés, et les essais qui en ont été tentés par plusieurs,
n'ont pas laissé détre dans dautres occasions Jorte-
ment repris par nous. »

Comme dans toute notre exposition nous n'avons fait
que trouver et faire valoir des motifs de proscription ou
de modification de l'idée, que cette maladie fut pro-
prement une maladie inflammatoire , cette assertion sl
assurée du Dr. Ausers doit nous faire revenir sur nos pas,
et examiner de nouveau, si nous avons duement appre-
cié toutes les raisons qui se trouvent dans les auteurs
que nous avons pu consulter, pour justifier I'idée d'in-
flammation originaire dans cette maladie ; et si nous
navons pas été trop épris de notre idée de catarre, d'aprés
laquelle l'inflammation ne seroit pas un caractére comn-
stant , mais toujours un état secondaire dans cette ma-
ladie. Puisqu'il est difficile et par conséquent rare, qu'on
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se désabuse d'une manitre denvisager les choses , don!
L) [e

on est une fols preoccupe , et guon s'imagine toujours

avoir concues par un ralsonnement l:;i lme , nous vou-

lons plutot  regarder en avant vers le nouvel ouvrage
r 5. o A \l g -
du Dr. Ausens, dont les idées devront étre, plus que
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ceiles que nous r:l‘(::,'i{)ns avoir combattues , capables
nous gagner, et de nous faire revenir d'une opinion
que nous avons cru devoir préférer 4 celles avee les-
quelles nous pouviens la comparer.

Mr. Arsers prononce trés-clairement son idee sur la
nature de cette maladie. «Selon mon opinion, dit-l,
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phe coagulable et des parties fibreuses du sang. » Mais
il n’a pas réuni les preuves de cette assertion ; de sorte

(Iilt'! !'.,‘1!5' I'E'L‘];['i'i';ii‘! et IL"H!' examen cen deviennent un J!'it"i

difficilles. Nous' ticherons donc premiérement de rassems-
bler de tout l'ouvrage, ¢e qui peut avoir du rapport aux
o A o sl i A e e S de edite alarysa
euves d'une nature inflammatoire de cette maladie.
« Un grand nombre dauwtewrs : ALEXANDER , Barnnn
SOEMMERING , PEARSON , Ricaeranp, CHeyne, VaucHaw,
Jonas, Avresniere , Cranmers, Sserwiy , VoGEnL, Si-
¥ Y 1 : ™ ¥
rovon et Beeck , Cunney, Arcuen, Russen, Gozuis, Ho-

Rein , auxrquels les dissections des cadavres ont

ff";','f .-".’!’!'s': celle -’.i‘,J"-,’:';'._J'E Jos0nt .jr{r!c’_fo.”;.!' avec .F."!uf,. elL i'.‘_'c'!—“a

il

Il west pas nécessaire de réfuter séparément les ar-
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gumens que plusicurs médecins ont employés pour com-
battre cette opinion. Car la section prochaine qui con-
tient la description des cadavres, démontrera & ce que
je crois abondamment que ceux qui, ainsi que je le
_fr"'f.-‘f, r'muj-'&.&'m‘. cette maladie rif;’r'lUH ._-.fl;ﬂf,r;--’[-":' COMINUNE=
ment croup , parmi les maladies inflammatoires , Jont
' f-’j.f'-’v':‘r'f"_j't'f:' a cette assertion en :"-"erlfff':‘.‘_\"fie’(fh: des Observa-
trons qui ne seront ‘mu-.j‘iff_:.-".’w.r;e'mf réfutées par de pu-
res hypothéses. »

«Les artéres du larynzx, de la trachée, et des bron-
ches sont principalement affectées dans cette inflamma-
tion, Sormmerine a démontré gue les artéres des bron-
ches ne Journissent du sang quaux premiers rameaux
de la trachée, et que les bronches elles - mémes recol-
vent quelques petits rameauz de lartere pulmonaire.

« Quoiqu'il soit vraisemblable que ces paisseaur en=
Slammeés sont trés en état de produire cette lymphe pla-
stique , je crois pourtant que les glandes pituiteuses en-
Slammées y contribuent aussi !'!f.’(!m'f_;sz;. Beaucoup de
médecins les reconnoissent particuliérement affectées dans
cette maladie, et je les ai aussi clairement vues enflam-
mees dans beaucoup de cadavres. »

« Les malades ne présentent point de signes suffisans
pour décider si linflammation est dans le larynz ou dans
la trachée. Mais apres la mort on trouve des signes
gue lun et Cautre arrivent. La glotte peut étre aussi le
prine 'f;;;f.r,f sicge du mal ; mais je suis incertain st dans
Uinflammation de la trachée et dans celle gu'on observe
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chez les enfans, les seuls rameaux de la trachée sont
enflammés. Des auteurs dignes de foi attestent que cela
arrive effectivement dans la trachéitis des adultes. »

La section sur les phénomenes observeés dans la tra-
chée aprés la mort, a laquelle Mr. Avsers avoit d'abord
renvoy¢ pour faire connoitre les principales preuves de it
la nature inflammatoire de cette maladie, est de nouveau
annoncee comme 30, la pcm‘fc la phe.s' f'm;,lm'.!am‘f: de lou-
vrage, qu eclaircira ,j'ffffr:,"{'(.’lfr"{'HICHS la nature , douteuse
pour plusicurs , de la présente maladie. » Nous devons
cependant avouer, que nous ne trouvons ni dans cette
section, ni dans le reste de l'ouvrage les preuves que
réeclame cette question. M. Arsers dit. « Je ne doute nul-
lement que cette matiére secernée par la trachée enflam- T
mée ne soit de la lymphe coagulable , et la partic fi-
breuse du sang, lesquelles , comme il est connu, sont
principalement composées de matiére albumineuse. »

Mais contre l'expérience de Cooksox qui trouva que le
mucus evapor¢ a4 un feu léger aussitot qu’il fut cra-
che de la bouche, devint une croute tenace et epaisse,
absoltment semblable i la membrane du croup , il ne
rapporte que les expériences de Vaucuan et de Scawir- ;
GUE, qul ont trouve que cette matiére ressemble 4 I'albu- i
men, et qu'elle ne se dissout pas dans I'eau comme Ho- i
ME le prétendoit. Mais ces expériences ne sont pas dé-
cisives. M_. Acsers lui niéme désire qu'elles soient re-

peétées pour constater la nature de cette maticre. 1l fau-
droit a4 ce effet faire des expériences comparatives entre
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la mati¢re membraneuse qui est produite dans cette ma-
ladie et entre les membranes qui se forment dans le
nez et sur les glandes de la gorge lors d'un rhume de
cerveau ou d'une esquinancie; entre cette matiére mems-
braneuse, et entre les crachats recuits dans les catar-
res et les pneumonies: entre le mucus qui dans cette
maladie n'est pas devenu membraneux, et entre le mu-
cus catarrhal du nez; enfin entre cette maticre mem-
braneuse et entre les différentes epoques du mucus dans
la trachée et dans les bronches. En attendant que par
de parcilles expériences comparatives il soit prouvé que
non seulement cette matiére membraneuse, mais aussi
le mucus dont les bronches sont quelquefois obstruées,
et le mucus non altéré qui est trouvé souvent dans la
trachee , sont absolument analogues a la lymphe , et
quils le sont également dans toutes les epoques de
la maladie, nous devons nous refuser A adopter des
idées qu'il est permis de considérer encore comme
hypothétiques.

M:. Ausers dit de l'opinion de Crrywe qui croit que
cet amas albumineuzx est combiné de pituite et de la
matiére qui est toujours dechargée par les poumons,
quil craint qu'elle ne puisse pas étre prouvée, quoi-
qu'il ne sauroit pas la réfuter par des argumens strs.
Nous pensons que l'opinion d’Avsers: que cette maticre
problématique dans les voies aériferes soit précisément
albumineuse ou de la lymphe , n'est pas mieux prouvée
que celle de Cueyne qui ne paroit peint supposer ici

P- 92.
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une secrétion nouvelle et spécifique, mais seulement
une combinaison de l'exhalaison naturelle des poumons
avec du mucus; ce qui seroit entierement conforme a
notre opinion. 7his puriforme Suide. dit-il dans le
passage cité par Ausers, j conceive 1o be & mixture
of the lymphatic effusion of the minule branches of
the trachea, or of the natural exhalation of the lungs
and of mucus. ] .
M. Ausers tire entre autres cette cmmi'-i;w.*'.'w-r.-1!'-: ses
expériences faites sur des animaux : «notre opinion et
celle des autres sur la nature inflammatoire de la tra-
chéitis ‘est done vraie.- La secrétion de la lymphe fu'd.-
J'!.ﬂ,ﬂm est done ;u‘mﬁ'uifc par Finflammation de la mem-
brane pituiteuse de la trachée. » Mais en admettant
que la matiére étrangére trouvee dans la trachée de deux
chats et d'un mouton, morts par du mercure preci-
pité rouge avec de la thérébentine , par une solution
forte de mercure sublimé, et par la pierre infernale
portés dans la trachce étoit de la lIymphe , ce qui n’est
pnint proprement démontre, nous ne pouvons pus;urc{:—
der aussitot a la conclusion, que la maticre produite
dans ‘le croup , dut aussi étre de la lymphe plastique
et provenir d'une inflammation. Nous pourrions en in-
férer au contraire : puisqu'une pareille irritation de la
membrane pitaiteuse de la trachee y a fait 1-1'(':~n-[1i1‘ de
la lymphe, il est prubrlhlf:: qu'une autre espece d'irrt-
tation donnera lien & une secretion autrement modifiée,

et que nommement 1irritation catarrhale portee sur la
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membrane intérieure de la trachée, y provoquera une
secrétion spécifique, provoquera ce méme mucus gu'elle
occasionne lorsqu’elle affecte la membrane analogue de
I'intériecur du nez. M. Arpras n'a prouvé par auncune
autre mstance, que les maticres propres au eroup fussent
positivement de la lymphe, et nous pouvons done ren-
voyer ici aux réflexions que nous avens faites p- g5 sur la
méme opinion avancée par Reiw et par Ricurer. Et com-
me M. Avrpers pretend avec assurance, que le méme
phénomeéne doit avoir la méme cause . que. la lymphe
]'%lels:icjm: dans la trachée de ces animaux , étant pro-
duite par une inflammation de la membrane pituiteuse
de la trachée, il faut que la lymphe observée dans le
croup ait de méme pour cause une inflammation de Ia
membrane muqueuse de la trachée, nous devons faire
ici la méme remargue qui a été faite plus haut: que
cette conclusion n'est pas juste; qu'il pourroit y avoir
icl un amas de lymphe sans inflammation, et que l'exis-
stence de l'inflammation, et ¢elle de la lymphe dans cette
maladie doivent étre prouvce indépendamment ['une de

Fautre. On ne sauroit étre trop reserve dans ses juge-

mens sur les principaux caractéres d'une maladie, A
cause des conséquences dangéreuses auxquelles indui-
sent leurs moindres erreurs..

Pour ce qui regarde enlin Immédiatement I'inflam-
mation de la membrane muqueuse propre de la trachée
et des bronches, M". Aupers dit: « jamais inflamma-

lion neloit tout w /ci:‘f aosente , et r,.-m'.fr,-u;jﬁmm mene-
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brane pituiteuse ¢toit marquée dun rouge profond.
Je suis donc grandement €lonné que quelques méde-
cins nient davoir jamais trouvé de linflammation dans
les cadavres. Mais je présume qu'ils nient cecl exprés
pour accréditer leur opinion sur la nature catarrhale

de la tracheitis. » Cette imputation grave que d’'autres

pourroient avoir meérités, ne sera pas sensée applicable
4 nous, paree que loin de combattre l'idee d'inflamma-
tion dans cette maladie , nous nous sommes occupes a
la relever, et 4 en faire valoir le vrai rapport a tout
I'ensemble de la maladie. Notre idée de regarder cette
maladie comme de nature essentiellement catarrhale qui
peut devenir accidentellement inflammatoire, est tout
différente, il est vrai, de celle du Dr. Ausens, qui qua-
lifie cette maladie simplement d'inflammatoire ; mais nous
ne voulons pas entrer ici dans la comparaison de ces deux
opinions. Nous voulons continuer & faire voir que les
argumens qu'il alléegue pour soutenir son asserllon, ne
prouvent pas ce qui a besoin d'étre prouve.

La rougeur seule de la membrane intérieure de la
trachée n'en démontre certainement pas l'inflammation:
La rougeur peut provenir de la seule congestion du sang,
et cette congestion n'est pas encore de I'inflammation.
M. Ausens remarque lerreur de ceux qui par la rou-
geur du bord postérieur des poumons observee dans
ceux qui sont morts de la trachéitis , ont jugeé qu'il y a
eu une inflaimmation des poumons. La rougeur de la
trachéenpourroit n'étre pas plus consécquente que celle




des poumons, Que dire des cas ot I'on n'observe point
de rongeur dans la trachée ? Reiw dit: « Za membrane
sous lexsudation est ordinairement trouvée saine.» M.
ALsers lui-méme avoue ces cas : « Quoigue dit-il, «J aie
trouvé dans tous les cadavres que jai examinés, la
nembrane pituiteuse de la trachée plus ow moins enflam-
mee ; je ne disconviens cependant pas que cela n'a pas
elé toujours observé, ainsi que quelgues auteurs Lattes-
tent. Mais en admettant aussi que Uinflammation man-
que quelquefors , étoit-elle absente avant la mort par-
ce qu'elle est absente aprés la mort ? Car nous savons
quaprées la secrétion de lu lymphe plastigue Uinflam-
mation diminue , et cesse méme peul-élre tout & fait
et cela dautant plus promplement que la secrétion est
plus copieuse. »

Cette argumentation ne favorisera pas la cause de l'in-
flammation. Si on ne trouve plus de signes d'inflam-
mation aprés la mort, il faut nécessairement conclure
par d'autres raisons sur I'inflammation , et il nest pre-
cisément allégué dans tout 'ouvrage aucune autre rai-
son. It puis ceux qui prendroient autant 4 tiche de
refuter la nature inflammatoire de cette maladie, que
Mr, Avsers le fait pour la faire valoir, pourroient user
contre lui de son propre raisonnement, et dire: « sion
a trouve des traces d'inflammation apres la mort, faut-
il quil en ait existé aussi avant lamort ?» Tant qu'il

n’_)r a point d'exulcération ou gangrénescence ostensis
3
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bles, la démonstration anatomique d'un état inflaimma-

toire ne peut pas étre censeée rigoureuse.

Et c-ulmna!gmt. ce sont-la les seuls passages de cet ouvrage
dans lesquels M'. Aupers se prononce sur le caractére 1n-
[lammatoire de la trachéitis, Faisons grice des preuves pa-
thologiques de la nature de cette maladie. Les principales
circonstances qui devroient la prouver, pourroient ou n'a-
yoir pas été assez observées, ou ne pas étre assez appre-
cices., Venons-en au point essentiel de la chose, aux
preuves que la thérapeutique de cette maladie fournit
pour sa nature inflammatoire. Car tout meédecin sera
d'accord , que la thérapeuatique du croup est le seul but
de toutes lesrecherches pathologiques dont nous venons
de nous tant occuper, et que cest absolument a la the-
rapeutique a approuver et a sceller la diagnose.

L'exorde du vj § sur le traitement de la trach¢itis
pourroit nous tenir lieu de toute instance contre la
théorie de linflammation. « Quoique, dit M'. Awurpers ,
« notre maladie doive étre compteée parmi les maladies
inflammatoires , ainsi que je l'ai abondamment démontre,
(nous sommes de bonne foi quand nous disons que nous
n'avons pas trouvé dans tout l'ouvrage des argumens ou
des passages qul pourroient contribuer & prouver la na-
ture inflammatoire du croup, excepté ce que nous avons
cité , et que nous ne saurions reconnoitre pour verita-
bles preuves), et que le médecin doit donc tdcher
d'éter Uinflammation, cependant les remédes avec
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!’r.*.s'r/m*h nous ayons coutume d attaquer les inflam-
mations , ne suffisent pas ici pour rendre la santé.
Ils sont donc dans Uerreur ceuzx que veulent com-
-batre la tracléitis par ces remédes usités qu’on ap-
pelle antiphlogistiques , (je veux dire les acides ,
les sels neutres, la saignée ). »

Notre réplique sera courte et irrécusable : siles reme-
des indiqués d’apres la diagnose établie ne se montrent
pas salutaires , la diagnose doit donc n’étre pas juste.
La diagnose et l'indication sont absolument le reflet
lune de l'autre, et doivent se servir réciproquement de
contrdle. Ce n'est pas le thérapeute , mais le pathologue
qui est ici en erreur.

«Il faut avoir soin, poursuit Mr. Areens , que lin-
Sflammation soit eloignée le pluist possible , et que
les parlies affectées soient tellement altérées que la
secrétion de la lymphe plastique diminue en elles et
cessent entierement. Puis il faut rechercher exacte-
ment la nature ou le caractére de cette inflamma-
tion. Car le méme reméde n’aide pas et comme
dans d’autres f}f ammations. o paroit étre née la
dissension parmi les médecins , dont les uns preten-
dent que les remédes portés par d’autres Jusqian
ciel par leurs louanges , n'ont aucune efficacite et
sont méme nuisibles. »

Si pour la réussite du traitement il est indispensa-

ibid.
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ble. de rechercher exactement la nature ou le caractére
de linflammation , il faut donc aussi que, pour bien
reconnoitre la diagnose de la maladie, on soit au fait
de la nature de linflaimmation, qu'on sache en quoi
cette inflammation differe d'une inflammation ordinaire,
et qu'on connoisse la complication de cette inflamma-
tion; il faut qu'on comprenne les caractéres qui hor-
mis l'inflammation sont propres et essentiels & cette
maladie. M. Ausens doit ainsi d'aprés son propre juge-
ment recuser sa diagnose, l'avouer du meins pour impar-
faite et inutile. Car il convient certainement que la dia-
gnose doit étre formée par rapport a la thérapeutique 3
que la diagnose doit éire le guide de celle-ci, qui en
méme temps sera la pierre de touche de la premicre,
Or il avertit lui-méme que les seuls remedes contre
Vinflammation ne suffisent pas ici ; preuve, que la seule
idée d'inflammation ne rend pas la vraie nature de la
maladie. Nous regarderons avee Mr. Arsers les complica-
tions de la trachéitis avec des maladies exanthématiques
comme un état de chose particulier , auquel ces réflexions
s'appliquent, mais qui ne les a pas précisément fait naitre.

Mr. Arpers continue ainsi son exorde sur la thérapeu-
tique: Apres cela il faut apoir principalement f‘f’;,;'u',".'l
aw spasme de la trachee, qtri dans le commencement
de la maladie améne souvent la mort.»

Si la maladie commence par des spasmes, et si sa
fin, la mort est amenée par des spasmes, n'est-ce donc

=n
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e maladie spasmodique ? Dire que dans
cet elat ot hormis les Spasmes on Ne remargue aucun
symptome, les spasmes proviennent d'une inflamma-
tion, c'est une assertion qui aprés les instances que
nous venons de faire contre les foibles preuves d'inflam-
mation, doit pavoitre bien arbitraire. Si comme il est
dit dans ce méme endroit , «/Les spasmes ne repon-
dent cependant pas toujours & la violence de Uin-
flammation , ou & la quantité de la secrétion de la
{j‘mpﬁ’(’ »» on doit se figurer, qu’il peut y avoir deux
cas: ou que les spasmes sont grands et que ['inflamma-
tion n'est rien en comparaison ; ou bien que I'inflam-
mation et la secrétion des glaires sont considérables ,
et que les spasmes ne le sont pas du tout. Ce qui est la
propre idée que nous avons de cette maladie , mais ce
qul ne s'accorde point avec les principes que M= Avsers
etablit 4 son sujet. Toutes ces remarques , dont ce méde-
cin trouve nécessaire de prévenir avant d'entamer [e
traitement , déposent ainsi réellement contre la théorie
de leur auteur , et favorisent la noétre.

Vient un canon cardinal que Ausens, Mivtar et moi,
Nnous avouons et pl'a"i(’mfun.-,-‘. -:"g.’iimm'nt: «lLe S{H?u! ff.:.!
malade dépend principalement de ce que le méde-
cin soil appelé dés que la maladie vient de naitre.»

Miroar entreprend le traitement avec la plus grande
esperance du sucecés par l'assa foetida et le spiritus min-
deréri, tant que la maladie est encore dans sa premiére

ilid.
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periode ; et nous pourrons nous reposer avec autant d'as-
surance sur nos soins 4 cette époque , que M". Avpers
sur les siens.

En admettant que la maladie est un catarre de la
trachée, on concoit bien comment différens movens
agissant sur la peau, excitant I'énergie glz‘llll'l‘éi]l:tf[‘}ﬂt'-
ganisme et les forces particuliéres des organes affectés
afin de resister au mal dont ils vont étre greves, comment
des moyens adoucissans, calmans et dérivans peuvent pre-
venir le développement entier de la maladie et la couper.
Un thérapeute qui agrée de la pathologie la diagnose d'un
mal inflammatoire ne pourra pas , comme nous , Ell’tlll'é-
cier des remédes aussi étrangers en apparence les uns des
autres. Elfectivement nous ne voyons pas, comment on
peut affecter aux cmeétiques une vertu aussi puissamment
anl,iph]ogi-stique. Nous voulons bien accorder ce que
Borrow et Arusers disent que, « Toute théorie & part,
le grand succés dont {’m‘r?gﬂ des émétiques est con-
stamment swivt dans la cynanche trachealis suffit
pour recommander ce puitssant reméde. » Mais nous

ne saurions condescendre A toute I'['x['ilit:ll,iun de leur effet.

. . . = L4 Py ¥ : ¥ y
P- 119« Puis , est-il dit, «les emeliques paroissent étre

utiles parce qu'ils produisent dans les parties en-
Slammées une certaine mutation ; lagquelle, quotque
Linflainmation wen sout pas aussitit enlevée , fait
pourtant qu'il est secerné une moindre quantité de

lymphe plastique. Home, qui craint que la secre-
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teon de la :T';'H."?H?!.L’ nen soit augmenice , est donc
dans Cerreur. »

Il auroit été certainement mieux de se contenter d’en
appeler & Fexpérience. Cet argument qui doit rassurer
Home , est une hypothése qu H est impossible de prouver.
Dire qu'un émétique contribue au rétablissement de Péqui-
libre dans Porganisme, et quil eloigne peut-étre une
cause essentielle du mal , cela ne détermine pas le mode
spécial d'agiy de Pémeétique ; mais cela laisse & Pesprit la
possibilité de comparer et d'evaluer différentes raisons
intermadiaires qui peuvent dériver de ce remede ; tan-
dis que lidée d'une pareille mutation est trés-fisée, sans
cependant ni faire entrevoir 'éspéce de cette mutation,
ni laisser de place & une autre manicre de eoncevoir
la chose.

Mr. Avsers rappelle les bons effets des emetiques
dans d’autres maladies de la .".f'.u:)m'r.fri.fo.rz, dans la co-
queluche et dans Uasthme quoiquil y ait ici une af-
fection primaire et tdiopathique des nerfs , qui n’est
pas produite par un consensus comme dans la tra-
chéitis. »

Nous en revenons toujours 4 Ia question. Cest preé-
cisément petitio prineipii, c'est ce qut est a prouver (et
ce que M" Avimtrs n'a pas prouve) que les spasmes par
lesquels ce mal commence quelquefois et devient aussi
dangereux, sont un effet de consensus avee les parties
supposces en ¢tat d'inflammation. Llinstance est encore

ibid,
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plus pressante : si ces spasmes proviennent d'une inflam-
mation, ce ne sera que des remedes contre l'inflammation,,
qui pourront les calmer. Or dire en général que les émé-
tiques sont ce reméde contre l'inflammation, c'est en-
core plus arbitraire que de dire qu'ils sont un remeéde
contre des spasmes, Quant a l'alfection des nerfs pré-
tendue primaire et 1diopathique dans la coqueluche,, nous
renvoylons a la belle exposition que Syouw fait de la dil-
ferente nature de cette maladie , dont les autres rapports,
s1 on apprécie les inductions qu'on peut en faire , autant
que celles faites par rapport & l'action des émectiques,
demontrerolent la verité des dilférens caractéres que nous
affectons a cette maladie, et nonde celui que M. ALpErs
lui suppose.

M. Avpers croit que beaucoup d'enfans doivent leur
salut a I'émetique seul. Dans des cas légers il donne en-
core aprés, le Kermes avec le camphre. 1la aussi trou-
vé comme nous que les émetiques doivent ctre forts.
Pour étre plus stir de leffet et que le ventre ne soit pas
trop relaché, il combine le tartre émeétique avec lipe-
cacuanha,

Lorsque la maladie est plus grave, avec ficvre et con-
gestion de sang vers la téte, et que l'emétique ne di-
minue pas assez [a maladie, il met au l;u-:mx , ‘ou'aux

p- 120. tempes, d'une a huit sangsues. Quoiqu'il ait vu quelque-
fois le plus grand soulagement arriver aprés un saigne-
ment qui par accident étoit devenu trés - copleux, 1l

n'approuve pas la méthode de tirer en geénéral autant
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de sang par les bras, les pieds ou bien la veine jugu-
laire jusqu'a évanouissement. I/artére temporale fut ou-
verte deux fois avec succés &4 Bréme. Le trisme d'un
eufant qui étoit encore au sein, et celui d'un cheval
furent aussi heureusement gueris par la salgnce.
M. Avsers croit, quela principale vertu de la saignée con-
siste dans la diminution ou lenticre guerison de l'in-
fammation de la membrane piluiteuse de la trachée ;
quelquefors elle peut aussi aider ¢ oter les spasmes de
la trachée, »

Comme cette facon d'opérer n'est pas bien constatée,
je me permettrai d’ajouter une autre idée sur I'effet que
la saignée dans cette maladie peut produire. L'effet le plus
generalement obseryvé des saignées dans cette maladie ,
est le soulagement de la respiration. La difficulté de res-
pirer peut étre elle-méme un symptome secondaire dans
cette maladie, ainsi qu'on le suppose pour la plupart.
Son amélioration devroit aussi alors étre considérée com-
me un effet secondaire. Mais comme les spasmes , ou
pour parler plus généralement, les symplomes graves
du premier abord de la maladie, cessent quelquefois
d'eux-mémes et ne reviennent plus , il pourroit se faire
que le soulagement momentané procuré par lasaignée,
restit soulagement constant sans quaucune influence
essentielle lui duat étre attribuée. 1l se peut aussi que le
systeme de la respiration dégage par la saignée de la
géne qu'il venoit d’éprouver par un engorgement du sang
dans ses organes, réussit alors mieux 4 se maintenir

32

p- 126.
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ladie, et méme & la guerir.

Mr. Averrs dit: gu'une chose lui paroft outrepasser
] . O e : = ! AT e JUEE § el Y o L
la vérité ; cest que te sang lire dans celle maladie pdi
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les sangsues gagne la consistance de la chair , ainst que

Levtin (%) le dit; lui ne Tayant jamais observé. Lt il
LYy : y, o

ne veut pas non plus décider sur la vérite des Obser-

vations d'autres auteurs qui ont trouve le sang tirc des
veines fort glutineux et coagulable.

Nous ‘u'nu\m}s dans ces Observations une preuve par-

ticulicre pour notre jugement sur la nature catarrhale

le cctte maladie. ?_i'ror__l, (**) compte parmi les principaux

q
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tiré dans cette dernicre s'c m‘hb;. beaucoup *rhts que dans

l'inflannuation simple , qu'il ne se forme presque pas

de crassamentum , et que tout lesang se d livise presque
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en i'.mi!u: ¢t en croute inflammatoire trés - forte. Les

vésicatoires obtiennent chez Mr. Ausens le troisiecme 2 rang

parmi les remedes contre la tracheitis.

« 8¢ la maladie n'est pas chassee o dabord dimi-
nuée par ces remedes , on ne peut pds se passer de
gl{.‘f.'flu'?ff- -"l."-,’ C I .-'r"‘i o -FU.:."'(,'- 1_51:". l;i.: .J'.".|"l'.d'-.l|r cst \‘;’]’.i-’.'l’ 'y ‘{ -I"llf. "’ ‘_'.r,;rf.,
-ff?n‘-ﬂi' l?{' commiencement sur l":".ﬁ' fﬁi’ti!’lt_‘.i' ;'.'I.'"-."-,".B j-'c’”' tes sang-
sues. Si la maladie est H‘.-'CF.{-J' e, JI atlends aprés L eme-

(*) Hafeland, Joar. IL p. 175s
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ligue et les sangsues un nouyel acces , apres lequel J ai
d abord recours & ce reméde des ,r;fu.s' salutaires. Il paroit
qu'ils agissent non seulement par leur vertu déter l'in-
Slammation de la trachée , mais aussi en dérivant cette
.'-.':':f.‘lr.-"rfr'Hr’.H.-‘{J’."' on ; et en dissolyant les spasmes. Souvent ;'“m':
v la maladie apaisée par les remédes recommandés
ci-dessus {f'f-';r?c*ff'rjuf' et les sangsues) revenir avec gran-
de vehiémence et surtout avec de violents spasmes de la
trachee. Elle [t de nouveau fiff.a.r'gm:(’ des que la pedat
Jut devenue rouge apres Lapplication dun vésicatoire. Si
{I:'E-'c"{(r',’.'!‘{:’h‘. vouloit nier cette vertu des vésicatoires pour oter
les spasmes; qu'il consulte Ponrav (mem. de la soc. d ému-
lat. an. I. p. 8o seq.) rjm' a superteurement écrit sur Lutilité

de ces trots remedes dont il a c'c'r'ju.a'.r/u'f} .]!."ni.‘,-:'f-’t' question. »

i
i

Comme les vrais spasmes, ainsi que la vraie inflam-

mation n'admettent pas selon Siorr des vésicatoires, je

dois croire a propos et tres utile de rappeler ici que,
st quelqu'un veut connoitre combien les vésicatoires sont
salutaires dans toutes les aflections catarrhales, qu’il
consulte StoLw, cet incomparable pyrethologue, que nous
sommes toujours charmés de citer , de le rappeler ainsi
a nous-mémes et a d'antres. "-.r*m;nqnmzs encore : !msque
la maladie revient avec grande véhémence, ne doit-elle
pas ctre considérée comme si elle venoit de commencer
par cet acces; les remedes qui n'ont pas pu prévenir ce
grand accés , ne doivent-ils pas ¢tre regardés dans un
pareil cas comme n'ayant pas du tout subjugué la maladie

ou mis un frein a sa marche (dans une vraie inflan mation
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des poumons on doit revenir 4 la saignée tant que les
symptomes de l'inflammation continuent A étre prononces)
et lorsque dans un cas aussi violent, le vésicatoire fait
cesser tout le mal aussitdt que la peau commence & rougir,
n'est-on pas alors en droit de supposer au vesicatolre
plus d'efficacité contre cette maladie, qu'aux remedes qul
lavoient précéde ? Le vésicatoire n'est-il donc pas 1c1
le premier reméde , I'émétique et les sangues un remede
de second rang? Et si acoté decet aveu favorable sur
I'efficacité des vésicatoires dans cette maladie, nous
mettons le témoignage pareill que Sroru leur donne en
:"" wdisant : « Lorsque la gravité de la douleur ne fut pas
R soulagée par les saignées , un grand vésicatoire enleva
bientét toute douleur. Trois-quarts d'heure furent a peine
écoulés , que le malade se disoit deéjie libre de douleur , »
ne demandera-t-on pas quelle espéce de douleur c'étoit?
et quand on apprend que c'¢toient les douleurs d'une
pleurésie catarrhale, ne se trouve-t-on pas porte a sup-
poser dans la maladie présente un meme caractére ?
ne se croit-on pas persuadé que c'est icl une maladie
catarrhale comme cette pleurésie de StoLL ?

Cette observation d’'Areers sur le prompt et excellent
effet des vésicatoires dans les cas de maladie qui n'étolent
pas domptés par I'émétique et les sangsues ; le jugement
et la pratique de MiLLar qui apres avoir tiré autrefols
du sang pour procurer un soulagement momentanc dans
les acces, ne recommande plus dans ses derniers preceptes

de le faire ; et la troisieme observation de Mirear ot l'on




navoit appliqué qu'une seule sangsue (ui méme n'avoit

tiree que peu de sang, et ol le vésicatoire avec lassa

o
fetida et le spiritus mindéréri guérirent un cas grave
de croup, justifient la preférence que toutes les don-
nées sur la nature de cette maladie nous font accorder
aux vesiratoires sur les sangsues et les émétiques.

A cette difference prés que nous mettons entre le de-
gre d'efficacité de ces trois remédes, ne voulant aucu-
nement faire négliger les émétiques et les sangsues, mais
les qualifiant seulement de remédes anticatarrhaux, nous
sommes parfaitement d'accord avec M". Arsers dans le
jugement sur le rapport de ces trois remeédes a tous les
aulres qui ont éte proposés contre le croup. Il suf fira,
dit-il, d'avoir discuté ceci sur les remédes que les
médecins de toules les nations ausst bien que moi-
méme , jugeons les plus efficaces dans le commen-
cement de la maladie ; et cela pas en vain , ansi
qgue Cheurcuse issue de la maladie traitée par ces
remédes le fait connoitre. Qu'on n'ait point gran-
de r'm.:ff'r.'m,'(’ dans le traitement qion mupfrm'r.- apres,
et qui chez différens médecins est cf’g',{rj(::.”.*'r'?zf o méme
oppose ! Mor=-méme j’n'.‘.'- f.‘;;':p."f;_}'{:' i dessein tantot
cette médecine tantot une autre, et c'est par-lé que
je me suis bien persuadé qu'il 1’est pas besoin d'un
reméde _,Uur.-‘z-('ufs:'a;"m:m' tratter ensuite la maladie.
Ainst nous trattons la trachéitis parfaitement bien et

heureusement sans le mercure, qui a ¢te tant vante»
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Comme nous nous sommes prononceés sur l'usage dua
mercure dans cette maladie de maniére a en regarder
les vertus en grande partie comme imaginaires, nous ob-
serverons , que AwsErs, Ousers, CHEYNE el ScRwiLGUE
regardent ce remcde comme superflu ou comme douteux.

".

M. AvreERSs n'approuve pas surtout les doses énormes dans
i R »lla- = - 1 : & I' [ 5 T { | e e A 43 B
:H.l‘:‘fIU.(.L €5 ONn a donne le calometl dans ie « |-Lrl_|'i_|. L ULX. €6
fans de 3, 6 ans, il en donne toutes les heures un de-
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mi-grain ou un grain entier sil faut l'employer seul.
Pour eviter qu'il ne soit rendu, il ajoute & chaque dose
quelques grains de magnésie au lieu de la craie blanche
que les anglois ajoutent; et dans le cas ou l'enfant en
est trop purgé, il ajoute quelques gouttes de la tein-
ture thébaique. Il trouve le camphre fort recommanda-
ble pour étre donne avec le calomel , afin que l'action
du calomel sur les boyaux soit contrebalancée par celle
du camphre sur la peau, et 1l pense qu'apres les vomi-
tifs et les sangsues I'inflammation de la trachée aura per-
du le caractére de la synocha, et gu'ainsi le camphre
ne sera plus contriindiqué. Il est surtout accoutume,
ainsi que M- Ousers, de donner le camphre avec le ker-
meés ou le souffre doré. Clest leur principal remede aprés
'émétique , les sangsues et le vesicatoire, et ils lont
donné avec le plus grand succes. Quatre grains de cam-

orains de kermes avec du sirop de gnimauve

phre et trois g

(une once de ce sirop et une demi-once de mucilage de
gomme arabique) doivent étre pris par un enfant de
L

trois mois en 16, 18 ou tout au plus en 24 heures.




I

~
L

13

Lorsque ITa maladie augmente, que fa respiration de-

vient plus difficile, et quil n'y a plus de doute sur un

amas de maticre dans la trachée, alors le meédecin deit
avolr soin d'expulser la Iymphe. De plus grandes doses
(e Kermes {‘iU}T.t_'EJl ctre donnees ; le 5(:111:1\31. et de nou-

veaux emctiques sont ici A leur l:lm:(?. Cependant 1l se
dit avec raison déterminé de ne plus donner d'éméti-
que quand l'enfant est dejd prés de la mort. Hl a yuun
enfant faire dans cet état les plus grands mouvemens
eonvulsifs pour vomir aprés un émeétigue sans pouvoir
y parvenir. L'enfant mourut. Le muse est ici de la plus
grande utilité, Il n'en ose pas donner 4 un enfant de
trois ans plus de douze grains en vingt-quatre heures.
L'assa foetida parut aussi convenir ici. Extérieurement

le raifort et des sinapismes , non seulement aux pieds

mais 4 toute la cuisse furent trouves salutaires par Ow-

eEns. Des veslcatoires mis sur la pc}iiriun ne parurent

pas aussi efficaces. « Cest, dit M- Arsers, ce qui pa-
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tenant nous parlerons du traitement de la trachéitis qui
cfm‘.'.x' SO commmencenment est n’-..-"zr".’.f,“.yfi.:‘. »

Ce traitement cependant est le méme dans les deux
cas aux sangsues pres. Les ir'mf."l.}:[‘h:l‘s guerissent Ici, &

ce que dit M' Arsers trés- promptement comme dans
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la trachéitis sténique. Le camphre, le kermés, le sénéka,
les vesicatoires, le musc, sont ici recommandés comme
dans la tracheitis supposée sténique. Les sangsues méme
ne sont pas ausst releguées de la pratique qu'elles le
sont des preceptes. M- Ausers se félicite davoir appliqué
des sangsues dans un cas de trachéitis aprés la rougeole
ou l'enfant paroissoit étre dans un vrai état d'asthénie.
En se vantant ainsi d'avoir négligé les égards que ses
propres avis commandent , il désaprouve les raisons sur
lesquelles ces préceptes sont motivés. c. 4. d. il desap-
prouve les dogmes de la doctrine de I'incitabilité. Certes,
rien d'aussi rejettable en médecine! Si l'on recom-
mande dans la trachéitis asthénique les mémes reme-
des que dans la tracheitis sténique, on auroit évidemment
pu se passer de cette distinction , et rappeler seulement
au sujet des sangsues, qu'on n'en usa pas inconsidérem-
ment chez des enfans dont la constitution ne permet
aucunement l'emploi de pareils remedes.

Il est arrivé & M. Awusers par rapport a4 l'idée d'une
nature sténique ou asthénique de la trachéitis, ce qui
lui étoit arrivé par rapport a la nature inflammatoire
generale de cette maladie. Il se sert de ces déenominations
comme des phares, comme des points cardinaux qui doivent
rt':gh*.x‘ tout le pl,-m du traitement. Mais qumu] il s'agic
de désigner nommeément les remédes, il fait lui-méme
entrevoir la nécessité, davoir en chaque cas qui etoit
regardé comme individuel et oppos¢ 4 un autre cas,

tous les égards qu'on prescrit pour chacun de ces cas en
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;
particulier; qu'on ne sauroit traiter une trachéitis, soi-
disant sténique, sans employer des remédes qualifiés
d'irritans et propres contre un mal asthénique; et que
la trachéitis soi-disant asthénique fait revenir sur des
reniedes - qui d'apres les dogmes de la doctrine de I'inci-
tabilité ne devroient éire applicables que contre une ma-
ladie sténique. Au reste Mr. Arpers ne paroit pas mettre
grande importance sur cette théorie d'un état sténique
et d'un état asthénique de la trachéitis. 1] n'y revient
que rarement; le reste de son traité n'en est presque
pas influencé , et peut-étre qu'aujourd’hui il ne trouve-
roit plus & propos de se conformer autant 4 des idées
quil ne vouloit pas heurter en 1807,

« Dans la trachéitis qut survient dans la petite yérole
maligne, le calomel sera & donner. Dans celle qui an-
nonce la rougeole, nous avons ordonné premiérement wun
emélique. Puis lorsqu'tl y avoit grande synocha et que
la difficulté de respirer augmentoit, on appliquoit au couw
des sangsues et un vésicatoire. »

Les sangsues ne devroient-elles pas étre appliquées
de préférence dans cette complication avec la rougeole,
qui plus genéralement qu aucune autre maladie exan-
thematique, est de nature inflammatoire ?

Dans la complication de la trachéitis avec la scarlatine,
on donnera aussi un émétique ; on appliquera des sang-
sues et un vesicatoire. Dans la trachéitis qui arrive avec
la scarlatine maligne, le mercure, le musc, le camphre

33
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et les vésicatoires seront les meilleurs remedes a em-
ployer; mais rarement en aura-t-on ic1 du succes.

Mr. Ausers finit enfin l'exposition de sa manicre de
traiter la trachéitis, par cette réflexion : de ce que je viens
de discuter sur le traitement de la trachéitis , lequel
doit éwre adapté & la différente nature de cette maladie,
& ses complications avec dautres maladies , et & ses
époques, on comprend que jai suivi la nature et lex-
périence. Et je ne doute point que chaque médecin, qui
est de bonne foi, ne soil.convaincu par son expérien-
ce de la valeur de ce traitement. »

Il faut distinguer ici le traitement du raisonnement ;
le thérapeute ou plutot le praticien du pathologue. Quant
au traitement, nous l'avons déja approuve. En géneéra-
lisant davantage les indications et en determinant plus
Pl‘i”.cli.‘-'-t'_‘ltj{.'zlf le rapport des principaux remedes, c'est aussl
le notre. Mais quand au raisonnement de Mr, ALBERS
sur les indications, nous ne saurions pas convenir avec
lui la-dessus. Nous ne pourrions pas avouer qu’il ait
suivi la nature et l'expérience autant qu'il le prétend.
Il n'a pas suivi la nature en ce quiil titre cette mala-
die absolument d'inflammatoire , et r[u’il qualifie son pro-
duit de lymphe coagulable et de fibre de sang, tandis
que ni les causes de la maladie, ni ses symptomes ,
ni les phénomeénes trouvés apres la mort ne déemontrent
pas la justesse de ces idces. Il n'a pas suivi l'expérience
en ce que de l'effet des médicamens il n'a pas inféré sur
un caractere general de la maladie qui comprend sous
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lui Pétat inflammatoire et d'autres états comme des espe-
ces; mais qu'il revient dans la thérapeutique sur des opi-
nions contre lesquelles sa propre expérience et ses pre-
ceptes déposent. A juger ainside la totalité de son expo-
sition , on est en droit de dire que M". Arsers n'a suivi
exactement ni la nature ni l'expérience; que dans sa
pathologie il a avancé une idée incertaine et vague d'in-
flammation , et en basant sur un systéme aussi vain
et aussl futile que celui de Brown , il s'est laissé em-
porter par lesprit momentané du siécle ; que dans la
thérapeutique un jugement pratique la guide plus que
ses discussions pathologiques ; et que par une applica-
tion des meximes, fruit de la seule é¢tude et de I'exer-
cice fréquent de son art, il a évité le danger , auquel
une cons¢quence stricte des principes aussi isolés auroit
di T'exposer. Cette estimable tendance de l'auteur d'ap-
précier dans la thérapeutique les égards qui peuvent sol-
liciter quelque espéce de remédes particuliers, quand mé-
me les idées pathologiques n'en feroient pas prendre con-
noissance, fait le grand mérite de cet ouvrage, qui
acquiert encore un interét particulier par I'érudition cri-
tique dont il est orné.

Ensuite Mr. Aisers fait mention des remedes recom-
mandés contre cette maladie ; mais dont il n’a point fait
usage lui-méme. Savoir: la digitale purpurée (Pearsoy);
I'ammonium carbonicum ( Recnove ); le gaz azotique
(Tuorntoy); les bains chauds beaucoup recommandés
par plusieurs médecins (Cmaimir , Caayye, Duncaw),

P 144
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et regardés comme dangereux par quelques autres, (Gur-
reLD) ; les bains des pieds avec de la semence de mou-

tarde, (Prven, Dusors, Doueri) ; les vapeurs d’ean chaude

S

simple ou avec du vinaigre (Howme); les vapeurs des
acides végétaux ou minéraux, (Scawincur) dont l'usage
lur paroit plausible ; (n'y aurcit-il pas & craindre le méme
effet des acides que celul que nous attribuons 4 loxygene ?
p- 72) mais 1l trouve l'application des vapeurs dillictle chez
des enfans. La vapeur de la napthe de vitrrol (Prser,
Peanson) les vapeurs de la napthe de vinaigre (Gurrewp).
Les remeédes ¢ternuans m'ont jamais été employés par lui,
ccar, dit-il, qumzrf meme tls chasserotent gu:’fr;zw chose
de la partie supérieure de latrachée, ils ne contribuent
en rien a faire sortir la {_‘:"H.-‘f-‘f!f.f (};;{ siege profondément
et surtout dans les bronches.» L'expérience du Dr. Reppeniy
(ci-dessus p. 230) prouve leurs incomparables effets sur les
matieres qui sont méme retenues dans les bronches. La
trachéotomie ne lui paroit pas admissible.

A la fin de cet ouvrage sont rapportées 16 Obser-
vations sur la trachéitis. Nous allons en discuter quel-
ques-unes pour faire miecux connoitre le fondement et la
différence de nos opinions respectives sur cette maladie.
La principale différence entre nous est dans la diagnose:
M. Aupers prétendant que cette maladie est veritable=
ment et unigquement une inflammation de la tracheée, et
nous la regardant comme un catarre de la trachée ou du

larynx, ou des bronches aux environs de la trachée. Les
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histoires 5, 6, 7, p. e. nous paroissent ne pas du toutl prou-

.
L
M. Avsers, mais la notre. Les voici.

ver lopinion de

«CAS V. Un garcon, agé de g mois, d'une santé robuste et
florissante , eut pendant plus de 8 jours une toux eatarrhale
dout il fut déliveé par l'vsage du kermés. Etant resté long-
temps a l'air le rg d'avril 1804, par un temps trés-froid et
nn vent da nord, la voix de 'enfant devint enrouéde le
lendemain vendredi . et il y eut de la toux et des éternuemens
fréquens. Il fut de nouvean plusieurs fois exposé a lair
froid et il sentit bientét de la difliculté & respirer. Comme
ces symptomes, je veux dire, l'enrouement, la toux et le
catarre conlinuerent samedi 21 , les parens qui jusque-li
ne seéloient pas beaucoup inquiétés de létat de leur fils,
me firent chercher vers le soir, Je trouvai la voix de lenfani
tout-a-fait enrouée, la toux fréquente ayant un son plutot
profond quiaigu; elle étoit aussi quelquefois telle que je
n'aurais pas su la distinguer d’une toux catarrhale ordinaire.
J 'observar certain effort que l'enfant faisoit en respirant ,
et de temps en temps un son bruyant (sonum crepitanten?),
Le pouls étoit [réquent , mais petit; la chaleur du corps eloil
angmentée et la soif grande. »

Il n'est done, de l'assentimient méme de M*. Arsens.
nul doute qu'il n’y ait eu ici pendant 8 jours avant
le refroidissement du 19 avril, une toux -catarrhale ;
quil n'y en ait eu le lendemain de ce refroidissement
le 20, lorsque la voix devint enrouée avec de 'la toux
et de fréquens éternuemens; quil n'y en ait eu le troi-
sieme jour, le 21, ol il est dit que | enrouement, la
toux et le catarre duroient encore ; et ce soir méme

le 21, la toux étoit quelquefois telle, qulelle ne pou-
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voit pas étre distinguée d'une toux catarrhale ordinaire.
Or que s'imagine-t-on sous le nom si frequemment ré-
pété de catarre ? Je dis: une affection des bronches ou
de la trachée anmalogue & celle qui a lien dans le nez
lors d’'un rhume de cerveau. Il y avoit donc dans cet
enfant, depuis presque quinze jours jusqu'au moment ou
Mr. Awsens vint le voir, une affection catarrhale de la
membrane intérieanre des bronches, une irritation ou
secrélion innormale de ces organes. Nous pensons que
la nature , l'essence de la maladie de cet enfanta con-
sisté dans ecette affection , dans ce catarre des bron-
ches; et quil en pouvoit résulter un mal mortel , si tou-
tes les bronches on leur majeure partie venoient a étre
affectées de la méme maniere , ou si elles le devenoient
seulement prés de 'endroit ol elles aboutissent 4 la tra-
chée. Reste 4 savoir, quelles raisons il pouvoit y avoir
d'accuser ici encore un mal hors ce catarre des bron-
ches. Le seul S}'IUPL-‘:H]']C extraordinaire qui fut remar-
qué, est le son de la toux plutét protond qu'aigu. Mais
un pareil son de la toux ne peut aucunement étre re-
gardé comme un signe pathognomique suflisant pour for-
mer une nouvelle diagnose d'une maladie, qui depuis
quinze jours n'avoit été absolument autre chose quun
catarre ordinaire. Cette toux qui pouvoit paroitre étran-
gere 4 un simple calarre, alternoit méme de temps en
telups avec une toux qu'on ne pouvoit pas distinguer
d'une toux catarrhale; et puis combien de fois n'arrive-
t-il pas dans les toux catarrhales, que leur son esttan-
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tot profond, tantot aigu, et prend toutes les variations
de tons? Cette toux, le seul symptome nouvean dans
le catarre de ecet enfant , devient done pour MF. Avrpers
an indice dinflammation , de trachéitis; tandis que pour
d'autres médecins ( voyez ci-dessus p. 115), elle auroit
éte précisément un signe d'asthme spasmodique, d'asthme
appel¢ de Millar. Quant au siége du mal dans le pré-
sent cas, 1l est indubitable que c’étoient les bronches
qui soufllroient durant les 8 jours qui précédérent le nou-
veau refroidissement ; et il n'y a pas méme de vrais sis
gnes qui prouvent que la trachée et le larynx aient été
alfectes aprés.

D'apres notre diagnose ce cas appartient réellement 4
la maladie qu'on appelle croup, parce que nous croyons
quune obstruction quelconque des voies aériferes, cau-
sée par un catarre, est cette maladie; et que de plus
nous croyons que cet accident arrive le plus souvent par
un catarre des bronches. Puisque Mr. Arpers cite de mé-
me ce cas parmi les Observations sur le croup, 1l faut
done aussi qu'il ninsiste pas sur la nécessité dune affec-
tion de la trachée et du larynx dans cette maladie ; car
du moins dans le cas présentil n'y en a pas de vrais signes,

Quant au caractere inflammatoire » que d'apres ["opi-
nion de Mr. Ausers sur la nature de la tracheitis , on
devroit supposer dans ce cas, nous n’en voyons point de
signes particuliers non plus. La toux profonde plutot
quiaigue, seul symptéme nouveau dans le catarre de cet
enfant, est, a ce qu'il paroit, pour M’. Ausers le signe qui
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lui fit supposer ici une inflammation , la trachéitis. Le
catarre des bronches que nous admettons icl , pourroit
bien consister dans une inflammation de la membrane
qui les revét, ou avoir du moins une pareille inflammation
pour suile. Mais ce n'est pas ce que M*. Ausers se contente
d’admettre. Au contraire, il réprouve celte opinion comme
dangereuse, et il pretend que le caractere essentiel de
cette maladie consiste dans une inflammation de la mem-
brane intérieure du larynx, de la trachee et deses branches,
sans admettre un caractéere speclal ou quelque autre mo-
dification de cette inflammation. Nous croyons ainsi
pouvoir juger sans prévention que celte observation
répond plus 4 notre diagnose , qua celle de M*. Ausers.
« Aprés un émeétique la respiration fut beaucoup soulagée,
quoique en vornissant plusieurs fois I'enfant n’eut rien rendu
que de l'infusion de camomille. On appliqgua ensuite au cou
trois sangsues qui tirerent peu de sang , mais dans la nuit
il s'en écoula beaucoup plus. Un vésicatoire mis autour
du cou, avoit fait un grand effet le lendemain, toutes les
trois heures le bas-ventre et les cuisses furent frotiés avec
de Uonguent mercuriel ‘q'rf.;‘. Toutes les deuxr heures on
donnoit une petite cutllerée de ce sirop, R. Sulph. Stibiati rubr.
(Kermés'miner:? ) gr. duo Camph. gr. tria. Mucilag. g. arab.
unc. sem. Syr. alth. unc. unam. Lia nuit et le lendemain 29 ,
la respiration étoit tantdt bien , tanlét meins Lien. La toux
étoit quelquelois si forte que l'enfant rendoit quelque peu
de lymphe plastique de la grandeur d'une lentille. 1 jonoit
tantot comme un enfant bien portant , tantét il étoit som-
meillant. Yers le soir la respiration devint trés-génce, plus
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broyante et I'enfant éfoit presque toujours: endormi. Nouveau
vesicatowre sur la poiirine et nouveaw sirop. pour  prendre
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« La mut la respiration “étoit si diflicile , que les parens

crireant 1o e fan allne > =
crurent-que lenfant alloit mourir, Le lundi se passa comme
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le dimanche. 1l ¢loit extraordimaire a oliserver que lu-"hEr:-
L

ration €toii profonde’ et {'exspiralion aigue. Le soiir tout étout

empiré; enfant étoit toujours comme endormi, Son pouls
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netoit pas plus {réquent quhier. En toussant il pleuroit et
1

e

paroissoit Souffrir. Toute la journée il resta couché dans

L

berceau commer s'il aveit le tétane. Le soir plus tard le pouls

éloil plus fréguent, le visage ‘pile, les lévres Lleuesill y

avoit des angoisses; les yeux étoient a demi-ouverts el lournés

vers le nez et en hauty les extrémités devinrent froides ; une

sueur visqueuse se montroit sur la téte; le pouls fut a peine

sensible ; la respiration étoit sifflante et la toux cessa. La

meére demanda qu'on fit la trachéotomie, mais on la refusa.
On appliqua des sinapismes aux pieds, et on donna , d’abord
chague heure , et puis toutes les deux heures, un grain de
musc. Aprés quelques heures tout I'état de lenfant devint

meilleur. Cependant le mercredi matin, 25 avril, la respiration
encore avec tant d'effort, gu'on ne pouvoil donner

: e P
s5e jarsoil

que peu d’'espérance aux parens. Vers midi 1l etoit moins

assoupi ; mais a quatre heures la difficulté de respirer parvint
au plus haut degré. Comme le son de la respiration persua-
doit qu’il devoit y avoir un assez grand morceau de lymphe
plastique dans la trachée , je proposai un nouvel emeétique.
4

L’enfant ne parvint & rendre que lorsqu'on l'eut promene
par la chambre. il vomissoit alors avec beaucoup d’efforts

i
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tant , la maladie parut ne pas dissimuler le caractére
de lq Sy 1O ha, Cest Jou ‘,”m' nou ‘p)fl'a"L'E'fr’H es les sang-
Sues tres-necessaires. Le. defaut de quelque. ef fet d(’h"f{-
tatre de J'!’n'pfl’_’;."r‘;'{:'{, el des SANZSUES devott certainement
provenir de ce quune irés-grande quantité de lymphe

;'”‘r“"i’"!"‘f"""' arort tres 'j*-"{'Hf-‘f-’fl.'s.—'scwé transsudee chez cet en-

Jant , ainsi que le prouveient la grande géne de la respi-
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ration et le son bruyant, qui l'accompagnoit lors de ma
prenucre visite. "La gomme ammoniaque avec Loxymel
lsf'm.f.i-'..frfm jhe'.-fu"f avolr trompe loute r;’.x}m_*'fx(.f;rr:_' dans ce

cas , de méme que dans un autre

, etjenen feraiplus
usage. Le u’ﬂ;‘mc;'.f.*m’!nf'.:w ne fut non-seulement d aucu-
ne utite , il fut plutot nuisible , autant qu'on peut le
juger par les Symptomes qul le suivirent ; ce qui éloit

. Ta
contre loute nolre attente, puisque des morceaux de lym-
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Les redoublemens de celte maladie ne nous parois-
sement pas suffisamment esnliancs mar 'admission dun
SCINCTIL pas suriisamment expliques par | Acmission d un

I
changement de forme de la lymphe plastique supposce

: g 1) ¥ e e # . 1 3 -5
repandue dans la trachée. Ne doivent-ils pas plutotétre
altribués 4 un type qui est propre a toutes les maladies

Ha

catarrhales ;5 et cetie difficulte de respirer ne provenoit-che
pas autant des poumons et d'une alfection de tout le syste-
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attendoit. Mais ‘oo he péut pas meme pretendre avee assu-
rance, que cette matiecre lymphatique sartoit de la trachece
et y avolt forme la in.‘in:'i;’r:th: cause ' de la derniére ma-
tadie. Je ne“désapprouverai pas’les Lro1S sangstes qui fu-
rent rapphiquées an.con’,” pakee que’je ‘eroisiqu’une legere

evacuation de sang ne fera pas 'de tort dans une grande

difliculte de 1':.'_-‘I-i.lw-j' fIr.'.:-.'-.'-:; que, pourvit qu'en' n'omette
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preseiite cet enlant malade'diun Ccatarre depuis plus d'une
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semaine; si je le vois, & peine convaleseent , expos¢ long-
temps ‘a lair ‘froid , et témber de nouvean malade dune

1* e
1

toux , d'un enrouement, d'éternuement et d'une difficulte
de respirer, je m'imagine d'abord que c'est une rechute
:!-._‘ 15::!:‘5.-'; imat catarrhal : r.:'i-=' de [ncine rIfL,'{' iL’.-i 1.':.":);'11;E1="$;
L-.'jiié""! A0S . i1l ' e St fIll.‘IlI!}lt’. .f.l {'L"”tﬁ :Ir:]'l[.
le nez Vest lors d'un rhume de cerveau, elles le seront

encore dans ce moment-ci avee la différence, que dans

celte rechute le mal aura plus d'intensité, o qu’il y aura

) s 1 ] I o1 A . :
uh plus grand nombre de ‘bronches affectées (u'aupara-
T i * Y ] = . - * %5 - 1 AT AT e o
yant ; que Louas les sy mptomes ol dinaires de catarre seront
plus prononces ; que le :!;:H:_;t"r du mal‘sera ainsi ]ah.—:ﬁ

grave; que dans le cas o1 toutes les bronches seroient
- 7

aftectées, oun qu'elles le seroient vers leur réunion’ avee la
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trachée et dans la trachée mcme, le danger sera imminent.
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Loestict ke point principal de la diagnose , c'est ici (que

L
les opinions se divisent. Rien dans toute la pathologie de

cette maladie ne mérite ;aiets d'é¢tre bien reconnu et appre-

cié,  Cette histoire est peut-¢tre de toutes celles qquie
Mr. Ausers a communiquées., ‘la " plus propre a vérifier
ses ideées ; ‘et cest pourqu 1 nous devons 1nstamment in-
viter ceux qui partagent avec M'. Arpers I'opinion sur la
natare inflammatoire de cette mala lie, et sur son sicge
dans la trachée, de réflechir, s'ils trouvent eonforme anx
pi -'=L':'=f1!'f-.-; de la pa h;:.:r.-:,;i:u de regarder le cas ]Jt‘{.'.‘i[‘ll{ SiTi-
I lenmient coninie i e , imnicttion de la memibire e inte-
I e il Ly 13 / (1 res 7 ,a'r'.-".a'"":
avec exsudalion ae T ool .-=-t'.-H.~ ne trouvent J"‘u'lh' ne-
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cessaire d'apprecier ici I'affeetion catarrhale , s'ils ne pen-
sent pas que dans ce redoublement de la maladie on puisse
continuer & l'appeler comme anparavant : catarre , ou que,
si toutefois on se sent la p.*l'::,:_a:mi;;u de l'existence d'un
¢tat inflammatoire, on diit composer la diagnose de l'un
et de Pautre caractére, et appeler la maladie catarre in-
flammatoire , ou inflammation catarrhale, selon quel'un

Pl . s e 2 e T R s L | e P | ;
ou launtre caractere doit. ctre juge le plus essentiel. Les
:
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sangsues n'ont presque produit aucun etiet, et elles ne
serviront certainement pas ici de preuve d'un ctat inflam-
matoire; mais nous ne voulons pas méme en tirer aucu-
ne conséquenee ni pour ni contre. La maladie que nous
regardons comme la vraie maladie dans ce cas, le ca-
tarre, existoit déja depuis plus de dix jours, et elle crolt
trop grave et trop ¢tendue pour que trois sangsues eussent
pu linfluencer sensiblement ; et puis , aprés une aussi
longue durée (car cqui:{m: le premier catarre elit ¢ guérl
par le kermes, 1l en devoit pourtant rester des traces

t]’!li par I'effet d

317

u nouveau refroidissement faisolent aus-
sitdt naitre un mal profond) la maladie avoit deja gagne
une autre forme et un aulre caractére, contre lesquels
les sangsues n'é¢loient plus le véritable remoede. Les ve-
sicaloires mémes, s1 penctrans et speciliques , ne sufli-
soient plus & cette epoque comme ils ne sufflisent pas
contre une '1'.h.‘L'.r'f-._s.iL: catarrhale fort avanceée. Ils auroient
dii étre secondés par le séncka ou la 5@['1>c:111.uit'n'., sur-
tout par la valériane avec le Hiilillil‘.iif-i mindereri, la IiaIm'ur

de corne de cerf succinée, le musc et le laudanum. En
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un efict ni bon ni mauvais : de sorte qu'on ne doit

pas 1alerer '-'1:';11'-:%‘:5 une }muu-iH-_- t"'-t'l\.'lli,'lii'-" sur I'inutilité

jui lorsqu'il  est indigqué ,  devroit peut-

clre s admnistrer comme Mipnan donne l'assa [oetida. Les
Ar1CLIe 111 i'-"i':i‘]:','!:-.% Ine ].a Tl |-. 1non !'-u'.-; dVOLE

L] '-I ll.. s 2 .I 1 . : . ] . i [ 1 ~ - 5 i
contribuc en rien a la guérison de lenfant. Car le mal

4HoIt loujours en empirant durant l'usage trés-fort de
ces Irictions, Pent-dtre I'éruj

tion sur le ventre et sur les
N e g ' 1 - 11 | (L.
cuisses , quil en lut ia suite : 11[1'2’1.'1-[-1.‘i||t IIHL'I(' 1€ daeriva-

1'..'-.
tio u crise de la maladie. Le musc eut evidemment

—

de bons effets , et toutefois on ne peut pas disconvenir,
' Avpers, que clest 4 lui que l'on dut le salut
de cet enfant, Or quelle idée est- on 'porte a concevoir
d'une maladie qui, ayant tous les signes ordinaires de
catarre, n'est caractérisce par rien qui prouve  siire-
ment un autre genre de maladie ; dans laquelle les
sangsues , les vésicatoires . les emctiques , le mercure se
sont montrés inutiles ou méme dangereux ; qui parve-
nue a son plus haut degré , ne fut arrétée, pas méme
soulagee , que par le muse qul paroissoit la guerir
pour ainsi dire tout seul ? Trouvera-t-on encore juste
la prétention d'un état purement et uniquement inflam-
matoire ? Il nous paroit incontestable en pathologie , &
nioins quon ne veuille confondre toutes les idees et dé-
regler toutes les inductions , quil faut dans un pareil

mal , rejeter la diagnose d’une nature essenticllement
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continuant et ;'.:!;___f.rn:*nf-.m.t.

a di s’attendre & une

créne, st effectivement il 5

cement une vrat --zf?;:um--

]'L ~'!'rllm_‘ Lrail wlee n'est |i
de linflammation. L enfant |
miers effets de 'eme lque sans: ul it rendua lque

chose |qui pat étre pris p le 1a lymphed1 es

le second émétique des morceaux, soi-disant de lymphe

(car comment distinguer dans un amas vomi des mor-

ceaux de lymphe des morceaux de glaire ou de mucus)

eurent été eévacues, l'e ne fut pas soulage il devint |
meme plus mal que jamais. Rien n'a enlin opére icl !

' : 3 : e £
sur I'évacuation de la lymphe ; ricn ne t avoir aide
que le muse, dont il est bien étrange de soutenir , quen
1 i 1 AL (R B (EFTO AN | BT Eide | 4 o S L
51 1:‘.:Ll e l-.‘.-.]‘:.-_-a 11 alt ote 1intiammalion et 14 1vINpiie
1 . " 1 . w a '
plastique qui devorent avoir constituc penda auatre
|
jours la nature de cette: maladie toujours crois |
« CAS VI. L’année suivante au mois de féyrier cet enfant
eut i;-’am' l.’l seconde lois id meine matadie , dy TiL gL
porte subitement froide dans nne chambre i g
chaude ., 11 eut la catarrhale et quelque en-
ronement. Le mal devint grave et fut traite comme la pre-
miere fois. Le sixiéme jour il y eut un redoubiement tres-
fort de difficulté de respirer. Les épaules furent ures for-
tement en haut, et les muscles du ventre en arviere. Il y
r - i 1 1 r
cut peu de toux ; la peau cloit plutét froide que chaude , i

et elle étoit couverte d’une sueur visqueuse ; le pouls éloit
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trés-petit et trés - fréquent. 17 commencoit alors & prendre
loutes les deux heures un grain  de musc alternativement
avec le sirop de camphre et le kermes. Le lendemain la res-
piration étoit tres-ibre; la toux devint plus fréquente 5 il
n'y eut point de fievre 3 l'enrouement diminua, et aprés
quelques jours la toux cessa entiérement. »

« Un an aprés cette seconde maladie, ce gareon eutdans

la scarlatine pour la troisiéme fois des symptomes de la tra-
cheitis 3 mais ils étoient beaucoup plus légers. »

Mr. Aurens est porte a attribuer ce redoublement a des
spasmes dont il juge qu'ils ne provenoient pas de l'inflam-
mation augmentée , mais de quelque changement dela
1_\ mphe plastique. Nous pensons aussi que de pareils redou-
blemens peuvent provenir des spasmes ; 1mais nous ne
voyons par de nécessité de supposer de I'inflammation,
ou de la lymphe plastique pour faire naitre des spasmes
dans une affection catarrhale de la poitrine, dans cette
espece de maladie que nous savons gagner si facilement
une. forme et un caractére nerveux. Ce quil y a d'évident
dans ce cas, c'est le catarre , par Em'{url la maladie com-
menca. L'inflammation et I'exsudation d’'une lymphe pla-
stique sont si peu apparentes qu'on ne peut pas gagner
sur sol d'y croire. Le commencement de cette maladie
est tres-semblable & celui de notre 18me Observation,
et on est fonde¢ a croire qu'un vésicatoire auroit pareil-
lement prévenu le developpement de cette maladie grave.

ie svptii:n\.e cas est trés-analogue au cinquieme. Nous
allons le rapporter comme étant propre 4 faire encore plus
positivement decider entre les opinions discutées.

35




« CAS VII. Un garcon de 4 ans fut attaqué avant le 4
de mai d'une toux catarrhale ordinaire, qui apres quelques
jours, oit un enrouement étoit survenu, prit, dapres la
description que les parens en firent, le son particulier de
la trachéitis. Les parens ne songeant a aucune nécessité de
traitement , prirent lenfant, qui au reste se [ml'lu]l bien ,
apres diner avec eux et le menérent a une campagne voisine,
La nuit il eut une grande fiévre, et la respiration fut difficile.
Il vomit deux fois. A midi je le trouvai si enroué que je ne
pus comprendre aucune de ses paroles. La toux étoit [réquente
et absolument comme dans la trachéitis ; fiévre et soif
modérées. Lorsqu'on lui demanda s’il avoit quelques douleurs,
1l montroit le larynx. Le tartre émétique le fit d’abord rendre
quelquefois ; aprés quoi trois sangsues [urent mises au
larynzx. Elles tirerent beaucoup de sang. Toutes les deux
heures on donna une petite cuillerée du sirop ex. camph.
& IV, sulph. stibiat. rubr. ar. L. mm,',f'e’aér. g. arab.
unc. sem. syr. alth. unc. f. m. A 5 heures la respiration
étoit beaucoup plus facile , et I'enfant, quoique pile de la
grande perte de sang, demandoit a jouer dans son ht. A 3
heures redoublement ; respiration génce ; toux [réquente ;
VOIX Si rauque qu’on ne pf}u*.-‘i_‘;]l comprendre ce qu’il disoit 3
et la parole lui étoit devenue difficile. Fiévre forte ; pouls
fréquent , pas plein ; soif grande; le corps chaud et sec
au toucher, Clest pourquor wn vésicatoire fuf mis au cou.
Le sirop fut donné chaque heure et demie, et on lui fit
prendre un lavement. A minuit la respiration fut tres-soulagée
apres une sueur abondante. Le lendemain fort peu de fievre ,
presque pont de difficulte de respiver ;3 l’enrouement et la
toux, qu ne fit cependant rien sortir, comme la veille.
L’enfant trés-gai demande a manger. A 5 heures du soir tout
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¢loit encore aussi hien conditionné. Vers les g heures du soir
la respiration devint subitement si génée qu'on pouvoit l'en-
tendre & une disiance considérable. L'enfant, tres-agité ,
ne pouvoit respirer que dans une posilion droite. Les mains
ctoient froides, le visage pale, les lévres bleues. Arrivant
a 10 heures , je trouvai la respiration Leaucoup allégée , de
sorte que les parens s’excusérent de la peine que leur ingui-
é¢tude m'ayvoit fait prendre aussi tard. La respiration restant
Ja méme pendant une heure, je fis continuer les mémes
remédes. 1'enfant passa bien toule la nuit j transpira et toussa
bheaucoup, sans rien cracher. Le malin je trouvai la voix
moins rauque; le son de la toux étoit presque calarrhal et
comme si quelque chose se fut détachée de la trachée 3 seu-
lement rien de lymphe plastque ne [ut rendu. Point de fiévre.
1'enfant pl'i‘ml son thé avee du Il;ihl :_!_;_'riﬂ(?. Le sirop  est
continué. Le son croupal de la toux etl'enronement dimi-
nuérent et cessérent entierement en peu de jours. Le sirop,
sans camphlre , fut continu€ jusqua parfaite guérison. Les
selles et les urines, je puis l'assurer , furent naturelles pendant
toute la maladie. »

La nature catarrhale de cette maladie nous paroit aussi
¢vidente que dans le cinquitme cas. Avant que la toux
n'elit gagne le son [Jm't.icuﬁcr de la trachéitis , il n‘y'
avoit aucune raison de supposer dans cet enfant d'autres
affections que celle des bronches. Le catarre devoit méme
continuer , lorsqu'il survint ce changement du son de la
toux ; et il s'agit senlement de déterminer par quoi ce
changement du son de la toux ctoit arrive, et sila cause
de ce changement , ou le symptome par lui-méme, sont

assez graves et assez 1mportans pour attirer tous les
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égards du médeécin, et pour faire négliger le catarre ,

{{Ll'nn avoit auparavant reconnu et qu'on continue a ad-

mettre dans cette maladie. Il s'agit (pour fixer ou non

la diagnose de Mr. Aupers) de reconnoitre et de démon-
1. ' g . ¥
trer: que lalfection catarrhale des bronches , qui peut,

ou non, avoir ¢té inflaimmatoire, a cessé, et qua sa
place il s'est formé une inflammation essentielle de la
trachée et du l;n-v\'u?-; avec transsudation de lymphe; ou
que l'affection catarrhale des bronches, continuant tou-
Jjours, s'est propagée sur la trachée et le larynx , et que,
soit par son nouveau siege , solt par sa nature inflamma-
toire actuellement plus prononcée, et par lexsudation
de Iymphe (comme on voudra le dire) elle constitue ici
la principale maladie dont il y ait a s'occuper. Le sirop
avec le camphre et le kermes ayant éte employé en méme
temps que les sangsues, on ne peut pas attribuer a elles
seules Famelioration de la respiration, ni conclure par
uu:wx"quuuL sur un etat illll:umn:tLuil‘ut ({Li1u':]Hlli?%'i'.rr--:"!‘fl.lﬁ
eloigné par ce remede antiphlogistique ; et ecela d'autant
moins que sept heures aprés leur application , et trois
heures aprés un soulagement trés-visible, il y eut un
redoublement, et que la respiration , latoux, l'enroue-
ment et la difficulté de parler, étoient redevenus tout
aussi alarmans que la premiere fois. Nous ne voulons pas
en inférer que ces remeédes naient pas €te propres con-
tre la maladie. Ce seroit inférer que le quinquina n'est
pas propre dans les ficvres intermittentes , lorsqu'un

Paroxismc ultérieur n'en est pas supprimé. Mais on ne
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peut pas non plus conelure l'efficacité d'un remede, lors-
quil ne fait pas disparoitre le mal. Depuis ce nouvel acces
de respiration génee , de toux , d'enrouemeunt et de voix
difficile , toute la trachéitis doit étre considerée comme
st elle ' venoit de se déclarer , et la saignée par les sang-

le n"avoit pas eu lieu du tout; car son

SUes. comme §i ¢
effet me peut pas s ¢tendre au-dela de ce nouvel acces.
Les sangsues ne sont plus pourrien dans le traitement
de cecas, parce quelles m'ont pas été répétées dans les
deux accés: suivans, ol elles devoient paroitre tout aussi
necessaires et indiquées que la premiere fois. 1l est encore
a observer que la fievre et la soif étoient médiocres au
moment que les sangsues furent appliquées, et qu'iln’y
a donc point de raison dadmetire qu'il y ait eu une in-
flammation. Sur la demande faite & 'enfant , s'il n'avoit
point quelque douleur, il montroit le larynx, ainsi que
le; fit I'enfant dans notre premicre Observation. Mais le
malaise que l'enfant éprouvoit en cet endroit, pouvoit
ausst bien qu'une douleur , le lui faire montrer. On au-
roit méme en plus de raison dans le second acees de juger
que I'etat etoit inflammatoirk. La force de la fievre , la fré-
quence du pouls, la grande soif, la chaleur et la séche-
resse de la peau pouvoient le faire cramndre. Mais cet
alarme passa sans application de sangsues ; et le vesica-
toire contribuant & une sucur abondante et c:'il.icilw, pro=-
cura une intermittence deux fois plus grande que la pre-
micre ne lavoit été. L'effet continue de l'exulcération

apres le vésicatoire , et surtout le camphre avec le kermes




ont assez apparcmment seuls le mérite de la guérison de
cette maladie,

Nous jugeons que cette maladie n'ctoit pas inflam-
matoire, parce quil n'y eut aucun symplome propre A
['inflammation 3 parce que les sangsues n'y furent d'au-
cune utilité ; et parce quelle fut guérie par un vésicatoire
et du camphre avec le kermés qu'on ne peut pas propre-
ment qualifier de remedes antiphlogistiques. Nous jugeons
de plus qu’il n'y avoit ict point d'exsudation de llj. mphe
plastique ou de fibres de sang , parce gu'il n'en a été rien
evacue , et que les symptomes qui I'ont fait sonpconner,
ont disparu trop vite pour qua'on puisse leur admettre
pour cause des matiéres etrangeres , qul se seroient aussl
promptement dissoutes. Cependant M®. Avpers considére
ce cas comme un vrai echantillon de sa tracheéitis, etil
fait la-dessus les réflexions suivantes:

« Cette maladie qui auw commencement tendit des pie-
ges ala vie de ce garcon sous la forme dun catarre
ordinaire, fut apres 24 heures convertie dans la ve-
ritable trachéitis , qui faisoit naitre la .r!{'_{"]f'r ulté de res-
pirer. Elle eut un caractéere 4nanifeste de synocha que
nous ldchions de combattre par tous les MYy ENns. »

Si l'enrouement et le son particulier de la toux pro-
venoient d'une inflammation de la trachée , c'est préci-
sement petitio principi. Ces symptomes pouvoient aussi
avolr leur cause dans une affection du Ini‘} nx, de la E;]r)LI-:.n
et méme des poumons, laquelle ne [t pas inflammatoire ;

et on est méme 1ci en droit de le supposer ainsi, parce
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quaucun wrai indice d'inflammation n'a ni accompagné
cette maladie, ni n'a pu étre tiré des circonstances de
tout son cours. La conséquence pratique qu'on peut lirer
de cette Observation , est, que le croup, la trachéitis de
M". Aupers, notre asthma synanchicum acutum, est un mal
qui dans ce cas a pu étre guéri par un vésicatoire et le
camphre avec le kermes. Si M'. Avipers veut caractériser
cette maladie d'inflammatoire, nous trouvons quil va
trop loin, et quil manque ¢galement aux maximes de
la pathologie et de la thérapeutique, en avancant une
diagnose gratuite que les phénomeénes de la maladie ne
demontrent pas, et en qualifiant le vésicatoire | le cam-
phre et le kermés simplement de remédes anti-inflam-
matoires , tandis que c'est la assurément ne les appre-
cier que fort superficiellement. Nous ne voyons pas du
tout lci un caractére manifeste de synocha , niun traite-
ment qui ait pu étre propre 4 combattre fortement une
synocha,

« Il y eut au commencement des redoublemens dis-
tincts le soir, et des rémissions vers le matin aprés
minutt. »

Il y eut trois accés de grande difficulté de respirer ou
redoublemens. Le premier est celui qui, lorsque le catarre
qut avoit duré quelques jours, gagna des symptomes
qui firent prendre la maladie pour un croup. Cet acces
arriva dans la nuit, se calmoit le matin, et il n'y eut
de rémissions réelles qu'aprées diner , lorsque les sang-

sues eurent ¢lé appliquces, et que le camphre aveec le




kermés avoient été mis en usage. Le second redotible-

e

ment arriva dans la soirée, trois ou cinq heures apres
la premiére rémission. Aprés un vesicatoire 1l se forma
une bonne crise par la sueur. Les accés comimencolent €1
& venir dans des intervalles plus longs, et ils ne parois-
sent pas avoir eu un terme fixe et égal. Mais s1 les
redoublemens arrivoient de préference le soir et les ré-
missions le matin, ils avoient ceci de commun avec tou-
tes les maladies catarrhales.

«Je ne saurots decider :"',"_-'-_'-.";r?f' a etée la cause du re-
doublement subit le 6 de mai vers les o heures du sorr.
Ftoit - ce peut - étre H.rsf'_ﬁu'n.-'a* ‘,u;.f;'f.-'}'rs!r;'{'-'f':* de la 1 'm‘,wi;r,‘
transsudée qui causoit une irritation méchanique & la
tracheée ? »

La présence elle - méme d'une lymphe transsudce n'est
pas assez reconnue dans ce cas pour pouvoir la soupcon- |
ner justement d'étre cause de cet accident ( Voyez ci-
dessus p.70). Mituar répondroit & cette question, quiil
ne voit rien dans ce redoublement, que la marche or- ‘
dinaire de cette maladie; que la cause eloignée et la
cause prochaine de ces acccs d'asthme lul sont Incon- .
nues, comme le sont les causes de la plupart des autres
symptomes des maladies catarrhales ; quiil est porté &
considérer un pareil acces plutét comme un ctat ner-
veux que comme un ¢tat inflammatoire ; que toutefois o
on devoit s'attendre 4 cette espece de redoublement qui |
est caractéristique dans cette maladie ; que la rémission E

arrivant anssi souvent sans aucun usage de remeédes ,
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ne doit pas étre attribuée i ces remédes seuls, et que
Surtout on ne devreit pas se laisser endormir sur elle.

« Aurois-je conservé la vie de lenfant, siséduit par
ce redoublement subit et violent de la maladie , je lavots
confondue avec l'asthme de Millar, et si je lavois trai-
tee comme tel ? »

Quand on considére ce que Mr. Aceers fit dans ce mo-
ment, et ce que Mitvar auroit fait ( voyez ci-dessus
p- 140) Il ne peut pas y avoir le moirdre doute, que
la streté de I'enfant n'auroit pas c¢te du tout exposée par
le traitement de Minpar. Mr. Avpens arrivant lorsque la
respiration étoit déja devenue beaucoup meillcure , ne
salarma point, et ne fit rien que faire continuer le
sitop avec le camphre et le kermés. Mitran ne se fiant
pas & une maladie de ce genre, qui avoit deja eu trois
accés pareils , auroit' donné toutes les demi-heures une
cuilerée 4 bouche de la solution d'assa feetida 3 -il auroit
fait prendre un lavement d'assa feetida 5 1l aurot fait
frotter la poitrine et le ventre avec son liniment volatil ;
et il auroit fait appliquer un vésicatoire entre les épau=
les. Si ce traitement elit déja été en usage des les com-
mencemens de la maladie, il y auroit ajouté au retour
de cet acces le quinquina.en poudre ;- et il doit étre jugé
certain que la wvie de l'enfant auroit été aussi bien con-
servée par ce traitement un peu lorce , que par celui un
peu léger (il n'est pas dit combien de camphre et de
kermeés ont été pris’) qui'a €été continué dans ce cas, et
quon pourroit censer téméraire, vl qu'on ne pouvoit
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pas étre hors de crainte d'un nouveau redoublement qui
auroit pu enlever l'enfant.

On doit s’étonner en voyant M. ArBers-demander si
l'exécution du traitement de MiLuan : un veésicatolre, de
grandes doses ' de. spiritos mindereri avec de Jassa feetida,
et des frictions avec du liniment volatil camphre , auroit
sauve cet enfant d'un mal catarrhal, contre lequel de le-
geres doses de camphre et de kermiessont - sufii. 1/ etlet
aussi puissamment  salutairve du muse que M,. = Aipers
avoue lui - méme avoir éprouve dans le cinquieme
cas, a di lai persnader que la simple methode de Wich-
vman contre lasthme: de Millar auroit de méme  parfai-
tement convenu dans ceb état,

Le jugement du Dr. Acsers sur Mirnar nous fournit
un exemple frappant et qui meérite d'étre releveé ici, qu'epris
de quelque idée dominante, Fhomime ne voit souvent que
ce quil est accoutumé et qu'il desiré de woir. M. ALBErs

a Cj)llr:"l‘ll i.-l vy O s .!- "‘lr T ¥ a1 r|" ] ;s .'_-"1-1
c mpare Louvrage uc 4 ILLAR , 4lnsl (1_1IJI] e VOIU Pl 1€

jugement quiil porte sur l'identite de la maladie déerite
par Mittan et de celle déerite pan Home. ﬁ.in'i-s avoir done
reconnii Pefficacite du traitement: de Mirnar dans les deux
cas fort graves: repportes ci-dessus p. 146, il révoque
en doute deyants ses -lecteurs, si; letraitament. auroi cte
salutaire dansun;cas évidemmentplas leger. Hidit navoir
jnnmis va lasthme de Millar tel que cet auteur le déerit ;
el pour €ii révoquer, ercgre 1:];‘15 stirement l'existence en
doute, il &lll('.;:;'lll.: le U‘:I'Il.i‘liglllii:a_:rt'. dlnaalh’us l'l.’H‘il-.'l'.L.J.].}:-:‘h me-

"

decins , qui lu‘g:,-:ald,;enl la,méme chase 'aprés: le 10° pa-
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ralléle de Wicnmaw p. 118, le musc est un reméde spe-

cifique dans l'asthme de Millar ; mais dans langine
membraneuse (dans la traché¢itis) il naide” pas le Cas V.
que nous avons com nuniqué plus haut, doit done étre con-
sidéré comme lasthme de Millar , car 1ien n'a aide icl
que le musc. Les redoublemens et les grandes remissions
qualifient le septicme cas pare illenent d'asthme de Mil-
lar. Mais rien ne peut ¢tre aussi conforme 4 la descrip-
tion de Miiuar que le Cas X. de M". Arsers méme. Quon
compare la 1~l'<'mi:'-|'¢~ periode de I'asthme aigu de Millar
(ci-dessus p. 130) et les paralicles de Wicaman (p. 109.)
avec le réeit suivant.

« CAS X. Le douze: de novembre , 1807, enfant du Dr.
Pavenstaedt , mon voisin, dgé de deux ans , ful attaque subi-
tement d'un certain enrouement , et d'une toux qui avoil un
son particulier. Sa respiralion éloit si gence et s1 angoissee,
que la nourrice étoit obligce le lever lenfant duberceau a
plusieurs  reprises. La nourrice pe connoissant point ce
symptéme funeste dela trachéitis , et voyaut la respiration
de temps a autre plus lilbre , se denna toute la l:t-]lm Imnhihin
pour cndormir l'enfant; 4 quoi elle réussit vers le matin.
Lenroucment, la toux et la difficullé de respirer étant passes
entierement le matin, elle ne dit pas un mot de ce qui s'etoit
passé pendant la nuit aux parens, qui avoient le plus grand
soin de ce cher el unique enfant, et qui ignorant cet accident
Eri_‘i'llh;l'i_'-ill que l'enfant restat dans ce jour froid long-temps
en plein air. Le soir-a 8 heures, lorsqu’on remit Penlant
dans le berceau, il revint.a plusieurs reprises. delangoisse
avec enrouement , de sorte quil demandoit avee instance (uon

le sortit du berceau. Les parens élant ayertis a dix heures
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de cet éiat de I'enfant, et ne voyant point le dan 1ger da mal ,
me prierent d'abord de donner quelque reméde calmant
conire celte toux catarrhale de leur enfant. En entrant 4 onze
heures dans la maison de mon voisin, je trouvai , hélas ! le
soupcon que j'avois concu de la vraie nature de ce m“] (%
de la trachéitis, confirmé par tous les indices. Les parens
m'apprirent  (ue depuis dix heures Iétat de l’enfant avoit
beaucoup empiré. Je trouvai la respiration difficile ; une
loux rauque avee un son de basse profond ; la voix étoit
lout-a-[(ajt enrouée., de sorte (que ]u ne pomms pas compr endre
ce que l'enfant disoit; la fievre étoit assez prononcee ; le
pouls fréquent et trop pimn vt!rop lur pour I'dge de l'enfant,
Le corps étoit trés-chaud ; le visage rouge, un peu gonflé;
la soif forte ; grande angoisse, au point que enfant ne put
'n‘r*m]r*mmt étre retenu dans ‘son lit; mais qu’il desiroit
toujours éire assis’ sur le sein de sa nourrice. Le commen-
cement du traitement fut fait par-un émetique : R. Tart.
emet. gr. 111, Adq. font, unc. sem. Oxym. squil. drach. IT.
m. dont on r.f’mmu.rf chaque quart<d’hetre une petite cuillerée.
.r“.*.;nv:‘ avoir pris toute cette médecine , et une

rye 1
grandce

(=4
L

quantité d'infusion de camomille , T'enfant qui fut porté par
a chambre étant bicen vn'.-‘{.-]{)I:-p(-, ne vomit point, et la

respiration ne' fut point allégée ,’mais elle devint au contraire
plus difficile. C'est pourquoi je fis mettre des sangsues au
larynx. A peine avoient- elles ‘comniencé & tirer , que la
respiration devint sur le champ plus facile , et que l'enfant
rendit plusieurs fois la boisson quil avoit prise , et quelque
pituite sans rien autre chose. La respiration étant devenue
plus calme, et la fiéyre ayant diminué, j"ordonnai : R. Campk.

. AI1 Sulph. stibiat. rubr. or. 1T, Mucilag. g. arab. unc.

Sent. @?P. alth. une. I. pour en ﬂ"{u;rmr toutes les demi- heures
une petite cuillerée. R, Hydrarg. 'nririat. mitis or. I. Sach.
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alb. serup. 1. m.d. in octuplo. & prendre toutes les deux
heures une poudre.

« Ces médicamens étant donnés de la maniére accouluméde ,
il y eut les deux premiers jours grande transpiration qui
fit cesser entiérement la fievre; el la respiration devint libre,
quoique le son de la toux et I'enrouement durassent un jour
entier. Le soir les médicamens Jurent répétés , mais le
calomel ne Jut donne que toutes les trots heures A cause
d'une diarrhée. Le malade ayant passé tranquillement la nuit,
transpira beaucoup le matin. La respiration étoit tout-a-fait
naturelle , et le son de la toux et I'enrouement avoit beauncoup
changé. Point de trace de fiéyre , et l'enfant fut si gai, quiil
joua toute lajournée dans son lit. Le calomel Jut supprimé,
pParce que le ventre avoit é(é beaucoup reliché le soir
précédent, L’usage continué du sirop avec le camphre et
le kermés chassa enfin toul-d-fait la toux et I’enrouement. »

Mr. Ausers ne fait point de réflexion sur ce cas qui
nous olfre pourtant quelques rapports importans 4 re-
lever : 1° L’intermittence parfaite de tous les symptomes
d'un mal qui d'apres le jugement méme de M™. Arpens
ctoit déja le vrai croup des sa premiére apparition dans
Ia nuit ; Ia gravité du mal dans la nuit; linsouciance
produite le lendemain par le calme qui eut lieu; et le
retour d'un acces pareil , mais plus fort, aprés moins
de 24 heures, sont, on ne peut davantage, conformes a
la premiére période de l'asthme aigu deécrite par MivrAR.
2°. Le second accés est distingué par le son de voix pro-
fond, que Rein se trouve porte a considérer comme le
symptome de lasthme de Millar le plus caractéristique
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parmi les paralléles de Wicauay ; et si ce second acces

ne peut pas ctre i'-‘]"[’““i*'l immeaediatement a la mwaladie

de Minuar, vu la toux et le son profond de la voix, dont
Mirtar ne fait aucune mention , il doit sans contredit
étre rapporté a la malalie de Wicamawy qut met beaucoup
dimportance a ces symptomes. 3° Ni Micoar, ni Wica-
MAN ne font, il est vrai, mention de ficvre dans leur
maladie ; et comme la fievre étoit trés-prononcée dans
le cas présent, on pourroit le juger a ce titre different
de lasthme de Millar, 1l est miéme des auteurs i!l]i re-
gardent la presence ou l'absence de+la fiévee comme fai-
sant partie du paralléle de Wicnwan, ce qui n'est pas
le cas. Nous avons demontré plus haut ( p. 119) que
quoh[uc MirttAr ne IIEII'EL‘. pas du tout de hiévee, et YWicn-
may fort peu, ils l'adwmettent indubitablement, par-
ce (l”-il-"' caracterisent cette maladie comme (.'Eil;!l'illi!jl‘.r et
elle ne sauroit done guére étre sans ficvre. D'ailleurs on ne
sait pas s'il y avoit de la hiévee lors du premier acets,
quon doit done toujours appeler asthme de Millar ; et
puis la fievre , quoiqu’elle etit été assez forte, ne peut
etre declarée aussitbt comme essenticlle el caractéristi-
que dans ce cas. Si la fitvre avoit éLe essentielle et
que toute la maladie en et dépendue, elle nauroit
pas pu cesser si promptement, et les auties sy mptomes
de la maladic naurolent pds pu continuer .':EH'('@ elle. La
fievre disparut ici le lendemain, tandis que le son de
la tonx et l'enrouement continuoient encore. 4° 1l est &

remarquer que trols grains de tartre émeéligue et deux
I 5 1
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gros d'oxymel scillitique ne firent pas vomir un enfant
de deux ans; et qu'il rendit plusieurs fois aussitot que
les sangsues commencérent & tirver. M". Arpers dit: que
les sangsues dissolvent les spasmes , qui sont quelque-
fois cause que l'enfant ne vomit pas, et ce seroit donc
une hypothese applicable 4 ce pheénomeéne-ci. Ne se pour-
roit-il pas auassi, que ce fut par un effet des spasmes
memes, produits par les sangsucs , que le vomissement
se fit dans ce cas, de la méme maniére que des vomis-
semens qul arrivent si frequemment au commencement
d'une saignee ou apres. Dans notre cinquieme Observa-
tion ce ne pouvoit pas étre par une solution des spasmes,
que l'enfant rendit immeédiatement aprés les sangsues le
calomel qu'elle avoit pris une heure avant. Pareils phe-
nomenes rappellent plutdt des rapports gencéraux , et l'idée
de l'admirable consensus entre 'estomac et tous les autres

0

systémes de l'organisme, 5° Les remédes (]uisc dispu-

tent la gueérison de cet enfant, oun qul y ont eoncouru,
sont: a. trois grains de tartre emetique avee deux gros
doxymel scillitique; b. des sangsues appliquées au la-
rynx; ¢ trois grains de camphre avee deux grains de
kermés , et un sirop adoucissant, ce reméde fut repete
apres 18 heures; d. huit grains de calomel. Ce reméde
fat de méme répete apres 18 heures. Comme les Observa-
tions meémes de M. Ausers font connoitre | quil ne suf-
fit pas d'imiter dans tous les cas ce traitement, on doit
faire attention d'évaluer la part que chacun de ces re-

medes peut avoir eu au sueces.
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En comparant ce traitement avec celuide la cinquiéme
Observation, on ne sera pas tenté dattribuer un grand
effet aux sangsues et au calomel. Les trois grains de
tartre émetique ¢lolent certainement wun puissant re-
mede qui, quoiquil ne fit pas rendre des matiéres qui
aurolent pu avoir été cause de la maladie, opéra tres-
salutairement , en contribuant a la grande transpiration
qui dura pendant deux jours. Ce sont le camphre et le

I-..(’.'I‘Hlii's, que I1ious somines Pl)l“l(rfﬁ i I'i-';_i_:it‘c]:.'l‘ comme le
principal remede dans ce cas, et qui conjointement avec
cette forte dose de tartre émétique ont proprement gueérl
I'enfant. 6° Il est certain que MirLar appelé dans le pré-
mier accés nocturne ou aprés, reconnoissant ici son
asthme aigu dans toute sa forme, n’auroit rien employé
que son traitement genéral, savoir: de fortes doses d'assa
feetida avee du spiritus minderéri, un vésicatoire 4 la
nuque, des frictions avec le liniment volatil , et des lave-
mens d'assa feetida. Le son bas de la voix duns le se-
cond accés , et la vraie intermission précédente , auroient
determiné Wicaman & déclarer ce mal plutot I'asthme
de Millar, que la fiecvre n'auroit pu lui faire supposer
ict le soi-disant croup ; et il auroit ordonné le muse.
Il est aussi probable que quelque chose puisse I'étre en
maticre de thérapeutique, que Mituar, Wicaman et
un madecin qui savoit heureusement traiter un cas com-
me celui des observations 59, 4o et 41, auroient également
gueérl cet enfant. On doit juger que les trailemens ex-

posés p. 228 auroient eu un méme succds.
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Comment arrive-t-il que M. Ausers, connoissant la
eh-st:ril'li.irm que MiLuar fait de son asthme aigu ; ayant
devant lui un cas qui repond si exactement & cette des-
cription , ne veuille pourtant pas avouer l'identité de la
presente maladie avee celle de Minvar ; quayant la ma-
ladie de Millar devant les yeux, il veuille encore révo-
quer en doute son existence ? Certes, c'est la théorie et
la thérapeutique de Mirvar, qui ¢loigne autant Aupens
de lui. L'idée favorite d'inflammation le prévient contre
le traitement de MiLuar , quil lui seroit encore plus
difficile de qualifier d'antiphlogistique que le sien. Elle
le rend aveugle au sujet de la description en quelque fa-
con caracteristique de Minrar, et il refuse ainsi A cet
excellent auteur, qui le premier a pu déclarer guerissa-
ble ce mal desastreux , justice comme thérapeute et com-
me pathologue. Tant il est difficile de rester impartial en
comparant son propre ouvrage avec celui d'un autre!—
Puisse cette réflexion nous preserver d'une méme pré-
vention !

La constance que M'. Aripers met & soutenir son hy-
pothese sur la pature inflammatoire de cette maladie, est
une chose qui doit singulicrement étonner. Qu'est - ce
qui pourroit dementir autant sa diagnose, que la pre-
micre Observation dont il est question dans son ouvrage;
et quelle expérience devroit étre plus capable de I'arréter
dans la poursuite de son hypothése ?

]

« J'ai vu, dit-il , arriver la mort en 6 ou 8 heures &
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deux malades auxquels il ne fut adminisiré aucunreméde. sERvaTION
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Dans tous les deux je trouvai la trachée seulement lége-

rement enfl

ammee, et il n’y eut que fort peu delymphe
plastique. De sorte quon pourroit croire que ces enfans ont
perdu la respiration et la vie par un spasme, »

Un eflet aussi violent suppose une cause grave. Celles
que M. Ausers alfecte avec tant d'assurance 4 celle ma-
lalie (I'inflammation et la transsudation de lymphe) fu-
rent trouvees ici si peu considérables , que lul-méme ne
veut pas les faire valoir comme cause de la mort, et
par consequent non plus de la maladie ; mais 1l se trouve
porte a attribuer ces phénomeénes & un spasme. Or si dans
un pareil cas grave, l'inflammation et [a lymphe ne peu-
vent pas ¢tre censées constituer la cause essentielle de la
maladie, elles pourront & moins forte raison étre suppo-
stes caractéristiques dans des cas moins prononces. Cette
instance est péremtoire. Deés le commencement de son
traité on peutainsi obliger M. Arpers de se departir de
son 1dee favorite.

Auncune des 1instances que nous avons juurju';'l present
discutées , ne peut ainsi étre regardée comme veritable
preuve de T'opinion du Dr. Avpers sur la nature essen-
tiellement 1nflammatoire de cette maladie; aucune ne
détruit lJE‘uiht‘u'ln{'liE. notre ut}iuitm sur sa nature essen-
ticllement catarrhale. Comme dans cette grande diversité
d'opinions 'experience seule peut devenir arbitre, nous
avons resolu de rassembler et de faire suivre dans notre
ouvrage toutes les Observations que les auteurs, 4 la por-

tée desquels nous nouas trouvons , ont communiguées sur
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cetle maladie. Les Observations que l'otivrage d'Avsens
renferme , doivent étre censces les plus contraires & no-
tre théorie. C'est donc une raison de ne pas ometlre de
les rapporter ici en substance.

A ¥

« CAS 1. Le 11 Octobre 1800, une enfant, dgée de f;tiﬂ—?_ﬂ”\?f'ﬁ:f“
> LEME B~

fut pendant le temips que j'éloiSsErvarTion,
1 I i

tre ans, peu rohbuste
p. 101,

2
aupres de sa mere qui avoit une hémorrhagie , saisie d'une
toux , donlL le son narticulier ne permettoit pas de mécon-
noitre la trachéitis. La mére qui n’avoil point dinquiétude

sur 1’état de sa fille me dit que depuis déja plusieurs

2
jours elle avoit toussé , mais que depuis le matin la toux
lui paroissoit avoir ce son particulier. Pour étre sir dema
diagnose je reslai encore quelque temps , pendant lequel
la malade eut plusieurs fois de la toux, mais qui n'éloit
pas diflérente d’une toux catarrhale. Instruit par plusieurs
exemples, que la maladie que je soupconnois, se montre
par ses symplomes les plus clairs entre 3 et 4 heures de
Faprés-dinée, je résolus de visiter de -nouveau la malade
vers ce temps. Je trounvai effectivement en retournant pres
d’elle ma diagnose confirmée. Lorsque I'enfant qui dormoit
sur le sein de sa mére , fut saisie de la toux & plusieurs
reprises , le visage pilit; les lévres enflérent et devinrent
bleues ; les carotides batioient fortement ; I'inspiration avoit
un son particulier presque sifflant (sibilans); la voix étoit

§1 enrouc¢e qu'on mne comprenoit aucune d

e ses paroles.
Le son de la toux pouvoit le mieux élre compare a celui
des chiens Jorsqu’ils yomissent du chien-dent, ou quelque
aulre chose de nuisible qu'ils ont avalé. Le pouls étoit
fréquent, dur , sans étre plein. Grande difficulté d’avaler.
Je fis appliquer aussitit trois sangsues ; donner une déco-
ction du sénéka {tne drachme sur quatre onces de colature
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avec une once de sirop de guimauye) ; et toules les deux

hevres un demi-grain de mercure oxyduld noir (mercurius
o o

solubiles Halhnemanni ?) avee du sucre. Des que le sang cessa

{ {'F

e couler des pigiires des sangsues, un vésicatoire fut mis
sur le cou et sur ces mémes pigures. Le lendemain la
respiration étoit beaucoup meilleure , mais la toux étoit la
méme. Le |:.’:l!!=‘ ¢loit un peu moins I"]'c"q‘.n-nt el tres In-ll!_
]1. LS L .1..,..,}, 2 T'enf: . atre fois :

resqu a chaque heure lenlant vomissoit quatre [o1s , non
apres les poudres qu’elle retenoit . mais apres la décoction
"F g s T '} i 4 .- .u - .‘ £ ” " b T y ~
adu senena , dont je Jatsais alors [a déeoction moitié moins

Jorte. Elle continuoit pourtant a vomir toules les fois

gu'elle prenoit de celte décoction. Le mercure lui fut donné

toute la journde. A 3 heures de l'aprés-diner la respira-
tion étoit s1 oppressée , que, ne doulant point de la mort
prochaine de Venfant, je la fis séparer de la mere et
transporter dans une autre chambre. Vers le soir elle étoit
un pea mieux et moins assoupie. Mais toutes les fois que
i:' voulois lm tater le Lmlt[ﬁ, elle }1]c=1|:‘n‘|l‘. lLa nourrice
disoit que pendant deux heures lenfant avoit craché de
grands morceaux de pituite verte. On les avoit gardés dans
un bassin, et |’y reconnus aveec la plus grande joie de la
Ilymphe plastique gui avoit transsudé dans la trachée. Le
lendemain matin toute difficulté de r-vr-;luir[lr ¢toil passeée ;
la voix étoit pourtant encore enrouée et trés-difficile a
comprendre. La toux avoil encore le son que nous avons
stabli comme signe caracteristique de la trachéitis. Merceredi
elle ne crachoit déja plus de lymphe plastique, mais de
la seule pituite blanche. Les forces quoique trés-diminuées,
séleverent bientot. La voix enrouée dura encore plusieurs
semaines. La toux passa en quelques jours. Je lui fis con-
tinuer encore les poudres avec le mercure, (dont elle ayoit

Ak o
f i w
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pris 24 grains) jusqu'au lundi aw soir. Elle n'en eni pas
la moindre trace de salivation, ni aucune diarrhée. Au
coutraire on ¢étoit obligé de lui procurer tous les jours
une selle par un lavement. »

« Yordonnai A cetlte enfant qui n'étoit pas bien forte,

dabord apres les sangsues la décoction du sénéka pour

éprouver leffet de ce remeéde , que les médecins américains
louent tant. 8i l"enfant aveil été robuste et saine, je n’aurois
certainement pas employé dabord ce remeéde trés-excitant,
crainte d’augmenter le caractére sténique de l'inflamma-
tion. Au reste je suis persuadé que le séncka n’a agi 1ci
aulrement qi'en ('-:n['=1iait|n , et tiLI‘f'Il chassant amsi la lym-
phe plastique, il a sans doute sauvé celte enfant. 11 est
encore & remarquer quaprés un an, et cela le méme
jour , cette enfant fut saisie de la méme maladie , qui
n'étoit pas si forte que la premiere fois, et qui de méme
fut heurensement guérie. »

Mr. Aueers donne ainsi aux vertus du sénéka la pre-
fecrence sur celles da mercure. Car quant a la quantité
de I'un et de l'autre reméde employé dans ce cas, on
doit juger que la dose du mercure étoit plus grande que
celle du seéneéka. Mais il n'est pas sur que le sencka, dont
la seconde décoction (une demi-drachme sur quatre onces
de décoction avee une once de sirop) étoit fort légére ,
ait ét¢é scule la cause du vomissement frequent, et il
nous paroit encore moins probable que le sénéka nlait
agi qu'en emctique, Est-ce que la pituite seule ¢toit verte,
ou la soi-disant lymphe I'¢toit-elle aussi ? Dans ce cas,
la difliculté de distinguer ce qui est sorti de l'estomac

avec ce qui est sorti de la trachée , seroitencore plus dif-
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ficile. Il est certainement des cas rini guérirent par les
sangsues , le vésicatoire, le sénéka et le mercure sans qu'il
ait été expectoré quelque chose, gui auroit pu étre pris
i | i A | L L
pour I'\"ll]lJ:J(?'.
VINGT = HUI=- « (-\5 II. T:.‘l {’n]_;nll, i

: gé de deux ans, qui n'étoit
TIEME V==

seavarion, point foible , fut saisi, vendredi le 20 de novembhre 1800,
d'une toux que les parens disoient n’ayoir pas été diflé-
rente d’une catarrhale ordinaire, quoiqu'elle eiit é1é accom-
pagnée d’une fiéyre assez forte. Mais le lendemain la toux

cut un son particulier gqui avgmenta depuis midi jusquau

|
soir. De retour A 7 heures du soir de chez un malade qua
demeuroit a4 une grande distance de la ville , je vins satis-

laire les priéres Il'i“i'[‘H]i!i‘t‘.*h':l't":i des parens. Je trouval

I'enlant assoupr sur le sein de sa meére pleurant. Son

visage éloit rougeilre, boursoufilé; les lévres d'ume couleur
brunitre ; la respiration trés-difficile j l'inspiration sifflante ;
Ja toux qui n’étoit pas fréquente pouvoit le mieux étre
comparée al’aboyement d'un vieux chien enroué. La fiévre
étoit forte, du caractére de la synocha, quoique le pouls
trés-fréquent,, pelit et contracté parut presque ndiquer
une auire espece de fieyre. L’enfant n'avoit rien voulu
boire ni manger toute la journée, a cause de la difficulté
de la deglutition et des envies de vomir qui en résultoient.
Apres trois sangsues que je fis appliqguer au cou et qui
Jirent évacuer beaucoup de sang, elle prit le tartre émélique ,

aprés lequel elle vomit plusieurs fois. Vers les g heures

la respiration parut un peu meilleure. Mais la voix n’avoit

presque pas changé, Les forces de I'enfant étoient presque

tout-a-fait abattues. Le wvisage éioit pale ; le pouls trés-
foible et fréquent. Je fis donc donner pour la nuit, toutes

7

les deux heures , une de ces poudres: f{}'rff‘:f-‘é‘;_:'r'.f oxydu-
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lat nigri ( Mercur. solub. Hahdem.?) gr. j. Sach. albi
serup. I. m. d. in sextuplo. Aprés minuit la respiration
etoit devenue beaucoup meilleure ; la toux moins [réquente;
mais le sommeil fut court et trés-inquiet, Le matin le vi-
sage éloit encore pale, et le pouls trés-foible et [réquent.
Pendant un quart-d'heure et méme aprés, il n’y eut point
de toux, jusqu'a ce que l'enfant commenca a pleurer, Les
poudres furent continuées. S’étant amusé le matin avec ses
joujoux, il parut vers les guatre heures de I’apreés - diner
assoupi; 1l ent la respiration accélérée, la toux plus
[réquente et trés- bruyante. 11 buvoit peu, ‘quoique faci-
lement, Le pouls étoit si fréquent, que ses battemens ne
pouvoient plus éire comptés. Les poudres furent continudes
et Uinfusion suivante du sénéka ful ajoutée : Infusi rad.
senegw e scrupulo uno parati uncias quatuor. Mucilag. g.
arab. syr. alth. da unc. semis. & donner toutes les deux
heures une grande cuillerée , alternativement avec les pou~
dres. Vers minuit I'état de l'enfant étoit devenu meilleur
et le matin je le trouvai si bhien, que je me serois félicité
de le voir sauvé, si par plusieurs exemples funestes, je
n’avois pas appris tous les dangers de cette maladie. Mais
¢ soir lenfant fut aussi bien que le matin 4 un peu de
fiévre prés. La toux étoit fort rare, et avoit presque le
méme son qu’auparavanl. La voix ¢étoit si rauque qu'on ne
pouvoit comprendre ce qu'il disoit, Depuis samedi g heu=
res du soir jusqu'é la nuit suivante , Uenfant avoit pris 18
grains de mercure oxydulé noir, sans aucun signe de
salivation; mais dimanche et lundi, il eut deux selles.
L’infusion dn sénéka le fit toujours vomir, quoiqu’il y
eut trés-peu de racine de séné¢ka. On ne trouyoit point
de lymphe plastique dans ce que l'enfant rendoit, et que
d’aprés mes ordres on avoit soigneusement gardé. Lundi
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la 1‘(“11):£'l|':{1 1 étoit parfailement naturelle. L’enrouement et'le
son particulier de la toux restérent encore pendant huit jours,
‘et fureat guéris par wn sirop composé de soufre dorée (?)
(e sulphure stibiato aurantio). »

Si_quelqu'un vouloit prétendre que le croup est un
mal asthéni ue , 1l pourroit se servir assez bien de cet
exemple pour preuve, Ce -redoublement. du mal , qui
arriva le lendemain vers les quatre heures de l'apres-di-
ner , prouve deja assez ue les sangsues n‘avoient pas elé
1€ Ic véritable réméde. Comme il ne fat poinit rendu de
matitres qui pouvoient étre regardées comme lymphe
on ne peut pas prétendre dans la diagnose , qu'une Iymphe
transsudee ait eté cause de la maladie , et on ne peut
passoutenir en thérapeutique, riue la vertu des emetiques
ait consisté a débarrasser la trachée de cette .matiere. [l
faut donc que le séneka ait, dans ce cas , opére par d'autres
voies qu'il n'est supposé avoir Haitdans le cas précedent.
1l faut done qu'en 5(3[1(]1"{11 les'émetiquies aient encore , dutre
l'évacuation qu'ils procurent, dautres manicres d'agir
contre cette maladie; et' en comparant le traitement de
ce cas avec celui du cas précedent, on se trouvera incling
A se i‘rin'{-ﬁs,‘lnlel' le proces de la gtlériaun de l'un etde
I'autre woins meécanique

« CAS 1II. Un sgarcon robuste , dgé d'un an, fat attagué
Il;‘. 20 -II!;,.'],, [Ht‘lr 5 lil.! |£l 1'o i"‘t"ll Y {i" atm[ <l ors :puiul,‘.‘:“lu‘
4 Bpéme. Mais cette maladie n'étoit: pas accompagnee de
mauvais symptémes chez cet enfant. Le 28 Juin 4l survint
digne/ maniére inattendue 'de Fenvouement; et la toux , pen

forte. jusque-la), angmenta presque d’licure en heure; elle

—_— e
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eut un son si particulier , que la garde malade vint avec
une certaine frayeur méme aprés 1o heures du soir en-
core , me demander quelque sirop pectoral. Le lendemain
dimanche, on ne me fit rien savoir de cet enfant. Le lundi,
30 Juin, & 6 heures du matin la mére en larmes yint me
supplier avec empressement de visiter sur le champ son
enfant qui étoit en danger de suffoquer i toul instant
ainsi que je le trouvai réellement. La voix éloit si
ranque , quon mne pouvoit rien comprendre de ce quiil
disoit. En toussant et respirant il y eut le son spécifique
de la trachéitis 3 mais le rile étoit alternativement tantot
plus, tantot wmoins fort. Les muscles de I'abdomen furent
lortement contractés. Le pouls étoit trés-foible mais pas [ré-
quent, battant seulement 70 fois pas minute. Le reste de 'é1at
de T'enfant montroit le plus grand affoiblissement. Un wvo-
nutif de tartre émétique fit rendre quelque pituite verte.
La respiration en fut allégée , et le son specifique de la
toux cessa entierement. Aprés Uémétique on donna toutes
les deux heures un grain de mercure oxydulé noir (merc.
sol. Hahn.) avee du sucre , et on mit un vésicatoire au cou.
Le lendemain les symptomes étoient un peu meilleurs, et
la respiration n’étoit pas aussi angoissée, quoique trés-
difficile. Ce qui provenoit sans doute de ce qu’'a chaque
mouvement de toux il se détachoit un peu de pituite, que
notre malade ne crachoit pas, mais quil avaloit. 1l eut
deux selles mélées de pituite. JFajoutai en conséquence au
mercure un pew dopium. Lorsque vers les 6 heures du
soir la respiration devint plus ronflante , J ordonnai un énié-
tique d’ipecacuanha , qu par de grands efforts de vomir
fit eracher deux morceaux assez grands de pituite pile et
verle, qu {urent conservés dans une phiole et dans les=
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y -

quels nous reconniimes des soi-disant membranes. Rien

autre chose ne fut craché. La respiration dewvint aussitot

plus facile ; le grand enrouement qui continuoit , f[aisoil
(i'on ne pouvoit pas encore assez bien comprendre l'en-
fant. Toute la nuit suivante il ecracha encore beaucoup en
toussanl [réquemment. La nature des crachals ne différoit
pas EH'.‘HI!‘s_allil de ceux ll“i avoient ete rendus en vamissant.,
Le lendemain matin I'enfant étant daans son lit, avoit la res-
piration presque naturelle. La toux étoit rare , et il ne
crachoit presque pas. La voux éloit encore enrouée , mais
on l'entendoit mieux. [L'wusage continué du mercure lui At
avoir deux selles liguides , et fit sortir un ver. Le soir la
respiration étant de nouveau ronflante, lipecacuanha lui fit
fit rendre beaucoup de pituite aqueuse , dans laquelle on
pouvoit clairement distinguer des morceaux; de lymphe
plastique. Depuis ce moment tout alloit de mieux en mieux;
mais lenrouement et la foiblesse resterent long - ltemps.
24 grains. de mercure oxydulé noir, quil a usés, ne lui
ont cauns¢ aucune diarrhée , ni la moindre salivation, De-

."]--!--' le dernier emétigue il [’r"!‘f‘ Une assez  Srande  fjudit-

tite dinfusion die sénéka avec le fermes et Ueaxtralt te
réolisse. »

« Cel g"\'_f'i]ljl[{' nous .'1[sp1'1-m| , a ce que i1 pense, 'effet
spécifique du mercure dans cette maladie , et 'uulité des
émetiques  souvent répétés pour oter la lymphe qum avoit
i:'.’ll:.‘w‘iLl-ﬁiLl'; car cest surtoul par eux que notre  emanlt tut
sauvé. Si j'avois déja connu alors leffet salutaire du
camphre combiné aveec le kermés, ces remedes  aussilot
t.‘l.np|u}'{'ﬁ, auroient pu tenir lieu de tant eli?i:l;"-.l.irp.l:_-ﬁ. »

Cet exemple nous apprend encore comment une meé-

me maladie peut étre considerée differemment, Sidan's
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ce premier accés de suffocation du lundi on avoit mis
une ou deux sangsues, la ‘guérison n'en auroit certaine-
nment pas c¢te entravee. On auroit pu alors r|1|a".!i!']c'1‘ ce

traltement rl‘ai:ii?i'-!a]n:-;_;f:-ti-:;tm - et I'habitude de la rougeo-

le d'incliner &4 un état inflammatoire , auroit, conjoin=

tement avec ce traitement, puissamment acerédité la di-
agnose, que dans le cas présent le mal consistoit dans
une inflammation du I.'.‘-I':c_.'l'}x ou de la tracheée. Mainte-
nant on ne peut pas pretendre cela du cas tel qu'il est
rapporté. 1l a plutét Tapparence d'un cas gastrique, et
1l pourroit étre censé favoriser particulicrement la di
nose d’AureEnniers,

« CAS 1V. Pendant tout le mois de Décembre 1802 le
temps avoit éLé presque toujours humide et nébuleux;
et 1l ny eut un froid léger que pendant quelques jours.
Le 22, le soir, il y eut un brouillard si fort qu'on ne pou-
voit rien distinguer devant soi dans la rue. C'étoit un des
brouillards que les Anglois appellent scottesch mist (brouil-

.

lard ¢cossais). Dans cette méme nuit une enfant, agée d'un

‘
an et demi, saine et robuste, fut subitement éveillée du
sommeil , et beaucoup agitée par de l'enrouement et une
toux continue., Comme ces symplémes continuérent le len-
demain, et comme la toux particuliére éveilla Dattention
des parens, ils consulterent Mr, ScumipT le jeune, chi-
rurgien tres-expert de notre ville. Celui-ci reconnoissant
parfaitement bien la maladie et son grand danger , les
engagea a appeler aussitét un meédecin, Lorsque jarrivai
a deux heures de lapres-diner chez la malade, le pére la
portoit dans ses bras, parce que la respiration étoit si difli-

cile , quelle siflloit en inspirant, et quelle ne pouvoit pas
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rester dans le berceau. La toux étoil continuelle , avec le
son spécifique de la trachéitis que je ne pouvois mieux
comparer qu’a l'aboyement d’un vieux mopse enroué. Sa
voix étoit si enrouée u’a peine on entendoit ses eris. Le
visage ¢toit reuge et gonflé ; le pouls étoit fréquent et pour
I'dge de l'enfant assez plein. Point de difficulté d'avaler.
Trois sangsues appliquées au cou firent évacuer beaucoup
de sang; mais les émétiques avec lipecacuanha ne firent
rendre que de la pituite. Aprés quelques heures la respira-
tion me parat beaucoup meilleure; mais la toux avec les
autres symptémes n'avoient point changé. Clest pourquot
je prescrivis: R. Hydrarg. muriaticc mitis (calomel. 2
e FIII. camph. gr. IIl, sach. alb. serupul. VI1I1I. diy. in
part. octo cequales. & donner toutes les deux heures une
poudre. Toutes les trois heures on frotioit différens endroits
du corps avec un scrupule donguent mercuricl gris; et on
mit un vésicatoire au cou. Le 24 la mére rapporta que la
petite avoit é€té tranquille ; mais qu'elle avoit respiré avec
tant de difliculté , quelle lui avoit plusieurs fois paru suf-
foquer. Nous- mémes nous trouvames la respiration plus
difficile que la weille. La toux étoit plus rare ; mais avec
le méme son. Apres dinerles choses étoient & peu pres les
meémes , exceplé que la petite respiroit mieux et restoit
dans son berceau. Le 25 la respiration étoit beaucoup plus
facile. Elle toussoit & peine deux fois devant moi en plea-
rant, et avec un son plus obtus, par lequel il paroissoit
que la lymphe plastique alloit se séparer de la membrane
pituiteuse ; ainsi que je I'ai aussi observé aprées. Le 26 l'en-
fant éteit trés - bien. Elle avoit Jdormi la plus grande par-
tie de la nuit, et respiré d'une maniére presque naturelle,

excepté lorsqu’il lui arrivoit de pleurer, Le son de la tousx
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approchoit heancoup de la toux catarrhale, et il pavoissoit
qu’elle vouloit toujours faire sortir un peu de lymphe plas-
tique , mais elle n’en crachoit rien. La voix n’étloit plus si
rauque , et le cr1 de l'enfant étoit naturel. Les mémes mé-
dicamens avoient élé exactement donnés jusqu'a ce moment.
Comme le 27 la respiration étoit presque naturelle, et la
toux comme une toux catarrhale, nous fimes donner
seulement toutes les deux heures wune poudre ( proba-
blement toutes les trois heures ; car dés le commencement
elle furent données toutes les deux heures ), et I'ung;mnt
mercuriel fut tout- - fait mis de coté, Sans doute c'éloit
le camphre qui empéchoit qu’il n'y eat de la diarrhée.
Le 28 il ne restoit que quelque enrouement, un peu de
toux et de foiblesse. Le sirop suivant fut alors donné pen-
dant quelques jours. Camph. gr. 111, Sulph. stib. rubr. gr.
I¥V. Mucilag g. arab. une. I. Syr. alth. unc. sem. m. Les
plaies causées par le vésicaloire furent guéries de la ma-
niere accoutumeée, »

« Comme cette maladie attagua aussi subitement I'enfant,

le brouillard épais paroit en avoir ét¢ la cause. Nous avons
combiné l'usage extéricur du mercure avec son usage inte-
rieur , pour nous persuader réellement de Tefficacité de ce
remede et pour éviter une plus forte diarrhée, que le seul usa-
ge intérieur do mercure auroit pu faire craindre. S1 lon
admet que le wercure a aidé en quelque chose a la gué-
rison de la maladie , ]'npininu JAUTENRIETH sur la ma-
niere d'agir du mercure sera par-la  meéme ('(:1';-EE,{¢,'-(=; v
qWAUTENRIETH il[l',.;'f' gue la diarrhée est salutaire dans la tra-
chéitis , tandis que dans le présent cas elle fut heureu-

sement évilée, »

AUTENRIETH , aprés avoir remarqué. que les [réquens




TeENTE-
UNIEME Op=-
SERVATION.

( 502 )

lavemens de vinaigre arrétent lexcrétion des selles feti-
des, se fait & lui-méme wune pareille objection (voyez

ci-dessus p. 213). Il la refute en disant que la guaeéri-

son arrive par la seecrétion et non par I'excrétion des
selles. Mais en comparant 'analyse du traitement de ce
cas avec l'analyse dautres traitemens, on ne pourra pas
attribuer au mercure autant de part A la guérison de cetie
maladie, que M. Acsers se trouve incling & le faire. Les
sangsues , l'émétique, le vésicatoire, et le camphre em-
ployés dassez bonne heure doivent étre censcs des re-
medes suflisans dans le cas présent.

« CAS_VIII. Le pére du malade suivant étoit un pauvre
savetier , “demeurant dans une maison étroite et humide ,
et qui avoit déja perdu einqg enfans par diffécrentes ma-
ladies. Ce garcon aveit cing ans et demi. 1l avoit le corps
bien nourri , d'une complexion robuste et s’étoit toujour's
bien porté. Le lundi 12 octobre 1807, avant midi, par un
temps (ui n’étoit pas précisément bien humide , mni porté
a faire naitre des catarres ou d’autres maladies, 1l fut
altaqué d'un enrouement et d’une toux {réquente avec un
son particulier. Comme l'enfant se portoit au reste bien,
quil alloit & l'école et dinoit avec grand plaisir, les parens
ne s’inquiétoient de rien. Le 14 octobre l'enfant étoit de
méme ; mais comme vers le soir il devint trés-inquiet,
angoissé , et se plaignit de sa respiration, la mere vint le

soir & 8 heures , le troisiéme jour de la maladie, me de=-

mander pour son fils un remede contre la toux. Reconnois-
sant par le rapport qu'elle me fit, l'existence de la trachéi-
tis , je me rendis d'abord chez le malade. En descendant

lescalier et avant méme dentrer dans la chambre , je de-
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vinai par le son de la toux le mal avec lequel jallois avoir
a [aire. La respiration de Penfant étoit trés-difficile , pen
accélérée, avec un son sifflant en inspirant, et un son plus
Pre
cilique dans la trachéitis ; trés rarement je l'entendis un peu

lond en [‘.';'ili!'.‘!'.il-’_. La loux :"'L;}[[[i'{"liil_i’“[t‘ avec l(\ s50N EE;G-
ronflante , d'ou je couclus quil avoit déja transsudé de la
lymphe dans la trachée. lie visage étoit trés-rouge et gonflé,
Le corps toul en Sueur. Le pouls battoit 120 fois par -
nute et il étoit plein et dur. La soif étoit grande 3 ancune dif-
ficulté d’avaler ; aucun signe dinflammation dans la gorge.
I’'enfant se jetoit de tous les cotés pour respirer mieux.
Une situation droite avee la téte inclinée en arviére parois=
soit lm convenir le mieux, Aprés avoir excité par le tartre
émédlique quelques wvomissemens , dont je ne pouvois pas

m’assurer a l'aide d'une chandelle s5’ils avoient évacué de la

lymphe plastique ou mon , je fis metire autour du larynx

trots sangsues , qu firent évacuer beaucoup de sang. Depuis
i L
]
[

g heures jusqu’a 11 et demie

a respiration €toit un peu
meilleure; mais la toux el le son étoient les mémes. Le pouls
eloit moins fréquent , mais plem. Le visage éloit moins enflé
et la sueur avoit diminué. J'ordonnai donc R. Camph. Sulph-
stto. rubr de gr. 1. Mucilag. G. arab. unc. semis. §yr.
alth. unc. wunanr. m. [ linctus. it donner toutes les deux heu-

res une petite cuilleréde. Lie 15 "doctobre la meére rapporta

gque ii.-.‘*'l:'i."\ deux heures la ':‘i‘.'-'Il..r'ufiul! de I'enfant avoit été

beaucoup allégée 3 mais que depuis elle avoit été plusieurs

fols si genee , que souvent elle avoit ecraint (que Penfant
n’etoullat, ilu‘;iu'il ce que vers le matin il se l."-:lln'liflfi:-l:_"ifﬂ
un peu A 8 heures nous le trouvames encore tel; c.a. d.
pas plus mal que la veille. La toux et l'enrouement étoient

les meémes. La respiration étoitwes-dilficile , et la chalear
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du corps beaucoup moindre que dans I'état naturel. Plus de
sueur. Le pouls pas aussi plein et un peu moins fréquent.
Les urines et les selles comme d'un homme en état de santé.
En conséquence jordonnai: P. Hydrarg. muriat. mitis gr-
x11. Sach. alb. scrupul. X11. m. diy, in X11 part. eq.a dorn.
ner toutes les deux heures une poudre. R. Camph. gr. 1V.

. arab. unc. semis.

Sulph. stibiat. rubr. gr. 111. Mucilag.
Syr. alth- unc. unam. m. & donner toutes les deux heures
une petite cuillerée, alternativement avec la poudre. On mit
au cou un véesicatoire- Yers les 1o heures les choses étoient
les mémes. Par intervalle I'enfant avoit été si allégé, quil
avoit recouvré sa gaieté et joué avec des joujoux. Vers une
heure il avoit en de nouveau des acces de suffocation. Je
trouvai la respiration beaucoup plus génée, la toux plus
rare avec un son haut et aigu. Vers les sept heures tout 1'état
de V'enfant étoit si mal que je craignais qu'il ne suffoquit.
Le visage étoit pale , excepté les joues qui étoient rouges,
et les lévres qui étoient bleues. Au toucher le visage éloit
froid comme tout le corps, et recouvert d'une sueur froide
et visqueuse. Les globes des yeux sortirent d'une maniére
horrible, et étoient en conyvulsions. Le pouls étoit extrémement
foible, et on ne le sentoit presque pas;le son de la respiration
presque comme d'un mourant, sans doute parce que la lymphe
plastique polyforme, telle que nous allons la décrire , bouchoit
la glotte. Un émétique paroissoit selon la théorie et l'expé~
rience d’autres médecins convenir le mieux dans ce funeste
état. C’est pourquot nous prescrivimes : R. Rad. Ipecac. Sach.
alb. @éa scrup. unum. div. in duas part. @q. & donner tous
les quarts-d’heure une poudre. Ni ces deux poudres mi trois
petites cuillerées de vin d'antimoine ne le firent rendre,
jusqu’a ce que j’ajoutai encore deux petites cuillerées de vin




( 305 )

d'antimoine espérant de faire évacuer quelque peu de lymphe
]i!:lh‘ii{jtw et de soulager un peu l'état tlc"lnlnr;ﬂrlu de l'enlant.
Ce fut en vain, 11 n'y eut que de vains efforts de vomir avec
d’horribles convulsions . aprés lesquelles la respiration étoil
un peu plus lente, avee un rile comme chez les moribonds;
de sorte que pour sir lamort parut éire a craindre en peun
de momens. Je ne fus donc pas peu étonné lorsque le len~
demain les parens me dirent gue l’enfant n'étoit mort que
trois heures aprés, ayant eu auparavant encore plusieurs
symptomes de convulsion et de suffocation. »

«Le soir je fis la dissection dans une maison pauvre et
obscure, 2 la lueur d’une seule chandelle.Je mis pre mierement
la trachée a découvert . et y ayant fait une légére incision ,
je rencontrai d’abord une liqueur fluide , écumeunse , blan-
chatre et verditre, dont toute la trachée qui fut disséquée
ensuite , pouvoit étre remplie jusqu’au larynx, Une autre
humeur plus épaisse , également verditre, recouvroit inté-
rieurement toute la trachée et le larynx. L'épiglotte en étoit
extérieurement libre. Une espéce de faisceaun (funiculus) de
lymphe plastique plus é pais étoit fort & remarquer. Il pendoit
depuis le cartilage cricoidé postérieur jusqu’an bout de la
trachée, et il avoit sirement beaucoup contribué a suffoquer
I'enfant. Ce faiscean verditre et rond sétendoit d’avantage en
1;11‘g|’1|r lorsquil fut mis dans de esprit de vin, L'inflam-
mation de la membrane pituiteuse sons la lymphe transsudée
étoit telle, que nous ne lavons i:nna'is vue. On tlistinguoit
clairement par toute son étendue de petits points rouges,
que nous jugeames étre des orifices des glandes muqueuses.
Poursuivant les Lronches jusques dans le parenchyme des
poumons , je les trouva remplies d'une humeur blanchitre.
Les poumons eux-mémes éloient irés-étendus par de lair.

39
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r conleur naturelle hlanchatre.

et i sevranit Le
Lixterieurement 1is avoienl i
Intérienrement il v avoit des conceslions de sang , et ils

=
{

étoient rouges. Peul-étre que le sang par sen seul poids sy
étoit rassemblé apres la mort. [.es eavités intérieures du
cceur et les grands vaisseaux étoient pleins de concremens
polypeux , qui certainement proyenoient d’une circulation
;é_'r_'-m":'. »

« Hormis le mauvais gite, je ne saureis indiquer de cause
a cette maladie. Les symptémes avant-coureurs de la tracheitis,
¢. &. d. enrouement et le son particulier de la toux ayant

é1é négligés par les parens, }Je ne fus appelé qu'apres tvois
jours , oir sans doute il s'éloit déja épanché une grande

quantité de i_\mphc plastique. Le caractére sténique que la
maladie eut dans le commencement , a indiqué un traitement
antiphlogistique. Un vésicatoire au coun et des sinapismes au
gras des jambes n’auroient pas éte nuisibles. L'émétique trés-
fort , administré & sept heures dusoir, prouve linutilité et
méme le danger de ces remedes peu avant la mort , quoeique
leur indication pourra rarement étre aussi déterminée,
['emploi du camphre n'auroil im%;u't‘\':tlu sur celmi du muse,
si la pauvreté des parens n’en avoit pas interdit I'usage. La
combinaison du musc avec une assez grande quanliié de

kermés , que nous employons quelquelois avee succes comme

une derniere et :n-i'-r-'er'uﬂ- ressource , auroit peut- elre 1!1-0:-[11';."
un meilleur succes. »

« CAS 1X. Une fille, dgée de deux ans, d'une complexion
saine et pléthorique , eut au mois de novembre 1807, apres
un fort refroidissement, un grand enrouement avec une toux,
dont le son particulier engagea la meére a m’appeler aussitét.
e son de la toux étoit exactement celm de la trachéitis. -

C’étoit la toux scule avec Venrouement, qui indiquoit la
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maladie , et on ne pouvoit découvrir le moindre signe de
fievre. Le tartre émeétique fit vomir plusieurs fois la malade,
Le soir je lui trouvai une fiévre assez forte et ﬂ}'rlrltril:lli',
telle que dans une fille robuste et tres-forte elle ne pouvoit
pas étre autrement. La respiration se faisoit avec quelque
effort. Le son de l'inspiration étoit tirant et sifflant. La toux
¢toit plus fréquente, mais plutdl prolende quaigue, et pas
ronflante (non crepitans). C'est pourquoi nous fimes appliquer
trois sangsues auw laryna. L' écoulement du sang ful entretenu
assez long-lemps , el le sirop avec le camphre et le kermes

L _,".-'r.f donné toutes les deux heures. Vers les dix heures

V'enrouement et la toux étorent les mémes 3 mais la respiration
éloit !_3{:;3:“‘[}1:? |}j-;":5|{‘1'.:-.".| la fiévre n’étoit I:lu:-; aussi forte.
Le pouls meins plein et assez [réquent et le visage pale,
montroient que la perte de sang avoit été assez grande.
Pendant la nuit la respiration fut de nouveau génée ; mais
pas aussi difficile qu'avant la saignée. Aprés minuit il y eut
une sueur, qui dura jusquan matin. Vers les huit heures du
matin l'enrouement étoit encore le méme ; mais il n'y eut
plus du tout de difficulté de respirer. Le son de la toux étoit
tout autre, un peu ronflant (crepitans), quoiquelle ne fit
rien expectorer. Pas la moindre fievre; et lenfant parut au
reste gaie, Elle continua son sirop auquel on ajouta trots
grains de kermes au liew de deuzx. Vers le soir la respiration
parut un peu difficile. La malade se plaignit d'une douleuar
inaccoutumée au larynx, et le pouls plus frequent et plus
petit avee moiteur et chaleur du corps augmentée, mettoient
la fieyre hors de doute. La fiévre augmenta beaucoup jusqua
minuit , lorsque par une augmentation de sueur, elle com-
menca & diminuer. Un vésicatoire aw cou fut ajouté. Le

lendemain matin a g heures la respiration étoit tout-a-fait
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naturelle. Point de trace de fiévre.-L'enrouement avoit diminué
. . 1 \ R AT ala
et la tonx étoit devenue plus semblable & une toux catarrhale,

Quelquefois elle étoit ronflante , sans que cependant ell

e fit
cracher quelque chose. Le soir la fievre parut redoubler un
peu, mais fort légérement. Continuant le sirop 'enlant fut
en peu de jours parfaitement guérie. »

« Cetle histoire apprend d'abord qu'il n’y a pas loujours
une respiration génée deés le commencement de la trachentis.
Puis elle montre que cetle maladie a des rémissions assez
distinctes , et que la toux a quelquefois un son profond; de
sorte que la diagnose de "asthme de Millar ne peut pas reposer
sur ces deux signes comme WWicHmAN le prétend. Cette
maladie eut le caractére de la synocha , que dans son com-
mencement mous avons dabord supprimée par un émétique
et des sangsues. De cette maniére nous ayons preparé le
chemin an camphre et au kermés, qui sans la saignée et
Fémétique , qui domptoient la force de la maladie , auroient
¢té non-seulement inutiles , mais méme nuisibles. Le vésica-
toire qui fut apphqué le lendemain étoit réellement treés-
utile pour aider a la respiration, et pour chasser les douleurs
du larynx. »

On ne voit pas précisément pourquoi le camphre avec
le kermés | donnés dabord apres I'émétique, auroient di
faire plutot du mal que da bien. Mr. Aisers ne fit 4 sa
premicie visite point tirer de sang , parce qu'il n'y en
avoit reellement pas d'indication. Il n'y avoit ni fievee,
ni chaleur, ni douleur. Beaucoup dautres médecing
n'auroient pas donné cet (‘ml"{ic;ue, n'‘en trouvant pas
non plus des motifs pressans. Si d'autres experiences ne

lui avoient pas fait avoir tant de prédilection pour les émé-
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tiques , M*. Areers auroit probablement commenceé ce
traitement avee e sirop de camphre et de kermes, qu’on
doit juger avoir été trés-salutaire , surtout si le vésicatoire
avoit été aussi mis en méme L mps sur le f;u‘_\ux ou sur
la poitrine. Le caractére synochal (st ce nom doit étre
1ci synonyme avec infl;mnn:au|ir-¢=;. ne nous paroit pas aussi
evident que M. Ausers le dit. On sait combien facilement
les enfans ont des éch ilfemens dans des catarres , sans
que pour cela il soit exige de préférer le traitement anti-
phlogistique au traitement anticatarrhal. Ou bien, quels
signes diagnostiques voudra-t-on établie de I'état inflam-
matoire dans cette maladic 2 Car il n'y avoit pas le son
aigu de la toux, tant relevé par les auteurs. Aussi rien
ne fut ameliore par la saignée sinon la respiration, dont
la géne pouvoit provenir autant d'un embarras quelcon-
que dans la circulation , que de l'ardeur de la fiévre. La
vrale maladie , ¢. 4. d. les symptomes qul seuls avoient
le matin constitué la maladie, ne fut soulagée que par
la transpiration dans la nuit. Mr. Avipers remarque que
les rémissions et la toux profonde ne sont donc point
des signes caractéristiques de l'asthme de Millar comme
Wicnuan le prétend. Il est sans doute juste de dire, que
ce ne sont pas des signes caracteristiques de I'asthme de
Millar, car Mitrar ne fait pas mention d'un son par-
ticulier de la toux, ni méme daucyne toux ; et quant
aux remissions . quoiqu’il dise que cet asthme a de vé-
ritables 1ntermissions , il déclare cependant aussi, et le

de¢montre par des Observations , que d'autrefois la ma-
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jadie a une marche continue. Si d'un coté on est ainsi
en droit de .ne pas rapporter cette maladie a I'asthme de
Millar , on doit de l'autre convenir que cest l'asthme
“de Wichman ; car c'est dans ces deux rapports que Wicn-
man met principalement le caractéristique de la maladie
quil distingue du croup; et on doit presumer que VWicu=
MAN, ainsi que les meédecins qui adoptent sa diagnose ,
tel que l'auteur des Observations 39, fo, 41 , aurolent
donné d'abord du musc a cet enfant, et il n’y auroit pas eu
ici de raisons d'en craindre un moins bon succes que dans
le cinquieme cas d'Ausers. Or, comme M:. Ausers declare
pour croup cette maladie, que VWicamawn auroit absolu-
ment regardée comme la maladie qull appelle asthme de
Millar , il prétend par cela méme autant pour que contre
le soi-disant asthme de Millar, On ne peut donc pas
dire que l'asthme de Millar tel que Wicamay le décrit,
n'existe pas, puisque cette Observation d'Avsers, d'aprés
sa propre réflexion, en est un exemple. Mais on peut
dire que Wicamax a eu tort d'en former une maladie
particulicre; que la maladie qu'il veut opposer au croup,
n'a qu'une variétée de symptomes accidentels ; que la ma-
ladie dont WicamAn p:u-];_z , et par conséquent aussi celle
que Mituar décrit, sont le véritable croup ainsl que
Mr. Ausers le remarque avec raison.— Nous ferons en-
core sentir combien il est important de se rappeler aussi
l'autre conséquence , qui suit de ces réflexions: que le
croup , et la tracheitis de M. Albers sont done aussi le

veritable asthme ;1i5!_1 de Millar.— Cette observation nous
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fournit encore une preuve intéressante de I'efficacite du
vesicatoive dans cette maladie. Nous pouvons encore la
citer eomme une donnée , qui repond bien a4 notre theo-
rie de la fievre. (ci-dessus p. 68.)

« CAS X, Voyez ci-dessus p. 283.

« CAS5 XI. Le 21 dé¢ Mars 1807, je fus engagé par Mr,
le Dr. dOLEIRER , de visiter avec lui le fils d’un sellier. Il
éloit age de (qualre ans, trés-robuste, el il avoit toujours
joui d'une honne santé. Le soir de la veille il s’étoit encore
bien porté , a ce que ses parens dirent , excepté qu’il avoit

quelque enrouement. Cependant it joua en plein air et soupa
encore gaiement. Dans le premier sommeil il s’étoit éveillé
avec I'haleine arrétée tout d’un coup ; et 1l éloit venu se
réfugier aupres de sameérve qui se leva pour le recevoir sur
son sein, - A trois heures du matin Pangoisse étoit trés-
augmentée ; il eat deux fois des convulsions et il rendit plu-
sieurs fois. La toux, assez fréquente , avoit en le son ca-
ractéristique de la trachéitis. A 6 heures il ne pouvoit déji
respirer quincliné en avant ; le visage étoit bleu et froid,
de sorte que de moment i autre on craignit sa mort. Arrivés
a 8 heures, nous pouyions a peine nous persuader que cette
maladie venoit de naitre dans la nuit 5 ear la respiration étoit
telle quon lobserve poa avant la mort. L inspiration étoit
profonde , Pexpiration plutdt sifflante 5 le son de la toux
absolument comme dans la  trachéitis : la voix si enroude
“quon ne comprenoit rien de ece que Penfant disoit. Le vi-
sage éloit rongedtre et boursoulflé ; tout le corps trés-chaud;
le pouls fréquent et plein; la soif modérée, et Ta déglu-
tition lihre. Comme lenfant ne vouloit point prendre de la

solution du tartre émélique , je conseillai de lui donner tou-
f bl
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tes les demi-heures une poudre : R. rad. ipec. gr. IV. sach.
alb. serupul. semis. m. d. in quadruplo. Apres trois doses il
rendit trois fois , mais rien aulre chose que de l'eau, dela
pituite blanche et de la bile. Comme ses eris continuels
augmentoient le danger de la suffocation , nous lui fimes ap-
pliquer au larynx deux sangsues, les seules qu'on ait pu ob-
tenir ; on entretint autant que possible ['écoulement du sang;
et apres le vomissement on lui fit prendre toutes les heures
un grain de calomel , quil prit avec la plus grande ré-
pugnance. VYers midi la difficulté de respirer el la fievre
diminuérent. Vers trois heures la respiration parul empirer
un peu ; c’est pourquoi on appliqgua un wvésicatoire au cou.
A 5 heures l'enfant eut une sueur abondante. La respira-
tion étoit si libre que pendant .le sommeil on ne lenten-
doit pas, et que le malade pouvoit étre couché horizon-
talement. La: toux étoit plus rare et n’arrivoit que lorsqu’il
pleuroit. Le calomel fut continué. A 10 heures la respira=
tion ¢toit la méme , sculement I'inspiration étoit un peun plus
obscure que le matin. D'aprés le son ronflant ( erepitans ,
et difficile a décrire ) de la tousx, on deyoit croire quil
vouloit sortir un peu de lymphe plastique. Les selles étoient
naturelles , et la fievre modérée. Le lendemain a 8 heures
I'enfant étoit en grand danger de suffoquer, et toussoit bean-
coup sans rien rendre. Il avoit alors en dormant I'inspira-
tion plus profonde ; mais Texpiration étoit tranquille et la
fievre légere. Le vdsicatoire avoit fait un trés-grand effet.
Le calomel fut continué. A midi il eut une selle relichée
et copieuse; il étoit gai, et mangea du biscuit avec du lait.

A 3 heures de laprés-diner la toux étoit plus forte , et la

-

respiration plus génée , mais pas autant qu’auparayant. Le
23 je lul trouvai encore quelque fiévre , et l'amande droite
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un peu r_‘nﬂt;e; mais dlicune tumeur aux gﬂnc'l\'t‘-‘i. et la
toux, beaucoup plus rare, n'avoit plus le son de la trachéitis.
A cause du ventre reliché le calomel fut mis de coté, et
on donna & sa place ce sirop: R Syr. alth. une. I, Mucilag. g.
arab. unc. semis. Sulph. stibiat. rubr. gr. III, M. & prendre
toutes les deux heures une petite cuillerée. Le soirla fievre
avoit un peu augmenté , sans doute 4 cause du bouillon
qu’il avoit mangé & notre mscu. Le 24 la toux étoit enco-
re fréquente , mais catarrhale, et avee laquelle il sembloit
toujours qu’un peu de lymphe vouloit sortir. Ce sirop la
calma parfaitement en quelques jours. Ainsi ce garcona
recouvré une parfaite santé.»

« Le commencement subit de cette maladie a, sans donte
par un caractére siténique de l'inflammation , produit les
terribles mouyvemens nerveux , qui furent bientét calmés par
un emetique el une évacuation de sang. L'événement n’a
pas démenti Deffet salutaire que nous attendions du calo-
mel , et quon n’auroit pas pu obtenir si on n'avoit pas don-
né auparavant un eémétique et tiré du sang. Aurions - nous
déja & midi observé la rémission distincte des symptémes
principaux qui avoit lieu d’abord aprés I'évacuation du sang?
Non sans doute. Et quiconque connoit bien la maniére
d'agir du mercure ne voudra le soutenir. »

Si I'on compare le commencement de cette maladie
avec la description que Miruar fait de la premiere épo-
que de son asthme aigu, on nese trouvera pas oblige
de supposer dans ce cas une inflammation, et encore
moins de la declarer aussitot de caractére sténique. Miv-
LAR a trouve que ces convulsions se calmoient par le
vomissement spontané et la toux. Donc les émétiques

4o
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ne doivent pas étre regardés ici comme  des remedes
:miiirhingimi;lalus , et on ne peut pas non 11Iu.~5 admet-
tre avec probabilité, que dans un gargon de quatre ans,
et trés-robuste, deux sangsues aient décide la chance
de la maladie. Vers trois heurss de la premiére jour-
née la respiration empira de nouveau. On mit alors un
vésicatoire, qui fit un tres-grand  effet , et a cing
heures l'enfant se trouvoit dans une sueur abondante. De-
puis ce moment tout alloit sensiblement mieux. Cette
sucur devint comme une crise de la maladie; et ce qui
a contribué¢ le plus 4 la grande sueur, aura contribue
le plus a la gueérison. C’est donc le vesicatoire que nous
regardons comme - le remede le plus puissant dans ce cas,
et il nous paroit avolr agi plus que l'émétique , les sang-
sues et le calomel contre cette maladie, que , dapres
la saison , l'enrouement précédent de l'enfant, et son
s¢jour continué & l'air libre, on est en droit de juger
catarrhale.

viver-oua- « CAS XIIL. Le a4 Octobre 1807, par un tempshumide

Thigmg Op- ot

S nébuleux qui dura toute la journée , un garcon dgé d'un

an et demi, samn et assez fort, fut saisi le matin d'un
enrouement et d’une toux assez forte, qui méme augmenlta
vers le soir. Les parens de cet enfant habitoient une mai-
son dans le fauxbourg ( Neustadt) pas loin du Wéser. Le
son de la toux parut si nouveau et si singulier i la mére ,
quelle résolut de consulter le lendemain un médecin. Dans
la premiere nuit il y eut déja plusieurs symptomes de suf-
focation. Mais le matin la respiration étoit de mouveau si

allégée , que le médecin appelé, ne jugeant pas la mala-
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die bien dangereuse, ordonna seulement du sirop de gui-
mauve avec le mucilage de gomme arabique et du liquor
¢. c¢. succinatus. Par eclle raison tout alloit vers midi de
mal en pis; et surtout la respiration éloit vers le soir Si
génée , que la meére craignoit a tout instant, que I'enfant
ne suffoquit. Le médecin de l'enfant me pria, en me ren-
contrant , de voir ce malade conjointement avec lui. Nous
irouvames l'enfant couché dans le berceau ayant la I‘E"Hpi—
ration avec un son profond; lexpiration ¢toit tres-haule et
sifflante. La tloux étoit modérée et n’avoit lieu que lorsque
I’enfant pleuroit. Outre le son ordinaire elle étoit un peu
ronflante ( erepitans ), par quoi nous jugeimes que la lymphe
avoil déja transsudé et que peut-éire elle étoit déja déta-
chée. Le pouls étoit trés-foible et si fréquent qu’on ne pou-
voit pas en compter les balltemens. Le visage étoit pile,
les lévres livides , les yeux continuellement en convulsion,
ainsi que dans la suite nous lavons observé dans presque
tous les malades. Nous ordonndmes d’abord un émétique
d’ipécacuanha , et puis un demi-grain de calomel avec au-
tant de musc. Quatre heures aprés la mére nous dit que
I’enfant avoit vomi avec tant d'effort, que plusieurs fois elle
avoit cru qu’il suffoquoit ; mais que quelque temps apres
la respiration étoit devenue meilleure , et que l'enfant pa-
roissoit se remettre. Mais il n'y avoit pas encore une heure
que tout éloit devenu plus mal , ainsi que nous le trouva-
mes; il étoit si mal que toute espérance , déja trés-feible
le matin, étoit presque perdue maintenant. Clest pourquo:
nous prescrivimes un grain de calomel et un grain de musc
4 donner toutes les heures, et un sirop de kermeés , dont il
devoit prendre une petite cuillerée toutes les deux heures.
Toutes les deux heures on approcha aussi du nez lanaph-
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the de vitriol. Mais & neuf heures du soir I'enfant succomba
a sa maladie, ayant encore eu auparavant beaucoup de con-
vulsions. »

« Cette histoire nous apprend clairement , qu’il faut dés
le commencement se hiter dadminister les remedes , par-
ce que le danger dépend du moindre retard, ainsi qu’il est
arrivé dans ce cas, Lorsque je vis l'enfant pour la premieére
fois , il étoit hors de doute d'aprés sa maniere de respirer,
quil y avoit déja une assez grande quantité de lymphe trans-
sudée , el que c’étoit par elle, que la véhémence de 'inflam-
mation avoit été domptée, ou, ce qui me paroit plus pro-
bable, étoit entiérement anéantie. Il n’étoit donc nulle-
ment a propos de combattre par des sangsues cette inflam-
mabtion gui dans son commencement avoit peul-éire éLé sté-
nique , mais qui par son caractéve asthénigue actuel auroit
et¢ augmenlée par une nouvelle saignée, et qui alors n'auroit
cerlainement pas manqué de produire un rassemblement
plus copieux de lymphe plastique, ainsi que nous le voyons
souvent dans les pneumonies asthéniques , ou les malades
ne périssent pas autant de foiblesse géncrale causée par trop
de saignée, ainsi qu'on le croit communément 3 1nais ot
ils sont suffoqués par la copieuse transsudation de lymphe,
produite par les saignées. Il me sembloit que le sccours
quil auroit fallu porter & notre malade, consiste dans l'exé-
cution de quatre indications. PREMIEREMENT : d’dter l'in-
flammation. SECONDEMENT : de chasser la lymphe trans-
sudée TROISIEMEMENT : de guérir le spasme de la trachée.
QUATRIEMEMENT: de réparer les forces du malade. Nous
tachdmes d'oblenir le premier but par le camphre et le ca-
lomel; le second par Pémétique et le kerinés, et le troisiéme

par le musc. Un vésicatoire paroissoit propre a dler linflam-
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es spasmes. La naphthe devoit pareillement ser-

Vir contre ces spasmes, et arréter la secrétion de Phumeur
pathique, »

mation et |

Le corps de cet enfant ne fut pas dissequé; et on ne
peut done pas juger avec assurance de l'existence et dn
degré de la prétendue inflammation. La petitesse et
la [réquence du pouls pouvoient provenir du seul embar-
ras dans lequel se trouvoient les poumons ; et si les
autres symptomes ne suffisent pas pour prouver l'exi-
stence d'une inflammation , celui-ci ne peut pas servir
pour en désigner le caractére soi-disant asthénique.
Quant a la critique du traitement , nous avons pour ma-
xime de nous en abstenir toujours dans les cas qui ont
fini par la mort. Car autant est-il alors facile de rele-
ves des rapports qu'on juge avoir echappé au méde-
cin traitant, autant Vest-il qu'il nous en échappe en-
core a nous - mémes. Il ne sied donc pas a la gravité
du sujet de critiquer T4 ou il n'y a plus moyen de faire
de replique , et de desapprouver ce qui a éte fait , dans
un cas ou il est impossible de dire ce quil auroit été le
mieux de faire. Mais puisque M- ArsErs juge a propos
de réflechir lui-méme sur les moyens qu'on auroit pu
cmi}lf;y(‘r dans ce cas, et de déterminer i cette occa-
sion des indications plus précises qu'il ne la fait dans
aucun aulre rencontre particuliére , nous pouvons nous
permetire dy faire aussi quelques remarques.

Si les eémétiques ont souvent paru tres-salutaires dans

cetle maladie, on doit aussi remarquer et avouer (ue
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d’autres fois ils n’ont été d’ancune utilite. Dans cette appa-
rence de grande deébilite, I'émétique pouvoit ne pas étre
indiqué. L'expérience a prouve qu'il étoit déplace , car
une heure apres , I'enfant ayant a peine paru se remet-
tre , il alloit de mal en pis. Le calomel et le musc, si
on vouloit se reposer sur ces remédes seuls, auroilent
pu étre donnés en plus grande dose, le calomel 4 la ma-
nicre d'Avresnierz, etle muse comme le calomel. La
méme remarque peut cire faite au sujet du kermes.
Quant aux quatre indications que Mr. ALpERs établit ,
nous devons nous refuser de les admettre. Nous les re-
prouvons toutes les quatre, en objectant que dans le
présent cas ni I'existence de linflammation , nila preé-
sence d'une lymphe plastique , ni de veritables spas-
mes de la trachée , nme sont pas prouves, et que la re-
paration des forces du malade ne doit pas entrer spe-
cialement dans le plan du traitement; yu que la foi-
blesse est une chose trop secondaire, et que les forces
se releveront d'elles-mémes par le cours naturel de la
convalescence , aussitot que la principale maladie est
¢loignée. Nous pensons que dans des circonstances gra-
ves et épineuses comme celles-ci, 1l faut étre aussi scru-
puleux que possible 4 ne pas établir ou admettre d'éle-
mens problématiques de la maladie.

En appliquant a ce cas les principes de notre diagnose
et de notre Lh:'er;zl'mmiqua, nous raisonnerions ainsi: la
saison , I'état du temps, etle lieu de la demeure dis-
posent 4 des maladies catarrhales; cette espéece de toux
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est pour la plupart une suite ou simplement un phe-
nomeéne des catarres, et on est donc en droit de sup-
poser dans cet enfant une affection catarrhale; de re-
5$1i‘-1(![‘ cette toux et toute cette maladie comme un ca-
tarre des voies aériféeres , eomme un eatarre dont
en ne sait pas s'il affecte particulierement la gloLte,
la langue, la trachée, les bronches, ou tous ces
organes ensemble ; mais dont on sait par le phéno-
mene de cette toux, qu'il menace d'obstruer les voies
aertferes dans les endroits les plus eritiques , et de cau-
ser ainsi la mort A l'enfant. On ne sauroit déméler dans
le moment actuel (le lendemain apres l'apparition de la
toux 4 midi) de quel caractére special est ce catarre des
voles acriféres , s'il est de nature muqueuse , inflamma-
toire , gastrique ou nerveuse, ou bien s'il y a une cori-
plication de caractéres, et quelle espece et degre de com-
plication il y a. Mais il apparoit que le danger de suf-
focation est imminent , et lindication la plus pressante
sera donc d'attirer ailleurs autant que possible un mal
quon ne peut pas espérer de pouvoir guérir ou modifier
assez 1ot dans l'organe méme ot il réside. Un bain tiéde
alcalique et un grand vésicatoire sur la poitrine, I'emplitre
de Mynsichit ou des sinapismes sur les plantes des pieds et
sur les gras des jambes , devront étre considérés comme les
premiers remédes propres a atteindre ce but. Deux ou
trois sangsues appliquées au larynx soulageroient la con-
gestion qu'il pourrecit y avoir vers ces parties ou vers
la téte , et débarrasseroient en méme temps un peu les
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poumons auxquels il peut étre important de procurer
ce secours momentané. En méme temps on pensera aux
moyens qui pourront d'abord arréter les progres du mal,
¢. 4. d. qui pourrontarréter la secrétion du mucus ca-
tarrhal , par lequel les voies aériferes paroissent deja
¢tre tant surchargées. Le sénéka et le calomel pour-
ront y contribuer particuliérement. On prendra fortement
a tiche de munir les organes de la respiration contrele
mal dont ils viennent d'étre greves , et on les mettra ainsi
dans l'état de pouvoir en partie expulser ce mal , oude
ne pas s'en laisser du moins facilement opprimer. Le ker-
mes, le camphre, le musc, lopium , la valériane et la
serpentaire pourront le mieux répondre A cette vue.
Tout ce traitement peut se comprendre sous deux in-
dications , I'une de deériver le mal des organes de la res-
piration: et l'autre de gueérir immédiatement I'affection
de ces organes ; et ces deux indications sont trés-natu-
rellement suggérées par l'idée de catarre. Pour mieux
combiner ces deux indications , et pour les faire entrer
l'une dans l'autre, on ajoutera du camphre au vésica-
toire et on fera frotter la poitrine avec du liniment volatil
camphre, satisfaisant ainsi & une partie de la seconde
indication , et on donnera avec les autres remédes le spi-
ritus minderéri et le liquor e¢. c¢. succinatus , qui, agis-
sant sur la transpiration et les urines, travaillent ainsi
4 remplir la premiére indication. Les sangsues ne se-
roient alors employées que comme reméde palliatif.
Dans l'administration de tous ces remédes, on se rappel-
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lera Turgence du moment. On en donnera ainsi autant
que la constitution de l'enfant peut le supporter ; et on
balancera! l'altération gencrale que par ce traitement on
fait'éprouver: au malade , avec le danger presque inévi-
table de la mort.

M= Ausers tire de cette Observation la grande regle
de thérapeutrique, dont effectivement on ne peut pas
assez recommander I'importance : qu'll faut dés le com-
mencement de la maladie se hater d'y porter reméde.
Nous ferons 4 I'occasion de cette Observation une re-
marque non moins importante , qui regarde la diagnose
de cette maladie. l)'aprf:s la description et la détermina-
tion des symptomes caractcristiques  de cette maladie ,
faites par la plupart des auteurs, le médecin qui fut ap-
pele le lendemain de lapparition de la maladie, ne de-
voit pas appréhender ici I'existence de la cynanche tra-
chealis , de 'angine membraneuse , du croup. Les alar-
mes et le danger de la suffocation pendant la nuit
auroient pu lui faire juger qu'il y avoit ici 'asthme aigu
de Millar, et le calme ou il trouva le malade dans la
matinee, bien loin de Faveugler sur la nature du mal, l'au-
roit alors au contraire persuadé encore davantage de la
présence de cette espece dasthme et de tout son dan-
ger. Mais si l'existence méme de cette maladie de Mil-
lar est revoquée en doute, comment pourra-t-on la bien
saisir 7 Pour étre donc plus siir, quune pareille mala-
die ne soit pas négligée a I'époque oir elle peut étre
gucrie, on doit exposer comme premiler avis sur cette

41
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maladie , que toute géne considérable de la respiration
dans des enfans, soit continue ou intermittente , sur=
tout avec une toux rauque et un son p]'l)ftmri ou aigu,
doit faire craindre une enti¢re suffocation, et exiger don¢
le prompt usage de tout ce qui peut y remédier.

Teevrz-crv-  « CAS X1IL Le 4 [évrier 1808, un garcon agé de deux ans,

:",_l_;il,t;:.;“_,i}""’ fils de Mr. ETTLER consul d’Espagne a Bréme , fut saisi d'un
tel enrouement, quon ne [_lclLu-'Di[ rien {:01111}1‘(‘11&1‘0 de ce qu’l
disoit. La toux étoit en méme temps fréquente, et avoit,
d'apres lassurance de la mére, un son particulier. Pendant
quatre jours, quoique je vinsse tous les jours voir le malade ,
je n'observai aucun de ces deux symptémes , jusqua ce que
le dix féyrier vers midi , j’entendis pour la premiere fois
la toux avoir parfaitement le son de latrachéitis, La meére
assuroit que la toux avoit gagné ce son depuis la derniere
nuit. Rien au reste ne génoit la respiration 3 mais en ne
pouvoit plus ne pas remarquer une fiévre de caractére sy-
nochal. Le malade n'avoit jusqu’'alors rien pris , excepté
un émétique donné dans le commencement , et un sirop de
kermes. Dés que la diagnose de la trachéilis fut sure,
Uémétique fut répété; trots sangsues furent appliquées au
lary'nx, pour tirer une bonne quantité de sang, et le sirop
suivant fut ordonné: R.Syr. alth.unc. 1. Muctlag. g. arab.
unc. semis. Camphor., Sulph. stib. rubr. ée gr. 111, M. a
prendre toutes les deux heures une pelite cuillerée. Le soir
la fievre éloit moindre , et la toux de l'enfant ne produisoit
plus continuellement le son bruyant (crepitantem). J'ordounai
alors les poudres suivantes : R, f{)'t.fr.r'u.":g')'.".i murtat., milis
gr. I. Sach. ald. serupul, I. M. detur in sextuplo. i prendre

toutes les deux heures une poudre alternativentent avec le

sirop. La nuit fut tranquille. Le matin la toux étoit fréquente




et comme convulsive. Le visage en devenoit rouge , mais rien
ne fut expectoré. Le malade avaloit sans difficulté, mais
rapidement, comme s'il craignoit d'étoufler. Pendant la nuit
jusqu’d cing heures du matin, il eut cing selles. Cest pourquoi
on cessa le mercure. A une heure de l'aprés-diner Penfant
Jouoit et n'avoit aucune difficulté de respirer. Le sirop causoit
toujours du vomissement; mais rien ne f[ut rendu hormis
quelque pituite. A cing heures la respiration étoit également
bonne ;. 1a voix étoit enroucde et le son de la toux bruyant.
Comme le vomissement et la diarrhée ne revenoient pas,
le mercure fut donné¢ de nouveaw; et comme la toux n'étoit
pas: beaucoup difiérente de celle qui a lien dans la trachéitis,
un vésicatoire fut appliqgué¢ aw couw. Vers le matin le son
de la toux avoit un peu changé. L'enfant ne dormit presque
pas pendant la nuit & caunse de la respiration plus génée,
et il ne buvoit que de l'eau tiede. Le matin la respiration
étoit bruyante (crepitans) et un peu lente. Le thorax étoit
peu en mouvement ; la fievre étoit modique; le sommeil
continu. Il buvoit souvent et peu; et il prenoit un peu de
pain grillé. A une heure la respiration étoit seulement un
peu meilleure ; par intervalles il y eut plusieurs acces de toux
comme convulsive. A deux heures le yomissement recommencse,
et par son moyen il sortit. plusieurs morceaux de lymphe
plastique verditre qui nageoit sur l'eau, avec une pituite
visquense et copiense. L'enfant devint alors plus tranquille.
Une nouvelle diarrhée étant survenue, le mercure fut de
nouveauw supprimé; et il prenoit seulement toutes les deux
heures une cuillerée et demie de sirop. L'enfant étoit trés-gai;
sans aucune fievre et demandoit tovjours a jouer. A neuf
heures du soir la respiration étoit la méme , et on n'entendoit
le son bruyant que lorsque l'enfant pleuroit ou toussoit. En
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vomissant il rendit de nouveau deux pelits morceaux de
lymphe exsudée. Le 13 février la respiration avoit été tran-
quille jusqua cing heures du matin ; mais bientét elle fut
génée, et a sept heures elle étoit telle , que la nourrice la
décrivoit par ces paroles: comme siune soupape l'empéchoit
de temps en temps. Bientdt aprés il rendit en toussant un
morceau grand et mince de lymphe plastique , sans que
cependant il en fit beaucoup soulagé. L'énrouement n’aug-
menta point; mais le son de la toux étoit plus aigu et rarement
bruyant, comme si quelque morceau de lymphe plastique
€toit détaché, Pendant toute la nuit le malade avoit bu beau-
coup , et il avoit eu une selle trés-liquide et copieuse. Nous
substitudmes ainsi au mereure : R. Syr. rad. senégae unc. 1.
Mucilag. g. arab. unc. semis Sulph. stibiat rubr. Camphor. éa
gro AL, M. f linctus. & donner toutes les deux heures une
petite cuillerée. A deux heures la respiration n'avoit pas changé.

L’inspiration étoit trés-sifflante ; la toux quelquefois bruyante,
sans que rien fat expectoré. L’enfant avoit envie de dormir
et vouloit tounjours étre agité dans son berceau. Les urines
avoient peu de sédiment, et n'étoient jamais laiteuses. Il avoit
grande soif; mais il ne buvoit pas beaucoup a la fois, Toute
la journée il ne mangea rien quun peu de pain. Quelquefois
il rendoit. un peu de lymphe exsudée. A quatre heures la
respiration étant plus difficile qu’elle ne 'avoit jamais été,
Iinspiration étant si tirée que je laremarquai tout en entrant
dans la chambre, et le son de latovx étant bruyant, sans
que rien [t expectoré, jlordonnai deux émétiques chacun de
dixz grains d’ipécacuanha. Le vomissement n'arriva que long~
temps apres, et javoue franchement m’avoir pas découvert
de lymphe plastique dans les crachats. Aussi 1a respiralion ne

samcliora ni d'abord, ni quelque temps aprés. Seulement une
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heure apres le vomissement il cracha encore un peu de lymphe
]nlaﬁlilluv, ce qui rendit la respiration plus libre pour quelques
momens. Depuis six heures le sirop fut continué; et comme
ffe':f?.'.'fls‘ le matin la diarrhée avoit cess€ , le mercure fut donné
de nouveau alternativement avec le strop. Yers minuit U'enfant
tut saisi d'un accés de toux plus fort, qui, en causant du
vomissement, fit cracher un grand morceau de lymphe exsudée;
aprés quoi la respiration fut aussitot allégée, ainsi que Mr. le
D:. Mour qui pendant la nuit étoit resté prés de l'enfant,
Vatteste en toute vérité. Depuis, la respiration n'empira plus.
Le lendemain matin je la trouvai tout-a-fait libre; de sorte
quexcepté le son de latoux et l'enrouement , il n’y eut plus
aucun signe de trachéitis. La grande quantité de lymphe rendue
pendant la nuit tant en vomissant qu’en toussant, et qui éloit
plus forte que tout ce que l'enfant avoit rendu jusqu'a ce
moment, attira principalement mnotre attention. Les jours
suivans elle diminua, de sorte que vendredi il n'y en eut plus.
E'enronement et la toux cessérent enfin quelque temps aprés, «

« CAS XIV. Le 20 novembre 1808 Venfant, sujet de Tagxrr - si-
x1kne On-

Tobservation: X' (ci- dessus p. 283)fut saisi subitement dun ***V ,
SERVATION.

enrouement et d'une toux avee le son particulier de la tra-
cheitis. Ce son de la toux étoit toujours obscur, jamais bien
aigu ou haut, lorsque les parens nous firent appeler. Nous
tronydmes l'enfant gai et assis sur les genoux de sa meére.
Hormis l'enrouement et une toux obscure nous ne remar-
quames aucun 5Eg'r1trldc la ‘trachéitis. Apreés avoir procuré
qm*!qm%.s‘ vomissemens par Uipécacuanha, nous ordonndmes
le sirop de camplre et de kermés. Le lundi yers midi
Penrouement avoit diminué, et le son de la toux éoit le mémeéo

A t:in-:[ heures de laprés-diner rien n’ayoit changé., L’enfant

se portoit bien et jouoit dans son lit. Le lendemain mardi,




{ 5206 )

comme nous remarquimes un léger enronement , et un son de
la toux qui ne différoit pas absolument d’'un son de toux catar-
rhale, nous ordonnimes un. sirop de kermés seul, enjoignant
a la mére de préserver enfant de tout refroidissement. »

Il est important d'appeler une attention particulicre
sur ces deux Observations, qui feront bien entrevoir
la différence et le rapport quil y a entre la trachéitis
et le catarre ordinaire. L'enrouement au mois de février
et la toux fréquente avec un son qui parut particulier
a la mere, ne furent pas regardés durant quatre jours
par Mt Ausers comme les signes de la tracheitis ; mais
on peut dire qu'il les traita déja comme tels. Car I'émé-
tique et le kermés sont parmi ses ]')i'illf:il)ill_l.\ remeédes
contre cette maladie. D'aprés d'autres théories de théra-
peutique , on peut aussi rester parfaitement d'accord ayec
M-, Ausers; appeler ces remedes anticatarrhaux , et ne
considérer tout ce mal pendant les quatre premiers jours,
que comme un catarre. Le scptii:mt: jour la toux eut le
son comme dans la trachéitis. Clest le seul symptome
qui fit regarder alors la maladie comme tracheitis; car
la respiration, d'aprés l'état de laquelle d’autres forment
le plus pa;'-lic:uiii‘rcnmut leur diagnose , n'etoit ici chan-
gee enrien, Ausst n'y eut-1l pas dans_le courant de la
maladie des symptomes plus saillans de trachéitis. La toux
agsez [réquente et comme convulsive avee peu de ficyre
ot bien! sans aucune fievre , et une respiration libre qui
ne: fut un ‘peu génée que lorsque l'enfant ne crachoit
pis bien’; me-sont pas, a ce qu'il nous semble, une
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raison de perdre de vue lidée d'un éatarre ordinaire ,
ou d'un ecatarre un peu fort, et de se figurer absolu-
ment une inflammation de la trachée. Car l'enrouement
est certainement aussi caracteristique pour le catarre que
pour la trachéitis; et y a-t-il a s'¢tonner d'un son pars
ticulier de la toux, ou peut-on attacher une importance
caractéristique & un son de la toux quelconque , lors-
quon a déclaré une toux comme presque convulsive ?
Les crachats suffisent ici aussi peu que ce son de la
toux , pour faire admettre une vraie trachéitis. Car on ne
peut pas en croire & la seule dénomination de lymphe
qu'on donne & ces crachats; ou appellera-t-on de méme
les crachats analogues dans les catarres ? S'il est sou-
vent difficile de distinguer entre du pus , entre des cra-
chats puriformes , et entre des crachats muuenx, n'¢prou-
vera-t-on pas un pareil embarras pour distinguer si les
crachats d'un enfant qui a une espéce de catarre, con-
sistent en lymphe plastique , ou en mucus épaisst ? Dans
son commencement , dans sa fin et dans son cours, cette
maladie avoit une forme ordin®re de catarre. Reste i pe-
ser s1 le son de la toux le septieme jour, et I'espéce des
crachats qu’il y eut ensaite, peuvent faire présumer
qu'il y ait eu ici une autre maladie specifique. L'appli-
cation de trols sangsues ne pouvoit pas avoir €t¢ cons
traire dans le cas méme ol le mal n'etit été réellement
quun catarre. Mais nous voudrions que dans pareil cas
le vésicatoire fut mis plus de bonne heure, et que sur

le calomel on n'oubliit pas de donner le sénéka avec
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quelque reméde propre a faire transpirer et expectorer.
L'enrouement et la toux que I'enfant sujet de la di-
xieme Observation eut'a la fin de Fhiver, earactérisent éga-
lement peun une inflammation supposee du larynx. Quelle
nouvelle diagnose de la trachéitis ? « Enrouement ; touzx
obscure, jamais claire et haute ; aucune géne de la res-
piralion ; aucune fiévre ; lenfant est assis et gai ; le
lendemain apres avoir pris un emetique et un strop avec
du camphre et du kermés, lenrouement diminue ; mais
le son de la toux continue. Le second jour la toux ne
peut étre appelée autrement que catarrhale , et il suf-
Jit de donner quelque sirop de kermes | et de préserver
lenfant de refroidissement. » Comment les différens au-
teurs dont les opinions sont rapportees dans notre ou-
vrage , auroient-ils jugé ces deux cas ? Frrrisn les auroit
absolument déclarés pour une angine membraneuse
fausse. Wicaman auroit été dans un véritable embarras
a leur sujet. Il n'aurocit pas pu les appeler' angine mem-
braneuse , et encore noinsasthme - de Miliar, quoique
I'absence de la fievre et ®e son profond de la toux au-
rolent pu faire qualifier un peu le dernier cas pour son
asthme de Millar.
Gt gt re d'une
TIEME 1B 3 . ; -
servarion. petite hille , dgée de deux ans. Depuis une semaine elle ayoit
eu une toux continue , ¢t depuis jeudi elle eut an

« CAS XV. Le 14 décembre 1807, Jentrepris la cu

ssi de I'en-
rouement. Les parens ne pensérent i mappeler que lundi
matin , ‘parce que dans la nuit il éteit ‘survenu une difficulte

de respirer. Ftant arrivé i G heures du soir > aupres de la
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on nous rapporia qu'elle avoit été }maumnp mieux
avant diner ,

malade ,

el quil n'y avoit pas eu autant de difficulté de
respirer que dans la nuit; mais que vers le soir la difficulté
de respirer avoit augmenté. La toux qui ressembloit absolu-
ment a l'aboyement d'un chien y ne fit malheureusement rien
cracher. La respiration étoit trés-difficile en inspirant; il y eat
un son sifflant et pour la majeure partie obscur. La fiévre
assez forte avoit le caractéere de la synocha. 1l y eut assez de

difficnlté pour avaler la boisson, et le visage étoit gonflé.
J"/fi netire (a'fiffff'{f Jff."!q‘:u! & ar l‘:“]'-' et j Ur" !'-'!F.'!!.Hrfef ces me EI‘FIE'
camens: R. Ir{jm..m:’ﬂg ex drach. una radicis parati unc.
1¥. Mucilag. g. arab. Syr. alth. @z unc. I. M. & donner toutes

les deux p’n?ur(s une grande cuillerée. R, Hydrarg. ox ydulat.
nigri gr. I. Sach. alb. s¢ rupul. I. M. d. t.d. N°x11. & donner
toutes les deux heures une poudre alternativement avec le
sirop. Apres les sangsues la respiration avoit été aussitot
beaucoup allégée, et tout I’état de la malade éloit devenu
plus tranquille. Mais le son de la toux ne [ut pas chanﬂt: 5
quoique quelquefois il avoit paru étre plutdt catarrhal. 11 étoit
tres =1H‘IIIJI!III(‘L‘ que lm%pnalmn étoit :l]()ll!{_' hui [}Im pl'o-
fonde (obtusior) , I'inspiration plus sifflante. Le visa ge étoit
pale et il y avoit grande foiblesse. Comme la toux parut
désigner qu'il y avoit :[ucl:[m- chose de détaché daus la trachée,
et (que t'{_’pendanl cela n'éloit pas :-fur, Jh’f /z.s‘ meltre ai cou
un vdsicatoire , qui rendit plus évidente I'existence d’une
lymphe transsudée dans la trachée , mais les efforts de la
malade pour la rendre furent sans ‘succes. La respiration étoit
toujours tres-difficile; le visage @loit rougeitre et la fiévre
plus forte et plus appr m]mutc de la wnorha que du typhus,
C’est pourquoi je prescrivis un émetique: R. Rad, ipecac. gr.
XV. divid. in 111 part. une heure apres ces poudres on deyoit
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Journee, Nous frouvames dans ce que l'enfant avoit rendu,
plusieurs pelits morceaux verdatres de lymphe plastique , qui

| Edsd la couleur et la consistance eloient tons ressemblans a

ceux quu se lrouvent dans. les corps des! femmes mortes de
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it toule la nuit. Car elle. avoit ‘toussé plus rarement.
ais toutes les fois que la toux hii venoit, il sorioit des
morceaux vends de lymphe; le yisageldtoit. presque dans Félat

naturel. Le pouls métpit pas plus frdquenty nrais ihétoit phus
eleve, La respiration ot la tonx cdomme 'laveille. Le soiririen
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vant la heuche nous observiines efae les geheives et les
glandes salivaires étoient un pew enflées et que la respiraiion
en ¢toil un peu plus accélérée. Mais -il n'y eut point:de toux
et la fi‘.'!H'l_' parut Jn-.u_ﬁ.-uu(r. [a:u:. léaere. Le mercure , dont

elle avoit pris 24 gramns , fut suppeinres et elle \prit. une
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décoction de salep avec le camphre et le kermés. Vers 163
biut theuwres 1enfarit gloil mienx que jamais.” La l‘:'qiail'£1l]r1:l
eloit parfaitement naturelle. Vers minuit elle se réveilla ot
d’un coup, et fut un peu im[w.ii*:n , et lorsque la mére apporta
la, lyuniere , ‘e

le eut quelgques  convulsions & l'anslé: de' la
'1 -y ..- -~ i . 1 b i - . - ; 1

bouche, apres lesquelles T'enfant dormit bien jusqu'a:’ sépt

henres d

L matim. Alers il y eut un certain son particulier,
€l Jur'ﬂ.';‘.r-f!',— vint 3

-
—
P

11 & i

! 5 elle ent de nouveau differentes
: i e ¥ p - 4 = s '
convuisions. i.a téle eloit inchinée. en .arriére ; les globes des

yeux cloient lourneés en haut et en arriere : et les bras eurent

]‘.e'f.”..'.':::’. (il [gues momens des spasmes :-.lﬂu'.::".c.-:. Lie matin
i L

3 AL D § . -

a huit heures neus trouviames 'les yveux a4 demi-ouverts et

tournes en haut; la téte éloit nclinée en arriere 5 la bouche

i

enspasmes conlinuels, coanme si elle machoit quelque chose;

oides et de couleur! brune, ainsi gue les pieds

les mains, fi

2 1 : ;. : x 5 g
el tout le corps.. La respiration éloit toul-a-fait naturelle ;
de toux ; la voix étoit pourtant raugue. Etant

relirée hors du it

aticune lrace
et mise sur le sein de samére, elle avoit
sa parfaile présence d'esprit; mais comme.elle ne pouvoit pas
soutenir son corps, elle demanda d'étre remise aun lit. La
couleur briune du corps avoit disparn A ce moment; mais la
prunelle étoit trés-dilatée presque comme dans une amanrose,
de sorle que liris ne se) contractoit pas & llapproclie; d'une

Nous élant ‘convameiis encore par dlautres experiens

lumiére.
s de la cécitérde Tenfan i L R LA e S S U TR
ces de la cecile de lenlant; nows ordonndmes wune forte
infusion de la wvalériane avee le liquor  _ci c. succinatus,
b )
La pauvreté des parens nous g_‘l'l:‘lﬁ:"f_'JlZl de preserire le muse
3 3 g i b sk wnid T it L [
g certainement ent éte ici I]]II."-'. efficace. Ces médicamens
calmerent ces agitations's mais linclinaison de la téle en
arriere, la mastication et le strabisme restérent comme le matin.,

Le pouls ne pouvoit pas étvé -bienidistimgué, gt ibny=eut
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point de difficulté "d'avaler. A huit heures du soir de trés-
violens spasmes reviurent 3 la houche étoit en écume. Aprés
que cet élat eut duré une heure et demie, l'enfant snccomba
enfin, sans doute par leffet dune hydropisie du cerveau,
occasionnée par I'empéchement de Taction de la respiration
sur le cerveau. »

Une pareille fin par des convulsions n'arrive pas fié-
quemment dans cette maladie, et le cas present offre
une circonstance qui lui est peut-étre tout-a-fait par-
ticuliere. Tous les symptomes de la trachéitis avoient
disparu; la respiration étoit devenue naturelle; la toux
avoit commenceé par étre catarrhale, et puis elle avoit
cesse presqu'enticrement ; le visage étoit presque dans
son éetat naturel, et la fievre étoit fort légere. Atcun
propre symptome de la trachéitis n’'étoit revenu | et on
ne peut donc aucunement dire que l'enfant soit mort
de la traché¢itis. On ne peut pas meéme dire qu’il soit
mort par une suite secondaire de la trachéitis, comme
cela seroit, si p- e la tracheitis avoit obstrué les or-
ganes de la respiration, et si par leffet d'une circula-
tion génée dans les poumons, ou par un aulre rapport
quelconque entre la respiration et le cerveau, celui-ci
avoit éte tlfrre‘mg{t dans ses fonctions. Mais cela n’est
pas apparent dans ce cas-ci. La respiration étoit deve-
nue meilleure, et resta méme naturelle jusqua la fin.
Ce n'est donc pas par un manque dans la respiration,
que le cerveau doit avoir souffert. On ne voit pas non
plus par quel autre accident immédiat de la trachéitis
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cela a pu arriver. Ne pourroit-on pas soupconner plutot
le mal aux dents, lanflure des gencives et des glan-
des salivaires , 4 laquelle Mr. Avrsers attribua déja la
respiration accélérée ? Le soir la respiration n'étoit plus
allectee du tout ; mais dans la méme nuit parurent
les convulsions et les signes du cerveau affecté. Si ce
mal aux dents, lenflure des gencives et des glandes
salivaires , étoient provenus de la dentition, on ne se
seroit point étonné de les voir causer des convulsions
et la mort. Les effets du mercure sur la cavité de la
bouche pourroient-ils avoir été ici d'une méme consé-
quence , que les eflets analogues de la dentition ? Ou la
dentition elle-méme s'étoit-elle peut-étre mélée dans la
maladie ? L'absence de la toux, I'état normal de la re-
spiration , et la grande diminution de la fievre , démon-
trent une telle convalescence de la trachéitis qu'on ne
remarque plus de fil, par lequel les convulsions mortel-
les pourroient étre censées lices avee le mal précedent.
Une pareille fin de la maladie n'est plus conforme ni aux
descriptions que les différens auteurs et Mr. Arsers font
de I'angine membrancuse et du croup , ni a celle que
Mirrar fait de l'asthme aigu. Si toutefois on vouloit
considéerer ces convulsions ‘comme une véritable suite de
la tracheitis, on  doit convenir que les sangsues, les
émetiques et le mercure ne sont p;a—.ﬁﬁ les veéritables et
uniques remédes contre cette maladie. On pourroit adlors
desirer que les vesicatoires eussent été mis en usage
plus de bonne heure, et quon cit fait usage de la va-
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lériane et du sénéka avec des remeédes {1:1:!%5;“(’5' Les

L

bains alcaliques seroient recommandables dans un pa- :

rell cas.

Trestervi:  « CAS XVI. Le 29 Decémbre 1808, un froid trés-aigu par |
TIEME OUsp- . e h Fgiis AL
stavarzon, UM vent de Nord - Est ayant régné pendant plusieurs se-

maines , une petite fille 4gée de deux ans, qui avoit €t

auparavant en bonne santé , gagna par Suile d'un refroidis- |

-
(O

sement un enrouement et une toux ., dont le son n’éloit
pas IJ;u'Li:'u]':r.'-l‘ , mais tel {iu'il est ordinairement dans les
calarres. Lundi le 1* Janvier 1809, donc trois jours apres
le commencement de 'enrouement, le son de la toux ne

déguisoit plus la trachéitis. Les parens 1111] étotent au resle

lhoérent cetle loux, et ne me

Ls

des personnes réfléehies , nég
firent appeler que le cinquieme in:n' apres le commence-
] ] E 8 ; %5 Ik s 5 iz, A ¥

ment de 'enrouement. Etant arrivé le trois janvier a onze

.IH.'III'{ZH {[11 mal

in, la mére me recut avec la demande d'un
sirop pectoral pour oter l'enrouecment , et pour chasser la
pituite qui génoit la respiration de l'enfant. Aussi ne trou-
vai - je pas la respiration difficile ; mais l'inspiration éloil un
peu plus profonde, et dans l'expiration il y avoit un son
bruyant ( crepitans). Bieniot apres , lorsque la petite se mit
4 plearer , et que je l'entendis tousser pour la premiére {ois,
le son de la toux ne fit plus méconnoitre la trachéitis. Le
pouls n'étoit pas altéré et il n'y eut point d’autres signes de
fievre. C’est POUrquoi nous ordonndmes cet émétique: R.

y ‘ r v - e . S A e =
.;.:.ff":'r. j‘.'f"‘:'.-'_-'n,'. o, f{ ' ,‘; ||' Ly 'J'."_*‘JJ' . adelur in tripto. & pren-

dre tous les quarts - d’heure une poudre, A trois heures je
fus supplié de venir chez la malade qui respiroit si difiici-

" & = 11 S ey I'I.
lement , que les parens craignoient qu elle ne sutloquat. Je
trouvai réellement la respiration empirée , sans doule a cause
i i i

des cris et des pleurs continuels de Ienfant, depuis qu'elle




avoit. prig- 'émétique.. Par' un vomissement asses fréfunont

. ]
elle H'mu-i rendn gue de la 'I:i-.il‘.‘l:-' el Eun],;{ (e I: |u])f;-' [:I.l-
ql;tf”‘-'- est ;'rr:!.u"r;'rnu"j‘”__;'-"",' r.",-",-"f'-" juer trois . angsues au la-
rynx, et jordonnai ee si w s R Campl. Swiph. stib. rubr,
aegr: A1 -iff”'f"{"-‘;{'- & arab. wune. semis. Syr. alth, unc. L

M. f. linct

cuilleree. hi. Hydrarg. murrat. nites or. senis , Sdch. alb

’y 3 ! 7 3
L. donner loutes les deuxr heures wne pelite
)

scrupul. 1. M. detur in sextuplo. & donner toutes les dewnr
leures une poudre  alternativement avec le sirop. Pendant
trois heures on w'avoit pas pu arréter le sang , et 'enfant
en étoit a sept heures trés-affoiblie, et elle eut un évanotis-
sement. La respiration éloit devenne aussitdd meilleure §
mais le son particulier de la tonx et le silflement en inspi=
rant se f{aisoient encore apercevoir lorsque je approchois
de plus pres. 1l étoit ficheux que l'enfant pleurat et eriiit
antant 5 la respiralion devoit en empirer bientdt, et Iinflam-
mation augmenter. A dix heures de la nuit elle jouoit as-
sisse sur le giron de samére, eriant eontinuellement lors-
gu'on la mettoit dans le berceau. Les joues ¢toient rouges
et tout le corps chaud ; mais elle ne se laissoit pas tater
le pouls. Le quatre janvier. pendant la nuit, elle avoit mieux
respire , et pendant quelques heures qu'elle éloit restée dans
son bercevu, elle avoiut ]:.":!I.’t‘llllll transpiré. A huit heures
jo trouvai la respiration un peu plus mauyaise, mais sans
beaucoup d’effort L’inspiration éloit sifflante et plus pro-

jc.lllllif'; l‘l'\jii.‘illi“!'. aAvoil aussy il{'.‘l[le"ﬂt!il Eaf[[s d

e son (magis
resonans. lia toux élon [réquente et violente , et en faisant

P]l'lil'(l‘ elle cansoit de la ;_;{-_"t.--:_'."l

i
|
I

a ll'.‘i[!‘!l'::!‘il?il. [ba cha-
leur du corps étoit naturelle , et la soil modérée. Quant au
}HH:!H, Fenfant ne pern eltoit pas de le tater, Sordonnaialors:

R, Hydrarg. muriat. nutis gr. 1. Sach alb. serupul. 1. M.
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d. in sextuplo. & donner toutes les deuxr heures une poudre.
R. Camph. Sulph. stib. rubr. ée gr. 111, Mucilag. g. arab.
nnc. semis Syr. allh, unec. I. M. & donner toutes les deux
heures une cuillerée moyenne. Un wvésicatoire fut mis &
la nugue. A onze heures pendant le sommeil la respi-
ration fut ohservée plus mauvaise; les épaules s'élevoient ,
et les muscles de TI'abdomen éloient fortement contractés.
Retirée du berceau, la malade parut mieux respirer et elle
demanda a jouer. A deux heures nous trouvimes nous-mémes
la respiration un peu meilleure et moins bruyante. Mais
lorsque nous vouliens tater le pouls , 'enfant se mettoit a
pleurer, et la respiration devenoit aussiiot plus difficile. A
quatre heures elle étoit plus difficile que jamais. Comme
chaque accés de toux la faisoit pleurer, elle en eut de trés.
grandes angoisses, el se trouvant ainsi en tres-grande foiblesse,
elle fut portée par la chambre sur les bras de sa mére. Depuis
deux heures elle avoit eu deux selles parfaitement naturelles.
A six heures la respiration étoit un peu plus calme ; mais la
toux ctoit trés-aigue, d'our I'on pouvoit conclure, que rien
n'étoit encore détaché dans la trachée. Cet état des choses
- dura ainsi jusqu'a minuit. Le pouls, qu’d peine nous pouvions
saisir pendant quelques momens, éloit trés - {réquent ; la
chaleur du corps étoit naturelle. Les urines avoient un sédiment
abondant. La nuit fut plus paisible , et avec plus de sommeil.
Mais point de sueurs qui eussent été si fort a desirer, Aussi
la respiration étoit- elle pendant quelques momens plus
difficile. Le lendemain nous fiimes priés de venir aussitdt au
secours de la malade, que les parens croyoient mourante.
Nous la trouvimes dans le plus mauvais état. Elle faisoit les
plus grands efforts pour respirer ; le pouls étoit trés-fréquent
et foible; elle ctoit assoupie, et éveillée seulement par inter-




valles, Avee cela elle avoit de trés-grandes angoisses s clle
vouloit toujours étre portée , et changer A tout instant de
sitnation. La toux étoit plus rare 3 mais une fois elle fut si
véhémente , qu’elle fit eracher quelques morceaux de lymphe
}J]EIS[ii[ilf‘ s (que par Ie'm‘ IH_‘LEh-f;H:- et leur C:}ll][ll[' verte on
pouvoit clairement distinguer de la pituite , avec laquelle ils
étoient mélés. Les urines couleur de brique formoient bientdt
un sediment copieux. Comme ‘la malade ne vouloit aucu=
nement prendre le sirop avec le camphre , nous ordonndmes
ces poudres : R, Hydrarg. muriat. mitis, Sulph. stibiat, rubr.
Mosch. opt. ée gr. L. d. in quadruplo. & donner une poudre
toutes les heures. On mit deux sinapismes avec du ratfort
aux plantes des pieds. Vers les onze heures la respiration
navoit pas changé du tout; mais la toux élojt presque toul-
a-fait supprimée. L’enfant qui n'étoit pas toujours hors d'as-
soupissement , fut portée par la chambre., A dix heures elle
avoit eu plusieurs selles fluides, C’est pourquoz il fut ordonné
de discontinuer le calomel dés que la diarrhée augmenteroit.
Un peu de naphthe tenue devant le nez toutes les heures -
parut lui faire plaisir. A trois heures et demie elle étoit
couchée dans. le berceau, comme si elle avoit le tetane. Le
thorax étoit pendant l'inspiration moins en mouvement que
les muscles de 1’abdomen. Pendant une heure entiére il n'y
avoil pas eu de toux. Le visage étoit tout pale; les lévres
¢toient bleues, et les veines jugulaires étoient enflées. Etant
prise sur les bras de sa mére elle ne pouvoil pas soutenir
son corps, mais elle tomboit comme morte. Uhn vésicatoire
fut alors muis sur la poitrine. Une heure aprés, étant revenue
un pen a elle-méme, elle montra avec le doigt une tasse
de caf¢, dont elle but un peu avec avidité. Elle en eut
dabord un vomissement , et elle fit ensuite de grands efforts
43
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pour vomir , par Tf-wlx els elle rendit une grande quantité de
1

lymphe ‘."..’lfll'i” el _marquée de raies sanguines. La téte et

la respiration en furent d’abord Ivfium 'nt soulagées . que ceux
=|;r|7 clorent l‘tl 5ens , rrl,!llh! ent a pe ine en croire i leurs yeux.
N

sYous-memes nous  fumes aussi trés-étonnés i a six heures, de
trouver non-seulement l'enfant en vie contre tounle es

}H rance
el loule ai[{_-z:tc:

mais de la trouver i tabl e , jouant, el res-
pirant sans be aucoup d’efforts., Mais (]Lf_} qu'elle
i
1

P Js'[l:'uil
la respiration devenoil auss 1Lt

¥
J[[h vile el im'-ma.r!rmu sif=
n

flante. La toux etoit [:u;u'-'lf‘ el souvent avec hf-;mij!r-u!!
» particuliérement lorsqu’elle prenoit une
du café ¢ qu’elle demandoit A toul instant,
quelquefois si forte
vulsive

d'efforts ;Jmi:fr‘(? ou
La toux étoit alors
quelle ressembloit & une loux con-
qui faisoit rougir et enfler le visage. Le pouls étoit

fr'(w_.;li--n! « Mais non iI'H"”HiI{"i‘.‘. la chaleur du corps e¢toit

naturelle ainsi que la couleur des lévres, Entre' neuf et dix

la maladie n’éioit pas plus grave. I

éloit modérde ,. et il ne fut crache ni plus ni

heures du soip sa toux
moins de Iy
phe. GCependant mous avertimes les parens. gui se félici-
loient déja de voir leur fille sanyoe

i
]
1

» 4€ ne pas (rop espé-

*» parce quil étoit A craindre qu'un nouvel amas de lym-

{*-;'.(_' lranssudée ;;1_"!1:11 de nouveanu la 1‘n'~'l'-E_r'.':i;-:,-.-J:'| co ;Irni
arriva eflectivement vers le matin suivant.' Le 6 (245

Fanvier
l'enfant aveit en la nuit en

renéral un; sommnreil tran. quille,

Llle avoil fousse |1[H'1! mment, el eraché !prue-.fm!p de i"-.ru]mc

melée de sang, Cette f\.rnph-' 1Leloit point membraneuse
s taujours hquide , et ne pouvoeit éire
par sa couleur verte ., de la HII'[\ avec

melée. A huit heures la respiration éloit f}:*-::u-:mll} plus dif-

£
distineude (que

|';-!su.f lle elle c¢loit

ficile et plus silflante , et la malade qui Cloit trés-inquiéte,
H existe quelque incxactitode | dans I3 citation' latine des jours du mois.
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|‘ii‘fl}:’]”\'!l‘“i J‘_l-."|-:E('|”.t\5 :“F lt.“'(_' 1I('|i I(\{. sur ](-.S ]]11:-”_;. x-"—u.:-:’ 1"\5 onee

1 " . ’

ieures , apres avoir craché de plus srands morceanx de lym-
himt sl diecy . A s .

phe, clle etoit un pen mieux, et s occupoit plus galement

;lr- SEs ,|'-'5':\«|H. _-[-}'Il.i;-"lf (_‘r.r:- ',.-'-"'""'l"f-’ jr_f_;_). ” 1‘{! .}'f"v'f.-'l.f?', '},_, ier=

cure fut: nus de coté , et elle prit: le kermeés avec le musc
sy P i | 3 .11 5 1 ' 1

fewns, Ues taches semblables 4 celles de la searlatine part-
rent aiors et disparurent dans plusieurs endroits du corpss

A, trois heures de lapr

(=4

:5-dince elle avoit la respiration lres-

"HJ:I_l'r‘ Foil i

: anatilee o lac a * A g gk
= ; 1€s epanles et les muscles de ’abdomen étoient fort

en  mouvement. La toux quoigue E'_l_';_'\:lu-.-ulv. ne {it rien cra-
A

g
cher, et on ne pouveit nullement ‘obtenir de Venfant, quil
prit de la boisson. Mais vers les six heures elle demanda
elle - méme du café, aprés lequel la toux augmenta i ’in-
stant et devint comme convulsive. Elle vomissoit et rendoit
ainsi une grande quantité de lymphe  plastique. A trois et
a cing heures elle eut de nouveau une selle liqumde, mais
pas aussi copieuse quavant midi. Le pouls étoit foible et
fréequent ; la chaleur étoit presque naturelle ; les urines trés-
troubles ; aucune trace de sueur. A dix heures rien n'avoit

R

| : t [ - » e : . ot
changé. Toutes les fois (que la malade prenoit :]lE(_"][[l!{} bois-

s

son , elle avoit une tousx plus forte et du vomissement, par
lequel de la lymphe piust.]quu fut évacude. Lia nuil suivante
fut tranquille , et pour ne pas interrompre son sommeil,
on donna les poudres plus rarement. Elle eut ‘deux selles
naturelles ; point de diarrhée. Le 7 Janyier a huit heures, la
respiration nous parut meilleure que les jours précédens.
La boisson occasionna toujours de la toux et du vomisse-
ment, par quoi il fut-tomjours évacué  de la lymphe- plis-
tique , qui quelquefois étoit ronde ou grumeleuse el avec
des raies sanguines. Les taches scarlatineuses, qui'se voyoient

dans différentes parties, du corps, n'étoient’ pas '‘entiere-
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ment passées. Vers midi et le soir la respiration étoit tan-
tot meilleure tantot plus génée , plus ou moins bruyante
{snnm-;{_‘. el méme I'iuspir‘:llinn’quoiqm- plus ecalme, étoit
quelquelois sifflante (sibilans) ;3 mais sans aucun effort. Le
corps etoit trés-chaud. Le pouls , quoique fréquent , pou-
voil élre encore mieux distingué que la veille. La soif étoit
grande , et tout le corps couvert dune certaine rougeur péle,
qui tourmentoit la malade au point qu’elle vouloit toujours
se gratter. Le g janvier il n’y eut aucun effort pour res-
pirer; mais la voix étoit aussi rauque ¢uauparavant, et le
son de la toux n'avoit point changé ; de sorte quon mne
pouvoit pas comprendre ce que I'enfant disoit. La toux étant
encore , quoique plus rarement , vraiment convulsive , de
grands morceaux de lymphe plastique farent souvent crachés;
mais il n’y eut plus de raies sanguines. La rougeur qui
étoit étendue sur tout le cerps , excepté sur le visage , resla
la méme. Les selles étoient naturelles , mais les urines
étoient toujours troubles. La grande foiblesse , dont on ne
devoit pas s’élonner dans de pareilles eirconstances , fit de-
sirer a l'enfant de rester toujours au bercean. Le pouls étoit
{réquent , mais n'étoit pas foible, La chaleur du corps étoit
augmrentée 5 point de sueurs. €’est pourquoi nous ordons
ndmes : R. Mosch- opt. grv FI Sulph. stibiat. rubr. or. 111,
Mucilag. g arab. unec. semis Syr. althc unci I, M. & donner
foutes les deux heures wune petite cuillerée. Le lendemain
tous les symptomes étoient les meémes , excepté la rougeur
gm étoit plus haate. La toux qui quelquefois étoit tres-
forte, fit .souyent erdcher des morceaux de lymphe plasti-
que. Lxcepte le café: avee du.lait; la malade ne prenoit
aucune nourriture ni boisson ; mais elle prenoit exactement

les remedes ordonnés. Le 1o Jauvier la trachéitis ne [ut pas




lifficulté  de respiver ; mais

Venrouement et le son de la toux resterent encore pendant

tronvée plos mal quant a la o

plus d'un mois. La rougeur de la secarlatine passa en denx
jours , aprés cuoi il y eul une desquamalion copieuse de
'épiderme sur tout le corps. Comme I'c-n.';m!.1|1:t];1'55.5€11ttiu
Jour en jour a vue d'eeil 3 qu’elle ne prenoit aucune nour-
riture hormis le eafé avec du lait; qu’elle avoit toujours
de la liévre, et quelle étoit pour la plupart assoupie , de
sorte qu'on devoit Péveiller pour lui faire prendre la hoisson
et les meédicamens, son état devoit naturellement empirer
tous les jours. Elle avoit une telle aversion pour les mé-
dicamens , qu'a Uexception d’un peu de musc et de kermes
elle ne prenocit rien. Aprés que ce triste état eut duré trois
semaines , les urines commencérent i diminuer. Les pieds
enfléerent les premiers, et en huit jours tout le corps fut
enflé. 11 y eut ainsi un parfait anasarca , de sorte que le
visage méme étoit trés-gonflé, Clest pourquor nous prescri-
vimes une décoction de salep avec le liquor ammonii acetici
( spirit. mund.? ) et un peu d’extrait de squille ; et nous fi-
mes frotter le ventre avec de Phuide de therdbentine mélée
avee longuent mercurtel gris. Les urines en furent bieuntot
chassées , de maniére que toule la tumeur ayant disparu en
quatre jours , l'enfant avoit lair d’un véritable squelette re-
ecouvert de peau, et nous n'avions ancune esperance de la
voir sauvée de la mort. Cest pourquor  nous ordonndmes
la soi-disant dme du quinquina , ajoutant encore un peu de
J";”-‘f'”f.‘ pour faire augmenter les wurines. D’aucune maniore
on ne pouvoit obtenir que Uenfant prit de la nowrriture si
ce n’est du café. Cependant conlre toute espérance el toule
attente, cet enfant moribond ressuscita pour ainsi dire. L’ap-

peut revint tel, quiil dégénéroit en faim canine. Les symp-
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tomes de I’hydropisie avant ¢ Lame du guinauina fut
. i . ' o

continuce seule. Mais il se passa long-temps avant que ses
lorces revinssent ; et trois mois entiers . avant (que l'ancienne
vigueur du corps fiit rétablie. Au moment ol nous écrivons
cect , lenfant peut étre regardeée comme en parfaite santé.

De s e trocs ”;“ )’.r_.- 'l ."lf."" J""t' §TiL ":":r' qratorze
S / /

elle a pris hurt

de camplre : trente-six grams de calomel , et une
beaucoup plus grande gquantite de kermés et de musc, e.
. d. un_gros et trente grains de kermés, et un gros et
quarante grains de musc. Depuis elle prenocit encore six
grains de kermes ; dix grains de musc, et douze grains de
f'{.':‘lrJ.-'.'-_'.f’“l - {

. ' | Ll 14 pox & '

Deux Observations d'une trachéitis {,'r_nni.-'[h.}lh.'r': avec la
scarlatine, se trouvent dans un autre endroit de 'ouvrage
d'Ais

nous les ferons suivre le mieux ;i[_n'{-.x: 'Observa-

] sy o
SACHLE.

P okt hes DO e e o nod . : I
« Vers la fin du mois de joillet 18308, j'ai vu un enfant robuste 4z¢ de qua-
&
lre ans et demi, gui pt nt U'éruption de la scarlatine fut saisi de la tra-

chéits, Appelé le pluiét possible par la mére, qui n'aveit pas observé aupa-
ravant 'exanthéme scarlatineux sur la poitcine 4 le veutre et les cuises, je

gucris I'enfant heureusement. »

«Je fus appelé chez une jeune fille dzée de 3 ans, dont les parens

elient ll'-\."-—{J;JI;\'l'Qs. J appris gue u'(":ml.\' i[ll.l'lli 1e5 jours elle n'avoit pu ava-
I : 1 v ' :
ler sa mourriture qu'avec difliculiéd, et gque depuis, des taches rouges

s étoient formées sur la peau. La derniére nuit U'enfant avoit eu de I'en-

rouement, et vers la n e avoit éprouvé une difficulté de respiver

. . . . 1
rant lJF'i."Ll‘ et maigre, ]_. exanticine l'l’ll:':"t.‘

avec iEl? | ﬂ[l.‘:l"i.‘{\[!. (-t'.'l}’.

5.3['1:.:.! 1":'! e ].'l'1 }J,: ]5[)41!\ eroit L]t'l;_:_{,'i |‘1‘|I'LI:|.|.‘.1|L__ el ne il!;u'b:-iL i'l.:-‘- i:".l'{: L‘,lJt'l'IPl:.;.

aprés q at éveillée elle se rendormit anssitdt. Lia respiration dtoit sif-

flante .,

flant. Mais rien ne fut craché. Les amandes n'étoient que peun enflées; I'en-

et laboriense. Le son de la toux étoit dpre et un pen ron-

f:lll'_tii_' E};','[':g]’.‘ll_u:;_ pas du n'_':_'_‘a]'tl{'.l' Iilllli‘{ !:J-I:! :l.'Er:n. sa gorge. CULU: dl]}i.(!'.lli.l.:-
de respirer continua jusqu'au lendemain. Elle diminua alors avee les autres
symptdmes, et bientétje ne réjouis de la convalescence inattendue de cetie

enfant, »
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