ﬂr\‘v’%ab‘j,‘

BIBLIOTHEQUE
HOMOEOPATHIOQUE,

PUBLIKEE A GENEVE.

NOUVELLE SERIE.

TOME HUITIEME.

PARIS,

BAILLIERE, LIBRAIRE, RUE DE L’ECOLE DE MEDECINE,
ET LONDRES, MEME MAISON, 21Q REGENT STREET.

A
GENEVE,
ABR. CHERBULIEZ et (¢, LIBRAIRES.

TE

> te
< Mepgc \
Q O AR 4 ‘[ﬁf g




et




TABLE

DES

MATIERES CONTENUES DANS LE TOME HUITIEME.

Maladies des os, par Bru~o-ScuinpLer - . . . .

Observations pratiques, par le D* Liepseck . .
—_ —_ par le D* Scavrze . , .,
- - par le D" Gastier . ,
—_ — par le D* SauErmaANN, ,
—_ - par le D Duzgce . . .
—_ - par le D" Nevmany
—_— — par le D* Griessevica. .
—_— - par le D* Gaspary. .

par le D" ArgENg1. . . ,
Sur-Peffet des médicaments, par le D* Gasrier . .
Sur la créosote, par le méme . . . . . . .
Prophylaxie des maladies héréditaires, par Ze mé‘me
Hypericum . . . . . . , . . . . .
Jatropha curces . . . . . . . . . .,
Ignatia. . . . . . . . N
Parallle de nux, ignatia, pulsatzlla .o
Des doses fortes et faibles, par le D* Losgraar . .

Fondation d’un hépital homeeopathique & Brieg, par
D* Saverman~. . . . . . ., . . .

Observations adressées a4 I’Académie de Dijon, par
D* Pescmien. . . . . . N

Premiére lettre au D* Louss, par Ze méme

Seconde lettre au méme, par Ze méme . . . . .

Premiére lettre au prof. Forcer, par le méme.

Seconde lettre au méme, par le méme . . . ,

Lettre au professeur Gerpy, par le méme

le

le

Pages.
1
73
78
81
104
145
166
203
289
408
22
29
151
141
71
209
246
174

183

105
250
316
381
353



v TABLE,

Pages.
Observations adressées 2 la Société de Statistique de
" Plstre, par le méme . . . . . . . . « . . 185
Réponse 3 un anonyme, par le méme . . . . . . 347
Lettre du D* BécrET. . . . + . .« < .+ « .+ . 297

— duD PERRUSSEL . . .+ &+ . + « . « « . 303
Arrét de la Cour voyale de Dijon. . . . . . . . =269

Varidtds. . . . .+ . . « « .« & o« « .« .« « 349
LeroavrilaParis . . . . .+ « .+ « « + « . 143
Letoaott. « + « 4 o « « » 5 s o + » . 415
Axnonce. Nouveau manuel, par JAHRR . . . . . . 279

—  Hahnemannus, potme. . . . . . . . 350
Congrés scientifique de France . . . . . . . . 35z



Ne 1. NoOUVELLE SERIE. 8¢ ARnEE.

mzamwmiw.@ma

HOMOEOPATHIQUE.

Ce morceaa venait d'étre traduit et déja remis a 'imprimeur
lorsque nous I'avons retrouvé dans une autre publication. La
concurrence et la simultanéilé ne nous paraissent pas étre des
raisons suffisanles pour nous priver du fruit de nos travaus ; nous
ignorons d’ailleurs si les deux publications ont précisément les
mémes lecleurs. Cette observation est applicable & P'avenir. R.

——ieD O G

Du traltement des maladies des o8, par le
D" BRUNO-SCHINDLER.

(Extrait du Pract. Beitrage v. THORER. B. 4. H. 4.)

Les maladies des os ne sont que trop souvent un
cruxr medicorum; le traitement le plus énergique
par le fer et le feu finit aussi, vu son inefficacité,
par rebuter le médecin, et le malade subit une lon-
gue suite de souflrances, sans pour cela recouvrer sa
santé. La nature guérit nombre de caries et de né-
croses ; souvent il faut s’en rapporter i sa toute-puis-
sance et abandonner le malade 4 son sort, apres avoir
long-temps et inutilement employé les reméedes cor-

Bibl. Hom. N" série, t. vur, n° 4. 1
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respondants au mal local et a la dyscrasie existante.
Mais la nature ne va au but qu’avec lenteur, les cas
exceptés ou une lésion locale a déterminé la mort de
l'os: souvent elle succombe en dépit d'efforts infruc-
tueusx, el méme dans les cas ol I'opérateur croit avoir
enlevé le mal par 'amputation du membre, ce mal
éclate ailleurs et témoigne ainsi de l'inutilité du sa-
crifice. Vu cela, je m’appliquai, dés que je fus ho-
moeopathe, a faire usage des remedes homoeeopathi-
ques pour les maladies des os, et quoique le choix ait
ses difficultés, la maladie locale n'étant, dans la plu-
part des cas, accompagnée que de symptdmes treés-
généraux, les remedes mal choisis restant ainsi in-
efficaces, et la marche chronique du mal ne permét—
tant de réparer une tellc faute ni vite ni aisément,
je n’en ai pas moins lieu d’étre satisfait du résultat
de cette méthode. Il est vrai que la cure fut lente dans
bien des cas ; souvent il se passa plusieurs mois avant
que j'en pusse venir a bout, et les antagonistes de la
méthode spécifique n’ont vu dans ces cas que des
cures naturelles; ou Pamélioration avait lieu aussi-
t6t aprés le changement de méthode; ou plusieurs
des cas étaient de formes si difficiles et si critiques,
que leur guérison peut passer pour un phénomene
bien rare et d’autant plus agréable pour moi que j'é-
tais loin de m'y attendre ; ou bien encore il n'y avait
de récidive que dans peu de cas déja guéris.

Quant au choix des remeédes propres aux maladies
des os, voici, en I'absence de symptdmes caractéris-
tiques, les momenta qui m’ont guidé :
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1° La dyscrasie existante. Il y avait d’ordinaire
disposition aux scrofules, et il fallait opérer contre
cette tendance. Bellad., calcar., conium, lycopod.,
silicea et sulf. sont les remedes que j'ai, dans mes
essais, trouvés les plus efficaces contre les affections
scrofuleuses des os. Zod., qui, donné & de fortes do-
ses, exerce sans contredit une action spécifique con-
tre les scrofules, n'a, administré homoceopathique-
ment, que peu ou point agi. Je ne dirai rien de la
carie syphilitique des os, ne l'ayant jamais traitée
que par de fortes doses de mercure. Mais il y a une
dyscrasie particuliére qui se confirme par des ulcéres
aux os des divers organes, et ne décéle aucune trace
de disposition aux scrofules. Je la nommerai dyscra-
sie carieuse, mal pour le traitement duquel silicea,
nitri acidum et lycopodiurn m’ont paru étre les
meilleurs remedes.

2° La forme de la maladie de I'os. L'inflammation
de l'os trouve de puissants curatifs en mercur., bell.,
mezereumn et acid. phosphor. Contre la padar-
throcace, staphisagria est spécifique dans la plupart
des cas, et acheéve souvent i lui seul la cure en peu
de temps. La carie trouve en assa, acid. phosph.,
lycopodium, les plus puissants secours ; silicea me
parait plus efficace contre la nécrose que contre la
carie; angustura n’a, comme staphisagria, qu'une
sphére bien restreinte; mais ils sont 'un et I'autre,
s'ils correspondent au cas, d'une admirable effica-
cité.

3o La localité du mal. Dans la carie des os de la
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téte, nitri acidum se trouve en premiere ligne ; dans
celle des os de la face, aurum est trés-salutaire; il en
est de méme de silicea dans celle de la méchoire in-
férieure. Dans la suppuration dua sternum, on aura
égard & conium; dans celle des vertiebres dorsales, a
calcarea et A pulsatilla. Dans la carie de I'articu-
lation coxo-fémorale, colocynthis, pulsatilla et hep.
sulf. sont d’un grand secours ; dans les maladies du
genou, on aura recours 2 pulsatilla, et dans toules
les inflammations des articulations, accompagnées de
douleurs pendant la nuit, & manganum.

4° Tlva sans dire que partout ou des symptémes
particuliers indiquent le choix d'un remede, ils mé-
ritent d’étre pris en considération.

J'exposerai, sans les commenter, une série de cas
avec toute la bri¢veté possible et dans I'ordre de suc-
cession ou ils se sont présentés a moi. Dégagé de
toute prétention, je neles ai point écrits pour les al-
lopathes, ni destinés & les convaincre de I'efficacité
d'une méthode rebutée, mais je ne les crois pas dé-
nués de tout intérét pour I'homoeopathe ; non que je
pense lui apprendre quelque chose de nouveau, mais
témoigner de moyens efficaces et I'engager 4 y avoir
foi dans les cas difficiles. Le rapporteur des Pract.
Beitrige (IV, 1) me blame, non a tort, dans 1'A4llg.
hom. Zeitung, de n’avoir, dans quelques cas qui y
sont consignés, pas micux précisé la quotité de la
dose. Dans tous les cas que je vais exposer, les re-
medes ont été administrés en globules, savoir : an-
gustura a la 3¢ dilution, assa feetida a la g°, aurum



MALADIES DES OS. 5
A la 6°, staphisagria i la 30°, colocynthis a la 3o¢,
pulsatilla a la 1%, belladonna a la 3¢, tous les anti-
psoriques a la 30°, répétés journellement, ou tous les
3-5-8 jours, ce que je mentionne ici pour ne pas y
revenir a chaque remede.

Mais quand le méme critique pense que mon
triomphe n'a été qu'éphémere dans la cure de la mé-
lancolie rapportée p. 15 des Pract. Beitr. t. 1V, ch. 1,
et que je me suis trop pressé de rapporler ce cas, je
ne saurais étre de son avis. La malade fut traitée en
1835, temps ou le cas fut communiqué i la So-
ciété de Lusace, mais non imprimé. Cette per-
sonne, restée en parfaite santé depuis lors, est main-
tenant I'’heureuse épouse d'un ecclésiastique fort con-

sidéré.

1. Caries maaxillee inferioris. M!* Riickert, 4gée
de 19 ans, atteinte depuis 2 ans de carie a la mi-
choire inférieure, vint, le 4 juillet 1831, me prier de
la traiter. Le c6té gauche de la face était tres-enflé,
et deux ouvertures fistuleuses, I'une au menton, 'au-
tre au milieu de la michoire gauche, laissaient aper-
cevoir I'os malade sur un assez grand espace. Plu-
sieurs denls avaient déji é1é extraites, et aucune de
celles qui restaient ne paraissait entretenir le mal. De
l'alvéole de la seconde molaire il sortait également
du pus. Aprés avoir fait usage de staphis., de merc.,
d’assa ct de silic., cette personne se trouva guérie au
bout de 2 mois, sans qu'il se fit détaché la moindre

esquille.
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II. Caries tibice. Charles Neumann, 4gé de 10
ans et demi, fut atteint, en aoiit 1831, d'une inflam-
mation au tibia droit. Un chirurgien fit mirir I'ab-
cés par des applications pultacées, puis F'ouvrit par
une incision faite au tiers supérieur de la jambe. La
sonde pénétrait fort avant en haut et en bas, et mon-
trait 'os découvert sur une grande surface. Ayant vi-
sité I'enfant le 18 octobre, je le trouvai avec fievre,
sans appétit, fort amaigri, privé de force, et se plai-
gnant de vives douleurs. Les extrémités inféricure et
supérieure de la jambe étaient enflées au-dela de I'ou-
verture de l'uleere; au condyle interne se trouvait
une place fluctuante ; le tiers inférieur du tibia était
enflé et la peau rouge. La jambe, fortement fléchie
au genou, ne pouvait s'étendre sans de vives dou-
leurs. Merc., bellad., et staphis. améliorérent I'état
du malade en peu de temps ct d’'une maniére satis-
faisante; les douleurs se calmeérent, le sommeil re-
vint, ainsi que 'appétit, et la fievre diminua telle-
ment que I'enfant put rester plusieurs heures par
jour sur son séant. Cependani la tumeur du condyle
avait percé, et la sonde pénétrait A plusieurs pouces
de profondeur dans la substance spongieuse de l'os,
mais, par malheur, dans une direction qui donnait
lieu de craindre que la carie de los n'allat jusqu’a
Particulation du genou. La suppuration était forte,
le pus félide et sanieux. L'enflure de I'extrémité in-
férieure du tibia avait, ainsi que 1'endolorissement
au toucher, considérablement diminué. Il n'y avait
pas de traces visibles de disposition aux scrofules, et
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Penfant s’élait toujours bien porté avant celie ma-
ladie. Du 17 novembre, il prit tous les 5 jours une
dose de silic., le g janvier 1832 calc., le 25 février
silic., le 11 avril sulf., le 16 mai silic., le 14 juin
nitri acid., le =8 aoit cale. Jusqu’ici I'amélioration
avait continué; plusieurs esquilles s'étaient déta-
chées du tibia, et I'ulcere était fermé ; mais l'inflam-
mation recommencant au tiers inférieur du tibia, il
fallut de nouveau avoir recours & bellad., staphis.
et mezer., A laide desquels je parvins i la diviser.
Depuis le 10 novembre, 1'enfant reprit silic., et de-
puis le 12 février 1833, phosph. Le 6 mars, je le
quittai parfaitement guéri. Quant & la cure, je me
bornerai 4 dire que I'amélioration fut prompte, que
Penfant put déja quitter le lit en janvier 1832, et qu'il
aurait pu marcher, si la flexion considérable du ge-
nou ne l'en et empéché. Ce fut la carie du condyle
spongieux qui dura le plus; mais elle guérit enfin
sans exfoliation apparente, en réduisant 1'os de beau-
coup, de sorte que le tibia a un peu dévié vers son
tiers supérieur. L’articulation du genou ayant repris
peu & peu toute sa mobilité, I'enfant recouvra auss!
I'usage de la jambe, qui s’est néanmoins un peu re-
tirde. L'inflammation, étant de nouveau survenue en
juillet A 'extrémité inféricure de l'os, fut dissipée
pour la troisi¢me fois par les mémes remedes, sans
qu'il se format d'abcés. L'enfant a joui depuis lors
d’une parfaite sanlé.
1. Necrosis peripherica tibice. Balthasar Hoff-
mann, 4gé de 10 ans, de complexion délicate et scro-
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fuleuse, fut atteint, en octobre 1832, d’une inflam-
mation au tiers inférieur des deux tibias. Un chi-
rurgien avait fait au dehors et an dedans ce que pres-
crit I'école; mais I'enfant devenant de plus en plus
malade, le danger imminent qu'il eourait engagea
son pere a s'adresser ailleurs. Ayant entrepris le trai-
tement le 1°" janvier 1833, je trouvai aux deux faces
de la jambe droite 5 ouvertures fistuleuses, et 3 au-
tres a la gauche, qui toutes allaient & I'0s malade. La
suppuration, déja trés-forte, était encore augmentée
par les injections et les bourdonnets. Le malade avait
beaucoup de fievre, ¢tait considérablement amaigri,
et, ne pouvant se mouvoir, il fallait le lever et le
porter. Aux premieres doses de staphis., |'état s’était
déja en général amélioré considérablement, mais la
cure ne fut compléte qu'en seplembre 1834, aprés
que le sujet eut pris silic., assa, sulf., silic., acid.
phosph., calc., silic., staphis., silic., cale., angust.
et silic. En 1833, il était déja assez bien pour re-
tourner & son €cole, située A 1/2 lieue de distance, et
au printemps de 1834 il allait chercher ses médica-
ments & 2 lieues de chez lui. Les ulcéres, d'abord
pansés a sec, ne se fermérent qu'aprés 1'exfoliation
de toutes les parties nécrosées. Silic. agit ici plus
efficacement que calc., remedes suivis 1'un et 'autre
d’aggravation.

IV. Caries calcanei. Hertrampft, déja dans la
cinquantaine, souffrant depuis plusieurs années d'un
ulcére au talon, vint me trouver le 31 janvier 1834.
Au milicu du talon était une petite ouverture, peu



MALADIES DES OS. 9

grave en apparence, mais la sonde pénétrait forl avant
dans la substance spongicuse de 1'os; le malade ne
pouvait marcher, quoique la douleur fut & peine sen-
sible. Il n’y avait pas de symptdmes généraux pré-
dominants. Plusieurs fois il avait en des inflamma-
tions de poitrine. Le traitement fut couronné de suc-
ces, car en septembre le sujet se trouvait déja guéri,
apres avoir pris staphis., silic., lycopod., calcarea,
silic. et sulf.

V. Necrosis tibice peripherica. Anna-Rose Thamm
souffre depuis des années de nécrose au tibia; cette
partie est, sur une longuecur de 4 pouces, déchaussée
et morle. Le sujet scrofuleux, du reste assez bien, se
sert sans inconvénient de sa jambe malade. Traitée
de mars 1834 a 1835, elle a pris dans ce laps de
temps silic., calc., silic., staphis., silic., staphis.,
silic., calcar., silic. La grande esquille nécrosée se
détacha déja dans 'automne de 1834. L'os se recou-
vrit d’une granulation saine ; mais il fallut bien du
temps pour que cet ulcere tres-étendu se fermit, de
petites esquilles se détachant toujours de temps a au-
tre. Celle personne me quitta avant que l'ulcere fit
entierement cicatrisé.

VI. Peedarthrocace. Jean Hertrampft, 4gé de 4
ans, phénomene commeil y en a peu. Aucune extré-
mité n'a ¢té épargnée par la maladie, a chacune se
trouvent enflées ou en suppuration plusieurs phalan-
ges des doigts ou orteils. Je compte cn tout dix de
celles-ci atteintes de peedarthrocace. De mai 1834,
I'enfant prit calc., silic., mercur., staphis., silic.,
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staphis., silic., staphis., jusqu’en novembre, que je
le renvoyai guéri et presque sans diflormités.

VII. Pewdarthrocace. Rose Theuner, dgée de 3
ans, souflre depuis long-temps de peedarthrocace a
la premiere phalange de I'index gauche. Un traite-
ment de 6 semaines par staphis., dont 'enfant prit
une dose tous les 5 jours, suffit pour faire fermer
I'ulcére; le gonflement de I'os se dissipa plus tard.

VIII. Caries ossium metatarsi et partis petrosce
ossis temporum. Godefroy Auders, 4gé de 13 ans,
attaqué de carie aux os métatarsiens et & la premieére
phalange du gros orteil droit, depuis décembre 1832,
me fut confié en avril 1834. Il se plaignait de vives
douleurs gravatives et lancinantes dans les tempes,
d’une sensation de ballottement général dans la téte,
de serrement de poitrine avec toux et difficulté de
respiration, de vives douleurs lacérantes a l'orteil
malade. Calc. et silic. wapportérent aucune amélio-
ration; sulf. parut agir plus efficacement en juillet,
et silic. fit enfin prendre aux ulcéres une meilleure
tournure. Dans le courant de la méme année, acid.
phosph., silic. et staphis. ne semblérent pas avoir
poussé I'amélioration plus loin. En mai 1835, I'état
du sujet s’aggrava au contraire considérablement,
celui-ci éprouvant jour et nuit de violents déchire-
menls au coté gauche de la téte, autour de 'oreille.
Il se plaignait en sus de contractions douloureuses
dans le ventre et de douleurs lancinantes dans la poi-
trine, ayant lieu pendant la toux. Aconit., bellad.,
bryonia resterent sans effet; pulsat, parut seul pro-
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curer un léger soulagement, qui ne fut toutefois de
durée qu’au commencement d'un flux de pus par I'o-
reille. En revanche, I'état général s’aggrava de plus
en plus; il survint des hémorrhoides fluentes et une
fievre lente y succéda. Assa, lycopod., angustura,
mercur., rhus, furent vainement adminisirés; en
novembre 1l fut abandonné A son sort, et en février
1836 1a mort mit un terme A cette scéne de douleurs,
au milieu de symptdmes qui firent présumer que]que
affection cérébrale.

IX. Caries tibice. Charles Schwabe, 4gé de 23
ans, attaqué depuis 1827 de carie aux tibias, était,
aprés avoir tenté divers moyens, sorti de plusieurs
mains sans étre guéri. Il n’y avait pas de symptomes
caractéristiques ; lelong des deux tibias apparaissaient
des cicatrices, et du milieu de T'os plusieurs canaux
fistuleux allaient-aux ulceres. Depuis le 26 avril 1834,
le malade prit silic., en juin calc., le 14 juillet silic.;
en aoiut toules les fistules étaient fermées et le sujet
pouvait étre regardé comme guéri. Ne I'ayant pas
revu depuis, je ne saurais dire si la cure a été radi-
cale.

X. Necrosis maxilie. Vogel, 4gé de 8 ans, avait
depuis g mois i la joue gauche une tumeunr considé-
rable, et un flux de bouche purulent et si fétide qu'il
fut renvoyé de I'école. Plusieurs dents avaient été ex-
traites, et des alvéoles fluait un pus épais, tres-fétide.
La grande dilatation de toute la joue, évidemment
causée par le gonflement de I'os, empéchait de savoir
d’abord si le mal élait déterminé par la nécrose ou
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quelque autre métamorphose de l’0os; de plus, la
bouche, ne pouvant s’ouvrir qu'avec peine, rendait
le diagnostic plus difficile, ainsi que la juste appré-
ciation de l'étendue du mal. Du reste, I'enfant était
sain, sans disposition scrofuleuse bien confirmée, cir-
constance ignorée des parents. Le 25 janvier 1835, je
lui prescrivis de prendre rhus de 8 en 8 jours, et au
bout de 3 semaines silic., qui, 'enflure commencant
a se réduire, la bouche s’ouvrant mieux et la suppu-
ration diminuant, fut continué jusqu'en juin. L’ex-
ploration indiquait une nécrose évidente, I'os du mi-
lieu du menton séparé de I'os sain et mobile; mais
quoique jeusse déchaussé avec le conteau le bord al-
véolaire, il me fut impossible d’enlever 'os malade.
L’enfant prit calc., puis vint me voir quelques se-
maines apres, 'autre extrémité de P’os ayant percé
pres du menton les téguments communs. L’extrac-
tion de l'os était urgente, mais tous mes efforts fu-
rent vains, chez un enfant si indocile, pour lui en-
lever cet os entierement détaché et mobile. Je dé-
chaussai alors avec le couteau la michoire inféricure,
déja tres-dégarnie, et la séparai a 'aide de la scie et
des pinces, vers le milieu, entre I'angle et le menton,
de sorte que je pus sortir sans peine la moitié de la
michoire de ce cfté; 'os paraissait avoir conservé
son épaisseur dans toute son intégrité; la perte de
sang fut presque nulle. Je continuai silic., et vins &
bout, 2 mois apres, d’extraire ce qui restait des es-
quilles nécrosées. C'élait donc toute la partie pos-
térieurc de la michoirc, I'apophyse coronoide et
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le condyle; le trou postérieur était 3 découvert sans
qu’il en résultitd’hémorrhagie. L'enfant n’est point
défiguré par l'extraction de cet os, une masse solide
qui le supplée et maintient le visage s'étant formée
depuis; le c6té malade est néanmoins encore un peu
plus apparent que le c6té sain.

X1. Caries processus mastoidei ossis temporum.
Louis Scholz, agé de 3 ans, frais et vermeil, replet,
d’un habitus scrofuleux, eut, dans I'été de 1836, der-
ricre l'oreille gauche, une tumeur que son médecin
prit pour un engorgement ordinaire des glandes, fit
mirir par des applications, puis ouvrit avec sa lan-
cette, ettrouva apres |'oncotomie I'apophyse mastoide
attaquée de carie, Il fut prescrit au petit patient de-
puis le mois d’aotit, silic., sulf., nitri acid., calc.,
sans que ces remedes parussent apporter de change-
ment sensible dans la maladie locale ; en février 1837,
1l y eut des symptdmes d'inflammation cérébrale, qui,
dissipés par aconit. et bellad., et répétés en aofit,
furent encore enlevés par ces mémes remédes. En
juin de la méme année, je sortis du canal auditif un
petit os qui s’était détaché du conduit osseux. La fis-
tule de 'oreille était toujours la méme. Ce ne fut
qu'en 1838 que l'enfant fut, apreés avoir pris silic.,
aur., cale., silic., aur. et silic., ordinairement de 5
jours 1'un, guéri radicalement.

XIL. Caries metacarpi. Auguste Trautmann, agé
de 19 ans, d'abord scrofuleux, avait depuis plusieurs
années les os du métacarpe gauche attaqués de carie;
des ulcéres fistuleux s'ouvraient sur le dos et la paume
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de la main ; les deux os voisins du métacarpien carié
de I'index élaient fortement enflés. L'état du sujet
généralement délabré, I'appéiit nul, la digestion
mauvaise, les forces affaissées; le soir, la fidvre sur-
venait. Silic. améliora la maladie locale et la santé
du sujet ; les fistules se fermérent, les douleurs locales
se calmérent ct la fievre cessa. Mais I'amélioration
en resta a peu prés la; le sujet, apres avoir pris sulf.,
calc., angust., staphis., ne revint pas me trouver,
bien qu'il ne fit pas encore guéri radicalement. Il
pouvait néanmoins faire usage de sa main, et n’avait
plus qu’une fistule conduisant i 1'os malade.

XIII. Caries tibice. Christine Bérner, agée de 10
ans, se plaignait depuis quelques jours de vives dou-
leurs a la jambe gauche, dont elle avait perdu l'usage,
gardait le lit et avait une forte fitvre. En bien exa-
minant la partie malade, je trouvai le tibia d’une
rougeur pseudo-érysipélateuse, enflé & cette place et
trés-doulourcux au toucher. J'en déduisis aussitdt
quelque aflection dans l'intérieur de I'os, et les symp-
témes inflammatoires élant prédominants, la malade
prit en avril de 1836 bellad., ct quelques jours plus
tard mercur.; mais n’ayant point, par ce moyen,
réussi a dissiper I'inflammation, la fluctuation étant
survenue, ct le dépot du pus s'étant fixé par des
fomentations pultacées, j'ousris I’abeés au milieu du
tibia par une large incision, d'ot il sortit quantité
de sanic fétide, et 1'os se montra déchaussé sur une
assez grande surface. Silicea, calc. et encore silicea,
dont quelques globules par jour, furent les seuls re-
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meédes mis en usage. En juin, la cure était achevée.
Pendant les derniéres semaines du traitement, il se
forma 4 la peau du pourtour de la fistule un gros ul-
cere, qui se guérit de méme tout simplement 4 l'aide
de staphis. et d'un bandage. :

X1V. Necrosis tibice. Christine Holstein, 4gée de
18 ans, d'un habitus scrofuleux dés son bas age,
ayant un goitre énorme, accompagné d‘induration
aux glandes sous-maxillaires, et une figure de crétin,
couchée derriere le poéle d’une petite chambre trés-
humide, au pied d’une haute montagne, souflrait
depuis plusieurs années de nécrose au tibia droit.
Tout le tiers inférieur de 'os était gonflé, et 5 fistules
Y conduisaient de toutes parts. Cette pauvre fille, qui
n’avait pour se panser que des chiffons sales, ne pou-
vait se servir de sa jambe fortement fléchie au genou,
gisait étendue sans secours, sans soins et privée du
nécessaire. Les circonstances ne permettant pas de la
transférer ailleurs, il fallut commencer le traitement
sans espoir de succes. Silicea, administré pendant
plusieurs semaines, améliora tellement la maladie lo-
cale, que cette malheureuse, déja abandonnée, con-
¢ut de nouveau quelque espoir. Dans le courant de
1836, elle prit sulf., calc., silic., lycop. Dans I'été
de 1837, elle avait recouvré la faculté de marcher 3
I'aide d’une béquille; plusieurs petites esquilles s’6-
taient détachées, et 4 fistules fermdes, Si/ic. et calc.
furent alternativement administrés; en automne, elle
quitta la béquille, mais ce ne fut qu’au printemps de
1839 que j'achevai la cure. Cette fille a gagné quant’
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a l'extérieur; le goitre a considérablement diminué
et les glandes se sont réduites.

XV. Coxarthrocace. Charles Meyer, dont la santé
avait été parfaite jusque-lA, commenca a boiter a
I'dge de 12 ans, sans en connaitre la cause. Ses pa-
rents le menérent aux bergers et aux renoueurs;
mais tous les essais de ceux-ci étant demeurés infruc-
tueux, ils retournérent prendre I'infortuné, qui avait
perdu non-seulement l'usage de la jambe, mais
éprouvait encore les plus vives douleurs au moindre
mouvement du corps, ne pouvant changer de place
au lit sans étre en proie a des tourments. A l'esplo-
ration, il se trouva qu'il y avait coxarthrocace au 3¢
stade. La jambe s’¢tait retirée de 2 pouces et courhée
au genou; celle partie et le gros orteil étaient rétractés
en dedans; la fesse, dont le pli inférieur était effacé,
se trouvait proéminente. La pression de la main sur
le trochanter et la région inguinale causait des dou-
leurs insupportables; la cuisse était enflée, et une
fluctuation intérieure, tres-sensible, indiquait déja
un commencement de suppuration dans I'articula-
tion fémorale. Des mesures énergiques me paraissant
pouvoir seules conserver la vie au sujet dans un péril
si imminent, j'eus recours au fer rouge en tirant 2
traits de 6 pouces de long 4 la région du grand tro-
chanter, puis appliquai le fer prismatique au milieu
pour établir un grand cautére. Le résulat ne répondit
pas a mon attente ; les douleurs étaient toujours aussi
intenses; le pus s'accumulait de plus en plus, des-
cendait vers le bas de la cuisse, percait au-dessous du
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milieu le fascia lata, et formait un gros dépét i la
face externe. Ayant ouvert la tumeur d’ou il sortit
plusieurs livres de pus fétide, j'y appliquai ensuite
un compressif. L’amélioration ne fut pourtant que
passagere, car les douleurs recommencérent plus in-
tenses qu'auparavant, la jambe resta immobile, et la
fievre menagant de devenir fatale, je recourus, vu que
nul autre moyen ne me promettait de résultat assuré,
a I’homaeopathie comme 3 ma derniére ressource.
Aussi n’eus-je pas lieu de m’en repentir, car colocyn-
this , par lequel je commengai, apporta un grand
changement. Les douleurs de la cuisse se calmeérent,
enfant put quitter son lit et rester de plus en plus
long-temps assis. Silic. acheva la cure, la suppura-
tion cessa, la fistule se ferma, et I'enfant recommenca
a se servir de sa jambe, ce qui, bien qu’elle soit,
comme cela va sans dire, restée plus courte, me pro-
cure le plaisir de voir mon petit patient courir avec
sa béquille. Voila 2 ans qu'il est guéri et en parfaite
santé.

XVI. Les lecteurs du journal de Grife et de Wal-
ther se souviennent probablement de V. Zimmer-
mann, agée de 18 ans, a qui, vu l'ostéostéatome de
Tos, j'extirpai en 1831 la moitié de la michoire infé-
rieure. Cette fille, aprés avoir joui d'une bonne santé
jusqu'en 1835, commenca dés lors i se plaindre de
douleurs 4 la moitié encore existante de Ia michoire,
et vint réclamer mes soins en 1836, vu que ces dou-
leurs insupportables, lacérantes et brélantes, affec-
tant toute la derniére moitié de la michoire, surtout

Bibl. Hom. NUe s¢rie, t. vi, n° 1, 2
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la nuit, la privaient de tout sommeil et ne lui permet-
taient qu’avec peine de prendre quelques aliments.
Ayant visité les dents, je les trouvai toutes saines;
mais quelle ne fut pas mon appréhension quand j'a-
percus du c6té gauche, 13 ou manquait l'os, deux tu-
meurs glanduleuses, dures, douloureuses i la pres-
sion de la main! L’une était plus grosse, celle du fond
plus petite qu'un ceuf de poule. Quel médecin n’au-
rait pas eu lieu de craindre de voir reparaitre dans
toute sa gravité le mal précédent! Je lui donnai 4
doses de silic., lui prescrivant d’en prendre une par
semaine. Quand elle revint, un mois aprés, les maux
de dents étaient loin et les engorgements presque en-
tierement dissipés. Les douleurs odontalgiques ne
s’en étaient allées qu'a la longue, et la patiente en
avait encore beaucoup souffert pendant 15 jours;
mais les engorgements, promptement réduits, n'é-
taient plus que trés-peu apparents, indolents et mous.
Je lui donnai, par précaution, 4 autres doses de si-
licea, et elle est maintenant (octobre 1839) en par-
faite santé.

XVIIL. Pedarthrocace. Auguste Strobel, 4gé de
3 ams, délicat, scrofuleux, souffrait depuis un an de
padarthrocace a la premiére phalange de I'index;
Pulcere avait déja percé plusieurs mois auparavant,
et deux fistules allaient dans la cavité de 'os. Du 5
juin a la fin d'octobre que I'enfant fut en traitement,
il prit staphis., sulf., staphis., silic. et staphis. ; les
ulceres se fermérent déja a la répétition de staphis.
et I'os fortement gonflé reprit aussi, par I'usage suivi
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des remeédes, sa premiére dimension. Je revis cet en-
fant 2 ans plus tard. I’0s ¢tait de nouveau affecté,
des ulceres scrofuleux au cou et & la face démon-
traient que la cure n’avait été que palliative, et que le
mal avait reparu, la disposition aux scrofules n'ayant
pas ¢été détruite.

XVIIL. Pcedarthrocace. Auguste Gassmann, 4gé
de 2 ans, délicat, scrofuleux, mal nourri et mal soi-
gné, tomba malade en 1837. Des engorgements de
glandes, des ophthalmies scrofuleuses et un flux de
pus par les orcilles précédérent les exostoses, qui,
survenus a la premiére phalange du gros orteil droit
et a la méme phalange de I'index gauche, percérent
plus tard. Six mois aprés, il n'y avait pas encore la
moindre amélioration, quoique I'enfant efit été trans-
féré chez un excellent chirurgien et confié A ses soins.
M’en étant chargé en mai 1838, je commencai par
staphis., qui démontra de méme dans ce cas sa vertu
curative, car le doigt se trouva guéri en peu de se-
maines. Pendant tout le cours du traitement, ce fut
mon principal reméde, entre les doses duquel j'inter-
posais néanmoins bellad., calc., conium, sulf. et
silic., selon que le requéraient les autres accidents
consistant en ophthalmie scrofuleuse, accompagnée
de photophobie.

XIX. Caries ossis sacri. Thomas Hoffmann, gar-
¢on meunier, igé de 25 ans, ayant joul jusqu'ici
d’une bonne santé, exempt de dyscrasie scrofuleuse
el syphilitique, commenga dés lors 4 éprouver au
sacrum de vives douleurs, accompagnées de rougeur
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et d'enflure. Il se forma un abcés qui, traité secun-
dum legem artis, par des applications, injections.....
ne guérit point. Ayant été mandé aupres du sujet en
décembre 1838, je le trouvai amaigri, trés-faible, ne
pouvant quitter son lit qu’avec peine, ayant une
forte fievre, point d’appéltit et se plaignant d'anxiété
et de serrement de poitrine. L’émonctoire étant étroit
et petit, je crus d’abord voir une fistule de I'anus. La
sonde allait jusqu'au sacrum. Ayant mis i découvert
les fistules par de larges incisions, je trouvai le sa-
crum €arié en grande partie; de plus, 'unc des fis-
tules allait jusqu'au rectum, ce que prouvaient les
vents fétides et les excréments dégorgés par l'ulcere, Il
était difficile de déterminer si la carie provenait de
la fistule, ou si celle-ci n’était que secondaire; en
iout cas, il fallait opérer la fistule du rectum pour
prévenir de nouvelles infiltrations de matiéres féca-
les. Il ne me fut pas difficile de irouver I'ouverture
du rectum, vu que l'intestin était déja trés-découvert
A D'extérieur, et la section dela grande fistule se fit sans
beaucoup de peine. Je ne pus malheureusement pas
faire moi-méme le pansement. Le malade prit silic.,
angust., silic., lycop., caustic. et veratr. Il parais-
sait y avoir de 'amélioration, et le sujet commencait
a se remettre quand son état empira de nouveau ; nal
reméde ne put modifier I'ulcére atonique, 'os se dé-
couvrit de plus en plus, et une mort tranquille vint
terminer en avril les soufirances de cet infortuné.
XX. Necrosis centralis femoris et tibice. Auguste
Haschke, dgé de 10 ans, me fut amené en septembre
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1838, ses parents ayant perdu tout espoir de guéri-
son. Le fémur gauche était horriblement gonflé, le
genou ployé, le talon relevé vers la fesse, et les ten-
dons si raccourcis que I'extension de la jambe pa--
raissait impossible. Une fistule passait dans la cavité
de l'os et s’étendait jusque sous la peau de la face in-
terne de la jambe ; un abcés semblait devoir se former
3 / pouces au-dessus. Le tibia était de méme nécro-
sé, gonflé, mais il n'apparaissait de séquestre nulle
part. L’état général élait mauvais, I'émaciation gran-
de, la fievre forte, le teint tout-a-fait bléme. L’appé-
tit était nul. L'enfant n’avait pris que silicea, lors-
qu’au commencement d’octobre je tirai un séquestre
du fémur; la fistule se guérit alors proptement, les
tendons furent étendus méthodiquement, et 'enfant
se remit bient6t & marcher. L'ulcére du tibia se gué-
rit plus tard, lorsqu'il s'en fut détaché quelques
esquilles. Jai été surpris de voir comme I'état phy-
sique s’élait amélioré au bout de 15 jours, en suivant
la méthode homaoeopathique.

XXI. Necrosis centralis humeri. Aug. Fichtner,
agd de 8 ans, attaqué depuis g mois d'un ulcére fistu-
leuxau bras gauche, et traité par un habile chirurgien,
vint s’adresser 4 moi, les injections, applications....
€tant restées inefficaces. L’enfant était sain et n'of-
frait aucunc trace de disposition scrofuleuse. Sifticea
administré le 24 février 183g, I'ulctre prit bientdt
une meilleure tournure, ne sécrétant plus de pus
qu’'en petite quantité. Au bout de 15 jours, je ne
sentais plus l'os, et en avril la fistule était fermée



22 MALADIES BES OS.

sans qu’il y et eu d’exfoliation. L’0s se trouve en-
core néanmoins fortement gonflé.

Un meot d’explication sur Veffes primitif et
Veffet secondaire des médicaments,
par le D' GASTIER.

(Yoir le Journal de la Doetrine hahnemannienne, 2¢ vol., p. 241.}

Si la pensée que j'ai émise dans V'article publi¢ dans
le journal de la doctrine hahnemannienne sur les ef-
fets primitifs et secondaires des médicaments a été
exactement comprise et appréciée par quelques con-
freres ; pour d’autres, elle est demeurée couverte d’un
voile qui les a fait me prier de vouloir bien réduire
en propositions la matitre de cet article, ou de la for-
muler dans les termes précis d'un simple raisonne-
ment, ou de I'éclairer par une explication sommaire.
C’est dans ce but que je reviens ici sur ce sujet, ne
me proposant rien autre que de rendre, sije puis,
plusintelligible et plus claire pour tous, 'expression
d’une pensée a laquelle j'attache de I'importance sous
le double rapport, d'abord d'étre définitivement fixé
sur son objet, et puis de voir réduire & sa véritable
valeur la plus forte objection des allopathes contre
la pratique homceopathique.

Est-il vrai, comme l'enseigne I'homceopathie, que
Peffet primitif des médicaments qu’elle emploie peut
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seul servir dans la pratique, a 'appropriation ho-
mceopathique et procurer la guérison par cette mé-
thode? Si cette condition proclamée par I'Organon
et intimément liée jusqu’ici au principe méme de la
doctrine, est rigoureuse, la pratique homoeopathique,
disent les allopathes, est impossible, absolument par-
lant, eu du moins hérissée de tant de difficultés, sus-
ceptible de tant d"erreurs dans l'appréciation des effets
pathogénétiques de ses agents, dans leur choix théra-
peutique et leur appropriation aux cas morbides qui
les réclament, que, quelque vrai que soit le principe
sur lequel repose cette nouvelle doctrine, les avanta-
ges qu’on lui attribue disparaissent évidemment de-
vant I'impossibilité d'une exacte et rigoureuse appli-
cation ; car dans les expériences pathogénétiques il
sera toujours aussi difficile de distinguer certaine-
ment les effets primitifs des eflets secondaires dits de
réaction, qu'il le serait de distinguer sirement, parmi
les symptémes d’une maladie, ceux qui sont primitifs
immeédiats et tiennent i la cause dn mal, de ceux nés
secondairement de cette cause et appartenant plus
spécialement 4 l'action vitale. Or, sans ces distine-
tions que devient dans ses applications a la pratique
de la médecine la doctrine homaeopathique ? Ce n'est
plus qu’une science purement spéculative, sans au-
cune ulilité pratique. Voila la difficulté, voila I'ebjee-
tion, la plus spécieuse des allopathes contire notre
doctrine ; et telle est maintenant ma réponse a celte
objection : Non, il n’est point vrai que les effets pri-
mitifs des médicaments puissent sewls, comme I'ho-
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moeopathie I'a d'abord enseigné, servir de guide dans
I'appropriation homeeopathique de ces médicaments,
c'est-d-dire dans leur emploi thérapeutique selon
T'esprit de la doctrine homceopathique. Les effets se-
condaires avec lesquels les primitifs sont facilement
confondus, peuvent aussi servir de regle dans I'ap-
propriation thérapeutique, et conduire dans la prati-
que a d’utiles applications de la nouvelle doctrine
médicale; ils ne sont point opposés, comme moyens
oubut d’appropriation, au principe homoeopathique,
et ne sauraient motiver le rejet de la doctrine fondée
sur cette base. Telle est mon opinion formée a I'école
des faits ; telle est sans doute aussi Popinion de tous
les homceopathes praticiens, qui, non moins cxacts
dans l'interprétation des faits qu'attentifs 3 leurs ob-
servations, voient chaque jour cette opinion se véri-
fier dans des cures qui ne sauraient reconnaitre une
autre origine, comme cela a lieu lorsque, par I'emploi
de substances dont les essais pathogénétiques ont pro-
duit des effets opposés et countradictoires, on obtient
sirement et méme avec une égale certitude, la gué-
rison d'états pathologiques semblables 4 1'un ou
Fautre de ces eflets opposés. Maintenant, pour fixer
la valeur de ces faits, les expliquer dans I'esprit de la
doctrine homaoeopathique, les rallier 3 la théorie de
cette doctrine et ajouter ainsi 3 leur autorité puis-
sante, la lumiére et la force qu’ils peuvent recevoir du
raisonnement, je dis : D'apres la grande loi d"antago-
nisme vital ou de réaction, loi d'ot procede la loi
homeeopathique ou d'analogisme thérapeutique,



EFFETS DES MEDICAMENTS, 25

Porganisme agissant toujours en sens inverse de la
puissance exiérieure a laquelle il est soumis, si je
dois en conclure que ce ne peut étre que par une
puissance analogue au mal que la force vitale est spé-
cialement et efficacement excitée & converlir 1'état
morbide en I'état sain, je dois aussi pour trouver le ’
caractére inconnu de la puissance d'ou procéde dn
sympiéme morbide dont je suis témoin, le chercher
dans le contraire de la manifestation qui caractérise
ce symptéme. Ainsi, qu'un symptéme quelconqﬁue
s’offre & notre observation ; par la méme raison que
je puis compler sur un agent susceptible de provo-
quer ce symptdme dans I'organisme sain, pour pro-
voquer dans l'organisme malade des mouvements’
opposés a ceux dont ce symptome est le produit im-
médiat; de méme aussi je dois, pour arriver i I'ap-
préciation du caractére inconnu de la puissance qui a
produit immeédiatement le symptéme, m’aider du
caractere manifeste du symptéme ct voir dans celle
puissance morbide, exactement le contraire de ce
symptome. -En effet, dans les essais pathogéncétiques
auxquels I'homceopathie soumet, pour son usage thé-
rapeutique, les diverses substances qui composent sa
maticre médicale, divers effeis opposés entre eux étant
observés de l'action de chacune de ces substances, si
Teffet qu'on nomme secondaire est I'opposé de I'effet
primilif dont il est le produit, n’est-il pas conséquent,
pour qualifier la puissance pathogénétique d’ott nait
Veffet primitif, de lui assigner pour caractére d'étre
'opposé ou le contraire de cet effet primitif? Ainsi, Ia
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puissance pathogénétique étant opposée a 'effet qui
nait immeédiatement d’elle, comme celui-ci 'est 3
I'effet secondaire qui nait immédiatement de lui, la
conséquence de cela est que cette puissance est sem-
blable i I'effet secondaire dit de réaction, car deux
conditions également contiraires & une autre doivent
étre semblables entreelles. Siles choses sont ainsi, on
voit dans cette sorte de mouvement oscillatoire de la
force vitale entre deux puissances alternativement
semblables et opposées, jusqu'd leur neutralisation
par la production de la santé ou état normal (de la
méme manitre, ou i peu prés, qu'a lieu en physique
la production du fluide naturel, par la neutralisation
des deux fluides électriques opposés), que I'effet se-
condaire doit agir sur I'organisme i la maniére de la
cause morbide d’ot était né le symptéme primitif qui
a produit lui-méme I'effet secondaire, et que les prin-
cipes d’action renfermés en quelque sorte les uns
dans les autres, s'ils ne sont pas semblables, doivent
ou peuvent du moins conduire aux mémes résultats,
moins directement sans doute, mais tout aussi siire-
ment; cest une question de temps, comme je Tai
dit, mais ce n’est essentiellement que cela. Ainsi, je
suppose qu’étant dans I'erreur 4 I'égard des effets pri-
mitif ou secondaire d'un agent médicamenteux, je
sois conduit, sur la donnée de son eftet secondaire,
4 en faire I'application homceopathique & un symp-
téme morbide semblable & cet effet secondaire, qu'en
résultera-t-il? Le voici : L'effet secondaire qui me
dirige étant, je suppose, constipation, I'cflet primitif
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de I'agent qui m’oflre cet effet secondaire était diar-
rhée nécessairement ; et la puissance de l'agent sus-
ceptible de produire cet effet primitif, constipation.
C’est donc d'un agent en puissance secondaire que je
suis, par erreur, conduit 4 faire choix dans I'espece ;
deés lors la succession de ses effets thérapeutiques
€tant la méme que celle de ses effets pathogénétiques,
n'est-il pas clair que cet agent dont la puissance est
constipation,opposé ausymptdme constipation,agira
dans l'espece, exactement comme la cause du mal
lui-méme, puisqu’il peut en reproduire le symptome;
et amenera pour effet primitif aussi réellement réac-
tionnaire que l'eflet secondaire, le contraire du
symptome morbide, c'est-i-dire un mouvement in-
verse 2 celui dont ce symptdme est le produit? D'ou
une gucrison possible immédiatement, ou bien un
elet réactionnaire opposé a cet eflet primitif, lequel
effet réactionnaire secondaire étant nécessairement
constipation et offrant une similitude exacte avec le
symptome morbide 3 guérir, en opérera ainsi ho-
maeopathiquement la guérison, dans toute la rigueur
des conditions de ce mode d'agir. En eflet, pour sui-
vre nolre supposition, un agent susceptible de pro-
duire sur 'organisme a 1'état sain ou normal, pour
premier symptéme ou symptdme primitif, dévoie-
ment, et pour deuxiéme symptdme ou symptéme se-
condaire, constipation, est en puissance le contraire
de ce premier effet, et le semblable du deuxi¢me, ou
constipation. En sorte qu'appliqué au traitement
d'un état morbide analogue 4 ce premier effet, si la
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guérison qu'il opére est homceopathique, elle 1'est
dans la forme seulement, c’est-i-dire par la simili-
tude apparente observée entre 1'un des effets patho-
génétiques de cet agent et le symptdme morbide cor-
respondant A cet effet, rapport suffisant sans doute
pour justifier la qualification d'homceopathique don-
née a la cure obtenue dans ces conditions, tandis
qu’appliqué au traitement d’un état morbide sembla-
ble au deuxiéme effet ou effet secondaire, tout est
homaeopathique dans ce cas, au fond comme 2 la
forme, dans le rapport de 1'agent reméde avec le
symptéme morbide, puisque la puissance de cet
agent, de méme que celui de ses effets pathogénéti-
ques qui en détermine l'emploi thérapeutique, of-
frent, I'une et I'autre, la condition d'appropriation
homceopathique dans I'espéce, et, si I'on peut ainsi
dire, la garantie d’une double homceopathicité.
Cet enchainement de phénomenes, dans chacun
desquels on peut voir la cause excitatrice de celui qui
le suit, et qui peut étre concu comme une succession
d’effets alternativement inverses procédant tels quels
de la puissance médicamenteuse sur I'organisme ; cet
enchainement de phénoménes nous parait aussi évi-
dent et nécessaire, que sa déduction du principe o il
remonte nous semble exacte et logique. Ne point le
reconnaitre, c'est se montrer préoccupé, absorbé par
1a doctrine physiologiquement inintelligible, ce nous
semble, de I'Organon, lorsqu'elle présente dans un
€tat de passivité absolue pour la production de I'effet
primitif, I'organisme actif seulernent dans la produc-
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tion deé l'effet secondaire; c'est en un mot, mécon-
naitre le principe de toute réaction, ou 'unité de ce
principe dans fous les cas.

Cest ainsi que, dans le mémoire auquel j’ajoute
avjourd’hui ce mot d’explication, j'ai cru par une
démonstration fondée elle-méme sur les faits qu'elle
explique, fournir un nouvel appui aux bases solides
de la science homoeopathique, et raffermir les convic-
tions des médecins convertis A ses principes en méme
temps que détruire Pobjection la plus spécieuse que lui
aient opposée ses adversaires.

CREOSOTE. Considérations pratiques sur son
appropriation dans quelques eas généraux im-
portants, par le D' GASTIER.

Si I'homaeopathie, qui répond ou peut répondre
a tous les besoins de la thérapeutique, s'offrait i
nous moins riche en moyens spéciaux applicables &
tous les cas pathologiques différents, i toutes les dif-
férences méme des cas pathologiques semblables ou
répulés tels, jusqu’aux nuances les plus fugitives de
ces différences ; si la possession de ressources si abon-
dantes, si varides, si diverses, n'était pas pour le pra-
ticien homceopathe une raison aussi naturelle de se
montrer exigeant, difficile dans le choix d'agents tou-
jours exactement spéciaux; en un mot, si le nombre
et la variété, I'exactitude et la précision d'action de
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ses moyens ou agents divers ne commandaient la mé-
me exactitude dans leur choix, leur préparation et
leur emploi, et ne faisaient en quelque sorte un besoin
de cette exactitude a tout homaeopathe, on verrait ces
praticicns de I'école hahnemannienne, heureux d'ap-
planir & leurs confréres en retard la voie pénible et
difficile qui conduit a la pratique homoeopathique, et
de hiter & ce prix leur conversion & celte pratique,
grouper sous une commune indication thérapeutique,
comme pouvant céder & tel moyen généralement pro-
pre ay satisfaire, les affections de tout un systéme
d’organes ensemble ; reconnaitre et signaler dans ce
moyen la puissance thérapeutique applicable 3 toutes
les affections de ce systeme ; et en effet, I'affinité re-
marquable de certains agents thérapeutiques avec
P'espece de vitalité propre a certains systémes orga-
niques, pourrait justifier jusqu'a un certain point
cetle maniere abstraite, générale, de procéder de la
part d'un médecin homceopathe, transfuge des écoles
allopathiques, qui conserverait dans ses dispositions
quelque réminiscence de cette habitude de générali-
sation familiere A ces écoles. Un tel mode de procé-
der, se bornant i étendre les verlus curatives d’un
médicament a toutes les maladies d’un systeme, pour-
rait méme passer pour de la réserve, jugé au point
de vue des doctrines allopathiques, si larges dans
leur appréciation thérapeutique, lorsqu’elles rangent
dans une méme classe et soumeltent & un mode de
traitement semblable tout un genre d’affection, quels
qu’en soient le siége et la diversité des symptomes; etsi



e

SUR LA CREOSOTE. 3:

un tel procédé pouvait se concilier avec les exigences
de la thérapeutique homceopathique, je m’empresse-
rais pour ma part 3 signaler, comme résultats sou-
vent constatés dans ma pratique, et pouvant jusque-
la permettre de genéraliser Uappropriation des
agents médicamenteux qui me les ont fournis, le
succes de nuz, par exemple, dans les irritations gas-
tro-intestinales, dans les altérations de fonctions et
les effets sympathiques nés de ces irritations; ceux de
secale cornutum dans les affections utérines, de bel-
ladonna dans les céphaliques et les spasmes toniques
qui ont leur source dans le systdme nerveux cérébral,
dela pomme épineusedansles spasmes cloniquesayant
la méme origine, d’acon. dans tout état phlegmasique
ou de surexcitation du systéme vasculaire général ou
partiel, etc. elc. Mais, indépendamment qu'un tel
mode de procéder, manifestement entaché de tous
les vices justement reprochés aux anciennes écoles,
restreindrait contre toute raison et contre toute réa-
lité & des systtmes d’organe et & des cas morbides
particuliers le cercle d’action beaucoup plus vaste de
ces substances, et réduirait, au grand préjudice de la
science, & des proportions véritablement ridicules les
vertus beaucoup plus étendues, beaucoup plus nom-
breuses de la plupart, ce serait, pour le vain et sté-
rile avantage d'abréger et de simplifier le travail d’ap-
plication aux maladies diverses, des remédes les plus
spéciaux, les mieux appropriés, nous priver des lu-
mieres incomparablement plus siires que nous four-
nit I'étude de toutes leurs spécialités, renoncer 2 la
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précision d’application i laquelle celte étude seule
peut conduire, sacrifier I'exactitude et la certitude
des résultats & une simplification thérapeutique peu
désirable a ce prix; ce serait, en un mot, i peu de
chose pres, rentrer, comme je I'ai dit, dans ce vice
de généralisation si justement reproché aux écoles an-
ciennes; nous replacer au milieu de ce vague dés-
espérant qui fait le fond de leurs doctrineset de leurs
pratiques ; nous replonger enfin dans le chaos d’ou
la thérapeutique spéciale de 'homceopathie doit nous
avoir a jamais tirés. Toutefois, et sans déroger a ces
considérations et aux principes positifs d’ou elles dé-
coulent, je viens, contre une affection fort diverse
sans doute dans ses causes et dans les conditions or-
, gamques d’ou elle procede, recommander en quelque
sorte comme une panacée une substance, sinon con-
stamment curative dans cette aflection, qui m’a du
moins si constamment réussi contre elle, que je
trouve au succes de son application a ce cas toute la
somme de probabilités qui équivaut A une certitude
thérapeutique : c'est, contre le pissement au lit, 1'u-
sage de créosote, dans les conditions d’emploi que
nous allons indiquer.

C'est une affection souvent bien tenace, il faut en
convenir, que ce pissement au lit. Lorsque je me
trouvais réduit aux moyens empiriques que I'allopa-
thie lui oppose en si grand nombre, j’ai eu fort sou-
vent l'occasion de me convaincre de I'impuissance de
Tart contre cette désolante infirmité. A part quelques
succes (dans les cas ou I'affection chez des sujets
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d’ailleurs bien constitués, m’a semblé ne consister
qu’en un défaut de sensibilité du col de la vessie ou
dans un état atonique de son sphincter), par la con-
serve de cynorrhodon long-temps continude, )'ai vu
dans presque tous les cas échouer tous les moyens,
toutes les méthodes de traitement empyriques et soi-
disant physiologiques. Les modifications de la consti-
tution par le progres de V'dge, influences sur les-
quelles, dans l'impuissance avouée des moyens thé-
rapeutiques, on compte toujours beaucoup, chez les
enfants du sexe olt I'on espére une heureuse révolution
de I’établissement de la fonction menstruelle, ont été
méme, dans une multitude de cas soumis 4 mon ob-
servation, sans résuliat. Cette infirmité, i cet état
méme d’incurabilité désespérante, atteint quelquefois
des sujets exempts de cachexie et n’offrant que ce
sympiléme morbide apparent; de telle sorte que,
chez un grand nombre d'entre eux, il serait difficile
d’asseoir son diagnostique et de fonder le choix du
remede approprié, sur d’autres symptémes que celui-
la. D'autres fois, sur des sujets d’une belle et bril-
lante apparence de santé, cette affection se rencontre
avec quelque affection d'origine scrofuleuse, ou
sans sympidémes morbides apparents d’une telle na-
ture, chez cerlains sujets cachectiques ou non, dont
la constitution extrémement‘lymphatique oftre les
conditions du tempérament propre 4 I'enfance. Plu-
sieurs fois aussi, ctentreautrestout récem ment, surun
enfant de douze i treize ans, je I'ai vue coincider avee
une éruption psorique i boutons nombreus, siége

Bibl. Hom. NU¢s¢rie, t. vur, n° 1. 5
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d’un prurit trés-vif, saignant et se formant en croiite
chaque fois que Penfant s’était gratté; éruption dont
la violence, loin d’amender I'aflection urinaire, sem-
blait la suivre dans ses phases diverses d’affaiblisse-~
ment ct de progres, s'amender ou s'exaspérer avec
elle. J'ai observé encore un grand nombre de cas de
pissement au lit, qui semblaient n’étre ni idiopathi-
ques, ni dépendants d'un état constitutionnel normal
ou anormal lymphatique ou scrofuleux, mais bien
sympathique d'une disposition particuliere du cer-
veau, disposition se manifestant par un profond som-
meil dont on a peine a tirer I'enfant, sous l'influence
de laquelle les urines s’échappent, non, comme on
pourrait: le penser, parce que I'enfant dormant pro-
fondément, ne songe point a s’éveiller pour pisser,
car, dans cette disposition, c’est presque tout de suite
en tombant dans cette sorte de coma, c'est-a-dire A
Porigine du sommeil, alors que le besoin d'uriner
proprement dit ne saurait exister chez un enfant qui
vient, en se couchant, de le satisfaire depuis peu
d'instants, que le pissement a licu ; mais parce que
dans ce premier moment 'action nerveuse compri-
mée, abolie ou considérablement restreinte sous l'in-
fluence qui produit ceite sorte de coma, l'inconti-
nence d'urine alors est essentiellement le fait d'un
défaut de linercation, comme dans quelques mala-
dies aigués, on l'observe également coincidant avec
un tel état du sommeil dans certains cas présumeés,
de congestion, de compression cérébrales. Hé bien,
chez tous ces sujets, presque sans distinction, j'ai vu,
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en un iemps plus ou moins long, quelquefois fort
court, cette infirmité céder a créosote répétée et ad-
ministrée comme nous le dirons tout a ['heure. Parmi
les personnes que j’ai guérics par ce moyen, sont deux
filles de plus de vingt ans, parfaitement réglées depuis
I'dge de seize ans. L'unc d’elles, belle et forte fille,
grasse et fraiche, était réduile, née dans une condi-
tion pauvre, a implorer la commisération des gens
auxquels elle offrait un service intelligent, actif,
moyennant sa nourriture seulement et une poignée
de paille pour se coucher. Guérie depuis deux ans,
élle est aujourd'hui une domestique habile et fort re-
cherchée. Passée en mai 1838, son incontinence re- -
parut en octobre suivant, ou 'usage du méme reméde
et des mémes soins pendant quelques jours, suffit
pour opérer sa guérison définitive. La plupart de mes
traitements par la créosote ayani cu lieu sur des sujets
vainement traités auparavant par tous les moyens
dont j'avais pu disposer, je n’ai pas besoin de dire que
tous lesantipsoriques qui m'ont paru spéciaux avaient
eux-mémes ¢té employés sans succeés (1). Dot cela
vient-il? je ne sais. Il y a tant de raisons diverses
auxquelles on pourrait rapporter cet insucces, que

(1) Je dois a la vérité de dire toutefois que j'ai réussi 3 déli-
vrer plusieurs enfants de I'affection qui nous occupe, au moyen
de divers antipsoriques, connus pour spéciaux dans cette affec-
tion, tels que sepia, carbo veget., sulfur, causticum, belladonna,
répétés, quelquelois alternés entre eux; d’autres fois avec senega
et pulsatilla, les deux remédes apsoriques dont j'ai recueilli les
meillears effets dans ce cas avec opium. Clest surtout dans le pis-
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je ne veux en indiquer ici aucun. Quoi qu’il en soit,
Ie peu de succés de ma pratique, au moyen de ces
agents sur lesquels j’avais cra devoir le plus compter,
confirmé par le témoignage des confréres avec les-
quels j'en ai conféré, m’avait dés long-temps fait
renoncer 2 leur usage contre un mal trop souvent re-
bellealeur action; etj’en étais méme revenu 4 ma con-
serve de cynorrhodondansl’assez grand nombre de cas
ou ses bons effets m’étaient connus, jusqu’au moment
ott les nombreux symptomes urinaires de créosole
publiés il ya deux ans, me rappelant que dans Vessai
d’ailleurs tout-a-fait infructueux que j'avais fait de
cette substance dans les premiers temps de mes étu-
des homaeopathiques, quelques symptémes analo-
gues élaient tout ce qui s'élait révelé & moi de son ac-
tion pathogénélique, fixérent mon aliention sur elle
d’une maniere particuliére, et me conduisirent i en
faire 'essai pratique dans ces cas d'incontinence d'u-
rine, et puis plas tard a quelques autres affections ou
I'analogie de ses effets pathogénétiques me parut en
recommander 'application homoeopathique. Or, ce
sont ces essais dont je rapporte ici les résultats :

Les états divers et les différents degrés de dilution
ou j'ai administré cette substance, m’ont convaincu
que la condition ct le mode d'emploi le plus avanta-

sement au lit ayant lien sous I'influence ou la coexistence de cette
espéce de coma dont j'ai parlé ci-dessus, que j’ai obtenu le plus
de succés du traitement antipsorique par les substances que je
viens de citer, les scules sur lesquelles je fonde encore quelque
espoir dans ce cas, qui est 'unique ol créosote n'ail fait défaut.
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geux est une dilution peu élevée, la 2¢ ou la 3° scule-
ment, répétée chaque jour, ou tous les deux jours,
jusqu'a augmentation manifeste du sympléme mor-
bide porté soucent & un point extraordinaire par le
reméde. J'ai observé constamment que les prépara-
tions, soit 4 I'état liquide au moyen de I'eau, soit 2
I'état de globules, retenaient trop peu, ou pas assez de
temps, le principe d'action de ce remede, cn sorte
que la préparation et le mode d’administration les
meilleurs m'ont paru l'usage d'une goulte entiére
d’'une des dilutions ci-dessus dans une cuiller d’caun
bue immédiatement. Je n’ai pas eu une seule fois a
réprimer des effets pathogénétiques résultant de cette
dose répétée du remede. L'usage de créosote dans ce
cas, comme dans d’auvtres, celui de divers médica-
ments, m’a convaincu que la spécialité curative, ou
son appropriation dans l'espéce, est tout-a-fait rela-
tive et conditionnelle et n’a rien d’absolu. Ensorte que
quels que soient, je suppose, les bons effets de bella-
donna 30, quon aurait observé dans les dérange-
ments morbides de l'action nerveuse, auxquels on
I'aurait appliqué homaeopathiquement, ce ne serait
point une raison de croire a l'efficacité égale de celte
dilution dans quelques autres cas morbides auxquels’
cette méme substance serait applicable au méme titre
homceeopathique, tels que certaines éruptions cutanées
ou certaines lésions matérielles oudetissu, ou certaines
phlegmasies adéno-muqueuses, ou les dilutions infé-
ricures de la méme substance se montrent plus effi-
caces et vice versd. Aussi est-il véritablement impor-
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tant d'indiquer la dilution A laquelle chaque substance
a été employde, lorsqu’on le sait positivement; l'o-
mission de ce soin pouvant laisser un peu de vague
. sur le fait de son action, et prévenir quelques dissi-~
dences surson efficacité dont la contestation peut quel-
quefois n'avoir d'autre source que la différence des
dilutions employées par les divers praticiens. Je ne
fais ici qu’indiquer, pour I'utilité de mon sujet, cette
circonstance relative a I'effet différent des remedes se-
lon les degrés divers d’atténuation de leur prépara-
tion. Nous scrons bientdt dans le eas de revenir avee
détail sur cette importante considération, a 'occasion
du traitement des fievres inlermittentes. Ce que nous
disons de la nécessité de la fixation des dilutions ap-
propriées dans chaque espéce, il faut le dire aussi
pour /e régime spécial du sujet en traitement, qui
doit étre souvent l'objet d'une étude aussi attentive
que celle du médicament et de ses conditions d'ap-
propriation. Ainsi, dans le cas qui nous occupe ici,
indépendamment du soin d'éloigner du malade toute
substance solide ou liquide, ayant sur les voies uri-
naires ou sur P'organisme en général une action capa-
ble de troubler celle de créosote ingérée par le malade,
celui-ci doit pendant un temps que mesure la durée
enliére de son traitement, étre fort modéré dans 1'u-
sage des boissons méme permises. La quantité de ces
boissons pouvant seule, jusqu’au retour de l'orga-
nisme a son état normal, contrarier, retarder, rendre
méme impuissante P'action curative da remeéde, et
ainsi perpétuer ou prolonger 1'état morbide ou la
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disposition anormale des voies urinaires : tout, ainsi
que dans une affection gastrique, je suppose, indé-
pendamment du choix des aliments, la modération
dans leur usage, formera I'une des conditions impor-
tantes du succes de I’agent curatif le mieux approprié,
et devra dés lors devenir un auxiliaire indispensable
dans la prescription du remeéde le plus spécial; de
méme que le repos pour un membre endolori; une lu-
miére tempérée dans 'ophthalmie, etc. etc., et qu’en
général une certaine mesure ou modération doit tou-
jours éire indiquée et observée dans la somme d’exci-
tation a laquelle on laisse soumis tout organe ou
appareil d’organes en traitement. J'ai donc soin de
prescrire, pendant le traitement, une grande réserve
dans I'usage des boissons et des aliments essentielle-
ment aqueux, tels que potages, fruits, légumes
aqueux, dans I'aprés midi surtout et prés du soir, et
I'on comprendra aisément I'importance d’une telle
prescription dans I'espéce.

J'ai dit que les doses répétées de créosote n'ont
donné lieu, sur les divers sujets que j’ai traités, i au-
cun effet pathogénétique ; j’ajouterai ici un fait non
moins surprenant, c'est que je n'ai remarqué non
plus sous l'action de ces doses répétées, aucun amen-
dement ni aggravation sensible dans quelques autres
affections, dont se trouvaient atteints quelques mala-
des en traitement comme cela arrive si communé-
ment sous ’emploi de diverses autres substances;
preuve confirmative, avec la nécessité des basses di-
lutions ct de la répétition des doses de ce médica-
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ment, pour qu'il produise tout son ecffet, que sow
principe est peu fixe, peu toxique, et son action Ié-
gére, rapide et sans ténacité. Cette action est stire ce-
pendant, et je suis persuadé d’aprés mes propresessais,
que ce médicament bien étudié, bien compris dans
ses effets, prendra place parmi les plus précieux de la
nouvelle matiére médicale. Sans pouvoir le recom-
mander, faule d'observations assez nombreuses,
eomme un spécifique certain dans les affections ci-
apres, je déclare n’en avoir jamais employé avec tant
de succes que créosote dans ces cas : divers catarrhes
bronchiques, laryngo-bronchiques anciens ou ré-
cents; plusieurs affections épileptiformes. Par son
emploi externe et interne, amélioration sensible des
tumeurs scrofuleuses ulcerées, de celles surtout dé-
veloppées dans le périoste des os courts et spongicux,
ou dans les extremités articulaires des os longs, dans
les tissus articulaires des os du tarse et du métatarse
avec ulcération. J'ai réduit A trois, qui apres un
amendement considérable sont demeurdes stalionnai-
res, vingt-sept tumeurs strumeuses disséminées sur
la partie interne des bras, des jambes ct des cuisses
ct pres des clavicules, Enfin, son usage selon le mode
et la préparation ci-dessus, continué pendant pres
d’un mois chaquejoura compléternenttarile catarrhe
vulvo-utérin le plusabondant que j’aie jamais observé.
Dans ces divers cas, i la vérité, ce n’est point une
guérison soudaine, une sublation compléte et pres-
que immédiate du principe morbide, véritable type
d'appropriation curative, que j'ai obtenu de créosote;
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mais de Dons effets assez remarquables pour per=
mettre d'espérer beaucoup des nouveaux essais aux=
qucls on pourra soumettre ecctle substance. .

Observations adressées a VAcadémie des Seienw
ces, Arts et Belles-Lettres de Dijon, par le IF
PESCHIER, associé correspondant.

Messieurs et tres-honorés collégues,,

Dans le compte-rendu de vos honorables travaus
des années 1839 et 1840, par M. le Dr Ripault, votre
secrétaire adjoint, on lit : ‘

« M. Cuynat vous a donné connaissance d'une
longue observation sur une fievre ataxo-adynamique
ou typhoide.... chez un jeune homme de 16 ans, fai-
ble, lymphatique, et qui avait habité long-temps un
pays malsain. La guérison, dans ce cas grave et com-
pliqué, parut dépendre de la combinaison de mé-
thodes de traitement opposées, et dont le résultat fut
de conjurer les symptdmes inflammatoires qui sur-
vicnnent au début, par des saignées, el les signes de
la prostration des forces qui se manifestéerent dans
les périodes suivantes de la maladie, par des toni-
ques diffusibles ot entrait I'esprit de Mindérer.....
Au reste, dit M. Cuynat, 7/ arrice une eépoque dans
la maladie ot 1l ne concient pas de se laisser rete-
nir par la crainte d’accroitre lirritation gastro-in-
testinale, sur laquelle les physiologistes exclusifs
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mesurent lrop scrupuleusement I'administration des
remédes. »

En lisant ces quelques lignes, dont je me propose
de faire la critique scientifique, j'éprouve un pea de
chagrin de ce que les détails de la maladie et du trai-
tement me manquent totalement ; mais de ce peu de
mots on peut tirer des inductions suffisantes pour
motiver une opinion et justifier ce que je vais dire,
Lorsque je nommerai M. Cuynat, ce n’est aucune-
ment lui que j'aurai le dessein d’atlaquer, mais uni-
quement la doctrine thérapeutique dont il m’offre le
type dans son observation ; je désire répandre un peu
de lumiére sur un point de médecine pratique en-
core obscur, et diminuer, si possible, en grossissant
le nombre des succes, les craintes qui s’emparent de
toute population au milieu de laquelle on prononce
les mots de Zyphus ou de fiéore nerceuse. Prenant
donc l'observation de M. Cuynat pour type, je dis
que la doctrine des fiévres typhoides est A refaire;
qu'y voit-on, en effet? Un sujet faible, lymphatique,
passablement affaibli par une longue habitation
dans un pays malsain, lequel, étant tombé malade,
est obligé de subir un affaiblisscment encore plus
grand par les saignées, et auquel, pour réparer le
mal qu'on vient de lui faire, on administre des ¢o-
niques diffusibles.

Mais c’est une médecine de malheur qui en agit
de la sorte! & moins qu'elle ne prétende suivre
I'exemple de Cerui dont il est dit dans 'Ecriture
Sainte, qu’il fait la plaie et qu'il la bande.,
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C’est tout-d-fait mal connaitre /e génie des affec-
tions typhoides que d'en considérer la premiere pé-
riode comme offrant les symptomes d’une inflam-
mation vraie, d'une de ces phlegmasies que les phlé-
botomophiles traitent par de larges émissions san-
guines.

Dans cette période ou la face est rouge, vultueuse,
les yeux brillants, quelquefois humides, la 1éte dou-
loureuse, la peau chaude et seche, I'insomnie plus
ou moins compléte.... il n'y a qu’irritation céré-
brale; et le malade en sortira sans danger, si seule-
ment on a soin de lui donner abondamment i boire ;
en pareil cas, comme aussi dans toutes les maladies
réellement inflammatotres, I'eau fraiche, pure, est Ja
boisson que les malades préférent, celle aussi qui
leur convient le mieux; elle justifie completement les
fameuses paroles dc Boérhaave : Je laisse aprés
moi trois grands médecins : Iexercice, la diéte et
leau.

Il est facile de comprendre que si le médecin a en
la sagesse de ne pas affaiblir son malade, qui a déja
bien assez A lutter avec la maladie, il n’aura que faire
de songer & remonter ses forces au moyen de Zoni-
ques diffusibles, ou autres; il lui suffira de faire sub-
venir aux besoins impérieux de P’estomac, par une
diete bien réglée, légére d'abord, puis graduellement
augmentée, jusqu’a récupération compleéte des forces.

Par ce court exposé, on le voit, je blime I'emplei
des saignées, et déclare celui des toniques inutile.

Ici 'on dira sans doute : blamer ne prouve rien,
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critiquer ful toujours facile; vous démolissez et ne
bitissez pas; vous n’avez d'ailleurs aucune autorité
pour rénverser I'édifice d'autrui et vous offrir pour
plus sage que vos confréres.

Je n'invoque, en effet, aucune -autorité persen-
nelle, et ne prétends en faire sortir aucune de prés
de quarante ans d’expérience; je ne veux faire en-
tendre que le langage de la saine raison, et I'élayer
d'une pratique dans laquelle le succés n'a jamais
été démenti; je ne connais que l'obstination systé-
malique, le mauvais vouloir érigé en principe, ou le
défaut d’examen scientifique, qui puissent chercher
a lutter contre la raison el I'expcrience réunies. Je ne
m’arréte donc point & I'objection, et je reprends.

Je demande d’abord si la médecine, science, con-
nait des inflammations vraies, franches, qui soient
survenues sans causc plus ou moins appréciable? La
pleurésic, la péripneumonie, la péritonite, ces phleg-
masies que mes honorables confréres traitent avec
plus ou moins de succés au moyen des saignées, sont
presque toujours le résultat de I'action directe du
froid ; les phlegmons le sont d'une piqfire, d'un coup,
ou d'un virus quelconque ; ainsi des autres.

Rien de pareil ne s’observe & l'apparition du ty-
phus; sa cause est toujours inconnue, cachée; on le
voit survenir subitement, sans que rien d’apprécia-
ble I'ait amené, produit; je le suppose sporadique.—
Mais, dira-t-on, quand il est épidémique, ne recon-
naissez-vous pas pouf causc le voisinage d'un autre
malade, le nombre des personnes aflectées, la propa-
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gation par conlagion? — Ou donc, répondrai-je,
voyez-vous ld une cause appréciable? Dans une forte
épidémie, je n'y vois qu'un plas grand nombre de
malades; maisla cause m'échappe exactement comme
lorsqu’il n'y en a qu’un seul. Consultez les registres
des hopitaux civils et militaircs, et voyez si le trai-
tement de la-fievre typhoide considérée comme: in-
flammation franche, a sauvé plus de malades qu'il
n’en a perdu. Malheureusement, je ne puis pas faire
la contre-partie, tous les médecins d’hépitaux et au-
tres élablissements publics sont enfants de Uécole, et
'école enscigne qu’en pareil cas il faut tirer du sang;
je ne puis donc faire consuller aucun registre de cas
trailés sans saignées; s'il se manifestait jamais une
€pidémie de typhus & I'établissement de Griflenberg,
alors on verrait de quel c6té pencherait la balance.

Je dis donc que, considérant ’absence de cause
appréciable, la premiére période des fievres typhoi-
des ne doit pas élre traitée comme le sont les affec-
tions inflammatoires.

Maintenant, je vais me servir du succes méme de
M. Cuynat pour combatire la méthode qu'il a em-
ployée. Evideinment, si ce succes élaitla suite con-
stante du traitement par les saignées, ce praticien
n’'clt pas éerit et lu son observation, car elle n’aurait
offert qu'un licu commun. C'est donc précisément
parce qu'elle élait une esception, parce qu'elle pré-
sentait un cas extraordinaire, que M. Cuynat I'a tra-
cée; il ne s'est pas doulé, tout consciencicux qu'il
est, qu’il préchait contre son propre saint, et que
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I'exemple qu'il proposait criait lui-méme qu'il ne
fallait pas le suivre. Guérir un typhus n’est pas dif-
ficile, je le prouverai tout & I'heure; mais le guérir
en employant les saignées, voila le miraculeux; ici le
malade doit remercier la nature, naturam medica-
tricem ; elle a été plus forte que la maladie et le mé-
decin réunis, et comme conjurés ensemble.

Quel est le caractére spécial des fievres typhoides?
N'est-ce pas de produire, entre autres, une prostra-
tion absolue des forces, une faiblesse générale qui
rend impossibles tous mouvements volontaires, et ne
laisse ceux-ci reparaitre qu'au bout d'un temps plus
ou moins long?

Cela étant, comment pouvez-vous admettre @ prior:
que vous enraierez ce mouvement de prostration au
moyen d'une déperdition considérable de sang? Que
dans une maladie inflammatoire franche, ot le sys-
teme nerveux, aussi bien que I'artériel, sont dans un
éréthisme notable, de fortes saignées soient suivies
d’une prompte régénération du sang, et qu’elles n’a-
menent pas une faiblesse positive de longue durée,
cela se concoit, cela est logique. D'abord, une telle
maladie est d'ordinaire courle, quelle que soit sa ter-
minaison ; elle n’a pas le temps d'emporter les forces
du malade, et vous voyez ceux méme qui y succom-
bent, périr presque en jouissance encore de leurs fa-
cultés physiques. Il n’en est pas de méme des fievres
typhoides, qui sont toujours longues, trés-longues,
et qui par cela seul sont capables d'épuiser les sujets
qui en sont atteints.
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Mais cette considération n’esi peut-étre que secon-
daire ; la principale est celle-ci : le génie d'une phleg-
masie n'est pas de débiliter; le génie d'une fiévre
typhoide est la débilitation. Dans le premier cas, sui-
vant une certaine doctrine, on peut sans aucun risque
affaiblir le malade ; dans le second, on ne le peut et
on ne le doit pas, sous peine de précipiter ses pas
vers la lombe ; il n’est pas nécessaire de venir pour
cela en aide a la maladie, déja bien assez puissante
pour tuer ; excepté dans quelques cas rares et excep-
tionnels, comme celui de M. Cuynat.

Ils avaient bien plus de logique, ils avaient bien
mieux étudié histoire naturelle du typhus, ceux qui
faisaient essentiellement consister son traitement dans
les affusions d’eau froide, dans les lavages froids,
dans les frictions avec le vinaigre, ou avec I'alcohol
camphré ; ils ne croyaient pas devoir diminuer I'éner-
gie d’action de la maladie en emportant les forces et
le sang du malade; ils cherchaient & lutter contre
I'action morbide, en réveillant, en excitant l'orga-
nisme. Le malade, disaient-ils, est-il dans I'ardeur
de la fievre, —lavez-le a froid; est-il en transpira-
tion, — lavez-le a froid ; est-il dans la torpeur, — la-
vez-led froid ; etl'onvoyait alorslamaladic ou avorter,
ou arrétée dans sa marche et ses progres ; non-seule-
ment elle élait bien pius courte, mais la convalescence
méme élait moins longue. Ces habiles praticiens
avaient bien saisi le génie du typhas; ils le prenaient
corps a corps, l'étreignaient et en restaient vain-
queurs. L’cau froide au dedans et au dehors pour
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tout traitement serait la méthode probablement la
plus siire et certainement la plus commode pour gué-
rir le iyphus tant épidémique que sporadique.

La derniere phrase de M. Cuynat, o il conseille de
ne pas craindre d accroitre l'irritation gastro-intesti-
nale, est assez étrange, prise d'un certain point de
vue doctrinaire; je ne puis que la signaler, parce
quelle rentre trop dans certaines vues qui me sont
familieres, pour queje ne fusse pasaccusé de partialité
(juste toutefois)- en m'y arrétant avec complaisance.

Jusqu’ici je n'ai eu recours qu'au langage de la lo-
gique et de la raison, sans faire intervenir le nom
d’aucune doctrine. Maintenant que je vais citer ma
trés-heureuse pratique, force me sera bien de pro-
noncer le mot qui va faire crier karo! aux esprits
prévenus, mais par-dessus lequel passeront les hom-
mes sages et impartiaux, pour ne voir que les faits et
le parti qu’on en doit tirer.

Je suis, je le déclare hautement, HOMOEOPATHE ; ce
qui signifie que j'ai renoncé par conviction, 3 I'dge
de 50 ans, 2 traiter les maladies par des moyens dont
les effets sont, en apparence, contraires aux sympto-
mes morbides, contraria contrariis, et que je les ai
remplacés par les moyens dont les effets me parais-
sent ressembler le plus & ces symptémes, similia
similibus.

Mais, avant que d'étre homoeopathe, jai traité des
typhus, méme de terribles, et les ai zous guéris, sans
saigner une seule fois. C'est déja en 1818 que j'ai
abandonné la pratique de la saignée, non-sculement
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dans cette maladie, mais encore dans une épidémie
de pleuro-péripneumonie, ol mes collégues qui sai-
gnaient perdaient tous leurs malades, et ol, en rem-
plagant la saignée par le tartre émétique, j'ai conservé
tous les miens; ceci soit dit uniquement 4 1'occasion
de la saignée.

Dans mon tout petit opuscule sur I'emploi du éo-
ton, j’ai parlé de cing typhus traités dans la méme
famille, sans saignée, dont je n’ai perdu aucun, et
dont, depuis douze ans, tous les sujets sont encore
maintenant en parfaite santé.

Depuis que je suis homceopathe, jen ai traité, tou-
jours avec succés, un plus grand nombre. Je ne cher-
che point ici, ce qui me serait pourtant bien permis,
a faire prévaloir, quand méme, la supériorité de
I'homceopathie. Je consens, pour un moment, a
adopter l'opinion des personnes qui disent, en sou-
riant, que les remeédes, aux doses homceopathiques,
ne sont rien, et que les homoeopathes ne trailent et
guérissent qu'au moyen du régime. Il est alors au
moins étrange que sans donner aucun reméde, jaie
toujours guéri.

Or, voici quel était mon régime : del'eau pure, de-
dans ct dehors, pendant la maladie; des aliments
sains, fréquemment répétés, aussitét et aussi souvent
que les malades en demandaient.

Maintenant j'aborde mon réle vrai, et vais en peu
de mots raconter quels moyens j'ai employés, pour-
quoi, et quel en a été le résultat,

Au début de la maladie, lorsqu’elle offre les symp-

Bibl. Hom. NUesérie, t. viir, n% 4. &
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tomes fébriles plus ou moins marqués, j'ai choisi et
donné le médicament le plus en rapport, par ses ef-
fets, de parallélisme avec le mouvement pyrétique,
aconiturn ; ainsi j'ai plulot secondé que conirarié la
marche naturelle, et les malades ont éprouvé un treés-
léger soulagement ; apreés cette premiére période, lors-
que sont survenus la torpeur, le coma, I'imbécillité,
la sécheresse de la langue, j'ai donné hyosciamus,
que chacun sait pouvoir amener ces mémes sympto-
mes, lorsqu’il est pris a fortes doses. L'effet curatif
en a été généralement assez prompt, se monlrant
quelquefois dans la journée méme, ou exigeant une
répétition plus ou moins fréquente du remeéde. —
Ces deux médicaments ont formé le fond, I'essen-
tiel du traitement; d’autres ne sont venus en aide
qu’a l'occasion de symptomes accidentels ; ainsi: bel-
ladonna, en cas de mal de gorge; weratrum, s'il'y
avait diarrhée ; chamomilla, si le malade se plaignait
de mal de ventre. — Une fois la torpeur dissipée, la
langue s’humectait, les dents se nettoyaient, les levres
reprenaient leur coloris naturel, les yeux étaient de
nouveaun brillants, la surdité diminuait, la parole
jusque-la interrompue, revenait, ainsi que la con-
naissance ; le malade n’avait plus soif, mais deman-
dait a manger; alors je cessais tout reméde.

En présence d’un traitement si simple, si facile, si
doux et en méme temps si sur, puisqu'il a toujours
guéri, comment mettre en parallele celui de M. Cuy-
nat, ct pourquoi, sans un entétement digne de
blame, pourra-t-on désormais persister dans I'emploi
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de ce dernier, qui ne guérit que par extraordinaire et
laisse au typhus toute sa malignité, toute sa léthalité
active ? ’

Je mets sous les yeux de 1'Académie trois cas de
guérison extraits de la Bibliothéque homaopathique.

Depuis qu'ils sont écrits, jen ai eu deux autres &
traiter, lesquels ont également guéri. Le premier a
alteint un jeune homme de 20 ans, commensal du
jeune R. cité dans l'opuscule ci-joint, lequel, j'ap-
prends 3 l'instant méme, vient de succomber, dans
son pays ou il était retourné, i une affection de poi-
trine que, ainsi qu'on peut le lire, j'avais diagnosti-
quce ct dont j'avais annoncé aux personnes qui l'en-
touraient la prochaine fin fatale ; cette disposition fa-
cheuse explique suffisamment, comme je I’ai dit aussi,
la longueur de sa convalescence.

Son commensal donc, M. V., tomba malade, et
apres plusieurs jours de symptomes inflammatoires,
offrit tous les caractéres du typhus confirmé, surdité,
embarras de la langue qui était séche comme du
charbon et rude comme une ripe, levres séches, re-
couvertes, ainsi que les dents, de mucosités fuligineu-
ses, somnolence continuelle, sans sommeil, prostra-
tion absolue des forces; Ayosciarnus fut administré
plusieurs jours de suite, et aussitét que le malade
accepta un peu de nourriture, on ne donna plus aucun
remede; bientdt se manifesta la faim canine qui a
toujours lieu dans la convalescence, et dés que le ma-
lade eut repris un peu de force, il partit pour Lyon,
sa patrie. J'attribue aux lotions d’eau froide une por-
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tion de la promptitude avec laquelle il atleignit sa
convaleseence.

Plus tard, une jeune fille de 10 ans a été atteinte de
Ja méme maladie; les symptémes n'ont pas eu la
méme intensité, mais la surdité a été grande et 'em-
barras de la langue a été tel, qu'il était absolument
impossible de la comprendre, 4 son grand désespoir;
il y avait somnolence continuelle. Chez celle-ci, je n’ai
employé qu’aconitum et hyosciamus soutenus de
lotions froides ; elle est maintenant en pleine conva-
lescence, demandant & manger presque toules les
heures.

Et qu'on ne dise pas que j’exagére ici I'intensité de
la maladie, afin de me donner le mérite de guérisons
remarquables. Ces traitements ont eu lieu pendant
que durait et dure encore l'espéce d'épidémic qui a
emporté et emporte les typhus traités par I'allopa-
thie. La dernieére malade, en particulier, Isaline T.,
habite le quartier méme ou plusieurs personnes sont
mortes pendant sa maladie.

Nai-je donc pas, aprés ces faits, le droit de répé-
ter ce que je disais au commencement de ce mémoire,
que la doctrine des fiéeres typhoides est & refaire?

- Considérée au point de vue du traitement que j’ai
employé avec un succes constant, et que je viens d’in-
diquer sommairement, que devient, je vous prie, la
phrase de M. Cuynat, que je répéte ici. « Au reste,
» il arrive une époque dans la maladie ou il ne con-
» vient pas de se laisser retenir par la crainte d'ac-
» croitre l'irritation gastro-intestinale, surlaquelleles
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» physiologistes exclusifs mesurent trop scrupuleuse-
» ment 'administration des remeédes....? »

Prendre le parti des physiologistes n’est point mon
aflaire, c'est 4 eux 3 se défendre; et ceux qui ont
su rester dans des opinions modérées, soit en théorie,
soit en pratique, n'auraient peut-étre pas de peine a
le faire; c’est probablement I'excés qui a fait sombrer
cette doctrine.

Mais pour ce qui me concerne, j‘ai peine i me {i-
rer de I'embarras ou je suis pour asseoir une juste et
scientifique critique. Quelle est cette épogque? par
quels symptdmes se dessine-t-elle? jusqu’a quel point
ct avec quels moyens doit-on accroitre I'irritation gas-
tro-intestinale? Tout cela est pour moi dans le vague.
1] est probable qu’il faut tenir le plus grand compte
des circonstances hygiéniques qui produisent I'irrita-
tion gastro-intestinale ; si cela n’était pas, ayant eu
rarement ['occasion de la rencontrer portée a un de-
gré redoutable, j'aurais droit de croire et de dire
qu’elle est autant le résultat d’une mauvaise théra-
peutique que celui des causes morbifiques. Le traite-
ment si simple que j’ai employé a-t-il écarté ce terri-
ble symptome? c'est ce que je ne suis pas 3 méme de
déterminer. Je n'ignore pas que les pathologistes
modernes placent dans la muqueuse intestinale le
siége de typhus, et qu'ils le prouvent par de nom-
breuses autopsies. Mais n'ayant pas encore eu d’'au-
topsie A pratiquer dans ma clientelle, je n’ai pu m’as-
surer du fait. D'ailleurs, eussé-je trouvé de profondes
altérations de la muqueuse intestinale, je ne pense pas
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qu’une logique rigoureuse m’etit permis d’assigner &
ces altérations le role de siége primordial d’une ma-
ladie qui commence par fievre et céphalalgie intenses,
suivies d’hébétude, et se terminant, avant la mort,
par diarrhée colliquative.

Dans le méme volume de vos mémoires, je lis,
Messieurs et trés-honorés collégues, un opuscule écrit
par une plume élégante et exercée, Notice sur le trai-
tement des pneumonies observées a Mirebeau,
dans lequel I'honorable auteur, le docteur Salgues, si-
goalele danger des saignées dans cette localité, et leur
succes dans une localité toute voisine. Je ne me pro-
pose point de suivre pas & pas ce docte rapporteur
dans I'appréciation qu'il recommande 3 tout prati-
cien de faire de I'influence des circumfusa sur le gé-
nie d'une maladie régnante; il y a dans dans ce rap-
port autant de justesse que de talent, et J’y applaudis
sincérement. Mais, avant que de m’occuper du fond
de son rapport, je prendrai acte de quelques-unes des
conclusions qu'il a cru devoir en tirer.

« 1° Qu’en médecine, toute preposition absolue est
un mensonge aux faits, & I'expérience et i la logique.
» 2° Que les principes de cette science doivent fé-
chir devant I'évidence de ces mémes faits et les
données d'une observation bien faite.

» 3° Que le raisonnement et I'induction ne doivent
» venir qu'aprés eux, pour faire jaillir la lumiere
» quils comportent, mais jamais pour leur faire vio-
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» lence, ct les traduire dans une langue qui n'est pas
» laleur,
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» 4o Que les théories, quelles qu’elles soient, ne
» sauraient étre considérées jusqu’a ce jour, en mé-
» decine, que comme des essais de généralisation, et
» non comme un ensemble de vérités démontrées et
» hors de toute discussion.

» 5° Que dans aucun cas ces théories ne doivent
» servir de balistes contre des vérités pratiques
» éprouvées. »

Ici s’arrétent les généralités, et je m’arréle avec
elles pour en faire quelques applications spéciales.

M. Salgues, si je suis bien informé, n’est pas un
ami intime de 'homceopathie et des homoeopathes';
mais si, malgré cela, il est un homme juste autant que
savant, il ne pourra guére se refuser 4 reconnaitre 1’¢-
vidence des déductions que je vais faire de ses con-
clusions.

En médecine, dit donc M. Salgues, toute propo -
sition absolue est un mensonge aux faits, @ l'expé-
rience et a la logique.

C'est probablement a Poccasion de la saignée dans
les pneumonies qu'il s’exprime ainsi, car je doute
qu'il consentit 3 appliquer sa phrase au précepte con-
traria contrariis qui fait la base de la médecine qu'il
pratique et qu'il nomme Appocratique; alors il se
dirait évidemment & lui-méme que son axiome mé-
dical est un mensonge aux faits, a l'expérience ct
a la logique, cc qui pourtant est vrai, comme il est
tres-facile de le prouver.

A la vérité, on peut, au premier apergu, retourncr
F'argument contre nous-mémes qui avons adopté un
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principe en apparence absolu, similia similibus, le-
quel, comme chacun sait, nous a fajt donner le nom
Qhomacopathes.

‘Mais il ya une grande distance entre la portée de
ces deux principes; Pun, celui de Fallopathie, n’a
point de base certaine, saisissable ; cette doctrine n’a
nullement déterminé son anlagonisme; elle n’a dit
nulle part i quoi devait étre contraire le médicament
qu'elle administre. Quel est donc le contraire de la
Pneumonie, ou celui de la fidvre typhoide? la saignée
est-elle le contraire de la fisvre? ne sent-on pas
méme le pouls augmenter de fréquence 3 mesure
que la quantité absolue du sang diminue, par exem-
ple, aprés de trés-fortes hémorrhagies utérines ? Ny
a-t-il pas augmentation notable de fievre et de soif
chezles braves militaires qui succombent surle champ
de bataille, 3 une hémorrhagie traumatique ?

Je ferais un volume de la seule citation des cas ou
la proposition absolue du contraria contrariis est un
mensonge auzx faits, & lexpérience et 6 la logique.

Le précepte similia similibus, 4 I'abri duquel nous
pratiquons avec un si remarquable succes, a une
tout autre portée ; nous ne prétendons jamais faire
concorder les effets connus du médicament appliqué,
avec ceux de la maladie ; nous ne considérons guere la
maladiecomme un cas abstrait, une entité, mais nous
tenons chaque cas de maladie pour concret, pour un
simple assemblage de symptomes, et c'est i chacun de
€es symptémes, ou de certains groupesde symptomes,
que nous appliquons le médicament dont les effets
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sont 1'image des mémes symptomes, et qui, adminis-
tré dans le cas de cette similitude aussi parfaite ou
exacte que possible, devient le reméde, ou au cas con-
cret, ou a la quantité seulement de symptémes, au-
quel il correspond. D'ou il résulte, 1° que nous ne
connaissons point de reméde A une maladie; 2° que
dans la méme maladie, chez le méme individu, nous
en appliquons une série, au fur et 4 mesure de la dis-
parition de certains symptdmes et de la sur-existence
de certains autres; 3° que dans la maladie du méme
nom, soit épidémique, soit sporadique, nous varions
les remédes sur divers sujets, si les symptdmes, par
leur variéié, répondent i divers médicaments.

Voila comment et pourquoi nous avons obtenu des
succés inconnus i I'allopathie. Celle-ci, représentée
par I'Ecole, enseigne que contre telle maladie on doit
employer zel traitement. L'homaeopathie, représentée
par Hahnemann, enseigne qu'il n'existe que des
symptomes, et qu'enlever, I'un aprés l'autre, tous les
symptémes, c'est rendre au sujet la santé intacte,
sans s'inquiéter du nom de la maladie dont il était
atteint.

Sous ce point de vue, 'homaeopathie jouit d’un
avantage que ne posséde pas l'allopathie; c'est U'ho-
mogénéité, c'est 'unité de principe et de point de
départ, c'est la simplicité du traitement, c'est la pres-
que certitude du succes.

J'ai dit que l'allopathie pouvait étre considérée
comme représentée par I'Ecole ; mais dans celle-ci ne
peut-on pas dire: Quot capita tot sensus? N'y a-t-
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il pas le professeur des sangsues et de I'eau de mau-
ves, celui de I'émétique et des purgatifs, celui des vé-
sicatoires, cautéres, setons et moxas, celui de la sai-
gnée coup sur coup, celui de la médecine hygiénique
ou expectante ? Le systeme seul de Priessnitz n’est pas
encore entré dans I'Ecole, et pourtant il n’est pas plus
mauvais, il 'est penl-éire moins, que les autres.
Comment un pareil assemblage de doctrines dis-
semblables et discordantes peut-il usurper le titre de
science ! En est-il aucune autre (science), sans excep-
tion, qui oflre si peu d'accord entre ses parties? N'a-
t-elle pas bien plus de droits 2 ce titre, la médecine
homaeopathique qui se rattache & un principe unique
par tous les faits passés, présents et futurs, et qui ap-
pelle les faits et les élres naturels 4 entrer dans son
domaine par des expériences logiques et soigneuse-
ment élaborées ? Bannir donc, comme on I'a fait jus-
qu’a ce jour, la doctrine homoeopathique des travaux
académiques, n'est-ce pas répéter I'infamie de I'In-
quisition faisant agenouiller le grand Galilée, et n’est-
ce pas nous faire crier comme lui : E pure si muove!!
2° Dit M. Salgues : « Les principes de la médecine
» doivent fléchir devant I'évidence des faits et les
» donnces d'une observation bien faite. » :
J'invoque franchement et ouvertement cette propo-
sition du savant rapporteur contre le déni de justice
que ses honorables confréres et lui font & notre
doctrine.
On nous refuse l'existence scientifique, parce que
nos principes ne sont pas ceux de I'Ecole, ceux dela
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pluralité des médecins. Et cependant nous présentons
par milliers des faits éoidents ; nous donnons par di-
zaines de milliers des observations bien faites. Nous
faisons luire le soleil de I'expérience, et pour se don-
ner le droit de dire qu'il fait nuit, nos confréres,
changés en adversaires, ferment les yeux.

J'en appelle 4 vous tous, Messieurs et trés-honorés
collegues, qui failes autant vénérer les letires que
les sciences, ce procédé est-il juste, est-il logique,
est-il philosophique? N’y en aurait-il pas un autre
plus raisonnable, savoir de s’enquérir de la réalité des
faits que nous annoncons, d'en scruter la valeur
scientifique, d’en rechercher les causes et moyens, et
d’en expérimenter la réitération? Comment wun
homme, dans son bon sens, peut-il dire & un autre
qui croit avoir été guéri promptement d'une grave
maladie : Vous n’avez pas été guéri, — ou bien:
Vous n’avez pas été malade, — ou bien : Ce ne sont
pas les moyens employés qui vous ont guéri? Certes,
s’il est une évidence intime, c'est celle de la maladie,
et c'est aussi celle de la guérison ; quant au moyen, a
Iintermédiaire entre la maladic et la guérison, n'y
a-t-il pas aussi de l'évidence chez le sujet i avoir
senti I'amélioration surgir presque immédiatement
apres avoir pris le reméde? Conclusion : il est facile
de s’assurer qu’un individu est ou a é1é malade ; il est
facile de s’assurer de la nature et qualité du reméde
qu'il prend ou a pris; il est facile de s'assurer si la
guérison suil ou a suivi immédiatement 1'usage de ce
dernier. Pourquoi donc, si tout cela est facile, nele
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faites-vous pas? pourquoi, si vous ne le faites pas,
niez-vous Pexistence de faits dont vous n’avez pas
voulu vous assurer ? Ce procédé est-il sage, est-il rai-
sonnable, est-il scientifique? Est-il possible de voir
chez vous autre chose que mauvais vouloir? Et Ia re-
cherche de la vérité doil-elle employer des armes aussi
discourtoises?

3o Continue M. Salgues: « Le raisonnement et
» l'induction ne doivent venir qu'apres les faits, pour
» faire jaillir la lumiére qu'ils comportent, mais ja-
» mais pour leur faire violence, et les traduire dans
» une langue qui n'est pas la leur. »

Nous invoquons cette proposition tout entitre en
faveur de la doctrine homeeopathique. Ce n'est qu'a-
prés avoir examiné et discuté des milliers de fails
contenus dans les ouvrages des praticiens anciens et
modernes fue Hahnemann cn a déduit le beau prin-
cipe, si fécond en résultats utiles : similia similibus.
Ce n'est qu'aprés s'étre assuré non-sculement des
dangers, pour la vie et la santé, de saignées faites sans
nécessité absolue, mais encore de leur inutilité dans
un grand nombre de maladies ou elles n'ont pu em-
pécher la mort d'en étre la terminaison ; cest alors
seulement, dis-je, qu'il a proscrit la saignéede la pra-
tique, et I'a remplacée (si avantageusement!) par
Pemploi d’aconitum, quien a tous les effets curatifs
sans en avoir un seul des inconvénients. On peut ap-
pliquer le méme raisonnement & tous les moyens hé-
roiques, recommandés par ce savant vieillard, qui a
consacré plus de cinquante années a fonder et 3 élever



CRITIQUE., 61

I'édifice de son systéme. Et maintenant que de nou-
veaux faits produits et recueillis par des centaines
d’éleves de cet homme qui jouit d'une si juste et si
immense célébrité, viennent confirmer ses conseils et
ses prévisions, il est devenu impossible de leur faire
violence et de les traduire dans une langue qui n'est
pas la leur, car c’est eux-mémes qui fondent la lan-
gue que nous parlons avec eux; ils sont les faits,
réellement les auteurs de la syntaxe homoeopathique,
et établissent un langage, absolument parlant, uni-
versel, bien différent en cela de celui de I'Ecole alle-
mande, de celui de I'Ecole italienne, ou de la fran-
caise, ou de I'écossaise....

4° Dit encore M, Salgues : « Les théories, quelles
» qu'elles soient, ne sauraient étre considérées jus-
» qu'a ce jour, en médecine, que comme des essais
» de généralisation, et non comme un ensemble de
» vérités démontrées et hors de toute discussion. »

Nous acceptons entiérement, pour ce qui nous
concerne, celte proposition ; nous voulons trés-vo-
lontiers que /a théorie de 'homoeopathie ne soit con-
sideree que comme un essai de géneéralisation; nous
ne prétendons nullement qu'elle sozt un ensernble de
vérités démontrées; mais nous appelons de tous nos’
veeux sur elles la discussion qu'on nous refuse, di-
rai-je, déloyalement, se contentant de nous frapper
de plaisanteries, comme si jamais les plaisanteries
avaient rien prouvé pour ou contre, ou comme si’
elles constituaient un procédd scientifique !!

5° Dit enfin M. Salgues : « Dans aucun cas, ces
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» théories ne doivent servir de balistes contre des vé-
» rités pratiques éprouvées. »

- Nous invoquons cn notre propre faveur cette pro-
position. Nous présentons, par une grande multi-
tude de faits constants, des verités éprouvées, et nous
demandons qu’on ne fasse pas seroir de balistes con-
tre elles, des théories, par exemple, celle des con-
traires, dont il est difficile, pour ne pas dire impos-
sible, de prouver la réalité. J'étaicrai plus tard ma
propre proposition de quelques faits, ct les prendrai
dans le sujet méme qui a donné lieu aux conclusions
de M. Salgues, je veux dire la pneumonie.

Je ne me propose point ici de tracer le parallétle
du traitement de la pneumonie par la saignée, ct de
celui par le tartre émétique; jaurais personnelle-
ment trop d’avantage en parlant de ce dernier. Mais,
avant d'entrer en matiere, je dois soumettire i la cri-
tique 'épithete de bilieuse, donnée, i 'exemple d’an-
ciens nosographes, par le savant rapporteur & cer-
taine pneumonie.

L’existence de phlegmasies bilieuses est une erreur
de pathologie dont je croyais les médecins instruits
revenus, et que je retrouve avec surprise, je I'avoue,
dans un rapport écrit en 1840.

Il n’existe point de phlegmasie et, par conséquent,
de pneumonie bilieuse; 1'épithete de bilieuse ne sau-
rait étre donnée, i juste titre, qu'a une maladie pro-
duite par la bile. Or, comment admettre un réle actif
joué par la bile? Les afomalies de la sécrétion ct de
I'excrétion de ce fluide ne sont-elles pas une consé-
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quence d’une abnormité dans les organes sécréteurs,
ou dans ceux ou la bile se verse? A quels signes pré-
tend-on reconnaitre une affection bilieuse ? Serait-ce
a la coloration de la langue? Mais tous les dérange-
ments fonctionnels de Pestomac et des premiers in-
testins changent la teinte de la muqueuse linguale.
Serait-ce 4 la coloration du teint? Mais toute affec-
tion profonde, soit physique, soit morale, se mani-
feste par une teinte plus ou moins jaunitre de la
face. Serait-ce 4 la couleur des urines ? Mais qul ne
sait que la moindre gastro-entérite, une simple in-
digestion, donne A I'urine une teinte jaune-foncé?
Une émolion bien vive, un chagrin violent (aussi
bien que Ja morsure de certains serpents), produit
un ictere subit, avec coloration en jaune de tous les
fluides; y a-t-il 12 maladie bilicuse? Nullement. Cal-
mez lirritation, l'inflammation, ramenez 1'équilibre
dans les fonctions, et vous voyez les solides et les flui-
des reprendre leur teinte naturelle; la bile n'y était
pour rien, surtout elle n'était cause d’aucun dés-
ordre; elle pouvait tout au plus en subir les consé-
quences.

Dans la pneumonie dite bilieuse, que se passe-t-il?
Par une circonstance quelconque, atmosphérique ou
autre, la phlegmasie ne se borne pas 4 I'appareil res-
piratoire, mais gagne les organes de la digestion ; il
survient inappétence absolue, coloration en jaune de
la langue et des urines. Si vous voyez Ia une afec-
tion bilieuse, vous commettez une grande erreur; il
n’y a qu'extension de la phlegmasie ; arrétez, calmes
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celle-ci par un moyen quelconque, et tout I'aspect
que vous appelez bilieux disparaitra. Mais la saignée,
dites-vous, n’agit pas comme moyen curatif dans ce
cas, el oul bien les antimoniaux. — Je le crois bien,
pour parler votre langage; la saignée faite avec une
certaine profusion peut bien diminuer la quantité
relative de sang que le point d'irritation concentre en
un lieu donné; mais vous ne l'avez jamais vu agir
sur une grande surface muqueuse enflammée ; jamais
on n'a guéri une gastrile, ou gastro-hépatite, avec
une saignée du bras ou du pied. Pourquoi? je ne sais
le dire; c’est un mystere comme tant d’autres, mais
c’est un fait. En pareil cas, que font les antimoniaux?
agisseni-ils comme anti-bilieux (que signifie le mot
anti-bilieux ?)? Nullement. L’action des antimoniaux
a par-dessus les évacualions sanguines I'avantage d’é-
mouvoir beaucoup plus profondément tout l'orga-
nisme ; il est facile de s’en convaincre au pouls et &
la température de la peau d'un homme qui a pris une
certaine quantité de tarire émetique; bientotle pouls
devicnt petit, presque insensible, et la peau passe du
chaud au froid et se couvre de sueur froide. Y a-t-il
13 un effet anti-bilieux? certes non; mais il y a un
effet éminemment anti-phlogistique, anti-phlegma-
sique, tres-rapidement produit, et, partant, souve-
rainement énergique. Voild pourquoi le trailement
des pleurésies et des pneumonies est si prompt et si
stir, au moyen de I'emploi du tarire émétique. Il n’est
nullement besoin qu’il améne des convulsions de |’es-
tomac avec vomissements, ou une augmentation no-
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table de la sécrétion muqueuse des intestins suivie
de selles; il suffit qu’il soit mis en contact avec les
nerfs de I'estomac, avec une portion quelconque du
grand sympathique; aussitét vous voyez se déve-
lopper tous les phénoménes antiphlegmasiques avec
une énergie et une promplitude qui arréteat, en-
raient, comme on dit, aussitot la marche de la ma-
ladic. Bient6t I'appareil phlegmasique étant résous,
anéanti, tout I'organisme rentre dans son état nor-
mal, et nécessairement aussi I'appareil bilieux. Vous
avez donc alors, et apparemment sans le savoir, em-
ployé le traitement antiphlogistique par excellence,
et vous ne vous étes trompé que dans la dénomina~
tion que vous donniez soit A I'affection avec laquelle
vous aviez affaire, soit au moyen par lequel vous la
combattiez.

Je le répéte donc : il n’existe point de pneumonie
bilieuse; mais dans certains cas, par exemple, lors-
que I'état de 'atmosphére met les solides vivants dans
un certain relichement, l'inflammation n’occupe pas
le poumon seulement, et gagne I'appareil de la di-
gestion. — J'avertis bien sérieusement que je ne
donpe cette explication que pour une hypothese
commode.

Remarquez bien que le Dr Blandin, qui dit, dans
le rapport de M. Salgues, que les quatre cinquiémes
des pneumonies qu'il traite ont le caractére bilicuz,
emploie pour les guérir de larges vésicatoires, ou
plusieurs qu’il proméne sur la periphérie du thoraz.
Comment, je vous prie, faire coincider le caractére

Bibl. Hom. NYe série, t. vur, n° {. 5
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bilieux avec 'action vésicante? Quel rapport établir
entre cette pathologie et cette thérapeutique? Com-.
ment ne pas voir que le traitement et son résultat
heureux donnent le plus beau soufflet & I'idée pré-
congue et non démontrée d’un caractére bilieux?
Qu'y a-t-il d’anti-bilieux dans I'action du vésiea~
toire qui guérit? Les médecins de 1'école, les allo-
pathes, ne voient dans la vésication qu’une action
dérivative ; I'inflammation, disent-ils, qui a son siége
dans le poumon, est déplacée par le vésicatoire et
portée  la peau, oul elle peut exister sans péril. Cette
explication commode est au moins conforme a ce que
montrent les yeux. Toutefois, il n’est pas impossible
de trouver quelque trace d’homceopathie dans I'ac-
tion des cantharides; elle n'est pas toute locale; une
portion de cette substance est absorbée, portée dans
les sccondes voies, et tellement mélangée aux liqui-
des cirulants qu’elle vient agir direciement et promp-
tement sur la vessic. Chacun sait que le médecin,
par cette raison, est souvent obligé de recouvrir
Pemplétre vésicatoire de poudre de camphre, qui
en atténue Teffet. Ce fait d'absorption étant de
notoriété médicale, nul ne saurait nier que les mol-
lécules de cantharides ainsi absorbées ne soient bien
réellement des stimuli phlegmasiques; certainement,
I'organe enflammé, le poumon en regoit sa part; Fin-
flammation 2 laquelle il est en proie devrait en étre
augmentée. Et voila que, pas du tout! elle en est, de
votre propre aveu, notablement diminuée!! Con-
naissez-vous, dites-le, rien de plus homceopathique
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- que cela? Ne venez-vous pas de toutes vos forces en
aide & notre doctrine, que pourtant vous affectez de
mépriser? Quoi! vous portez, le sachant et le vou-
lant, des mollécules phlogosiphéres dans un organe
déja phlogosé; vous guérissez celui-ci, et vous n’ap-
pelez pas cela de I'homaeopathie ? Mais alors vous ne
nous faites qu’une guerre de mots, pour le plaisir de
nous faire la guerre. Vous inscrivez en téte de votre
doctrine : — Lors méme que le résuliat de nos trai-
tements sera évidemment homceopathique, nous le
nierons, parce qu'il nous convient de nier I'existence
scientifique de 'homceopathie, et de déclarer qu'elle
n’est qu'un charlatanisme empirique.

Mais, dites-moi, lorsque nous gudrissons une gas-
trite aigué, une cystite aigué par une minime quan-
tité de cantharide ingérée dans I'estomac, est-ce par
dérivation que nous agissons, ou en vertu de I’ho-
meeopathicité du reméde ? Cependant vous ne pou-
vez pas nier que, soit pour l'estomac phlogosé, soit
pour la vessie enflammeée, il n’y ait rien de plus irri-
tant que la cantharide, quelque exigué qu’en soit la
quantité. Or, ces faits-1a, je les affirme, non d’apres
ma seule expérience, mais d’apreés celle aussi de mes
confreres. De méme, je n'ai rien trouvé de plus con-
venable pour calmer les douleurs aigués et prolongées
de I'estomac, qu’une dose infinitésimale de pierre in-
Jernale, nitrate d'argent fondu. Non-seulement ce
n'est point ici un dérivatif, mais ce n’est pas, tant
s'en faut, un contraire; cest bien, 3 mon idée, et
quant a ses effets, un semblable; c’est par I'homeeo-
pathicité qu'il agit.
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« Lés ¢complications les plus ordinaires de la pneu-
monie & Mirebeau, dit le rapport, sont les aphtes,
et chez les vieillards un état adynamique, produit
d’une réaction lente et difficile. »

Considérer les aphtes comme une complication,
c'est d'un seul étre cn faire deux. Que sont les aphtes,
sinon l'indice visible d'une trés-violente inflamma-
tion dans les voies qui commencent a la bouche, sa~
voir la respiratoire et la digestive? Y a-t-il quelque
chose de purement local dans les aphtes? quelque
chose de distinct ou séparé de ce qui se passe ailleurs?
Non, certes, non. Les aphtes se montrent presque
toujours au dernier degré des phthisies aigués; cer-
tes elles n’en sont pas une complication,- mais I'in-
dice du degré d'inflammation auquel les bronches
sont en proie jusque dans leurs derniers ramuscules.
Chez les petits enfants, les aphtes, le muguet, ne
sont aussi que les indices de I'inflammation de la
mugueuse gastrique; par quelque moyen que vous
calmiez cette derniére, vous ferez disparaitre la pre-
mitre incommodité. Dans les cas ou la saignée géné-
rale se sera montrée utile contre la pneumonie, dans
ces mémes cas les aphtes auront disparu; j'en dis
autant de l'action du vésicatoire. Mais cette méde-
cine n’étant pas la mienne, je ne puis que glisser sur
ses effets, tandis qu'il m’est permis d’insister sur les
résultats de celle que j’ai mise ou que je mets en pra-
tique. Lorsque je traitais la pneumonie au moyen du
tartre émélique, j'ai rencontré des cas trés-graves,
méme chez des vieillards avancés en 4ge, ou la lan--
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gue et les levres étaient -recouvertes d’aphtes, soit
petils ulceres superficiels, que je n’ai considérés que
comme je viens de le dire; je ne me suis nullement
arrété a ce symptdme local ; j"ai administré le reméde
que je tenais comme le meilleur antiphlogistique, et
j'ai va disparaitre les aphtes précisément dans la pro-
portion de la rapidité de la disparition des symp-
tomes phlegmasiques ; cette soi-disant complication
n'en a empéché aucun de guérir., Maintenant que
j'emploie et applique les traitements indiqués et re-
commandés par Hahnemann, j’ai foujours vu les
aphtes d’origine soit gastrique, soit pulmonaire, dis-
paraiire sous I'action des remédes appropriés i cette
période d'inflammation, aconitum ou bryonia.

En bon style pathologique, complication signifie
addition d'un mal différent de la maladie essenticlle,
fondamental, lequel réclame des remédes différents
de ceux qu’indique I'affection préalable, ou méme
contraires a ceux-ci; toutes les fois que cette circon-
stance nc se rencontre pas, il n'y a pas complication,
il n'y a que plus ou moins grande intensité du mal.

Partant de 13, je dénie aux aphtes accompagnant
une pneumonie I'épithete de complication ; ils ne sont
a mes yeux qu'un symptdome de gravité, qu'un signe
des risques que court la vie du malade.

Que dire autre chose de I'adynamie chez les vieil-
lards? Qu'est-elle, sinon une conséquence toute na-
turelle du défaut de réaction propre & cet ige? Ne
-doit-elle pas étre prévue par le médecin, dés le début
de la maladie? et celui-ci ne doit-il pas combiner son



70 CRITIQUE.

traitement de manitre 3 parer & cet élat ficheux?

Avec le traitement dit homeeopathique, lequel sou-
tient les forces, bien loin d’en priver le malade, cet
accident, I'adynamie, ne saurait survenir par la faute
du médecin, mais seulement par la violence du mal,
qui, en hépatisant plus ou moins le poumon, obstrue
les voies de la respiration, et diminue d'autant 'un
des principaux aliments de la vie, la quantité d’air
respiré; il est donc probable que la mort est moins la
conséquence de la violence du mal que celle des effets
physiques de ce dernier; ce qui, du reste, revient
exactementd ce que dit M. Cuynat: une réaction
lente ou difficile. ’

Mes observations tirent & leur fin; je les termine
par ces deux mots qui offrent bien quelque intérét :
c’est qu'a I'exception d’une femme adonnée aux spi-
ritueux, circonstance qui forme un antécédent des
Plus graves, des plus dangereux, je n’ai perdu aucun
malade atteint de pleurésie ou de pneumonie, en les
traitant suivant Jaméthode indiquée par Hahnemann.

En ne faisant, suivant cette méthode, que ce qu'on
appelle vulgairement la medecine du symptome, je
n'ai pas couru le risque de prendre une soi-disant
pneumonie bilieuse pour une pneumonie franche;
j'ai toujours trouvé, soit dans aconitum, soit dans
bryonia (voyez Matiére médicale pure de Hanne-
MANN), les symptémes correspondants & ceux de mes
malades, et toujours l'effet de I'application de ces
deux remédes a €t¢ aussi prompt que juste et satis-
faisant ; rarement il y a eu de convalescence, oy s'il
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y en a eu, d'autres remédes ont €ié indiqués par les
sympidmes persistants.

L’Académie de Dijon s’altend sans doute a la con-
clusion de tout ce qui précéde : c'est que la méthode
homceopathique judicieusement appliquée offre réu-
nis les avantages haulement proclamés de toutes les
autres méthodes, et ne présente aucun de leurs incon-
vénients. Cette opinion, I'Académie ne peut que
m’approuver de la professer, puisqu’elle résulte
d'unc pratique constamment heureuse, soit que je
V'aie adoptée aux fievres typhoides, soit que je 'aie ap-
pliquée aux affections aigués de la poitrine.

Genéve, 10 mars 1841

- Ch.-G. PEescHIER, docteur,
Membre de plasieurs Sociétés savantes de 'un et de I'autre continent.

JATROPHA CURCAS.

) (Suite de T. VII, p. 387.)

Une jeune paysanne (Viola), de 22 ans environ,
atteinte du choléra a I'apparition des menstrues, gi-
sait depuis 30 heures, privée de tout secours de 'art,
abanbonnée A elle-méme, au milicu des ordures pro-
duites par la maladie, et livrée 3 une mort certaine,
Suppression du flux menstruel. Vomissemenls pres-
que non interrompus, et évacuation d'une substance
gélatineuse, nette, blanche, inodore; crampes dans



73 PHARMACODYNAMIQUE.

les mollets et aux muscles des bras. Froid intense et
teinte bleu-marbré du corps couvert de sueurs froides
et visqueuses. Insensibilité du pouls. Rétraction du
ventre. Elle cherchait i éteindre sa soif ardente avec
deI'eau froide, et & calmer la sensation brilante de la
cavité abdominale en se placant le ventre 3 nu sur la
terre. Son esprit paraissait étre tranquille et comme
en extase ; & peine faisait-elle mention de ses crampes
et des autres symptémes pénibles.

Je la crus perdue et ne lui donnai jatropha 5/24
que par manitre d’essai. Une semblable dose fut dis-
soute dans deux onees environ d’eau de puits, et 1’or-
dre donné & l'infirmier d'en faire prendre une gorgée
a la malade de temps en temps, et de suppléer le dé-
ficit avec I'eau de la cruche.

Elle prit plusieurs fois dans la nuit de cette sola-
tion de jatropha, et je la trouvai le lendemain matin
assise, ayant un hoquet continu, et mangeant avee un
plaisir manifeste une espéce de gelée. Le hoquet de-
venu trés-fort, ne cessa qu’aprés qu'elle eut rejeté en
quantité de la bile d'un vert foncé ; en méme temps
les menstrues réapparurent. C'est ainsi qu'elle guérit
parfaitement, sans aucun autre reméde.

Un second cas tout-i-fait semblable au premier,
survenu chez un homme de 4o ans (Csordas), fut
soumis au méme traitement (jatropha 24), et eut un
tout aussi heureux résultat. Il y eut hoquet, puis ex-
pulsion abendante de bile; bientdt aprés les sympt6-
mes inquiétants se calmérent, les forces revinrent et
le malade fut guéri en 48 heures.
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Un troisi¢me cas de la méme variété effrayante du
choléra, fut mortel chez un homme de 50 ans. Ce der-
nier décéda 20 heures aprés la 17 dose de jatropha.

Puisse le coeur philantropique de I'ingénieux
HERING se délecter autant 2 la gratitude de ceux qu'a
sauvés son remede, que se délecte le mien en I'offrant
a leur sauveur au nom de ces malades!

Exposés pratigques du I LIEDBECK, i Upsala
en Suéde.

(Extrait de Hygea, t. XIII, p. 518.)

L. Que la phthisie confirmée soit tout-a-fait in-
curable, c’est ce sur quoi s’accordent le Dr FLeIscH-
MANN, d'aprés son expérience, et la plupart des
médecins qui ont étudié sérieusement le diagnostic
physique (comme il doit I'dtre maintenant). Cepen-
dant le grand fondateur de cette méthode d'explora-
tion, l'inventeur du stéthoskope, mentionne d’¢-
tonnantes cures naturelles de phthisie confirmée,
qui semblent tout-a-fait exemptes d'illusion. (On
trouve aussi dans Hygea, XI, 496, une semblable
cure faite par Jopkarium.) Ce n'est donc ni  la na-
ture de la phthisie, ni a celle des médicaments qu'il
faut s’en prendre, si la phthisie pulmoraire est géné-
ralement mortelle. Cependant la phthisic héredi-
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taire s'est, de méme que 'epilepsie heéréditaire,
montrée incurable, du moins jusqu’ici. Peut-étre ces
maladies sont-elles, comme tant d’autres anomalies
(par exemple, difformités, dérangement du moral...)
déja comprises dans la formation de 'cenf. — Jai
vu dernitrement dans le développement d'une phthi-
sie heréditaire une suspension vraiment étonnante,
dont je suis redevable & I'efficacité de psorin. hu-
mid. 5. Voici lecas : - —
Azxel-Renaud B-t, 4gé de 26 ans, au cou allongé,
3 la taille élancée, d’'un habitus incontestablement
phthisique, d’une ressemblance frappante avec sa
mere, décédée peu de temps auparavant (1), avait
souvent eu la gale et pris de 'onguent de soufre. —
11 eut une hémoptysie & I'dge de 18 ans, pour la pre-
micre fois, et depuis lors fous les ans. Appelé i la
conscription (de 20-21 ans), il se rendit chez un
médecin de Stokholm, qui, aprés lui avoir frappé sur
la poitrine, lui dit laconiquement : « Cela suffit »,
ct lui remit une attestation en vertu de laquelle il fut
exempt de toul service militaire. Depuis 1832, il
avait parfois des sueurs nocturnes, de fréquents en-
rouements, surtout le matin, de méme qu’une foux
séche, accompagnée de crachats purulents, dontla .
saveur était celle de fromage vieux. 11 a beaucoup -
de peine 4 monter l'escalier, quoique l'exercice soit
ce qui lui convient le mieuw. La regio clavicularis

(1) De phthisis consummata, qu’on ne put cependant point
constater par P'autopsie, les parents ne I'ayant pas permise. Sa
sceur mourut aussi de phihisie pulmonaire. )
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lateris dextri fossaque infraclavicularis rend 2 la
percussion un son mat (presque comme en frappant
sur le fémur). L’auscultation faite 4 la partie gauche
et surtout a la partie droite du thorax antérieur (avec
ou sans stéthoskope) indiquait une inspiration plus
prompte que l'expiration. -

Le patient a consulté plusicurs médecins sur ses
maux. La plupart lui ont ordonné la saignée ou les
ventouses, quelques-uns des applications de cantha-
rides ou du lichen islandicus avec du lait....

Eu égard a 'anamnese, je donnai, depuisle 7 dé-
cembre 183qg, psorin. 5 (5 globules), une dose par
jour. Le patient-revint me voir dans I'hiver de 184o0.
Il avait repris de I'embonpoint, plus de promptitude
dans ses mouvements, et, ce que je lui avais dit d’a-
vance, une nouvelle gale ; mais, en revanche, il m’as-
surait que les précédents symptomes s’étaient pres-
que entiérement dissipés. Le son de percussion n’a-
vait point changé.

II. Je fis, a I'intar du Dr PETREQUIN, des essais
d’auscultation sur les corps du théitre d’anatomie de
notre ville, pour démontrer aux jeunes médecins la
bonté de cette méthode d’exploration, qui se confirme
aussi bien sur les morts que sur les vivants, Je re-
grette que le D* RUMMEL ne paraisse pas avoir égard
A ces résultats du diagnostic physique en les compa-
rant avec les phénoménes anatomiques des cadacsres.
Quand il dit que I'avantage qu'on espérait en retirer
«pour la pratique n’a point répondu jusqu'ici i ce
‘qu’on s'en promettait », je pourrais aussi lui répon-
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dre que tout en examinant attentivement « le faux
emploi de ces principes », il veuille bien se rappeler
celte « pratique » erronée qui, établissant le dia-
gnostic de la maladie ad libiturn, se met aussitot en
campagne a I'cxemple de Don Quichotte, combattant
les moulins & vent. Qui trouve cela trop dur, n'a qu’a
réfléchir que, comme l'ont fort bien dit amis et en-
nemis, notre littérature ne peut offrir que peu de
cures homaoeopathiques de pncumonic et pas une
seule de phthisie véritable, ou le mal soit constaté
-par le diagnostic physique, ce que démontre claire-
ment le D Hampe,

I1I. Une autre maladie dont la guérison n’est ja-
mais rapportée fidélement, qu'elle soit (bien que fort
rarement !) opérée par le pouvoir de la nature ou en
aidant & celle-ci par des remédes, c'est la Nephritis
chronica albuminosa, ou mieux encore le morbus
Brigthii, hydropisie accompagnée de sécrétion - de
blanc d’ceaf dans 'urine, maladie od il y a toujours
dégénération de la substantia corticalis renum, dé-
géncration qui n'est pas encore bien reconnue jus-
qu’ici provenir d'inflammation chronique (1). Il est
vrai que divers médecins regardent comme évidente,
une tendance dégénérative, cest-a-dire une dyscrasie
universelle ou primitivurn quid fixé dans les reins,

. (1) Linflammation, de méme que son processus vitalis, est
un phénoméne trop vague, comme le prouve clairement Ma-
GENDIE (dans ses phénoménes physiques de la vie), pour servir
de guide bien stir dansla thérapeutique. AnpRAL (Anat. pathol.)
ne songe point non plus aux idées peu précises qu'on a commu-
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comme la diathesis tuberculosa qui se mamfeste
d’ordinaire dans les poumons.

Quoi qu'il en soit de la nature encore peu connue
du mal de Bright, il est certain que cette forme mor-
bide devient tout aussi funeste qu'une phthisie pul-
monaire confirmée. Les anciens disaient déja que
Hydrops cumn albumine in urina est de toutes les
hydropisies la plus difficile & guérir. Dans plus de
100 cas traités par le D* Huss, celui-ci n’a jamais
rien pu obtenir de plus qu’une amélioration passa-
geére. — Des nosographes modernes parlent néan-
moins de cas guéris. Mais ce ne sont probable-
ment que des cures supposées, ou 1'on avait oublié
d’observer que I'afflux d’eau était seul dissipé, et que
_Yurine contenait encore de I'albumen; ou bien le dla-
gnostic était vicieux.

L’état normal se reconnait & la disparition de cet
albumen, au retour de l'urée et des auires par-
ties normales de I'urine (1), conditions auxquelles il
faut encore joindre le poids spécifique et normal de

nément sur Pinflammation. Néanmoins, les expériences physio-~
logiques et physiques de MAGEnDIE, tendant 3 une connaissance
plus précise des symptdmes et des causes da processus inflam-
matoire, valent mieux que I'autopsie, méme en les comparant
avec le diagnostic]physique.

(1) Les anciens distinguaient pourtant I'zrina potus de 'urina
excrementitia. Selon BercELivus, la gravité spécifique de 'urine
varie de 1,005 3 4,050. L'examen précis de l'urine 3 l'aide
Q’acidum nitri, et de sa pesanteur, suffit, sous le rapport dia-
guostique, pour constater la présence de I'albumen. L.
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celle-ci. Les campagnards sont surtout affectés de cette
maladie ; les fitvres intermittentes et les abus de spiri-
tueux en sont les causes les plus fréquentes. Tous les
moyens employés jusqu’ici sont restés nuls. Tout ce
qu’on a pu découvrir touchant I'expulsion des afflux
d’eau et 'amélioration momentanée, c’est que ce
sont le muriate d'or, les bains de vapeurs, les
cautéres suppurants a la région rénale, qui ont agi
le plus efficacément. — Voila l'exposé du Dr Huss.
— Mais ne faut-il pas pour le morbus Brightii pre-
cédé de fiéore intermittente, un traitement tout diffé-
rent de celui du méme mal amene par l'abus des
- spiritueux ? Dans le premier cas il conviendrait d’es-
sayer cantharis, surtout a la suite de fievres tierces
et quartes, et de la continuer pendant plusieurs se-
maines.

Tinctura cantharidis (Pharm. Suec.), donnée 3
de fortes doses, est souvent employée comme «fébri-
fuge; » 'un de nos médecins s’en sert aussi dans les
intermittentes.

Cures homeopathiques d’affections des os,
par le D' SCHULZE.

(Pract. Beitrdge v. Trorer. B. 4. H. 4.)

Rothe, 4o ans, atteint d’'une vive inflammation de
la jambe gauche, offrait, le 7 septembre 1835, 1'état
suivant :
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" Gonflement général du tibia, forte enflure ét in-
flammation de la jambe, ou il éprouve de vives dou-
leurs lancinantes, lacérantes et de briilure, telles que
s'il y avait des charbons ardents dessus ; sanie brune,
corrosive et trées-fétide, fluant de I'ulcére du tibia. La
sonde annonce la caric de 1'os. Je prescrivis aussitt
ruta 3, gtt. j, & prendre tous les jours, et pour pan-
sement Zinct. rutee fort. git. viij. C. aqua simpl.
Z iij.

Le 20 septembre. Le patient peut faire 3 lieues
a pied; l'enflure et I'inflammation ont considéra-
blement diminué, de méme que les douleurs; Ia
sanie corrosive flue en moins grande quantité de
Pulctre et se change en bon pus; deux nouvelles
plaies se sont formées prés de celles qui existaient
déja. :

Le patient reprend le méme reméde, et, le 14 oc-
tobre, plusicurs petites plaies se trouvent guéries;
depuis 8 jours I'amélioration ne fait plus de progres,
et les douleurs augmentent. Mezereum 5, git. j, en
6 doses, jusqu'au 1 novembre ; charpie séche pour
le pansement. Exfoliation de plusicurs petites es-
quilles. Le 24 octobre, 6 nouvelles doses mezer. 5,
gtt. j. Cicatrisation de plusieurs plaies; prompte
exfoliation des esquilles; pus de meilleure na-
ture.

Le 17 février. Silicea 10/000, 7 doses, de 4 jours
I'un; exfoliation de quelques esquilles, prurit trés-
vif autour des places ulcérées.

Le /4 avril. Sulf. o/coo, 2 doses de 4 en 4 jours,
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puis 4 nouvelles doses mezereum 4, gtt. j, ont achevé
la cure.

Hersel, fille de 22 ans, fut atleinte de violents fris-
sons, suivis d’une vive inflammation aux deux jam-
bes. Le 12 aoiit 1836, je trouvai :

Gonflement, enflure et inflammation des deux ti-
bias dans toute leur longueur, fort endolorissement
au toucher. La paticnte éprouvait précédemment des
céphalalgies et des vertiges 4 tomber de cdté, des sen-
sations vulsives et lacérantes aux dents et aux zygo-
mas, considérablement aggravées au grand air.

D’abord indécis pour opter entre bryonia, pulsat.,
mangan. acet. et mezereum, je m’arrétai bientdt a
ce dernier, qui m’avait déja rendu d'éminents ser-
vices en de semblables cas. J'en donnai donc gtt. j,
de la 15° alténuation, répétée toutes les 48 heures,
jusqu'a ce qu'il y et amélioration. Les douleurs et
I'inflammation ayant diminué dés la 2¢ dose, je fis
continuer le remeéde 3 A 4 jours.

La patiente s’est trouvée guérie de tous ses maux
dans I'espace d’'un mois, sans recourir & d’autres re-
medes. Ses menstrues ont repris une marche régu-
licre, et elle jouit maintenant d'une santé parfaite.

GERRVE,— IMPRIMERIE CH. GRUAZ 3 RUE DU PUITS-SAINT-PIERRE.
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HOMOEOPATHIQUE.

Quelques observations de fi¢vres,
par le D GASTIER.

Les maladies a symptémes rares et peu pronoacés
sont celles qui offrent le moins de prise, et de succeés,
par conséquent, & la méthode spéciale homeeopa-
thique.

S. HAHNEVANN. Organon, §181 et suiv.

Il est un fait généralement vrai et d’'une obser-
vation constante dans la pralique médicale, c’est la
solution plus prompte d'une maladie dont les symp-
tomes persistants, conlinus, offrent en outre un cer-
tain degré de violence. Hippocrate a fait de cette
observation générale, tant elle lui a paru exacte et
constante, le sujet d'un aphorisme dont tel est le
sens : Les grandes douleurs durent peu; elles guéris-
sent ou tuent. Les deux expressions sont aussi re-
marquables qu’est vrai en général le fait qu’elles ca-
ractérisent. En effet, une douleur vive, qui sans
reliche occupe un systetme d'organe, y met ses fa-

Bibl. Hom. N"¢ série, t. vur, n° 2. 1
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cultés dans un véritable et complet état d'insurrec-
tion. La puissance vitale ou conservatrice par son
développement énergique sur le point principal de
la scéne, et le principe morbide par sa division, sa
transmission sympathique sur divers autres points
de l'organisme, doivent dans de tels cas, on le con-
¢oit, amener une prompte solution, et cette solution
franche et décisive doit en effet, le plus ordinaire-
ment, étre la guérison ou la mort : la guérison, si
I'organisme demeuré vainqueur dans la lutte n'a
point eu le temps de subir un profonde altération,
principe d’'un dépérissement lent et progressif ; la
mort, si la puissance vitale, vaincue par I'activité
continue, incessante, d’une puissance morbide supé-
ricure, n'a pu soutenir son action. La raison natu-
relle de ce fait, dans les circonstances extrémes que
nous supposons, explique aussi ces autres faits dga-
lement vrais, quoique moins saillants, qui procédent
du méme principe, et s'offrent & nous sous des con-
ditions essenticllement semblables, par rapport a la
situation réciproque de l'organisme et de la cause
morbide, 3 savoir qu'une affection aigué se guérit
plus vite et micux que la méme aflection a l'élat
chronique; plus vile et mieux encore une aftection
franche, i symptdmes nets et tranchés, qu'une autre
dont la marche ct le caractére sont indécis ; plus vile
¢l mieux toujours une affection continue, progressive
dans son cours, qu'une intermiltente offrant des sta-
des, ou temps de repos, pendant lesquels le principe
morbide ¢t 'organisme semblent ne faire tréve que
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pour réparer et recueillir réciproquement leurs for-
ces, et se préparer a recommencer, continuer et per-
pétuer ainsi une lutte dont la durée est en quelque
sorte, en raison de la longueur des intervalles ou
temps de repos, et du peu d’énergie de I'action. Nous
ajouterons ici, comme preuve de la reconnaissance
générale de ces faits, ces autres remarques, ayant
¢galement I'observation pour base et pouvant forti-
fier les faits précédents, dont ils sont tout i la fois
la conséquence et la contre-épreuve : c'est qu'une af-
fection intermiltente passant i I'élat continu indi-
que une solution prochaine, soit que cette conversion
soit le fait de I'art qui I'a provoquée, ou le résultat
spontan¢ de I'action organique plus vivement stimu-
lée par le mal lui-méme; de méme que pour hiter
le terme d'une affection chronique, il faut ramener
‘ou faire passer celle-ci a I'état aigu. Tel est le mode
d’agir, en méme temps que I'effet attribué par Bor-
deu aux caux minérales de I'Aquitaine, dont il a tant,
et a sijusle titre, vanté les bienfaits dans un grand
nombre d’affections chroniques. Telle est du reste,
sur ce point, la doctrine la plus lumineuse, la mieux
accréditée, la plus vraie, la plus réellement physio-
logique, aujourd’hui avouée par l'allopathie.

Sur ces remarques, comme sur une base solide,
puisqu’elles reposent sur I'observation, seul fonde-
ment vrai qui puisse étre recherché dans une science,
nous voulons baser a notre lour une remarque rela-
tive a l'action des agents homceopathiques, c’est I'ac-
tion plus décisive, plus certaine, plus prompte, plus
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franchement et plus siirement efficace de ces agents
dans les cas morbides francs, nets et décidés eux-
mémes, que dans les cas indécis, mal tranchés ; dans
les maladies aigués que dans les chroniques (1);
dans les continues que dans les intermiltlentes....
Quelle est la raison de ce fait? Pour I'homaeopathie,
ou mieux pour les disciples de Hahnemann, il cn est
une qui tient & sa doctrine sur les maladies chroni-
ques, et que nous rappellerons d’abord, pour éviter
le soupgon que poarrait faire naitre contre nous son
omission, c'est la psore, dont sont exclusivement
compliquées les maladies chroniques, et dont 'ab-
sence dans les aflections aigués doit rendre le traite-

(1) L'opinion (des allopathes s’entend) que I'homceopathie a
plus de succés contre les maladies chroniques que contre les af-
fections aigués, que méme elle n’a de succés que contre les pre-
miéres; est évidemment unc supposilion graluile on une erreur

-née de ce que les succés de I'homceeopathie dans les circonstances
désespérées ou allopathie lui abandonne les maladies chroni-
ques conire lesquelles lous ses moyens onl €lé impuissants, sont
plus remarquables pour celle raison ct ont davantage fixé I'at-
tention que dans les affections aigués, ot I'allopathie a elle-méme
des succes dont elle est salisfaite, et se trouve par la moins dis-
posée a reconnaitre un mérite auquel elle pense avoir des droits
pareils, et dont elle voudrait par compensation se faire un tilre
contre Phomeeopathie, a laquelle elle les dénie et semble dire :
Vous avez quelques succés davs le traitement des maladies chro-
niques, el vous n'en avez que la; a nous exclusivement les ma-
ladies aigués, bien plus nombreuses et plus importantes. A la vé-
rité, il est certains lemps ou periodes des maladies aigués ot le
traitement homaopathique des maladies aigués est a la fois plus
embarrassant, woins sir, ct, pour 'ordinaire, moins heureux
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ment de celles-ci plus simple et plus expéditif. Il faut
sans doute voir encore la raison de ce fait dans la
condilion de guérison naturellement plus favorable,
comme nous lavons d'abord exposé, dans ces cas
que dans les autres. Mais ce qu’il y.a essentiellement
i considérer, pour se rendre raison dans les circon-
stances ci-dessus de la plus siire et plus prompte ef-
ficacité des agents homceopathiques, c'est que le ca-
raciere et la marche des symptdmes, étant plus nets
et plus prononcés, rendent ples siir, comme plus
facile, le choix de I'agent le micux appropric. N'est-
il pas plus aisé, en effet, de suivre la nature dans
une voie bien tracée, et de Paider dans un moave-
ment décidé, ou déjd elle-méme, et secule, elle se -
montre si active et si puissanle, que de lui imprimer

que celui des maladies chroniques par la méme méthode; c'est
lorsque la maladie est dans son temps de progrés, qu'elle mar-
che, surtout sous I'influence d’une médication allopathique ac-
tive. Dans cette condition, surtout dans cetle condition double,
il est rare que les agents de 'homceopathie aient ces succés subits
et complets que nous oblenons au début de ces maladics, ou
méme daus les maladies chroniques. Il ne saurait, de long-temps
encore, en {lre autrement, je crois. Cela tient 3 un concours de
circonstances et 3 un ordre de considérations que je me propose
d’examiner ailleurs. Mais cela ne contredit ni n’affaiblit la réa-
lité de notre proposition; et, pour un praticien qui connait le
résultat des traitements allopathigues et celui du traitement ho-
meeopathique dans ces conditions les moins favorables a I'appli-
cation de la doctrine homeaeopathique, il est encore par celte der-
ni¢re, bien plus heureux, et la méthode spéciale qui y conduit
de beaucoup préférable, sous tous les rapports.
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une heureuse et salutaire impulsion dans Pincerti-
tude de ses tendances et dans un état d’inertie ou de
repos plus ou moins complet de ses forces? Et puis
dans une affection aigué, & symptOmes incessants,
continus, le mal est, ce semble, plus rapproché de
son siége ou de sa source; les symptdmes, expres-
sion plus intime des soufirances de I'organe d’ou ils
surgissent, peuvent en quelque sorte, sans intermé-
diaire, recevoir ou ressentir I'action des modifica-
teurs homoeopathiques, qui peut ainsi se passer tout
entiére dans 'organe, siége de la 1ésion, et n’a point
a s'étendre au-dela.

Quoi qu’il en soit de la raison du fait, le fait existe.
Chaque praticien homoeeopathe, dans sa pratique,
comme les allopathes dans la leur, peavent en trou-
ver la preave qui en résulterait encore pour tous de
la simple observation de la nature, c'est-a-dire des
maladies livrées a elles-mémes suivant leur cours na-
turel. Nous allons toutefois en citer quelques exem-
ples tirés de la nétre; ils serviront, avec les ré-
flexions qui précedent, de préface et d’introduction
utiles aux considérations qui vont suivre sur les fie-
vres intermittentes et les conditions curatives des
agents a leur opposer.

Premiére observation.

Une femme de 47 ans, aprés quelques jours de
malaises généraux, qui, selon sen expression, lul
Otaient le courage du travail, sans la forcer cepen-
dant tout-a-fait au repos, est atteinte tout a coup, un

-
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soir en se couchant, de symptémes fébriles des plus
violents, qui, aprés une rémission de quelques heures
au milieu du jour suivant, reparaissent le solr a ia
méme heure a peu prés que la veille, ctavec la méme
violence. Un médecin appelé dit la fievre pernicieuse,
et pronostiqua la mort de la malade & I'un des pre-
miers accés suivants. Eu égard a 'extréme pauvreté
de 1a malade, celle-ci, dans un but d’économie relatif
aux frais funéraires, fut amenée 4 mon hopilal le
quatri¢me jour de sa maladie. Le troisieme acces,
qui €tait le précédent, avait été, me dit-on, d’une
violence exiréme. L'exacerbation du soir du qua-
tritme jour eut licu deux heures apres son arrivée,
i I'heure accoutumeée, et présenta & mon observation
les symptdmes suivants : Sensation brilante, partant
de I'épigastre et s'¢tendant jusqu’a la gorge, accom-
pagnée d'un désir ardent de boissons stirnulantes.
C'est par ce symptéme que l'cxacerbation s’est an-
noncée ou a commencé; puis, dans l'ordre de leur
succession et par un enchainement rapide, a cessymp-*
tdmes se sont joints les suivants : Oppression pous-
sée jusqu’d la suffocation, dont la malade étzit in-
cessamment menacée; tremblement général, extra-
ordinaire, avec élat convulsif des membres ; renver-
sement dans divers sens, et torsion des plus bizarres
des doigts et des orteils ; crampes aux cuisses et aux
molets ; agitation convulsive de la machoire infé-
rieure et de la langue, que Ja malade mardait quef—
quefois, ainsi que la muqueuse des joues. Cet état,
avec horripilation et tremblement, s'alliait chez cetfe
2
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malade avec un sentiment de chaleur interne et ex-
terne qu’elle comparait i un brasier dévorant ; la soif,
toujours croissante, ne semble pouvoir éire satisfaile;
tension et gonflement du ventre, siége d’'une douleur
anxieuse et brilante, vers I'hypogastre surtout; état
persistant d'une constipation qui darait depuis treize
3 quatorze jours; sentiment alternatif de liraillement,
de déchirement, d'engourdissement, de brilure dans
diverses régions des membres, ne cessant point par
Féiat convulsif de ceux-ci; embarras dans la parole, -
qui est breve et de moment en moment plus difficile;
langue épaisse, gonflée, séche et brune ou d'un
rouge-brun, manifestement froide au toucher, et que
la malade meut et tire avec peine ; urine nulle depuis
le matin; pecau seche en général ; celle du créne et les
cheveux eux-mémes douloureux; faiblesse et mai-
greur considérables ; exaltation de tous les sens; ir-
ritabilité morale trés-vive; idées nettes cependant,
et d’'une précision admirable méme, dans le compte-
rendu par la malade de son état; agitation el besoin
continuel de se mouvoir. Coucher sur le ¢6té gauche
est presque impossible, 3 cause de battements de cceur
qui oppressent la malade bien plus, dit-clle, qu’ils ne
la font souffrir; inquiétudes et besoin i tout instant
exprimé par la malade d'avoir quelqu’un auprés
d’elle, moins pour les services qu'elle en attend que
pour ne pas mourir seule. Appelé aupreés de cette
malade au moment de l'invasion de I'accés dont je
voulais étre témoin, je lui donnai, dans le cours de
Paccés, arsenic. 30, deux globules, et je prescrivis,
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pour le temps de compléte rémission, une dose égale
du méme remeéde. En présence de plusieurs symp-
tdmes imporlants qui pouvaient justifier I'emploi
d'une autre substance, de nux par exemple, je me
décidai pour arsenic. cependant, fixé dans ce choix
par le temps et le mode d'invasion du paroxisme,
par les premiers symptdmes apparus, le caractere
brilant des douleurs, I'agitation générale, I'amaigris-
sement, 1'état d’irritabilité morale de la malade et sa
pusillanimité tout-a-fait insolite. Sans que ce paroxis-
me ait paru extraordinaire a la malade, c'est-a-dire
sans que l'administration de mon médicament ait
paru aggraver son état, I'accés décrit fut le dernier.
Elle était le lendemain en pleine voie de guérison,
n’ayant conservé de I'état que nous venons de relater
qu’'une extréme sensibilité de I'ouie, qui céda a plu-
sieurs olfactions de belladonna dans le méme jour,
mais qui se mainlint encore cependant 4 un certain
degré non normal ; car la malade, que tant de motifs
pouvaient engager & prolonger son séjour a 'hdpital,
en sortit avant notre avis, fatiguée, dit-elle en par-
tant, du faible bruit des salles et des caimands insup-
portables des malades. — Cette guérison franche et
radicale fut sans convalescence et ne s’est point dé-
mentie.

Certes, si la difficulté d'une cure était proportion-
nelle 4 l'intensité des symptdmes du mal, voila un
ensemble de symptdmes qui promettait de résister
long-temps aux efforts réunis de I'art et de la nature.
Mais le rapport des difficultés est au contraire inverse
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a cetle intensité; et il a suffi d'un atome d'un agent
appropri€ pour y mettre un ferme dans ce cas, bien
plus siirement, bien plus vite et mieux que si rious
cussions eu affaire & des symplémes faibles et indécis
dans leur caraciére et dans leur marche, comme dans
ces éternelles fievres intermittentes dont les paroxis-
mes, apres deux jours d’absence, reparaissent avec
plus ou moins de régularité, consistant principale-
ment, pour l'ordinaire, dans un frisson général ou
borné i certaines régions, dans quelques baillements
et pandiculations, dans une soif tantdt vive, tantét
nulle, et le besoin de s'accroupir, de rejoindre et de
recueillir ses membres, et, dans cet état, d'altendre
quelquesinstants, dans le repos, la chaleur et la sueur
qui lui succede et qui y met un terme; symptdmes
que bien des substances éprouvées ont la puissance
de produire, et que nulle d’entre elles ne semble
propre a guérir pourtant d'une maniére prompte,
radicale et certaine, tant est grande dans ces cas I'i-
nertic des mouvements vitaux, l'indécision 3 établir
entre les symptdmes du mal et ceux du reméde, et,
par conséquent, l'incertitude da choix de la sub-
slance la mieux approprice.

Deuxiéme obsercation.

Une dame de 77 ans, d’un fort embonpoint, ayant,
depuis ’dge de 50 ans, époque de la cessation de ses
regles, ¢té sujette & des érysipeles de la face qui re-
venaient aux plus légers troubles de la digestion,

surtout lorsque ces dérangements se liaient 3 quel-
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ques contrariétés morales qui venaient troubler la
gaiet¢ ordinaire & cette malade, se sentit, un matin,
aprés unc nuit de réves accablants et d'un sommeil
lourd, pénible, non réparateur, la téte pesante et
comme trop pleine, une grande pesanteur des mem-
bres et une irrésistible envie de dormir, elle qui dort
si peu pour l'ordinaire! et de demeurer au lit, con-
trairement i son habitude de se lever matin; en mé-
me temps, elle éprouve un sentiment de surcharge
de l'estomac qui, lui faisant croire que son état gé-
néral tient 3 une indigestion, I'engage & se lever;
mais elle est A peine habillée, qu’elle est prise de ver-
tiges avec hallucination de la vue; nausées et cfforts
répétés de vomissements sans résultats ; pileur de la
face ; trouble de la vue, dont 'organe parait enfoncé
dans 'orbite ; décomposition des traits de la face, qui
se creuse et devient hive; faiblesse portée en moins
d'an quart d’heure au point que lorsque le lit de la
malade fut refait et prét & la recevoir, il fallat I'y
porter, dans I'impossibilité d'y aller elle-méme avec
I'appui qu’on ciit pu lui fournir. Ainsi recouchée, on
appela avpres d'elle un médecin, tout en lui appli-
quant, en attendant, des linges chauds sur diverses
parties du corps. Le médecin arrivé prescrivit de
suite une infusion de #hé¢, & prendre chaud, par demi-
tasse, de temps en temps, pour remédier a la sur-
charge d'estomac, a laquelle il croyait devoir rap-
porter les symptomes ci-dessus. La journée sc passa
sans rémission compléte des symptdmes précités,
mais dans un état plus calme jusqu'a sept heures du
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soir, ol la malade sentit son état s’aggraver par de
nouveaux symptémes. D'abord ceux précédemment
exposés prirent une nouvelle intensité, 3 part la pa-
leur de la face, 3 laquelle succéda une sorte d’injec-
tion avec gonflement des joues, qui fit croire au re-
“lour de I'ancienne affection érysipélaleuse dont la
malade, qui y était autrefois fort sujette, n'avait pas
€t¢ atteinte depuis deux ans. Le mal de téte reprit
toule son inlensité, toujours avec ce caractére de plé-
nitude, de lourdeur et d’embarras ; le sommeil devint
tout-a-fait irrésistible ; on ne pouvait en arracher la
malade, qui enfoncait sa 1éte sous ses couvertures
pour s’abandonner sans obstacle 4 ce besoin impé-
ticux. Les envies de vomir semblaient aussi s'étre
amenddées ; mais des tranchées violentes dans le ven-
ire avaient pris leur place; et ces tranchées, accom-
pagnées de battements I'épigastre, i 'ombilic, et,
dans tout le ventre, d’un grand mouvement, ameng-
rent un dévoiement abondant, infect, qui inonda le
lit de la malade, sans rien changer d’ailleurs 3 son
élat, surtout a son sommeil, qui fit méme encore des
progres, prit le caractére carotique et s'accompagna
d’une sorte de torpeur. On rappelle le médecin, et,
en l'atlendant, on s'occupe A renouveler le lit de la
malade. Mais un symptéme des plus prononcés est
alors observé : le contact le plus modéré, le plus pru-
dent des mains appliquées 3 la malade pour la sou-
lever et la transporter dans un autre lit, éveille en
clle des douleurs si vives, qu’on est obligé de renoncer
a la changer de lit jusqu'a I'arrivée du médecin. Ge-
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lui-ci, déconcerté par ce nouvel état de la malade,
trouve sa situalion si grave qu'il la déclare, sous peu
de temps, perdue sans ressources, et ce pronostic
lui parut d’aulant plus certain, lorsqu'aprés les ef-
forts faits pour la transporler sur un lit rapproché
du sien, on la vit de nouveau prise de nausées, d'en-
vies de vomir, avec une sorte de hoquet rapproché et
bruyant. Dans cet état des choses, eu égard a la sen-
tence prononcée par le médecin et i 'indécision de
celui-ci, qui, sans rien proposer pour le moment, ne
put que promelire pour le lendemain des doses ré-
pélées de quinine, si les symptémes se calmaient
d'ici 13, le fils de la malade en appela a 'homceopa-
thie de la sentence de I'allopathe, et, ce lendemain
attendu pour donner, je ne sais pourquoi, la quinine
a cette malade, I'état de celle-ci étant loin de s'élre
amendé, je fus appelé auprés d'elle. Aux symptdmes
ci-dessus rapportés, sur la foi des personnes dont la
malade avait regu les soins, je dois joindre les sui-
vants, que j'observai moi-méme et qui compléleront
le tableau thérapique de cette affection : La matiére
du dévoiement, donl la consislance avait varié depuis
son origine, ¢lait alors aqueuse et brune, et s'¢chap-
pait a l'insu de la malade, qui du resle paraissait s'en
soucier assez peu. Les urines étaient rares, brunes et
semblaient sanguinolentes; I'émission en était dou-
loureuse et tirait la malade de sa léthargie. Le pouls
¢tait rond, fort et dur; la peau, généralement aride
et seche, ¢tait vers la nuque précisément le siége
d'une légére éruption de boutons miliaires, dispersés
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sur une surface peu étendue, et que leur prurit assez
vif a pu seul signaler A notre attention. Le facies
avait repris sa paleur et son caractére hive. Le soir
de cette seconde journée, a peu pres a la méme heure
que le jour précédent, entre six et sept, un paroxisme
semblable & celui de la veille eut lieu, précédé d'un
moment de relache a cette espece de caros qui tenait
opprimées toutes les facultés de la malade. Pendant
cet instant ou cclle-ci put se meltre en communi~
cation avec les personnes de service aupres d'elle, elle
les coujura de ne point tant la rudoyer en la tour-
nant ou la changeantde lit; que, sans souflrir beau-
coup intérieurement, elle était on ne peut plus sen-
sible au contact des personnes qui la remuaient. Elle
indiqua elle-méme comment on pourrait, sans la
toucher, la transporter d’un lit & un autre, au moyen
d’'un fort drap saisi & chacun de ses coins par une
personne. Elle ajouta, en versant des larmes : Mais
plutdt, qu'on ne me leve plus; c'estinutile; c'est bien
fait de moi; je n'y vois déja plus rien. Appelé auprés
du lit de la malade, jassistai, peu d'instants apres
cette scene, a I'exacerbation de son état, qui m'a of-
fert les symptémes ci-dessus, avec coloration et léger
gonflement de la face, comme dans le paroxisme de
la veille.

~ Ici Pindication homoeeopathique élait aussi précise
que les symplomes étaient nets et bien tranchés. Je
préparai donc sur-le-champ, avec une goutte de tar-
tarus emeticus 6¢ dilution, que j’étendis, selon le
procédé homoeopathique, dans cing onces d'eau, un
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reméde qui fat prescrit a la malade par cuillerée de
trois en trois heures. Elle prit ainsi, pendant la nuit,
le quart de ce mélange, a peu prés; et, lorsque je me
retrouvai, le lendemain A sept heures du matin, au-
pres du lit de la malade, je la jugeai déja remarqua-
blement mieux. Le sommeil comateux I'absorbait
beaucoup moins. Ses yeux, comme la physionomie
en géncéral, avaient repris du calme et presque de 1'é-
clat. Le moral me parut dégagé, en méme temps que
le cerveau, de ce poids énorme qui, la veille, com-
primait si fort 'un et I'autre. Il y avait aussi amélio-
ration générale des symptdmes gastriques, et nous
jugedmes deés lors toute médication nouvelle inutile.
On atiendit, en conséquence, I'heure du paroxisme
du soir, pour reprendre, s'il y avait lieu, I'usage de
la préparation de la veille, dont la malade ne regoiita
pas du jour. Mais le mieux centinua avec améliora-
tion graduellement et rapidement croissante, 4 ce
point que le surlendemain, soixante heures aprés la
premiere cuiller du remede, la malade, rétablie sans
convalescence, se promenait dans ses vignes, dont les
raisins touchaient i leur maturité, sur un coteau
distant de deux kilometres au moins de son domicile.
Aujourd’hui cetle personne, qui m’est bien chére,
dgée de 84 ans, se porte & merveille. Depuis huit ans
environ que cette maladie I'a atleinte, elle n'a pas été
alitée un seul jour. Sa santé générale a méme beau-
coup gagné depuis celte époque. A la vérité, celte
personne, qui jusque-k n'avait jamais bu d'eau sans
vin, et qui méme buvait souvent du vin sans mé-
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lange, ayant pris godit 4 I'eau pure, en a fait depuis
celte époque sa boisson exclusive.

Troisiéme obsercation.

Un jeune homme de 17 ans (dernier enfant d’une
veuve qui, I'année précédente, avait perdu, au méme
age, un autre fils alleint exactement, m’a-t-elle dit,
ainsi que son médecin, dela méme maladie dont I'était
actuellement ce dernier enfant) était, lorsque je fus
appelé a lui donner mes soins, alité déja depuis seize
jours, ayant offert pendant cet espace de temps, se-
lon sa meére, un état semblable a I'état suivant, ou je
le trouvai 3 ma visite: Yeux brillants, face rouge,
gonflée, mal de téte indiqué vaguement, avec lour-
deur et signes évidents de congestion vers celte ré-
gion ; peau chaude, pouls plein, langue rouge uni-
formément, soif vive, mais difficulté et presque em-
péchement absolu de satisfaire ce besoin, faute de
liberté dans les mouvements de déglutition; urines
rares, difficiles, chaudes & 'émission, de couleur
rouge obscur; ventre légerement tendu et doulou-
reux, constipation datant depuis dix-huit jours, dela
veille de I'invasion de la maladie (ce symptéme est
mal désigné sans doute par le mot constipation,
comme la suite du tableau de la maladie pourra le
faire juger; il doil étre pris pour absence de selles);
difficulté trés-grande a articuler imparfaitement des
réponses bréves aux questions qu'on lui adressait,
moins par fatigue de la téte et obtusion des facultés
intellectuclles que par embarras des mouvements de
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la langue, car le malade, sensible et irritable, avait
une volonté trés-prononcée et s’inquiétait manifes-
tement de tout ce qui se passait autour de lui ; enfin,
immobilité compléte des membres supérieurs et in-
férieurs, avec sentiment d'engourdissement 2 ces der-
niers seulement, et cela depuis I'origine méme -de
Iaffection. Le médecin qui voyait ce malade, s'occu-
pant depuis long-temps d’homaeopathie et la prati-
quant méme quelqucfois en cachette, avait, -cn vé-
rité, dans ce malade un beau cas d’application de
cette science. Toutefois, il le traitait par des médi-
cations allopathiques; et, déji depuis quelques jours,
il regardait comme certaine I'issue funeste de cetie
maladie, déji prédite telle 3 la mére par un sien con-
frére, qui, appelé d’abord aupres de ce malade, avait
également jugé son cas mortel, et, sur ce singulier
motif, n’avait point voulu lui continuer ses soins,
pour ne point comprometire par cet insuccés sa ré-
pulation naissante!... L'un et I'autre docteur qui
m’avaient précédé auprés de ce-malade, avaient vu
dans 'embarras de la langue, la difficulté de la dé-
glutition, la nullité des sclles et I'immobilité absolue
des membres, autant de symptomes de paralysie déri-
vant d’une lésion encéphalique mortelle. Moi, plus
heureux, je vis dans cet ensemble de symptdmes une
médication homoeopathique bicn nette et bien pré-
cise sur un précieux sujel, ct dés lors une belle occa-
sion de triomphe pour notre admirable doctrine, qui
m’offrait le moyen de rappeler au bonheur une meére
désespérée, et rendre a la société un beau jeune homme

Bibl. Hom. N"¢gérie. t. viir. n® 2. 2
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plein d’avenir. Tel fut en effet le résultat de trois do-
ses successives de nux 8¢ dilution, chacune de deux
globules, prises de douze en douze heures. Le lende-
main de la premiére dose, le malade semblait mieux
et surtout se sentait mieux, et se disait tel, quoique
son état ci-dessus décrit n'etit pas manifestement
changé. Cependant, le soir de ce second jour, les bras
et les mains reprirent un peu de mouvement; la lan-
gue se délia aussi, et la déglutition devint également
plus facile. Mais, le troisitme jour, I'immobilité des
membres supérieurs , d’abord amendée, s'accompa-
gna d’'un sentiment de fourmillement, qui devint le
précurseur immédiat du retour complet du mouve-
ment. Les symptomes de congestion de la téte, dela
face, cessérent, le pouls se rapprocha de I'état nor-
mal. La soif devint moins vive, I'appétit se fit sentir,
au malade, dont le moral prit une véritable teinte de
bonheur. Je revis le malade dans cet état, et ne jugeai
point & propos de rien ajouter aux trois doses de nux,
sur I'action ultérieure desquelles je pouvais du reste
encore compter. Cependant, 'immobilité des extré-
mités inférieures et I'absence des selles, persistaient
compleles, et ce dernier symptéome , depuis qu'on
avait vu revenir le mouvement des mains ct des
bras, inquiétait plus que Pimmobilité des jambes.
Dans le cas donc ou I'absence des selles continue-
rait, je laissai, pour éire administrée le lende-
main matin seulement, une prise opium viil/ooo. Le
meédecin, absent d’auprés du malade a la visite que je
venais de faire a celui-ci, m'écrivant, le soir, douze
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heures aprés, sur 'état stationnaire de notre malade,
une lettre qui ne devait m’étre remise que le lende-
main matin, par le domestique de la maison, m'y di-
sait en post-scriptum : « Comme il n’est pas présu-
» mable que I'état de paralysie de l'intestin céde d‘ici
» a demain, vous pouvez d’avance compter sur }ad-
» ministration de votre prise d’opium. » Et le do-
mestique qui me remettait sa lettre, m’annongait
qu’une selle énorme, ignorée du médecin , avait été
rendue par le malade pendant la nuit, et suivie d’une
seconde, ce matin méme, 3 son départ; selles consi-
stantes et naturelles, dont le malade avait éprouvé un
grand soulagement, et apréslesquelles le mouvement,
un peu revenu aux jambes, semblait y annoncer son
complet retour par ce fourmillement, heureux pré-
curseur de celui des membres supérieurs. Opium, en
conséquence, ne fut point donné. Deux jours plus
tard, cinq jours aprés la premiére prise de nuw, sur
I'indication seule de I'état d’engourdissement pénible
ou demeuraient les membres inférieurs, plus lents
que les supérieurs A recouvrer leur état normal, je fis
donner au malade cocculus vi11/00o. Ce nouveau re-
meéde, soit par lui-méme, ou comme auxiliaire de
nuz, précédemment donné, fut suivi d'une prompte
disparition de I'état d'engourdissement des membres’
inférieurs, seul symptéme qui subsistat lors de I'ad-
ministration de ce dernier reméde. Depuis trois ans.
bient6t que le jenne homme, sujet de cette obser Fmy
tion, a é1é ainsi guéri, il offre le plus beau type dc*°

s

santé qu’on puisse voir. e
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Quatriéme obsercation.

Aux trois observalions précédentes, auxquelles je
voulais me borner aujourd’hui, j’en ajouterai une
derniére , remarquable par4a promptitude de I'eflet
d’aconitum dans ce cas, malgré le grand age du su-
jet. Un vieillard, pere d'une de nos hospitalieres, 4gé
alors de 86 ans, pensionnaire a ’hospice, apres avoir
offert quelques marques d’irrésolution et de mobilité
dans ses dispositions et habitudes de vie, telles que le
désir de changer de pension, de quitter un pays qu'’il
habite depuis long-temps, et d’avoir moniré, depuis
quelques jours, des défiances et des craintes tout-a-
fait extraordinaires et insolites sur divers sujets, est
pris tout a coup, au mois de mars 1835, d’une grande
faiblesse des membres avec céphalalgie frontale, qui
lui faisait effet d’'un poids énorme qui semblait le ti-
rer a terre, de vertiges avec confusion des objets a la
vue, yeux naturels cependant, mais brillants, face in-
jectée, gonflée; langue rouge, bouche séche, peau
chaude et seche; légers frissons, désir de boire, mais
du vin surtout; ce gott, morbide ici ou normal, se
raitachait & la plus chére habitude du malade; op-
pression, pouls plein et dur, tendance au sommeil ;
brusqueries, bizarreries de caractére, qui vont jus-
qu’a lui faire soupgonner et repousser les soins les
plus empressés, qu’il semble pourtant appeler par ses
gémissements profonds, répétés et presque inces-
sants. Ce malade, dont I"dge pouvait bien justifier les
craintes qu'on avait congues de ce raptus subit vers
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le cerveau avec mouvement fébrile trés-prononcé,
€tait remis et rendu i ses habitudes vingi-quatre
heures aprés la dose d’aconitum v/o000, qui lui fut
administré dans cet état. Il a g1 ans aujourd’hui, et
se porte bien. .

A ces observations, dont sont remplis les recueils
ou les souvenirs de tout médecin livré depuis quel-
“ques années A la pratique de la médecine homoeopa-
thique, il me serait facile d’en ajouter un trés-grand
nombre qui attesteraient surabondamment la vérité
énoncée au début de cet article, et dont la reconnais-
sance est tout ce que je me propose ici; mais, en
principe comme en fait, cetle vérité est presque de
notion vulgaire, comme nous I'avons exposé en com-
mengant, pour tout pralicien, quelle que soit la doc-
trine médicale qu’il professe; et la multitude d’exem-
ples ou preuves de fait que nous en fournirions en-
core, sans rien ajouter aux convictions de nos con-
freres actuellement homeeopathes, aussi riches que
nous en observations de ce genre, serait de peu d’uti-
lité pour former sur ce point celles des médecins allo-
pathes, nos prochains confréres, pour lesquels cette
vérité pratique n’a rien non plus de contraire aux
principes de leurs écoles. Nous nous abstiendrons
donc de grossir ce recueil par des détails fastidieux,
et nous nous bornerons, en terminant, & un simple
rappel de cas analogues aux faits précédents, extraits,
comme eux, de noire pratique, comme cux, procé-
dant du méme principe, et déposant de la méme vé-
rité. Ainsi, voyons-nous les fievres continues, avec
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pouls plein et fréquent, peau chaude, face plus ou
moins injectée, yeux brillants, proéminants, langue
rouge, soif, céphalalgie battante, avec vertiges, obtu-
sion des facultés intellectuelles, oppression des forces
cn général, palpitations etesentiment de géne et de
plénitude vers la poitrine, état constant de troubles,
plus ou moins remarquables, vers la région épigastri-
que; lésions diverses d'un plus ou moins grand nom-
bre de fonctions, procédant d’un accroissement anor-
mal de 'action nervo-vasculaire dans les organes siége
de ces lésions ; les fidvres vernales, en général ; celles
de I'espece appelée angiothéniques par Pinel, s’amen-
der constamment et t6t, et cesser méme en peu d’heu-
res, quelquefois par un ou deux atémes d'aconit., le
plus puissant modificateur des organes dont la lésion
présente ce caractére d’activité dans les symptomes.
Ce que nous disons ici de I'aconit, nous pourrions le
dire de tout autre agent homaeopathique, dans les
cas spéciaux bien tranchés, auxquels ils seraient ap-
propriés. Quelle différence en effet de 1'action nette
et prompte, dans ces cas, i celle si souvent indécise,
incompléte des agents qu'on oppose aux symptémes
obcurs, mobiles, faibles et lents de ces fievres qui ont
regu tant de noms divers, selon le point de vue des
considérations dont elles ont été I'objet, et qu’on ren-
contre parmi celles que les classificateurs ont appelées
nerveuses, lentes-nerveuses, muqueuses, typhoides,
a type ordinairement rémittent ! C'est le méme rap-
port de différence que présente, dans ses diverses ma-
niéres de répondre 4 I'action des agents homaeopa-
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thiques., le tissu cutané, dans les diverses lésions
dont est susceptible 'organe ou ce tissu se rencon-
tre, depuis les éruptions aigués spéciales et véritable-
ment idiopathiques, dont il est le siége, avec gonfle-
ment, chaleur vive, plénitude et accélération du
pouls; céphalalgie ; participation plus ou moins forte
de l'origine des muqueuses (forme particuliere du
tissu cutané, sous laquelle il se continue a la surface
des organes internes) 3 cet étal de surexcitation et
d’injection de la peau, dont ces membranes sont,
comme on |’a justement remarqué, une sorte de con-
tinuation interne, jusqu’d ces éruptions i caractére
divers, moins franches, moins spéciales, le plus sou-
vent méme sympathiques ou critiques, et pour ces
diverses raisons, d’autant plus rebelles ou lentes a cé-
der 4 I'action de nos agents, dont V'indication ou I'ap-
propriation homoeopathique r’est souvent qu'appa-
rente dans ces cas, et I'effet curatif, par conséquent,
ordinairement incomplet ou nul, indécis et incertain,
comme le caractére et la manifestation des symptd-
mes qui semblent en motiver I'emploi homceopathi-
que, ainsi que nous aurons bientdt I'occasion de le
faire particulierement remarquer, dans l'apprécia-
tion du caractére et du traitement des fievres inter-
miltentes, qui va a I'instant nous occuper.

i O G O G
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Faits pratiques, par le Dr SAUERMANN.

(THORER’S pract. Beitr. T. IV, p. 61.)

t. Le jardinier Eichwald, 4gé de 57 ans, vint me
trouver de trois lieues, en juin 1836, encourageé par
son gendre, qui avait été guéri peu de temps aupara-
vant, de douleurs rhumatiques trés-incommodes,
par la méthode homceopathique, et espérant obtenir
lui-méme quelque soulagement 2 ses maux. Il parais-
sait de 10 ans plus 4gé qu’il n’était réellement, était
tout défait, pale et souflrant. Depuis plusieurs années
il se plaignait de douleurs brilantes, continues et 4 la
fois plus ou moins gravatives au cardia, ainsi que de
grande faiblesse.

- Qaant A celle-ci, il ne s’en étonnait pas, disait-il,
rejetant depuis 14 ans tous les aliments qu'il prend.
Mais depuis quelques annces son état n’a fait qu’em-
pirer, car, quoique tourmenté par la faim, il ne peut
rien garder. Il sent distinctement que la nourriture
n’arrive point jusqu'a l'estomac, mais s'arréte plus
haut et aggrave de beaucoup cette douleur brélante
et gravative. Bientdt, et jamais plus d’une demi-
heure apres avoir mangg, souvent méme plus tdt, il
éprouve du malaise ct ne se sent tant soit peu soulagé
qu’apres avoir vomi. Les selles sont inertes, la sé-
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crétion d’urine sans anomalie sensible, lalangue tout-
‘a-fait nette, la soif presque nulle; le sommeil assez
bon, quand les douleurs ou la faim ne le tourmentent
pas; le pouls sans fievre, mais faible et vide; la respi-
ration parfaitement libre.

A Pexploration de 1'abdomen, il éprouve, a la pres-
sion de la main sur cetie partie, une sensation fort
douioureusc de blessure pres du cardia; la région gas-
trique est un peu ballonnée.

En recherchant les causes de cet état morbide, je
ne pus découvrir ce qui disposait I'estomac a ce genre
de mal, mais en revanche je sus quel était le principe
morbifique caché dans le corps. Le sujet me dit avoir
eu, 20 ans auparavant, la gale qu’on lui avait fait pas-
ser par l'usage de frictions. Quoique pendant 6 ans il
ne se poridt pas si bien qu’'avant la gale, il n’était
pourtant pas réellement malade. Mais dés lors il avait
commencé & éprouver, surtout apres le repas, a la
région gastrique une sensation gravative que le temps
n'avait fait qu'empirer jusqu'a ce qu’il s’y fat joint
Pexpulsion des aliments, et qui I'avait enfin obligé, vu
I'épuisement de ses forces, de confier la culture de ses
terres a I'un de ses fils. La nature des symptomes du
mal donnait lieu de penser, non sans raison, que 1'é-
tat morbide indiquait un squirrhe deI’'cesophage pres
du cardia.

Thérapie.

1° Vu la psore, le 18 juin, sulf. gtt. 12/3, aque
dest. % ii}, une grande cuillerée de 4 jours Pun. Le
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9 juillet, le patient me dit étre passablement mieux ;
la sensation gravative et de brilure est moins doulou-
reuse, le vomissement n’a lieu qu’a de plos longs in-
-tervalles.

2° Le 2 aoiit, conium git. 2/5, aq. dest. %iij. une
grande cuillerée tous les 5 jours. Amélioration pro-
gressive, mais lente et toujours accompagnée de vo-
-missements.

3° Le 5 septembre, carbo veget. 8/8 4 doses, dont
une a prendre tous les 8 jours. Amélioration bien
-marquée, surtout dans I'ardeur d’estomac. La pres-
‘sion maintenant i peine sensible, n’augmente que fort
Peu aprés le repas; le vomissement n’a plus lieu que
-quand le svjet dépasse une certaine mesure (trés-bor-
née) d’aliments. Malgré cette amélioration satisfai-
sante, dont I'influence est salutaire pour le moral du
malade, jelui prescris, les selles étant toujours inertes,

4° le 20 octobre, nux vomica 6 doses 8/10, dont
une tous les 4 jours, et de boire assidiment de 1'eau.
Le résultat est si satisfaisant que les selles se réglent
et ont lieu presque tous les jours sans inconvénient.

La pression et I'ardeur d’estomac n’ont plus liea
depuis la fin de novembre, et le vomissement seule-
ment de loin en loin ; enfin le sujet me déclare pouvoir
satisfaire sa faim jusqu'a un certain point, sans éprou-
ver ni pression, ni vomissement.

5° A la fin de novembre, sepia 6/10 5 doses, dont
une i prendre tous les 8 jours.

Cet homme est revenu me voir ce printemps, mais
4 pied, ce qu’il ne pouvait faire auparavant, et j"ai été
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aussi surpris que flatté de voir l'air de santé d'un
homme qui en sentait maintenant tout le prix, apres
tant d'années de souffrances.

2. Haberland, 4gé de 16 ans, robuste, fils d’'un
paysan, vint me voir, le 2 juillet 1836, se plai-
gnant d’ulcération a la lévre inférieure. Celle-ci avait
contracté la forme d’une petite cerise, induration
noueuse, recouverte d'un réseau veineux et bleu, ou-
verte vers P’intérieur de la bouche; le fond de 'ulcére
¢lait sale et d'un gris jaunitre, les bords blanchatres
et dentelés en apparence. La douleur ordinairement
bralante, devenait aussi parfois lancinante. Nulle
trace d'inflammation aux alentours.

Une contusion dela 1evre produite parson tuyau de
pipe, me fut donnée par le jeune homme pour cause
de son mal.

Il avait eu la gale plusieurs années auparavant.

Le 2 juillet, sulf. git. 10/3 in spir. vini. % j,
10 goutles tous les 4 jours.

Le 20, amélioration sensible, réduction de I'indu-
ration et des nodosités, rémission de la douleur de
briilure, cessation des élancements, netteté de I'ulcére.
Le 20 aott, réduction sensible de P’ulcére. Aujour-
d’hui, sepia. git. 3/10.

Le 12 octobre, silicea gtt. 3/10. Disparition gra-
duelle de tous les symptdmes du mal, dont il ne reste
ni trace, ni cicatrice.

3. Jeanne Jinek, servante agée de 30 ans, robuste
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mais pile, se présenta a I'hospice en janvier 1836,
souffrant du pied droit qui était enflammé et enflé.
Au talon existait une petite plaie ulcérée, dont I'exié-
rieur et la sécrétion ichoreuse décelaient une carie que
{a sonde fit reconnaitre. Cette fille se plaignait, méme
dans I'état derepos, de fréquentes douleurs lancinan-
tes et brilantes au pied malade. Le traitement échut
a4 un vieux chirurgien, homme habile ct estimable
qui s’en chargea en me priant de prescrire de temps
a autre quelque remede interne, tel que assa JSeetida,
calamus arom......, ce que je fis. Le repos dont la
malade jouissait alors, contribua i faire diminuer
Uenflure; I'inflammation, de méme que la douleur,
diminua aussi d'une maniére sensible. Souvent il
s'exfoliait des esquilles. La dilatation de I'ulcére opé-
rée par l'incision et maintenue par une éponge, devait
compléter la cure. Les bougies humectées de tinet.
myrrhee ne produisirent pas d’amélioration réelle. Il
y eut, au contraire, une telle aggravation qu'on crai-
gnil d'étre obligé d'en venir 2 amputer le pied. Ce fut
alors que je demandai 3 soumettre la malade & un
traitement homaeopathique. ‘

Ayant eu la gale quelques années auparavant, elle
reut d'abord sulfur. gtt. 3/1, pendant 10 jours
consécutifs ; puis, aprés avoir laissé 15 jours d’inter-
valle, je continuai par silicea gtt. 2/3 tous les 3 jours,
ensuite moins fréquemment, de sorte qu’elle finit par
gtt. 2/3 tous les 15 jours.

Nul signe d'aggravation homaeopathique. Pour
le traitement local, et pendant I'emploi de sulf., j'en
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fis instiller journellement dans la fistule 2 gouttes de
la méme atténuation; il en fut de méme de sikicea.
L'ulcere fut pansé avec des compresses imbibées
d'eau tiede.

Au bout de 15 jours, la granulation et le pus s’é-
taient améliorés, 'exfoliation cessa, I'enflure et la dou-
leur diminuaient insensiblement ; silicea fit ce qu'il
devait faire. La guérison marcha progressivement.
Deux mois apres, la fille étaitsi bien guérie qu'il n’est
pas resté trace du mal. Qu’on juge de I’étonnement
du chirurgien témoin de cette cure!

Letire a M. LOUIS, médeein de 'Hétel -Dieu de
FParis, par le D' PESCHIER, de Genéve.

Monsieur, trés-honoré et justement célebre confrére,

Lorsque la docirine homeeopathique a eu jeté en France ses
premiéres racines, l'allopathie, c’est-A-dire autre doetrine
médicale, a da s'attendre & des autaques scientifiques, logi-
ques, répétées, multipliées méme. Plus occupée de répéter
les faits de guérison obtenus dans les pays étrangers, et d’en
recueillir elle-méme un nombre suffisant pour faire autorité,
I'homeeopathie a, jusqua ce jour, laissé ce role, bien qu’ho-
norable au point de vue de la science. Il est lemps que, son
silence cessant, .elle montre ouvertement le vide de doctrine
qui régue dans le camp de son adversaire, el la déplorable
lenteur de la marche de celle-ci vers le progres, c'est-a-dire
vers l'art de guérir, qui est ou devrail étre toute la médecine.
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Pour arriver 2 ce résultat, il n’y aurait quune chose 4 faire,
ce serait de prendre I'un aprés Pautre tous les ouvrages nou-
veaux qui paraissent dans le camp allopathique, et d’en dé-
montrer ou I'incohérence, ou le défaut de conséquence utile.

Depuis plusieurs années, je sollicite vainement ceux de mes
collégues auxquels je reconnais une plume beaucoup plus ha-
bile que Ia mienne, d’entreprendre et de publier ce travail.
Tous se sont retranchés derriére leurs études et leur pratique
journaliéres, qui occupent tous leurs moments. Moi-méme
J’ai été retenu en grande partie par cette excuse, mais aussi
par le désir de ne parler que d’autorité, puisant celle-ci dans
une pratique constamment heureuse sur un point quelconque
de pathologie. Ce n’était pas facile i atteindre, dans une lo-
calité exigué, ol le nombre des docteurs se multiplie, au point
quil n’y a guére, pour chacun d’eux, que sept 4 huit cents’
personnes a trailer, et ol les établissements publics, hépital,
dispensaire, sociélé de secours (a aucun desquels je n’ap-
partiens), sont trés-nombreux. Jaurais pu, dira-t-on, recourir
4 Pobligeance de mon collégue, homeeopathe comme moi, et
ne faire qu’un tout de ses observations et des miennes ; mais
celui-ci ne se livre pas volonuers aux travaux de la plume,
préoccupé qu'il est par ses incessantes consultations. J'ai donc
suivi le précepte de Lafontaine :

Ne t'attends qu'a toi seul.

Voici maintenant, Monsieur, Poccasion de la lettre que jai
I'honneur de vous adresser. Depuis quelques mois, les affec-
tions typhoides régnent 3 Genéve, trés-sporadiques, il est-
vrai, mais ne laissant pas que d’emporter ceux qu'elles attei--
gnent; dans cel intervalle de temps, il s'en est offert 3 moi
quelques-unes, peu graves peut-étre, mais auxquelles aucun
sujet n'a succombé. Il m’a éié impossible de ne pas préter
attention 2 cette différence remarquable dans le résultat, et de
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ne pas croire que le traitement y entrait pour quelque chose,
peut-éire méme pour beaucoup ; car il edt é1é par trop ex-
traordinaire que les cas non mortels de leur nature me fus-
sent fous échus, et que les cas mortels le fussent Zous 3 mes
confréres allopathes.

Cest sur ces entrefaites que je rédigeai les observations
lues, le 4 novembre 1840, 4 la Société homeeopathique 1é-
manienne, et insérée daus le tome VII de la Bibliothéque ho-
meeopathigue.

L’espéce d’épidémie typhoide durait encore et de nouveanx
suceés continuaient a couronner la pratique homeeopathique,
lorsque me parvint le dernier volume des Memoires de I’ 4ca-
démie des Sciences et Belles-Letires de Dijon, dont j’ai ’honneur
d’étre associé correspondant ; jy lus I'abrégé d’une obserpa-
tion, fort remarquable & mes yeux par son résultat, la guéri-
son ; j'y vis I'occasion d’adresser a cette Acapimie des obser-
vations que j'ai consignées au tome VIII de la Bibliotheque
homaeopathique.

Je compris, dés ce moment, que j’étais placé de maniére
a faire, sans trop d'injustice, la critique de Pallopathie sur le
sujet dont je parle, les affections typhoides; et comme je ne
connais point de savant allopathe plus consciencieux que
vous, Monsieur, ce fut votre ouvrage sur cette classe de ma-
ladies que je résolus de prendre pour en étre I'objet,

Bien que je madresse A vous, Monsieur, il o'y aura rien
de personnel dans ce que je vais dire ; a qui que ce soit je ne
porte plus de respect qu'a vous; le sentiment qui guide vos
recherches, vos travaux et votre plume, est tellement hon-
néle et rare, qu'il me serait impossible de ne pas incliner le
front devant lui; et je vous avoue que si j'avais connu un al-
lopathe qui m’inspirat plus de vénération que vous, Mousieur,
ce serait 4 lui et non & vous que je m'en serais pris.
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Dans P'état, je considére donc la médecine que vous prati-
quez, la thérapeutique que vous meltez en usage, comme la.
moins ridicale de celles qui, en France, cherchent & com-
batire les maladies ; et cependant je vais lui faire la guerre la
plus rude que je pourrai, sans vouloir, et méme sans croire
porter a volre personne Ia moindre atteinte.

Veuillez donc, Monsieur, considérer votre livre comme une
chose qui vous est éirangére, et juger, si cela est possible,
ma critique d’un point de vue plus élevé que celui de 'amour-
propre ; je ne cherche nullement & piquer ce dernier ; mon
but est de faire triompher la vérité, en employant les armes-
de la logique et de la raison. — Jenwre en matiére.

Vous avez, Monsieur, publié¢ récemment une seconde édi-
tion, considérablement augmentée, de vos Recherches anatomigues,
pathologiques et thérapeutiques sur la maladie connue sous les
noms de fitvre typhoide, puiride, adynamique, atagique, bilieuse,
muqueuse, gasiro-enterile, enterite folliculeuse, dothinenhérie, eic.,
comparée avec les maladies aigués les plus ordinaires. Si des rangs
des homeeopathes il sortail un ouvrage porlant un titre aussi
vague, aussi complexe, out la fidore bilieuse {it donnée comme
synonyme de la fidore typhoide, eic. etc., ne s’éléverait-il pas
parmi les allopathes un cri de réprobation contre une pareille
confusion, et ne dirait-on pas que nous faisons preuve d'igno-
rance jusque dans le titre que nous imposons 2 nos livres ? Un
semblable soupcon ne saurait traverser la pensée de celui qui
lit le nom respecté de Louis; toutefois, considérer tous ces
noms-comme synonymes el ne désignant qu’une seule et méme
maladie dans ses divers degrés et aspects, n’est-ce point, Mon:
sieur, décider a priori ce qui est réellement en question, et ne
vous exposez-vous point déja aux reproches d’incertitude,
d'inexactitude, de défaut de sévérité dans l'appréciation, que
pourrait vous adresser le savant et consciencieux chef de I'é-
cole numérique ?



CRITIQUE. 113

Mais ce titre m'inspire une pensée bien plus grave et sé-
rieuse, qui doit se présenter a Pesprit de tout homme qui
cherche & se mettre ou se tenir au courant de la littérature
médicale. Elle n’est donc plus, me semble-t-il Pentendre dire,
qu’un nécrologe ; elle n’cnregistre donc que des déces; elle
n’apprend donc plus au monde que le pourquoi et le comment
les ex-malades sont morts ; la médecine se fait donc son pro-
cés i elle-méme ; les médecins impriment, affichent leur in-
capacité 5 ils proclament donc hautement quil vaut autant (si
ce n'est mieux), quand on est malade, se confier aux soins de
la nature que d'invoquer les leurs ; ils hatent peut-étre, car
cerlainement ils n'arrétent pas la mort; voila donc & quoi
leur sert d'éire savant, c’est de dire en deux volumes que les
malades sont morts, et dans quel état ils étaient aprés leur
mort; n’est-il pas plus que déplorable que I'art de guérir ne
devienne que celui de décrire des cadavres ? la médecine a-t—
elie donc cédé la place a I'anatomie pathologique, et les ho-
pitaux sont-ils changés en salles de repos ?

Qu'un ouvrage d’anatomie pathologique appliquée 2 une
maladie, ou une classe de maladies, se termine par des con-
clusions consolantes, par Pindication d’un traitement conser-
vateur, par la découverte d’une méthode curative presque cer-
taine, par la perspective d’'une diminution notable de la mor-
talité proportionnelle, cet ouvrage recevra nécessairement les
applaudissements du monde savant et du monde qui ne l'est
pas. Mais qu'au contraire cet ouvrage laisse tous les lecteurs
dans la plus parfaite incertitude sur le choix d'un lraitement,
dans la plus compléte perplexité au moment ot sévira Ia ma-
ladie dont ce livre traite, voila qui est vraiment désolant, dés-
espérant; voila leffet des Recherches anatomiques sur la fiéere
typhoide. El ce reproche, Monsieur, gardez-vous de croire que
ce soit & vous que je l'adresse ; non, certes non; le motif qui

Bibl. Hom. N"¢ série, t. vur, n° 2. 3
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vous a mis la plume & la main est trop noble, trop conscien-
cieux, pour n’étre pas respecté par ceux méme qui ne pen-
sent pas, en médecine, comme vous, qui surtout n’agissent
pas, en médecine, comme vous. Mais ce que j'accuse, Mon-
sieur, ce que je cite au tribunal de la saine raison, de I'ex-
périence journellement confirmée, c’est Pallopathie qui, re-
posant sur un principe faux, ne peut faire que des applica-
tions fausses et avoir des résultats lugubres; tant que I'allo-
pathie régnera, les Recherches danatomie pathologique abonde-
ront, surabonderont; ce genre de travaux est & peu prés
inconnu des homoeopathes ; non qu’ils guérissent ou préten-
dent guérir Zous les malades, Zous les cas de maladie, mais
parce qu’ils les traitent de maniére a en guérir le plus grand
nombre, lorsqu’il y a chance de guérison, et parce qu'ils ne
pensent pas que les traces laissées par I'excés du mal soient
un indicateur utile de la marche & suivre pour en arréter les
progeés, lorsque le médecin est appelé & temps pour cela.
Chez nous donc, pas de nécrologes, qui ne sont le plus sou-
vent que des martyrologes; nous les remplacons par de gran-
des listes, de grands catalogues de guérison, avec une indi-
cation précise de I'effet immédiat de I'application du reméde,
et nous ne considérons comme remede que ce qui guérit ; aussi,
dans le cas d’insuccés ou de succés tardifs, ne craignons-nous
pas d’avouer que, faute d’une élude suffisante du symptéme
ou des symptomes & combatire, nous nous sommes trompés
et n’avons donné qu'ur médicament au lieu de donner un re-
méde, ce qui est bien différent.

De la part d'un praticien aussi distingué que vous I'étes,
Monsieur, on doit attendre une liaison intime entre les symp-
tdmes observés par vous et les indications & remplir, ou la
thérapeutique instituée. Or voici, dans votre premiére obser-
vation, la prescription que vous relatez, au dixiéme jour de
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maladie, premier de ceux ol vous avez vu le malade : (Orge
sir. far. 5 lavem. de lin; fom. émol. a Uépig.).

Je vous Pavoue, il m’est impossible de voir dans aucen de
ces remédes un rapport direct (et surtout une efficacité pro-
bable quelconque) avec les symptomes que je vais relater tout,
a I'heure. Lequel, je vous prie, est en relation avec I'état de.
la téte, lequel avec la constriction A I'épigastre ?

Vous, Monsieur, en qualité dallopathe, n'admettez point
le principe de 'homeeopathie : qu’il faut administrer le mé-.
dicament dont les effets primitifs sont, le plus que possible,,
semblables aux symptémes 2 combatire. Je ne veux donc pas
insister avec vous sur ce principe de thérapeutique. Mais
vous étes trop juste pour ne pas m’accorder qu’il doit néces-
sairement exister un rapport quelconque entre I'état actuel
d’un malade, et la substance capable de produire les sympe
témes dont il est atteint. Ce rapport sera peut-étre d’aggra-
vation (aprés I'administration) ; je le veux bien ; mais n’est-il
pas vrai que le malade pourra, devra méme éprouver une mo-
dification quelconque dans son état, et qu’il n’est pas impos-
sible que cette modification soit favorable ? que, dans cette
supposition, il n’est pas paralogique qu'un praticien tente
celte médicalion, surtout lorsqu'il a affaire 4 une maladie
grave, souvent mortelle ? Partant de ce principe purement lo-
gique, n'est-ce pas parmi les médicaments en rapport soit
avec les symptomes, soit, si vous l'aimez mieux, avec les or-
gancs mnlad'es, qu'il convient de chercher /e remede au mal
présent ? Opposez, si vous le pouvez, un raisonnement solide
& celui que je vous présente.

Par hypothese, je regarde le mien comme admis, et, soit
pour votre premiére obsercation, soit pour quelques-unes des
suivantes, je vais meltre en regard les symptomes relatés par
vous, el ceux d'une substance qui les reproduise.
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‘Dans votre premier cas donc, vous dites :

« Au début, céphalalgie, assoupissement, vue trouble,
éblounissements, douleurs dans les membres, pesanteur uni-
verselle, sensibilité au froid, chaleur intense, soif vive, ano-
rexie compléte, diarrhée. Ces symptomes continuérent; la
diarrhée fit des progrés, en sorte qu'il y eut, dans les trois
derniers jours, de quinze A vingt selles en vingt-quatre heures.
Dans le méme temps, de nouveaux symptdmes se joignirent
aux premiers ; il y eut des nausées, des vomissements el des
douleurs a I'épigasire..... »

Voila une partie des symptomes qui avaient inquiété le
malade avant son entrée i I'hdpital; ce n’est pas pour moi le
moment d’en discuter la valeur et la portée. Mais je crois
entrevoir que vous attachez le plus d'importance aux symp-
tdmes intestinaux, aux lésions soit fonctionnelles, soit de
tissu, des intestins. En conséquence, je vais vous soumelire
le paraliéle de I'élat de votre malade, et des symptomes pro-
duits par un médicament agissant spécialement sur les intes-
tins. Je ne fais point un choix exclusif; j'en prends un, et
en passerai bientdt d’autres en revue, afin de vous prouver
quelle grande marge vous aviez dans votre médication.

Les symptomes ci-dessous sont ceux que vous avez observés
et notés, le 18 septembre, & votre premiére visite, le lende-
main de P'entrée du malade & I'hopital.

Symptimes de la maladie. Symptdmes de verairum.

Céphalalgie légére.
Figure médiocrement etuni-) 10-17. Céphalalgie (pressive,
formément colorée, sans expres- | pulsative, constrictive).
sion remarquable.

50. Bruit de vent dans les
oreilies.

98. Sentiment de faiblesse
dansles yeux.

99. Yeusx ternes et cernés dé
bleu. 30. Diplopie.

Bourdonnements d'oreilles.

Eblouissements dés que le
malade se léve.

{l
{ 49. Tintement d’oreilles.
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Réponses lentes, mais justes;} 270. Lassitude somnolente.
mémoire sire. 271. Sommeil stupefiant.
Somnolence. 272. Coma vigil.

946. Douleur, dans les mus-
cles, de pression et de brisure.
Douleurs contusives dans les] 247. Sensation de brisure

membres. dans les os. )
249, Douleur tractive dans

les membres.
{ 96. Langue rooge et gonflée.

100. Humectation de la bou-
che, alternant avecsa sécheresse

Langue humide, d'un roage | et sa viscosité.
vif a la pointe, blanchitre en-| 99. Sensation pénible de sé-
suite. cheresse et de viscosité dans Ia

Bouche piteuse , anorexie, [bouche.
soif intense. . 103. Salivation gluante.

81. Diminution du goit;
godt pdteux dans la bouche.
\ 122. Grande soif.
fl 405.Doul?urconslric(ivedans
. s 1rge e creux de I’estomac.
au:;:::;sx::ézhpoar:' l: pi‘:s‘:igzsi‘re X 108, Violente pression dans

le creuxr de I'estomac, jusque
sous le sternum.

Le reste du ventre indolent | 417. Coligue venteuse.
et un peu météorise.

( 127. Selles rapides, fréquen-
tes, molles.

4?8. Diarrhée Acre.

:33 giarrhe‘e avec doulear.
) ) . . Diarrhée,

(lll).arrhee anterteure et ac-' 198, Diarrhée, avec forte
tuelle.) sueur.

199. Froid et frisson, avee
selles fréquentes,

203. Diarrhée violente, san-
guinolente,

126. Tussiculation séche. -

187. Toux sans expectoration.

Toux extrémement rare. {

Ce tablean comparatif ne réveille-t-il pas ep vous, Mon-
sieur, la pensée qu'il et été possible que vergfrum modifist
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en quelque chose I'état de votre malade, qu'il lui fit plus ap-
plicable qu'erge sir. tartar. ; lavem. de lin > — Je continue.

Malgré votre prescription, le malade « eut au moins vingt
selles dans la journée, et, 2 part une rougeur légére des yeux,
la sécheresse de la langue & sa pointe, et quelques douleurs
dans les fosses iliaques, son élat, a la visite du 19, était le
méme que la veille (vésic. auz jambes). » Voila tout ce que
vous (rouvez pour modifier, améliorer I'état du ventre, qui a
évidemment empiré, ainsi que celui de la téte, indiqué par la
rougeur des yeux et peut-étre la sécheresse de la langue.
‘Rien de direct, aucun médicament en rapport soit avec le
ventre, soit avec la téte; mais.... des vésicatoires aux jambes!!
Certes, vous avez bien du vous attendre & ce qui est arrivé,
savoir que le mal a acquis la plas grande violence.

« Dans la nuit du 19 au 20, délire, loquacité, sortie du
‘lit, obligation de mettre le gilet de force. »

Comme vous ne vous étes pas approché du malade pendant
“cet intervalle de temps, je ne vous dirai point ce qu’on aurait
pu tenter, et probablement avec quelque suceés.

« Le 20, figure médiocrement animée, physionomie calme,
‘lévres un peu tremblantes ; le sujet se dit bien mal et assure
que toute sa maladie est a I'épigastre;... puis il parle sans
‘suite ; la langue est séche et rouge, le ventre météorisé, le
pouls a 110, la chaleur modérée ; les selles ont é1é beaucoup
moins nombreuses que la veille (saignée de 300 grammes)
-[dix onces]. »

Evidemment, par un de ces mouvements naturels, si fré-
quents dans les maladies graves, I'un des organes de votre
-sujet a éprouvé une congestion, une fluxion, plus forte, et
Vinflux nerveux a diminué sur un autre; Pétat de Pencéphale
a empiré ; celui de I'abdomen a paru s'amender. Votre po-
‘'sition était devenue critique, grave ; il vous était difficile de
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remédier 3 un état morbide de la téte aussi avancé. Vous avez
cherché i le faire au moyen d’une saignée de diz onces. Mais
quand I'inflammation encéphalique a passé a I'état de fluxion
réelle, ce qui ne manque pas d’arriver au treiziéme jour d’une
pareille affection, que peut amener /z saignée, sinon une di-
minution réelle des forces du malade, et en particulier de
celle de réaction (seule voie nawurelle de guérison)? Aussi
qu'est-il arrivé? « Dans la journée, aucune amélioration, al-
ternatives d'assoupissement et de délire, méme état du ven-
ire. »

Certes, de toute évidence, 'encéphale étail ici le plus ma-
lade; il n’y avait probablement déja aucun espoir de salutj
toutefois, cette partie du corps devait étre le point de mire du
traitement, ou bien il n’en fallait plus faire.

« Le 21, physionomie calme et naturelle, yeux légérement
injectés, assoupissement presque continuel ; langue d’un rouge
de sang, bien tirée. »

Voila I'état qu'offrent quelquefois les malades atteints de
méningite hydrocéphalique, chez lesquels on ne songe guére
a traiter Paffection entérique.

« Abdomen un peu météorisé, épigastre sensible a la pres-
sion ; quelques taches roses lenticulaires sur le ventre; res-
piration assez calme; le sang- tiré la veille est presque dif-
fluent (orge sir. tart. bis, petit-lait; lavement de lin, foment.
émol.). »

Exactement la méme prescription cue trois jours aupara-
vant, lorsqu’on ne connaissait pas encore la marche de la ma-
ladie, lorsque les symptomes de la téte ne s’étaient pas con-
firmés, aggravés! Cette médication n’avait rien opéré, rien
amélioré ; n'importe, on y persiste, on la répéte, comme si
elle éait douée d'excellence ; puis, quand le malade est mort,
Fart a fait tout ce qui était en son pouvoir pour guérir !! Et
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certes non, il ne I'a pas fait ; I'ar# a adopté une routine et il
Ia suit, et il ne se creuse pas la téte pour savoir s'il n’y au-
rait rien de mieux a faire, et il n’étudie pas les symptomes
podr les saisir et les combattre corps a corps; et cela s’ap-
pelle de la médecine, ars medendi! et Von se permet de bla-
mer, que dis-je ? de mépriser les hommes consciencieux qui
se consacrent uniquement i la recherche des vrais moyens de
guérir, et a Pétude approfondie des rapports entre les symp-
tdmes morbides et les sympiomes pathogénétiques ! Pitié !
pitié!!

« Dés lors jusquau 27, jour de la mort, continuez-vous,
Pétat du malade devint progressivement plus fachenx ; pres-
que loujours dans un assoupissement profond; il se plaignit,
le 24, de sa faiblesse, qui était exiréme, eut du délire, et
parcourut les salles en chemise, dans la nuit du 25 au 26. Ses
traits offrirent I'empreinte d’un affaiblissement bien marqué i
partir du 25 ; ses yeux éiaient fort injectés le 22; il eut une
épistaxis le méme jour, el une autre plus copieuse le 26. »

Il m’est impossible, avec la meilleure volonté du monde, de
voir la gravité actuelle de la maladie ailleurs que dans I'en-
"céphale; un autre organe du corps peut étre malade, trés-
‘malade, mais tous ces symptomes mortels appartiennent pour
moi a lencéphale. Voyons pourtant si quelqu’autre organe .
windiquait pas aussi son influence directe sur la mort pro-
chaine.

« La langue fut constamment séche et molle, d’un rouge
peu foncé; la soif intense, les selles peu fréquentes, invo-
lontaires, comme Durine ; le ventre resta météorisé a un mé-
diocre degré; il éuait sensible a la pression et couvert de
taches roses lenticulaires le 24. Le pouls, qui éait & 84 les
25 et 26, fut toujours petit et faible ; la chaleur fut modérée,
la respiration calme ou peu accélérée.... »
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Qui donc saurait voir 12 Pexpression d'un état morbide 1é-
thiféere? Vers Ia fin de la vie, tous les symptomes des intestins
malades ne devraient-ils pas notablement s’aggraver, si ews
devaient emporter le malade ? Est-ce ici le cas?

« Le 27, le malade fut placé sur le bassin, ou il rendit une
maliére pullacée, bruniire, d'une fétidité extréme ; sa langue
élail parfaitement nette, sa respiration un peu sifflante, et un
quart d’heure aprés il expira. :

» Les premiéres boissons furent continuées jusqu'au 24, -
et le 25 on prescrivit deux litres d’une infusion froide de quin-
quina, un litre de limonade et une potion gommeuse avec un
gramme de sulfate de quinine. »

Je ne me propose pas de parler maintenant de cette in-
troduction du guinquina dans le traitement; j'y reviendrai a
une autre occasion. Elle me rappelle senlement que, dans un
cas ou le malade avait été traité trés-allopathiquement a Paris,
et rapporté a Genéve, ou il resta plusieurs jours dans la plus
grande faiblesse, la mort suivit aussi de deux jours 'adminis-
tration d'une légére solution de sulfate de quinine. Je crus
déja alors qu’on avait commis une faute, et qu’il aurait mieux
valu soutenir les forces du malade par une alimentation lé-
gére et répétce; il supportait trés-bien le bouillon ; on voulut
aller plus vite, on perdit le sujet, qui prometiait d’étre un
médecin distingué.

Yu son étendue, je ne donne qu'en abrégé I'autopsie, dont
je néglige tous les points peu importants.

« Téte. Arachnoide épaissie, opaque en arriére,... granu-
lations blanches plus ou moins volumineuses ; infiltration sous-
arachnoidiéne trés-légére; demi-cuillerée de sércsité limpide
dans chacun des ventricules latéraux ; une cuillerée du méme
liquide daus les fosses occipitales inférieures ;..... la partie
centrale de la substance médullaire injeciée, comme la pie-
mére, 2 un degré assez remarquable.



122 CRITIQUE.

» Col.... Pourtour de la glotte d’un rouge obscur,... de
deux lignes d’épaisseur, infiltré, ne laissant 4 I'ouverture que
‘deux lignes et demie de diamétre.... Au-dessous de la corde
vocale supérieure gauche,.... tache noire, d'une ligne de dia-
mélre, vis-a-vis laquelle la muqueuse et une petite épaisseur
du tissu sous-muqueux ramollis s’enlevaient comme une pulpe.

» Poitrine..... Trois cuillerées de sérosité sanguinolente
dans chacune des plévres....

» Abdomen.... Dans les cinq derniers pieds de I'intestin
-gréle, trente plaques elliptiques ulcérées, ou non ulcérées,
plus ou moins épaissies.... La muqueuse était entiérement
détruite dans toute Pétendue de plusieurs d’entre elles;.... le
-tissu cellulaire y était plus ou moins largement détruit, et la
-musculaire & nu. La derniére ulcération, placée contre la vul-
~vule ilio-ccecale, faisait tout le tour de I'intestin ; elle offrait &

~découvert la tanique musculaire, et, 2 son pourtour un grand
nombre de lambeaux membraneux, qui, aprés des lavages
-muliipliés, avaient encore une odeur de gangréne....

» La rate éuit plus que triplée de volume, d’un rouge
-amaranthe, trés-ramollie, facile & réduire en putrilage....

» Lavésicule biliaire contenait un liquide roussatre et ténu,
au fond duquel se trouvait une matiére puriforme, peu
épaisse, non liée..... »

D'un trés-grand nombre de cas dont vous donnez, Mon-
sieur, les observations, vous semblez conclure que les symp-
témes encéphaliques sont peu importants ou secondaires, et
que les symptdmes intestinaux, produits par des désordres
"graves, sont primaires, et doivent étre considérés comme con-
stituant la maladie.

Je le répéte, il faudrait, pour faire la contrepartie des ob-
servalions terminées par la mort, avoir I'occasion de faire un
“nombre d’autopsies de sujets guéris d’affection typhoide , et
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-ayant succombé i tout autre chose, par exemple, au plomb
meurtrier de 'ennemi. Ceei, sans doute, est fort difficile, mais
n'est pas absolaument impossible. L’ordre donné par I'autorité
supérieure 2 tous médecins et chirurgiens militaires de ne pas
perdre de vue les hommes qui auraient échappé au typhus,
et de pratiquer avec soin I'autopsie de ceux qui resieraient
'sur le champ de Dbataille, cet ordre, dis-je, pourrait, au bout
de quelques années, vous procurer, a vous, Monsieur, ou 2
tout autre observateur diligent et consciencieux, une masse
de faits plus ou moins concluants. Les traces de phlogose,
par le lien ol on les rencontrerait, fourniraient un indice de
Forgane qui aurait été le plus fortement atteint. On appren-
drait par 14 si les efforts du médecin doivent se diriger vers
la phlogose de I'encéphale ou vers celle du tube intestinal.
Toutefois, et je Pexposerat ailleurs en détail, je pense que les
traitements antiphlogistiques, lorsqu'ils ont guéri, ont agi sur
1a phlogose encéphalique bien plus que sur l'intestinale. Par
exemple, il m’est impossible de ne pas croire que dans le cas
formant le sujet de votre premiére observation, transcrite ci-
dessus, un Lraitement approprié, tant pour I'époque que pour
la substance, aurait diminué, écarté, détruit peut-étre les
-désordres encéphaliques , et prolongé la vie du sujet, si-
non amené sa guérison. Mais, comme celle maliére se
présentera de nouveau dans la suite, je passe a la discussion
d'une autre observation, en persistant dans les vues théra-
peutiques.

Je prends la neuviéme, parce que le malade est entré a I'hé-
pital dés le cinquiéme jour, avec les signes de la plus grande
irritation encéphalique, circonstance qui me fournit I'occasion
de parler d’un autre reméde.

« Un Suisse 4gé de 20 ans, d'une constitution forte, d'une
taille moyenne, ayant la poitrine large, les membres bien dé-
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veloppés, tomba malade le 9 février. Au débat, frisson vio-
Ient suivi de chaleur, diarrhée, anorexie... Il se mit au lit le
quatriéme jour de leur durée, fut conduit & I’hopital le 14 ; il
eut, Ia nuit suivante, une agitation qui obligea d’en venir au
gilet de foree. »

Comme il est probable que sur celte anamnése j'aurais dé-
buté mon traitement par aconifum, je vais mettre en paraliéle
les symptémes da malade et ceux du médicament.

Symptémes morbides. Symptdmes d’aconilum.
Calme parfait, décubitus dor- | 434. Il dort sur le dos.

sal.
422 et 426. Envie de dormir,

. Figuremédiocrement colorée, §sommeil ; le ioindre bruit I’é-
Somnolence, stopeur légére/ veille, mais il se rendort tou-
et quelquefois physionomie as- ] jours.

sez naturelle. 429. Envie de dormir non
: ordinaire,
Céphalalgie. Pluriés. Céphalalgie.
Vue un peu trouble. 74. Obscurcissement de la
vuc.
401. Ebranlement des mem-
bres.
403. Grande faiblesse... des
Vacillations sur les jambes. | genoux et des pieds,... de sorte
qu’a peine il peut marcher.,
409. Lassitude dans les mem-
bres, surtout dans les pieds.
Assoupissement fréquent. 448. Assoupissement.
1l réve et peunse a son sort. bf‘~’l5. 1l ne réve que d’un scal
objet.

qui dure long-temnps.
23. Sécheresse dans la bou-
che.

126. Aumilieua de la langue,
sensation de sécheresse et d'a-
preté.

149. Soif de biére. -

131. Malaise, vomissements,
soif,

Langue séche, encroiitée, un
peu rouge au centre.

{ 120. Ardeur 3 la langue,
Soif vive, {
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195. Au-dessous des cbtes,
le haut du ventre offre un gon-
flement tendu et douloureux.

194. Gonflement et tuméfac-
tion du bas-ventre. .

2114. Trois a cinqg selles molles
par jour. '

214. Diarrhée aqueuse.

451, Pouls febrile.

485. Chaleur qui porte i se

Ventre sensible i la pression‘
dans la fosse iliaque droite. 1
|

Selles liquides et fréquentes.

Pouls régalier, 3 100.

Chaleur assez forte découvrir.
. ‘ 484, Chaleur générale, avec
soif.
Bruit respiratoire mélé d’'an] 273. Respiration sonore et
peu de rile muqueusx. bruyante.

501. Délire furieux, la nuit ;
on ne peut le retenir au lit.

502. Il court par toute la
maison.

509. Tantdt il a toule sa rai-
son, et tantdt il délire,

( Agitation nocturne, obli-
geant a employer le gilet de
force.)

Ne vous semble-t-il pas, Monsieur, que ce rapport si exact
des effets de la maladie et de ceux d'aconitum élablisse comme
possible I'action modificatrice de ce moyen dans un cas pareil
a celui que vous avez décrit ?

Mais, me direz-vous, une modification n’est pas une guéri-
son.—Cela est vrai ; toutefois, je ne congois pas guérison sans
modification préalable ; et aconitum me parait propre 4 ame-
ner celle-ci.

Vous ajoutez : Que peut faire aconitum sur des ulcérations
intestinales pareilles a celles qu’offrent les cadavres, et qu'on
a droit de considérer comme entrainant la perte de la vie?

Ce qu'il peut faire, je l'ignore. Mais savez-vous, vous-mé-
me, comment et pourquoi se forment ces ulcérations? Est-il
possible de déterminer I'époque précise de leur premiére ap-
parition ? De quelle influence, de quel agent sont-elles la con-
séquence ? Qu'est-ce qu'il importe de neutraliser pour arréier
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leur développement? Si elles étaient avec certitude le résultat
de l'ingestion de quelque substance toxique, je comprendrais
qu'aconifum aurait bien peu de pouvoir pour en arréter le dé-
veloppement. Mais, dans I'ignorance ot nous sommes 2 cet
égard, il y a place pour I'opinion qu’une altération de V'inner-
vation des intestins peut étre le point de départ de ce désor-
dre; que cette altération peut étre la conséquence de je ne
sais quelle abnormité des fonctions de I'encéphale ; que par-
tant, tout modificateur qui agira plus spécialement sur cet en-
céphale pourra changer et cette abnormité et ses conséquen-
ces a distance (par exemple, dans les intestins). Quand uwne
grande frayeur produit une diarrhée subite, il est an moins
certain que c’est 1a un fait d’altération de Pinnervation des in-
testins 3 car on ne saurait étzblir aucun rapport direct et im-
médiat entre la cause de la frayeur et le tube intestinal. De
deux soldats qui vont au feu pour Ia premiére fois, I'un, qui a
le systéme nerveux moins impressionable, gardera son sang-
froid et sa santé, I'autre, plus mobile, sera immédiatement
incommodé. Supposez une substance capable de soustraire un
homme 4 l'influence de la peur; donnez-la i ce dernier, il
1’y aura pas de diarrhée. Pourquoi n’en serait-il pas a peu
prés de méme avec une affection typhoide, surfout si le mé-
decin a le bonheur d'étre appelé dés le début de la maladie ? -

Ne m’est-il pas permis d'attribuer en partie A P'emploi ju-
dicieux de cette substance, aconitum, la constance des succés
que j"ai eus en (raitant des affections typhoides, lesquelles j’ai
foutes guéries? Remarquez, Monsieur, quel poids donne 2 mon
opinion cette exclusion absolue des décés. En eussé-je perdu
un cas, je rentrerais dans la proportion énoncée par vous d'un
cinquiéme, un sixiéme, un seplitme, etc. Mais les avoir fous
guéris nétablit-il pas, en faveur de cette portion de traitement,
une présomption heurense ?
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Encore une objection que vous allez me faire : Vous n’avez.
cu a traiter que des cas légers, des maladies.peu graves, qui:
se seraient guéries sans volre aide , ¢t par les seules forces:
naturelles. Sur ce dernier point, je ne puis alléguer ancune.
dénégation péremptoire; il se peut que les malades aient guéri.
par les seules forces naturelles ; mais alors, du moins, n’ai-
je pas entravé I'action de ces forces, soit par une médication
inopportune , soit en enlevant, par la saignée ou les sang-
sues, une portion utile du liquide dans lequel et par lequel
circule la vie ? Et, sous ce point de vue, je crois avoir em-:
ployé une excellente médication.

Je ne dois pourtant pas vous concéder que je n’ai rencon-
tré que des eas peu graves; j’en ai (raité de trés-graves : j'ai:
eu & combaltre des diarrhées excessives ; j’ai eu des malades
atteints du plus effroyable décubitus, de la gangréne la plus
dévaslatrice.... tous ont guéri.

Encore un point que je ne veux pas vous concéder, c’est
que le défaut de gravité des autres cas ait é1é naturel, spon-
tané ; il n'est pas impossible que la justesse de la médication,
que la parfaite correspondance des indications (3 mon point
de vue) et des remédes ait enrayé la maladie, et ait réduit &
un état peu grave tel cas qui, traité autrement, 'eiit été bien
davantage.

Au fait, serait-ce toujours par hasard que les cas typhoides
de mes honorables confréres allopathes se seraient terminés
par la mort, sous l'influence des saignées , des sangsues, des
vésicatoires , elc., ltandis que fous les miens, dans le méme
temps, la méme saison, le méme quartier de la ville, auraient
guéri? Yous étes trop judicieux, Monsieur, pour le croire;
et malgré votre préopinion désavantageuse concernant la doc-
trine médicale et la méthode thérapeutique que j'ai adoptées
et que je proclame, vous accorderez qu’un vieux médecin con-
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sciencieux, qui étudie scrupuleusement I'état de ses malades,
qui choisit toujours des médicaments en rapport rapproché
avec cet élat, qui en annonce d’avance le résuliat probable,
que ce médecin, dis-je, ne peut se laisser foujours aller a la
flatteuse illusion d’avoir contribué a la guérison de son mala-
de, lorsqu’il n'éiait pour rien dans celte ceuvre de conser-
vation. ’ ' ‘

- Vous ne me ferez pas, Monsieur, I'injure de croire que je
considére uz médicament quelconque comme une panacée
contre P'affection typhoide ; non ; de méme que la nature va-
rie l'intensité de tel ou tel symptome, de méme aussi le mé-
decin doit varier la recherche du reméde au symptéme en
apparence le plus urgent. Pour le prouver je vais établir un
tableau paralléle d’un cas un peu différent des précédents, et
d'un autre médicament. Je le prends dans votre seiziéme ob-
servation.

« Un commissionnaire, 4gé de 22 ans, d’une constituticn
médiocrement forte, entra & I'hdpital, le 12 avril, se disant
malade depuis sept jours. L’affection avait été précédée, pen-
dant le méme temps, de douleurs de ventre, d'une diarrhée as-
sez intense (8 2 10 selles en 24 h.), et avait débuté par une
céphalalgie trés incommode, des douleurs dans les membres,
des étourdissements, I'assoupissement, une faiblesse assez con-
sidérable, I'anorexie, la soif, la toux, une chaleur forte, sans
frissons;.... la faiblesse était devenue progressivement plus
considérable, les étourdissements plus fréquents , et si forts
que le malade n’osait marcher qu’a I'aide d’'un baton.... »

C’est maintenant sur les symptdmes d'assoupissement que je
vais insister, et sur les symptoémes pathogénétiques y relatifs.
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Symptomes morbides,

Figure un peu endormie.
Tendance au sommeil,
Sens intégres.

Céphalalgie.

Mémoire siire.
Parole lente.

Décubituas varié.
Lassitudes. .
Mouvements pénibles.

Affaissement considérable.
Langue séche et tremblante,

rougeitre au pourtour.

Soif vive.

Anorexie.

129
Symptémes d'hyoscyamus.
88. Coma vigil.

313. Sommeil.
816. Sommeil profond.
521, Propension irrésistible

a dormir, )
324, Assoupissement trés-

\profond.

[ 3. Téte entreprise.

6. Mal de téte au front, sur:
tout dans les meninges.

7. Mal de téie sourd a la base
du cerveau.

) 8. Mal de téte tiraillant a

Pocciput.

18. Pesanteuar de téte et vio-
lents maux de téte.

19. Violente céphalalgie con-
tinuelle. .
| (Pluriés.)
102. Matisme.

103. 1l ne répond pas.

10%. 1l ne peat parler.

103. 1l perd les sens et la
parole. ‘ .
{ 297. Faiblesse.

299. Lassitude, accablement,
par tout le corps.

302, Chuteextréine des forces.

100, Ardeur et sécheresse de
la langue et des lévres, qui res-
semblent 2 du cuir racorni aa
feu. :

123. Soif et sécheresse dans
la gorge.

152. Soif inextingaible.

133. Soifinsupporiable.

143. Défaut d’appétit.

144, L'appétit et les forces
diminuent. -

Bibl. Hom. N!e série, t. viir, n® 2. k
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180. Mal de ventre.

181. Douleurs de colique.

182. Douleurs lancinanies
sous !'ombilic.

183. Douleurs tractives dans

Epigastre indolent, un peu |les intestins,
méicorisé. 184. Traclion pingante dans
Douleurs presque continues,/le bas-ventre , avec €mission
variables, dans la fosse iliaque)d’une grande quantité de vents.
droile, augmenlées par la pres 185. Pincement dans le ven-
sion. tre.

186. Des douleurs du venire
lai font jeter des cris et metire
les poings sur les cdlés.

189. Gonflement du bas-ven-
tre, douloureux au toucher.

196. Selles fréquentes.

197, Diarrhée.

2064. Diarrhée, jour et nuit.

(Diarrhée antécédente.) 203. Diarrhée muqueuse.

20%. Diarrhée muguneuse el
débilitante.

205. Diarrhée aqueuse.

A Pinspdesion des symptdmes ci-relatés, vous avez pres-
crit, Monsieur ( petit-lait, orge oxym., bis, lap. ém., bis, deuz
bouillons). A Texception de I'oxymel, irritant assez prononcé,
c’est une médecine expeclante, peu susceptible de critique.
Mais, 0’y aurait-il pas eu quelques chances de succés de plus
en administrant hyoscyamus, dont 'action directe se serait por-
tée a la fois sur le cerveau, P'estomac et les intestins ? Quel
en aurait été le succeés ? Je ne me permets pas de le prononcer
affirmativement, pour volre cas ; mais, entre mes mains, il a
parfaitement réussi ; il I'a fait aussi entre celles d’autres ho-
moeopathes, comme jeile rapporte, Bibl. hom., nouvelle serie,
tome VII, p. 323. Les cas peuvent n’éire pas identiques; vu
quil y a eu guérison, on n’a pas pu constater Iexistence et
Tulcération des plaques elliptiques ; mais il y avait les symp-
tomes typhoides nerveux; et qui peut dire si les désordres
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représentés par ces symptomes se bornaient & I'encéphale ?
Comme aussi, qui peut dire que, si I'on s’était rendu maitre,
dans votre cas, des symptomes nerveux, on n’aurait pas aussi
modéré, puis guéri ceux de 'abdomen ?

En continuant le traitement de ce cas (et de plusieurs au-
tres), vous avez appliqué les vésicaloires auz jambes; pourquoi
ne les avez-vous pas fait poser sur I’abdomen? il me semble
qu’a votre point de vue la dérivation et été bien plus prompte
et plus efticace. Ici, je me fais allopathe pour vous complaire,
car maintenant je ne me sers plus de vésicatoires, et mes mala-
des ne s’en trouvent que mieux.

Trois jours aprés, vous combattites la stupeur, la mzdeur du
bras au moyen de 20 sangsues aux oreilles. « Le lendemain,
Passoupissement était toujours au méme degré, le malade ne
répondait pas un mot, était immobile comme un corps inerte.»
Que pouvaient faire, je vous prie, des sangsues dans un cas
de fluxion encéphalique, de sécrétion séreuse on gélatineuse,
et partant, de compression cérébrale? que pouvaient-elles
faire méme, si le coma n’était que la suite d’affection abdomi-
nale, sans désordre encéphalique ? Evidemment, elles pri-
vaient la téte d’une certaine force de réaction, force, au con-
traire, qu’il aurait falla pouvoir notablement augmenter. Et,
en effet, qu'est-il arrivé? Aux sangsues, moyen débilitant,
vous avez fail succéder lapplication de la glace, tovique au plus
haut degré, qui a été immédiatement suivi d’une diminution
momentanée de la somnolence. D’ou vous avez dii penser que si
cetle tonification avait eu lieu dés Dentrée du malade i I'hd -
pital, vous auriez avantageusement influé sur I'un des symp-
témes alors existants. Et, au fait, d’oi vient que vous n’avez
jamais adopté dans le traitement des affections typhoides les
lavages froids sur tout le corps, répétés toutes les cinq mi-
nutes? Tous ceux de mes malades que j'ai placés sous Pin-
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fluence de ce moyen s’en sont immédiatement trés-bien trou-

vés, et en ont éprouvé un bien
avec empressement, lorsqu’on

-étre qui les faisait le demander
en retardait application.

Je passe & un sujet en apparence un peu différent, je veux
parler du cas oui s’est maniflesté un vaste érysipéle gangreneux,

contre lequel je ne vois appliqué que la continuation du trai-
tement avec le kinkina (le kinkina contre un érysipéle !!).

Parmi les médicaments que

nous, praticiens homoeopathes,

employons d’aprés leur pathogénésie, je choisis maintenant

belladonna, et vais en meltre

les symptomes en présence de

ceux qu’offrait alors le malade de P'observation seiziéme.

Sjmptdme;f marbides.

Douleur, tumeuar dans l'aine
droite, rougeur vive, peu éten-
due’, a la cuisse gauche , sans
augmentation bien sensible de
son volume ; rougeur sembla-
ble 4 la jambe correspondante.

Extension progressive de 1’¢-
rysipele jusqu’a la partie moyen-
ne de la cuisse, rougeur inégale
de la jambe devenue trés-volu-
mineuse , saillies, duaretés de la
peau dansles points les plus vi-
vement colorés.

Soif intense.

Chaleur forie.

Symptémes de belladonna,

[ 1048. Eruplion squameuse,

rouge, a loutes les parties infé-
rieures du corps, jusqu’au bas-
venire.

104%. Ampoules pleines de
sérosités. (et qui crévent aisé-
ment ) aux creus des mains et
a la jambe.

1047. Doulear
\ dans les glandes.
f 4249. Chaleur briélante du
corps, avec gonflement extréme
des vaisseaux de la peau. :

1250. Avec forte chaleur,
gonflement des veines extérieu-
res da corps, avec soif insatia-
ble.

1251. Gonflement des veines
\sous-cutanées. ~

1184, Fiolente soif.

1186. Soif anxieuse,

1188. Soif énorme d'eau
froide.

(Et pluriés.)

1239. Violente chaleur.

1241, Trés-grande chaleur
par tout le corps.

1242. Chaleur brilante au
dedans et au dehors.

{

térébrante
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i (Et plariés.)

1269. Inﬂammanonsoudame
S 1268. Gangrene chaude et

ischare. - froide. ’

La peau s'éloigne de I escha- . 1276. Fiévre erysnpelateuse
re qui tombe en lambeaux, accompagnée de tumeurs en-
fammées, passant méme 3. la

gangreéne.
(Symptémes antécédents.) | V
f 1274, Erupiion de tachesrou-
ges, semblables a des piqgfires de
puces,

1275. La pm(rme et le ven-
tre sont parsemeés de petiles ta-
ches rouges, indolentes et un
peu clevées, qui dnspara:ssgnt
et renaxssem ensuue tout a
coup. .

1278, Taches d’un rouge de
sang sar tout le corps.

1290, Fortes sueors noctur-
. . 1es. R L.
Sueur copieuse. 1293. Forte sneur, T

1295. Piolente sueur toute.f
les nuits,

(Et pluriés.)

i 4050. L'ulcére se couvre

Taches roses lenticulaires.
- Sudamina nombreux au ven-
tre el aux cuisses, de 23 5 mil -
limétres de dxametre.

d’une crodte noire.

Les vésicato n mau-
$ vesicaloires onl u u 1034, L'alcére ne rend pres-

‘ais aspect ct deviennent dou- que que de I lchorsangummem

lourcux. 1057. Douleur sécante dans
Uulcére. :
Stupeor. 1120. Eiat apoplectique.

1121. Assoupissemcn; pro-
fond.
1122, Sommeil profond.
1125. Stupeur.
Oreilic un pea dure. 846. Audmon difficile.
Bourdonnements. 344, Bourdonnement d'oreil-
tes.

Assoupissemeunt commu.

Ce rapport si complet de I'état réel du malade et de celai
ol aurait pu le jeter 'administration accidentelle ou exagérée
de belladonna, ne donne-t-il pas sérieusement 2 penser que
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ce remede eiit pu avoir quelque influence dans ce cas spécial ?
Ajoutez que jai négligé, pour ne pas trop souvent me ré-
péter, le paralléle des symptomes fournis par le ventre, sur-
tout en raison de ce qui va suivre.

Le malade dont je suis avec intérét le cas est atteint d’une
gangréne dévastatrice ; je suppose que vous n’eussiez pas pu
ou pas voulu y appliquer belladonna, et que le quinquina, fa-
milier aux allopathes contre pareil état, n’eiit pas été suivi de
succes ; il existe un reméde contre cette affection qui, entre
nos mains, ne manque guére son précieux effet, c’est arse-
nicum.

Les symptdmes gangreneux d'arsenicum relatés dans la Me-
ticre médicale pure n'y somt pas trés-nombreux; néanmoins,
une pratique irrécusable a fait reconnaitre Pefficacité de ce
reméde ; je vais done chercher s’il efit pu étre avec quelque
avantage appliqué & votre ‘malade ; ma critique serait stérile
et oiseuse, si elle ne devait pas amener une gmélioration no-
table de la pratique future.

Symptémes morbides. Symptémes & arsenicum.
Yeux injectés. 92. Yeusx rouges, enflammés.

Langue alternativement sé- 219. Langue blanche.

AT B s
ur.

la langue.
208, Soif vive.
212. Soif extréme.
Rougeur & la jambe, dans| 688. Gonflement luisant et
tout son pourtour. chaud des pieds, jusqu’aun-des-
sus des malléoles, avec taches
rondes, rouges, qui causent une
!douleur brélante.

Soif vive.
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{795, Tout aatour de Pulcé-
re, doulear briilante comme le
feu; il répand une grande fé--
tidité.

779. Ulcére douloureux qui,
sous une croiite mince, contient
un pus sanguinolent, d’un bran
foncé, avec des élancements iso-
lés.

787. L’ulcére fournit beau-
\coup de sang noir et caillé.

Le pus (de I'eschare) éiait
horriblement félide.

II faut ajouter & ce qui précéde que les symptémes d'arse-
nicum répondent exactement a ceux de I'entérite avec diarrhée,
en sorte qu'un homceopathe aurait grande chance de succés
en donnant ce reméde dans un cas morbide, appuyé surtout
sur 'expérience pratique qui nous a (moi en particulier) as-
sez rarement trompés sur ce point.

- En général, Monsieur, vos traitements, tels que vous les
inscrivez dans le courant de vos observations, sont débilitants :
huile de ricin, petit-lait, lavements émollients, fomentations émol-
lienles, bain, solution d'oxymel simple, potion gommeuse, émul-
sion, petit-lait tamarindé, orge édulcoré. Comme mon but, en
vous adressant ces lignes, est de discuter la thérapeutique,
qui, & mes ycux, est la seule médecine, je vais vous présenter
mes remarques a ce sujel.

Toute thérapeutique doit étre la conséquence de I'idée que
le médecin se fait de la maladie avec laquelle il a affaire. ’a-
prés ce qui précéde, vous avez cra traiter des maladies dans
lesquelles il y avait excés de ton et e forces, et vous avez
aidé I'action de ces médicaments rafraichissants par des sai-
gnées générales et des applications répétées de sangsues; et
cependant, 3 'exception du délire, qui est la suite, chacun le
sait, d'une affection, j'ai presque dit, locale, vous vous étes
presque toujours trouvé en face de symptémes adynamiques,
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de collapsus de forces, en un mot, d’une débilitation crois-
sante. Comment alors croire 2 la sagesse de vos prescriptions
thérapeutiques, ou ne pas croire  la fausseté des principes
sous I'influence desquels vous agissez ?

Mais, me direz-vous, les traces visibles laissées par la ma-
ladie dans les intestins ne sont-elles pas la suile d’une inflam-
mation, et l'inflammation ne doit-elle pas éire combattue par
les débilitants ?— Je reste, Monsieur, dans votre hypothése
allopathique, et je vous demande alors s'il y a parité entre la
véritable entérite dont P'exeés est la gangréne et la mort, —
et Pespéce toute particuliére d’affection de la muqueuse in-
testinale qui se montre par les plaques elliptiques, les ulcé-
rations, qui constitue, selon vous, la maladie typhoide, et qui
se termine souvent (si ce n’est le plus souvent) par la mort?

Cest conire la premitre, c'est-a-dire Pinflammation vraie,
frinche, que le trailement antiphlogistique a entre vos mains
un succés indéniable, lorsqu'il est appliqué & temps et dans
les bornes convenables. Mais cette entérite pure noffre pas
les plaques elliptiques et les ulcérations ; elle est accompagnée
de douleurs atroces qui n’existent pas dans la maladie ty-
phoide ; offrant une différence de symptomes notable, elle re-
quiert sans doute une différence notable aussi de traitement ;
ainsi les saignées, sangsues, bains, fomentations, lavements,
qui, selon vous, sont indiqués par 'une ne doivent pas I’étre
par Pautre ; et cependant vous y avez eu recours dans la ma-
ladie avec laquelle cette médication n’est pas en rapport;....
et les malades sont morts.

Ici je vous entends, Monsieur, me dire que souvent vous
avez employé des toniques, el méme de trés-forts toniques.

Il est vrai, je vois, t. I, p. 27, que, trois jours aprés ume
saignee, le malade ayant les 'yeux rouges,..... le nez tout
barbouillé de sang, la langue gluante et noiratre,... le ventre
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météorisé, la vessie trop pleine, vous avez prescrit : Iizfusidn
froide de kk. ; lavem. de kk. campheé ; fomentation de-vin-arom.;
pot. av. sir. et vin de kk.; vésic. aux j. Singuliére suite, je
Pavoue, & une saignée et & une boisson d'orge édulcoré. D'a-
bord c’est un étrange mélange que celui du camphre et du
kinkina, car chacun sait que I'une des principales propriétés
du camphre est celle de neutraliser, anéantir Paction des mé-
dicaments avec lesquels il est mis en contact ou-en combinai-
son dans I'organisme. Je ne soupgonne pourtant pas que vous
ayez eu Pintention de le faire agir dans ce sens, car il vous
aurait suffi de donuner une infusion de kinkina moins forte. Celte
fois done, c’est avec une maladie débilitante que vous avesz
cru avoir affaire, et vous avez usé contre elle de vos meil-
leares armes, ce qui n’a pas empéché le malade de mourir le
lendemain matin. Si le kinkina et le camphre sont entrés en
eontact avec les plaques elliptiques etles ulcérations, si le vif
aromatique absorbé a pénéiré jusqu’a elles, pensez-vous qué
ce singulier voisinage ait di contribuer & les guérir (sans
parler de Pabsorption des cantharides) ? et n’anriez-vous pas
plus rationnellement agi en tonifiant votre malade avec des
boissons glacées et des lavages glacés, qui ne faisaient courir
le risque d’aucune absorption?

Au sujet de la cinquiéme observation, fille de 20 ans, par
conséquent, dans toute la force de I'dge, on pratique une sai-
gnée, on fait des fomentations de camomille (bien que le ventre
fat indolent), on donne des lavements de lin, on applique vésica-
loires aux jambes, puis, le lendemain, & la poitrine ; le jour sui-
vant, une once huile de ricin et lavement de fougére (i cause de
I'issue de lombrics!!) qui n’amenérent point de vers, malgré la
Sréquence des évacuations alvines. Deux jours aprés, pour com-
baltre une dyspnée avec chaleur, on pratique une nouvelle
saignée (précédée la veille de vésicaloires aux cuisses). Enfin,
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trois jours apreés, le delire, qui n’avait pas cessé, étant presque
continuel et les selles involontaires, viennent I’ infusion de kk.; la
potion tonigue avec vin et sirop de kk., les fomentations. avec Ialc.
camphre ; lequel tout n’empéche pas la malade de mourir deux
jours aprés.

Vous dites vous-méme , Monsieur, au sujet de celte mala-
de, p. 37 : « Un des points les plus remarquables de cette
observation, est, sans contredit, le début de la maladie. Car,
bien qu’au troisiéme jour il v’y eit.... aucun symptéme qui
annoncit une lésion de quelque importance, la faiblesse était
déja considérable. » Ce qui n’empéche pas qu'au quinziéme
jour, & son entrée i I'hépital, on ne lui pratique une saignée,
bien qu’alors elle présentat « air d’abattement, de malaise et
d’ennui ;.... figure médiocrement colorée, sens intégres, ré-
ponses convenables. » Ot donc sont la les symptomes qui,
selon votre doctrine, indiquent ou réclament une saignée ? Vo-
tre interne (car il ne parait pas que cette saignée vous soil im-
putable) était il donc de I'école de ce célébre medecin San-
grado de ' Hotel-Dieu, dont on rapporte la réponse suivante :
— Monsiear, on vient d'apporter un malade au N° 5. — Sai-
gnez-le. — Mais c’est un hydropique. — Saignez. toujours !

Lors donc que la malade est aux abois, lorsque « la surdité
est exiréme, la figure pAle au ceatre, la parole inintelligible,
I'abattement profond, les selles involontaires, » alors, dis-je,
vous prescrivez le kinking. Mais le kinkina transmet-il immé-
diatement au malade les forces qui lui manquent? n’exige-t-il
pas une puissance d’absorption ou force d’innervation, néces-
saire pour obtenir la réaction? et n’est-ce pas cetle réaction
seule de I'organisme qui, 4 l'aide du temps, vient au secours
du sujet affaibli , et lui rend peu & peu, lentement, ses forces
perdues ? Le kinkina n'est-il pas plus quaucun autre médica-
ment celui qui ne peut qu’étre instillé guttatim, sous peine de
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produire du ravage, lorsque, comme dabs le cas actuel, il est
rendu complétement inutile par la faiblesse du malade ?

Sous tous ces points de vue, je le répéte, il ett été plus ra-
tionnel de traiter la malade par le froid, intis ef extis ; je Crois,
il est vrai, qu'd ce période de la maladie, il n’y avait plus rien
a faire.

Or, voyez si ce que je viens de dire est déraisonnable et nest
pas appuyé par les faits. Chez votre quinziéme malade, au mi-
lieu de la cinquiéme semaine de maladie , aprés les vésicaloi-
res el les émollients , vous prescrivez limon. murial; pot. lon.
avec eatr. de kk. 16 grammes (demi-once) ; fom. arom. Le len-
demain, P'état élant le méme, méme potion avec exir. de kk. 8
grammes. En 48 heures, le malade n’a pas avalé moins de trois
quarts d’once d'extrait de kinkina. Une pareille masse de mé-
dicament peut-elle étre utilisée par les nerfs gastro-intesti-
naux, ou absorbée par la muqueuse ? j’en doute, et aurais eu
bien meilleure opinion de I'action médicatrice d'un grain d’ex-
trait de kinkina, dans ce cas. Aussi, qu'arrive-t-il? « Jusqu'aw
jour de la mort (six jours aprés), la faiblesse augmenta tous
les jours. » La veille dé ce jour fatal, on avail ajouté a sa po-
tion 8 décigrammes de sulfate de quinine. Apparemment cette
médecine disait, en elle-méme, aux forces du malade : Fa-
ciam fe bene venire!!! mais les forces n’entendirent pas de cette
oreille.

Je n’en ai probablement pas fini avec la thérapeutique que
vous avez admise, Monsieur, el que je crilique, non comme
vbire , mais comme allopathique. Elle manque manifestement
de base et de point de départ; elle ne sait & quoi se prendre
pour faire concorder ce qu'il devrait y avoir de rationnel et
d'efficace dans I'application avec ce qu’il y a de judicieux dans
Pesprit de celui qui y arecours; elle est sautillante, contra-
dictoire, et n’ameéne enfin aucun résultat utile. Vos longs et
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consciencieux travaux vous ont fait largement concourir & la
découverte de ce point d’anatomie pathologique : que chez
tous les sujets atteints de maladie typhoide, il existe dans I'in-
testin gréle des plaques elliptiques et souvent des ulcérations
prés de la valcule ilio-coecale. Mais le moyen d’empécher que
ces plaques n’entrainent la mort, I'avez-vous trouvé ? Fles-
vous fixé sur une médication quelconque i employer? En pro-
posez-vous une a substituer 2 celles de I’école ou de certaines
écoles, que vous blamez, p. 417, dans les termes suivants :

« Que penser de la doctrine de la dérivation et de la ré-
vulsion, ou de la possibilité de détruire une inflammation par
une.autre inflammation, 4 une époque plus ou moins éloignée
du début de la maladie ? » — Ei cependant, vous n'avez cessé.
d’appliquer des vésicatoires aux jambes et aux cuisses!—
- « Comment croire & la vérité de cette doctrine, quand c’est
une loi de notre économie qu'une inflammation améne une
foule de lésions secondaires, et ordinairement une inflamma-
tion nouvelle?.... O sont les faits qui prouvent d’une maniére
irrécusable, P'utilité des dérivatifs et des révulsifs, dahs les cas.
dont il s’agit %.... Il me semble que si le tableau des. Iésions
que je viens de rappeler ne suffit pas pour renverser la doc-
trine de la dérivation.... il doit exciter... bien des doutes sur
Putilité des préceptes dont elle est la base. »

Hannewann, Monsieur, bien long-temps avant vous, avait
lenu & peu prés le méme langage. Comme si Pon pouvait, a-t-il
dit, dériver quelque chose d'immatériel! — II n'y a rien dans ce
trailement perturbateur qui se rapporle d’une manicre directe ef im-
médiale aux organes primitivement malades, ef qui mérite le titre
de guérison. Silon s'¢tait abstenu de ces atleintes ficheuses por-
tées a la vie durestant de | ‘organisme, on aurait souvent vu la ma-
ladie aigué se dissiper seule, d'une maniére méme plus rapide....

en causant une moins grande consommation de forees. (Eaposition
ou Organon, p. 36.)
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Ne serait-ce-point, en particulier, parce que je n'ai pas con-
sumé les forces de mes malades par des évacuations, dans le
commencement de la maladie, que je les ai tous guéris?

Dans le vague out vous étes resté, Monsieur, que n’essayez-
vous, au moins pour I'acquit de votre conscience, de la me-
decine spécifique ? Qu'avez- vous a en redouter de pis que ce
que vous avez éprouvé ? et pourquoi n’en espéreriez-vous pas
quelque chose de mieux ? Ce qui a eu lieu entre les mains des
homeeopathes, pourquoi ne se répéterait-il pas entre les vo-
tres? Et pourquoi aussi vous refuseriez-vous le plaisir et la
gloire d’avoir de plus nombreux et de plus beaux succés que
vos honorables confréres? Réfléchissez-y, Monsieur, et adhé-
rez, je vous en conjure pour ’honneur de 'art, i la demande
que je vous en fais, avant que je vous adresse ma seconde lel-
tre, car je ne crois pas en avoir fini avec votre ouvrage, pré-
cieux a tout autre égard que celui du traitement.

Agréez, en toule circonstance, ’hommage de mon plus res-
pectueux dévouement. (

Ch.-G. Pescuier, Docteur.

Notices sur HYPERICUM PERFORATUM,
par le D' THORER.

(Pract. Beitrige, T. VI, p. 117.)

Flora barbiensis. Leipsic, 1775

Balsamica planta possidet virtutem detergentem
et vulnerariam. Oleum coctum in jusculo sumtum
egregium tussis remedium perhibetur. ‘

Topograph. Nachrichten von der Insel Qesel.
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On y fait principalement usage de ce végétal dans
les affections menstruelles et la dysenterie (vrai-
semblablement parce que la plante teint en rouge
T'huile et 'eau-de-vie). Mais ce qui a été prouvé, il
y a quelques années, c'est que de I'eau-de-vie colorée
par la plante ou ses fleurs est efficace contre la dy-
senterte. Du reste, on en recommande, sous la forme
de thé, les fleurs aux pulmoniques et a ceux atteints
d’ulcéres internes; les fleurs et les feuilles comme
applications pour les plaies , contusions et briilures.

Symptdmes d’Hyper. perfor. 30 (1).

Quatre globules pris le soir par un savant treés-
enthousiaste des médicaments homoeopathiques por-
1és 2 de hautes dilutions, qui s'est servi de celte mé-
me dose pour des cas particuliers, ou il I'a trouvée
suffisante.

Premiére nuit : Sommeil tardif et agité; réveil
plus prompt que de coutume; prurit a la téte; forte
odeur de l'urine.

Premiére journée. De grand matin : Eternuments,
grand appétit, selles faciles, mauvaise saveur du ta-
bac. Dans la malinée, anxiété de poitrine, tenant
de I’'asthme, étourdissement, renvois amers. 4 nudi,
faim canine. Le soir, chaleur séche et anxiété,

Deuxiéme nuit : Sommeil convenable; pollution
en reposant sur le dos.

Deuxiéme journée. Le matin : Oppression. A mi-

(1) Je nentends point, en faisant part de cet essai, prendre
parti pour de si hautes dilutions et des doses si minimes de ce
reméde. THORER.
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di, bon appétit. Le soir, chaleur et anxiété moins
fortes qu’hier. :

Troisiéme nuit : Sommeil inquiet.

Troisiéme journée. Le matin : Amélioration de
I'anxiété thoracique.

N. B. Leffet du reméde et les observations sont
interrompus par un voyage. — Les globules, d'abord
d’une douceur sucrée i la langue, y laissent ensuite
un golt d’amertume. — L’oppresssion du matin et
I'anxiété du soir ont été les symptdémes prédomi-
nants.

Le 10 avril 1841 & Paris.

Le quatre-vingi-sixidme anniversaire de la nais-
sance du FONDATEUR de I'homceopathie a été fété
chez lui par une nonmbreuse et brillante réunion de
médecins, de savants, d'artistes et autres personna-
ges distingués des différents pays. Le vénérable hé-
ros de la féte y a montré sa sérénité et sa bienveil-
lance ordinaires; tous ses traits annoncaient le
bonheur le plus pur et la santé la plus brillante, de
sorle que ses amis ont pu obtenir la conviction que
I'dge n’avait altéré en rien ses forces et qu’ils pour-
ront encore le posséder long-temps.

La ville de Meissen a décerné LES DROITS DE CI-
TOYEN D’'HONNEUR & Hahnemann, pour les services
qu’il a rendus 6 I'humanité, et le bourgmestre a eu
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I'aimable attention de lui en faire présenter le dipléme
par la légation de Saxe, le jour méme de sa nais-
sance. Ce parchemin, muni du sceau de la ville, a
parcouru le salon; il a prouvé aux assistants com-
bien I'homceopathie gagnait de terrain en Allema-
gne, puisque les autorités municipales d'une ville qui
y avait loujours ¢té si contraire vient de donner a son
auteur la plus grande preuve de sympathie et la plus
grande récompense qu'il fit en son pouvoir d’accorder.
Le Dr Calandra a lu le sonnet suivant i rimes
obligées, qui a été couvert d'applaudissements.

SONNETTO.

« Come Tastro magg:or dell universo

»F olgorante diluce in sua earriera

» I giorni e gli anni mena, e in sulla terra
» Brilla d'un lume ancor vivido et fenso.

» Tal e lastella tua, di tal lumiera

» Alto fiammeggi, Hahnemann e al tempo apverso
» Con maschia forza, grovemle e fiera

» 11 dorso calchi, e dai tenor diverso.

» Qual sol rischiari I'intelletto umano;
» Simile a lui benefica d'aggiri
» Svelando di natura occulto arcano.

» La vil turba dei stolti invan s'adiri,
» No, non potria empio furore insano
» Mordere il sole in fra gli eterni giri/ »

Les assistants se sont retirés, en emportant dans
feur coeur la douce espérance qu’ils pourront, dans
six ans, a pareil jour, célébrer la féte séculaire de
Hahnemann. C. Croserio, M.

GENEVE, —— IMPRIMERIE CH. GRUAZ, RUE DU PUITS-SAINT~-PIERRE.
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Une ohservation de CHOLERA, par Ie Doctenr
DUYTECH, de Chalamont.

Heureux celui qui trouvant en soi, dans le bon té-
moignage de sa conscience, une compensation suffi-
sante aux sacrifices qu'il fait au bien de ses sembla-
bles, n’altend d’eux aucune espéce de rémunération !
Heureux celui de qui la fortune répond aux mouve-
ments généreux d'un cceur tout d'abnégation et de
dévouement, et quia assez vécu, assez vu et observé les
hommes pour avoir appris a les connaitre, afin de ne
point trop s’étonner de leurs procédés, trop s’irriter
de leur sottise ou de leur méchanceté, de leurs cr-
reurs ou de leurs vices ! Il trouve dans la conscience
d’'une bonne action, dans la satisfaction d'un devoir
rempli, tout le charme et les avantages qu'il s'en
promettait ; et les échanges de bons procédés et de
bienfaits, ou les tributs plus rares encore de la re-
connaissance, seront, le cas échéant, autant d” excep-
lions dont il sentira d’autant mieux le prix. Telles

Bibl. Hom, NUegsérie, t. v, n 5. 1
b )
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sont les réflexions auxquelles me raméne bien souvent
ma vie de médecin, depuis I'époque surtout ou, a
grands frais et grands labeurs, entrainé sur la pente
du progres par la vérité, j'ai rompu avec quelques
vieilles erreurs familiéres et généralement caressces,
et suis entré franchement dans les voies éclairées
de la nouvelle doctrine médicale homoeopathique.
Depuis lors, en effet, I'envie et la mauvaise foi s'agi-
tant autour de moi en raison directe des succes de
ma pratique, ce serait pour moi chaque jour de nou-
velles occasions de vaines luttes ou de discussions sté-
riles, si je n'avais dés long-temps pris ’habitude de
me retrancher dans ma conscience, et d’y chercher
un abri contre les menées de la cabale et les dénéga-
tions de I'ingratitude et de la mauvaise foi. Que dire,
en effet, que répondre & gens qui, signalant nos
agents, toujours les mémes, toujours -semblables,
tanidét comme de dangereux poisons, tantt comme
des moyens nuls, insignifiants, taxent de crimes nos
insucces, et nos succes d'illasions?....

“Voici, parmi les cas nombreux d'équitable appré-
¢iation par nos loyaux juges, I'observation d'un cho-
léra que, dans le dépit d'une guérison inespérée, ils
n’ont pas manqué de transformer en une affection
tout autre que celle-13, ne pouvant plus, aprés le
succés de nos soins, voir en elle qu'une maladie
tout-a-fait simple et bénigne, et dés lors facilement
curable.... comme on va en juger.

IN®*®, 4gé de 44 ans, maitre charpentier, d'une con-
stitution séche, mais robuste, aprés une journée de
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fatigue en septembre 1840, ayant soupé de hon ap-
pétit, se couche immédiatement, selon sa coutume,
sur les neuf heures et demie, et s’endort. A onze
heures, il est réveillé par des coliques, a-t-il dit, oc-
cupant la région gastrique; envies de vomir, suivies
bientét de vomissements séreux blanchitres, sans mé-
lange de matitre alimentaire. A ces vomissements
viennent presque aussitot se joindre des coliques, 876
tendant a la région abdominale tout entitre, avec
diarrhée- de matiéres’ séreuses blanchitres, comme
celle des vomissements A peu prés, mélangées de
quelques flocons de matitre caséiforme. Le malade
alors accusait une soif vive, Quelques tasses de ihié
léger lui furent d’abord préparées, et lui servirent
exclusivement de boisson en attendant mon arrivée
aupres de lui, qui eut lieu 3 deux heures du matin,
deux a trois heures aprés 'invasion du mal. Je trou-
vai ce malade dans un état de faiblesse extréme,
tourmenté, accablé par ces évacuations aussi pressées
qu’abondantes, offrant toujours, malgré le mélange
des boissons ingérées, le caractére indiqué ci-dessus.
L’aspect de cet homme me frappa. Il élait devenu
totalement méconnaissable. Ses traits, profondément
altérés, étaient étirds, contractés; ses yeux, légére-
ment injeciés, étaient enfoncés dans leurs orbites,
et son regard rempli de stupeur. La peau, en général,
offrait une couleur brune, plus foncée vers la face et
les mains, ou elle était de couleur bronze. Une sueur
onctueuse et glaciale couvrait son corps; des cram-
pes aux molets, s’étendant aussi, mais avec moins de
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violence, i la paume des mains, tourmentaient sur-
tout horriblement le malade; sa soif, rapidement
croissante, devint inextinguible au moment de ma
visite. Il ne demande et n'accepte plus que de l'eau
froide; il se plaint d’oppréssion, de mal de téte et
surtout d'un bourdonnement pénible dans les oreil-
les ; le ventre, toujours plus douloureux, est contracté
A ce point que ses parois semblent collées a I'échine;
P'urine est nulle et I'a été pendant toute la durée de
la maladie; I'haleine est froide, la voix éleinte, la
prostration extréme, le pouls filiforme.

Indécis un moment sur la préférence & donner,
dans ce cas, 2 secale corn. ou A carbo veget., les
deux médicaments qui me sembleérent le mieux ap-
propriés dans I'espéce, je me décidai pour carbo veg.,
dont l'emploi jusqu’ici n’avait, que je sache, guere
é1é fait, dans cette maladie, que vers sa derniére pé-
riode. Mais les choses avaient marché, chez ce ma-
lade, avec une rapidité si grande, que le commence-
ment du mal en imitait, en menacait la fin; de telle
sorte que, dés le début, semblant atteindre & son
terme, tout pouvait se confondre dans l'indication
thérapeutique comme dans la marche des sympt6-
mes. Je donnai donc a ce malade carbo veg. 8, deux
globules. Les déjections continuérent avec le méme
caractére et ]a méme intensité ; seulement le malade,
qui ne sentait point couler ses selles, en a la con-
science, quelques instants aprés 'administration du
remeéde. L’eau froide est continuée, mais légerement
-alcoolisée et donnée par cuillerée seulement a la fois,
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de dix en dix minutes & peu pres. L'état du malade
parait peu changé d’abord ; cependant, de sept & huit
heures, cinq & six heures aprés l'ingestion du re-
mede, les selles et les vomissements sont suspendus.
Les sueurs continuent froides, visqueuses et néces-
sairement plus abondantes ; sensation d'un froid de
glace partout, hors au ventre, ou le malade ressent
un peu de chaleur ; les crampes continuent, augmen-
tent méme ; le pouls se perd. Un globule du méme
remeéde est alors dissous dans quelques onces de l'eau
servant de boisson au malade, et lui est donné, ainsi
fractionné, par cuillerées, de moment en moment, sans
résultat manifeste, sous aucun rapport. Au bout de
quelques heures, cette préparation étant épuisée, je
renouvelle 'eau du flacon et y ajoute une goutte d’é-
ther sulfurique. Cette nouvelle préparation est éga-
lement donnée au malade par petites cuillerées, de
dix en dix minutes. Vers midi, la chaleur commence
A reparaitre, ainsi que le pouls; les crampes, moins
fortes, deviennent aussi moins continues. L’eau de
la fiole éthérée achevée est remplacée par de l'eau
pure dans la méme fiole. Le malade en continue
'usage de quart d'heure en quart d’heure. La nuit
qui suit est bonne; le malade gotite un peu de som-
meil ; les crampes sont remplacées dans les membres
par un sentiment de douleurs assez faible, mais aussi
par une grande agitation, un grand besoin de les
mouvoir ; le facies et le teint redeviennent naturels;
cependant les sueurs se sont soutenues et accrues a ce
point qu’en onze heures le malade a mouillé vingt-
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deux chemises; les forces s sont relevées par de-~
gré; les fonctions se sont successivement rétablies,
et, moins de quarante heures aprés l'invasion, le
malade s’est levé, a supporté pendant six heures cette
position sans trop de fatigue. J'ai permis des lors le
bouillon au malade, et méme la succion de quelques
petits oiseaux rétis; et, au terme de quarante-huit
heures, 1l ne reste de cet effroyable état qu’un peu
d’embarras dans la déglutition des liquides, qui, au
rapport du. malade, demeuraient plus d'une minute
pour arriver de la bouche & I'estomac, un peu de
-douleur dans cette région un moment aprés l'inges-
tion des boissons, un peu de dévoiement encore, mais
de matitres lides, colorées et d’'une odeur horrible-
ment infecte, Finissant ici par ou I'on a coutume de
commencer, comme j'avais commencé par ou l'on
finit le plus souvent dans le traitement de cette affec-
tion, je donnai a ce malade veratrum 5, deux glob.,
qui mit fin au dévoiement, et sous 'influence duquel
le malade revint promptement & I'état normal. Vers
la fin du troisieme jour, une éruption, suivie de for~
mation d'une croiite avec suppuration légere, s’est
formée sous le nez.

~ Je laisse au lecteur a faire la part qu’il jugera con-
venable & I'immense sueur qu'a éprouvé le malade
dans I'heureuse et prompte issue de cette affection.
Il appréciera ¢galement le caractére de I'éruption
sous-pasale comme critique, ou se liant comme effet
pathogénétique & I'action de weratrum, administré
quelques heures auparavant. Une part dans le succes
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obtenu par le reméde donné sous deux formes et ré-
péié au début et dans le cours de cette affection, peut-
elle étre attribuée 3 I'ean éthérée, dont 'administra-
tion a été si immédiatement suivie du retour de la
chaleur générale et du mieux? ou bien tout cela a-t-
il ét¢ le résultat du reméde toujours présent dans la
fiole ot la préparation s'en est faite, et toujours agis-
sant dés lors sur I'économie, A ces degrés divers d’at~
ténuation ? Historien pur et simple du fait, je veux
me borner i son histoire exacte et fidéle; et c’est en-
core aux lecteurs que j'abandonne la solution de ces
questions. Quel que soit, du reste, leur avis sur ces
points, ils partageront le ndtre, nous n'en saurions
douter, sur le diagnostic de celte maladie, et, comme
nous, la qualifieront du titre sous lequel nous en
avons offert I'histoire. Nous devons cependant faire
observer que la guérison a été radicale, complete,
que le retour du malade 3 I'état normal Pa éié sans
conealescence, et qu’il n'y a guére que nos agents
homceopathiques sous le bénéfice desquels aient lieu
des guérisons offrant ce caractére tout-a-fait spécial
A l'action appropriée de ces agents.

Prephylaxie des maladies héréditaires,
par le DF GASTIER, de Thoissey.

Quelle que soit I'opinion qu’on ait sur la doctrine
générale de HABRNEMANN, relative & la puissance an-
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tipsorique absolue, dont il a doté les agents médica-
menteux qui possedent ce nom; quelque réserve qu'on
soit disposé- 4 mettre 3 I'admission de la vertu cura-
tive radicale de tout antipsorique, en dehors de son
appropriation homceopathique dans I'espece ; quel-
que raison pratique qu'on se sente de ramener 3 la
condition pure et simple de I'homeeopathicité la plu-
part des agents revétus du titre d’antipsoriques, et de
contester la réalité des priviléges qu'on leur a attri-
bué, on ne saurait toutefois, au miliea du vague et
du vide réel des doctrines allopathiques sur les ma-
ladies chroniques, et en présence surtout de I'impuis-
sance des doctrines dites physiologiques d’assigner a
ces affections une origine et un caractére moins in-
certains et, s'il faut le dire, moins niais que ceux
qu'elles leur ont assignés jusqu'd ce jour, ne point
étre frappé de Péclatante lumiére que le génie obser-
vateur de notre Maitre a répandue sur cette impor-
tante matiére dans sa doctrine sur la ‘psore, et ne
point admettre cette cause & laquelle tant de consi-
dérations ‘puissantes I'ont conduit i rapporter 1’ori-
gine des maladies.chroniques. Quant 3 nous, en prin-
cipe, nous ne connaissons, dans la science médicale,
aucune vérité déduite de 'observation plus évidente
et plus solidement établie que celle-13, et en pratique,
aucune indication plus. importante et plus siire.
Procédant donc comme d'un fajt certain de I'idée
pivotale sur laquelle HARNEMANY 2 basé sa doctrine
des maladies chroniques, et nous renfermant dans ce
que cette doctrine admirable nous a offert de plus
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positif dans son principe, de mieux établi dans:ses
applications , de plus vrai enfin dans les faits dont
elle a été déduite comme dans ceux qui procédent
d’elle, il nous a semblé que la plus utile et la plus
efficace application qu’on piit faire de cette doctrine,
ce serait, par les moyens qu'elle offre, de détruire 4
leur source les maux qu’elle nous apprend i combat-
tre, d’attaquer ces maux dans leur principe , de les
atteindre dans leur germe, et, par 13, de préserver,
s'il est possible, l'organisme des effets du miasme
psorique, syphilitique, etc., dont il peut naitre infec-
té. Le seul obstacle 4 la réalisation d'un si grand bien
nous a paru, en dépit de notre richesse apparente en
agents antipsoriques, dans la possession et la dispo-
sition 3 cet effet, de puissances véritablement et si-
rement pourvues de ce caractére. Car, pour le fait de
la psore, ou miasme psorique ; origine de toutes les
affections chroniques dont nous naissons sujets, dont
nous apportons la disposition en naissant, il nous
parait le plus incontestable, le plus avéré de tous les
faits servant de base aux doctrines médicales, et Yon
peut dire que, généralement reconnu et avoué lorsque
HABNEMANN I'a. considéré d’une vue plus nette et
d’une maniere plus explicite, ce fait était déja com-
plétement dans les idées et dans le langage de la mé-
decine et du monde en général, avant que ce grand
observateur en ait fait I'objet d'une attention toute
particuliere et proportionnée a son importance. En
effet, il faudrait un volume immense pour recueillir
toutes les remarques ou observations devenues vul-
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gaires 3 force d’étre évidentes et nombreuses, sur les
maladies ‘congéniales, constitutionnelles , héréditai-
res, transmises des péres aux enfants, et dont I'essence
ou le principe est purement miasmatique, ne pou-
vant pas étre comprise sous une autre forme que
celle-1a.

Nous avions souvent déploré cette sorte de fatalité
attachée a certaines familles dont tous les membres
naissent dans les conditions apparentes d’une orga-
nisation physique ou matérielle parfaitement belle et
réguliére , et qui, 3 un 4ge pareil, et plus ou moins
avancé, selon I'époque du développement du germe
fatal dont leur organisme était né entaché, subissaient
successivement et infailliblement les conditions de
leur naissance. Nous avions vu plusieurs familles
dont tous les rejetons, dans la premiére enfance, mou-
raient hydrocéphales ; une, entre autres, parmi elles,
ou six enfants, dont cinq du sexe masculin, d'une con-
stitution apparente des plus riches, et dont le déve-
loppement avait été on ne peut plus brillant, succom-
ber plus ou moins soudainement 4 cette affection ter-
rible, dans le cours de leur premiereou de leur deuxie-
me année, en dépit des soins pris par la méere, qui en
a allaité elle-méme deux, de varier le choix des nour-
rices des autres, sous le triple rapport de leur ige,
de leur constitution, et du site de leur habitation.
Nous avions vu le vice scrofuleux atteindre et muti-
ler de la-méme maniére tous les membres d'une mé-
me famille; le carreau emporter successivement onze
enfants, nés des mémes pére et mére; plusieurs fa-
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milles dont tous les membres succombaient a la phthf-
sie pulmonaire au méme 4ge a peu pres, en sorte qu’a-
prés avoir admiré en eux, jusqu'i cette fatale époque,
le développement riche et brillant d'une constitution
parfaite en apparence, on pouvait en quelque sorte
en marquer sirement le terme infaillible, etc., etc.
Ne pourrait-on pas, nous sommes-nous dit, en re-
poriant notre pensée sur les faits de cette nature et
méditant sur le miasme inné qu'ils reconnaissent pour
origine, par la plus utile et 1a plus précieuse applica-
tion de la doctrine hahnemannienne sur les maladies
chroniques, employer les moyens qu’elle indique pout
combattre ces affections, & prévenir leur invasion et
leurs ravages ? Ne pourrait-on point par'emploi sim-
ple oo combiné diversement selon I'espéce et les en-
seignements que fourniraient la pratique et 'expé-
rience, de I’'un ou de plusieurs des antipsoriques con-
nus, atteindre ces maux terribles & leur source, en
détruire le germe avant son éclosion ; neutraliser,
détruire ou modifier heureusement du moins ce prin-
cipe délétere, de maniere A préserver de ses suites fu-
nestes ceux qui en naissent infectés, ou A& améliorer
du moins au physique les conditions de leur existen~
ce? Ne semble-t-il pas qu’a I'époque de la naissance,
avant que ce germe redoutable des affections chroni-
ques héréditaires ait pénétré plus avant dans l'orga-
nisme, y ait poussé de plus profondes racines, qua
cette époque ot l'organisme vierge encore de toute
impression née du dehors, c’est-d-dire née de I'atmo-
sphére nouvelle ou il est entré, est plus proprea res-
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sentir, a recueillir ces impressions, & étre modifié par
elles; A voir les dispositions dans lesquelles il a été
concu et s'est développé jusque-la, céder a I'action
neutralisante des agents spéciaux avec lesquels il se-
rait mis en contact a cet effet; ne semble-t-il pas,
dis-je, que cette époque, origine de la vie, ou toute
espece de régénération de I'organisme doit évidem-
ment présenter le moins d’obstacle, fiit bien choisie
pour tenter, avec le plus de chance de succés, I'heu-
reuse modification que peuvent apporter les antipso-
riques spéciaux a 'organisme entaché de psore? Par
ce prophylactique, sorte de baptéme médical, nos an-
tipsoriques, appelés & opérer en nous au physique,
comme au moral I'eau lustrale, dans le baptéme, pu-
rifieraient nos corps, comme celle-ci purifie nos 4mes,
et, de méme qu’elle, eflaceraient en nous la tache ori-
ginelle que nous avaient transmise nos peéres.

.. Séduit par cette espérance, non moins qu'entrainé
par ces raisons, tout-a-fait rassuré d'ailleurs, en tout
état de choses, sur la complete inocuité d'un tel pro-
procédé , je me suis attaché depuis deux ans A sou-
mettre a 'action de quelques antipsoriques plusieurs
enfants nouveau-nés, auxquels il m’a été permis d'ap-
pliquer le bienfait présumable de ce procédé médical
prophylactique. Telle est aussi 'ceuvre a laquelle je
viens aujourd’hui convier mes confréres, encouragé
a cet appel par notre savant confrére le Dr PEScHIER,
auquel j’ai eu occasion de communiquer ces iddes
dans la gracieuse visite dont il m'a récemment ho-
noré,
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Toute la satisfaction actuelle que peut se promet-
tre le médecin d'une telle pratique, n’est a la vérité
que dans sa foi en la science dont il fait en cela une
application conséquente dans la conscience qu'il a de
son utilité réelle et des avantages que peut plus tard
en recueillir 'humanité. Mais n’en est-il pas ainsi de
la plupart des biens dont nous nous préparons la
jouissance? Ne séme-t-on pas toujours plus ou moins
long-temps avant de cueillir? Et parce que I'expé-
rience nous manque ici pour nous donner I'assurance
du bon résultat de notre opération, serait-ce une rai-
son suffisante pour nous en abstenir? N’en est-il pas
ainsi des meilleures choses & leur essai? Les fruits
heureux qu’on se promet de I'application des meil-
lears principes d’hygiéne ou d’éducation, dont on a
également attendu les résultats , ne soni en général
pas mieux assurés; et la vaccine, pratique prophy-
lactique analogue au fond a celle que nous proposons
ici, promettait-elle 4 son origine des résultats plus
désirables et plus strs?.... Et attendant donc ceux
qu'un avenir plus ou moins éloigné peut seul nous
faire connaitre, voici, pour le présent, les résultats im-
médiats, trop peu nombreux sans doute pour étre con-
cluants, mais a la confirmation et a la multiplication
desquels j'appelle tous mes confréres, que j’ai recueil-
lis jusqu’ici de la pratique que je leur propose.

Un négociant, auquel je venais, par 'homceopa-
thie, de conserver le seul enfant qu’il possédat sur
six qu'il avait eus, pouvant a peine croire au bon-
heur d’'une guérison si peu espérée, et si simple ce-
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pendant dans ses moyens, me faiait la longue et dé-
chirante énumération des tortures inutiles auxquel-
les avaient été soumis sous la direction des allopathes
de Lyon le plus en réputation, ses autres enfants, au
nombre de cing, tous atteints successivement d’hy-
drocéphale, comme celui que je venais de lui guérir.
Le coeur toujours plein du souvenir des pertes dou-
loureuses qu’il devait 4 cette terrible maladie, il
m’exprimait le regret qu’il n’y eiit pas, contre un tel
mal, un moyen préservatif, comme la vaccine contre
la petite-vérole. Je lui répondis que le principe ou
la cause des maladies héréditaires étant connu, il n'é-
tait pas impossible que 'homceopathie trouvit par-
mi ses agents quelques préservalifs efficaces a oppo-
ser a ces maladies. Ces paroles, sur I'objet desquelles
je n’'insistai nullement, tant peu explicites qu’elles
étaient, ne furent pas oubliées ; quelques mois apres,
I’épouse de ce négociant se trouvant enceinte, il me
les rappela en me conjurant de sauver, s'il se pouvait,
son enfant A naitre du mal affreux auquel il était cer-
tainement prédestiné. Je n’avais point encore , a ti-
ire de moyen prophylactique, fait emploi des antipso-
riques. L'enfant de ce négociant , beau petit garcon,
dont accoucha son épouse quelques mois plus tard,
fut le premier sujet de mes expériences en ce genre.
Je procurai au pére plusicurs petits flacons ou tubes
numérotés, renfermant 25-30 globules chacun d’une
préparation différente d’antipsoriques & des dilutions
élevées, avec indication de les faire flairer successive-
ment, dans l'ordre désigné par moi, mais seulement



PROPHYLAXIE, 159

de 5 en 5 jours, par I'enfant, dans les narines duquel
chaque flacon serait, en son temps, introduit i cet ef-
fet; ayant soin de répéter plusieurs fois dans le jour
cette opération. J'ajoutai que cet intervalle de 5 jours
entre chaque reméde différent ayant principalement
pour but de laisser a chacun le temps de manifester
son action, et de permettre de constater la réalité ou
la nullité de celle-ci, avant de passer au reméde sui-
vant, il fallait que je fusse instruit de cette action, si
elle se manifestait par des effets apparents dans cet
intervalle de 5 jours; que, dans le cas contraire, on
devait méme, avant de passer au flacon suivant, faire
user du méme remede & Penfant par la bouche i la
dose de 3 globules, qui seraient, a cet effet, simple-
ment placés sur sa langue. J'indique ici avec détail
le mode d’administration que j'ai fait suivre, parce
que mes prescriptions, dans tous les autres cas, ont
constamment ¢été les mémes. Les tubes que je remis
étaient au nombre de trois. Le premier, N 1, dont
on fit usage , contenait 30 glob. #nct. sulf., 6o¢ dilu-
tion. Dans la journée méme ot I'enfant avait élé sou-
mis a son action, une éruption générale, mais occu-
pant plus spécialement, c'est-d-dire en plus grande
masse, les épaules, les bras, la partie antérieure du
cou, de la poitrine, se manifesta avec grande agitation
et démangeaison , ce qu'on se hita de m’écrire. Les
deux autres tubes contenaient : le 2¢ belladonna ; le 3¢
carbo veget. Je ne fis emploi ni de I'un ni de l'autre,
et me bornai a continuer, par la méme voie, I'olfac~
tion, la méme substance de 8 en 8 jours, en en va-
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riant seulement la dilution, que j’ai fini par prescrire
aux plus basses. D'autres, a I'avenir, pourront, avec
d’excellentes raisons, je pense, varier, non pas seule-
ment, comme j'ai fait en cette circonstance, les dilu-
tions du méme agent , mais les agents eux-mémes,
dont ils alterneront utilement l'usage. Quoi qu'il en
soit, cette éruption, produit du soufre, s’est "éteinte
sous I'influence du méme agent apres plus d’'un mois
de durée. L’usage du soufre fut continué pendant
trois. L'enfant aujourd’hui, parvenu a I'dge de 2 ans
sans aucune des indispositions qui ont tourmenté
I'existence de ses fréres, dont la plupart sont morts
avant méme cet 4ge, se porte fort bien, malgré I'obli-
gation ou l'on a été de lui donner, i 'dge de 6 mois,
une nourrice nouvelle. Ses parents, comme moi, sa-
tisfaits de 'effet immédiat du remede, et du parfait
état de santé dont I'enfanta constamment joui depuis,
sont pleins d’espoir en l'efficacité du remede prophy-
lactique, a I’action duquel nous I'avons soumis.

Le second enfant auquel j’ai fait I'application de
cette pratique est une fille dont I'aleule maternelle
était morte & quarante ans d'une affection indéter-
minée dont le siége était 1'utérus, et 1'aieul paternel
avait succombé dans un ige avancé i la suite d’une
suppression d'ulcere qu'il avait supporté a I'une des
jambes, pendant plus de quarante années. Le pére
de cet enfant, seul enfant lui-méme restant d’une
nombreuse famille périe en bas 4ge de maladies di-
verses, est sujet 3 de fréquents catarrhes pulmonai-
res, et a un enrouement en quelque sorte permanent,
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nonobstant un cautére dont il est depuis long-temps
porteur A I'un des bras. La meére, en proie a ane gas-
tro-entérite depuis environ dix ans, est maigre, pale,
émaciée, telle qu’on peut supposer un #tre ne man-
geant jamais de viande, ni de bouillon de viande, et
ne vivant que de quelques échaudés trempés dans
Veau, ct de quelques potages au maigre, sans vouloir
se départir de ce triste régime sous la garantie d’une
médication spéciale qui pouvait si heureusement mo-
difier son état. Ceite dame, dont la sanié semblait
évidemment améliorée pendant ses grossesses, avait
fait et perdu déja deux enfants, nés avec une belle
apparence de santé, et morts cependant en bas 4ge,
Vun subitement, m’a-t-on dit, de la suppression du
Jeu volage, 'autre de convulsions pendant la denti-
tion; il avait également eu beaucoup de crofites ou
teigne mugqueuse au front, derri¢re les oreilles, sur
les paupieres méme. Celle que je prophylactisai por-
tait aussi sur le cuir chevelu et au front une incrau-
station épaisse de la méme mati¢re. L’olfaction de
sulfur 60¢, n’ayant rien produit, en apparence du
moins, je la soumis & Paction guiturale et olfacturée
du méme agent, a la dilution 15¢, une fois seulement,
sans résultat plus manifeste ; et successivement, par
olfactions toujours, de 5 en 5 jours, arsenicum, la-
chesis, silicea, psoricum. Je bornai 1a mes soins pro-
phylactiques, dont le résultat actuel appréciable fut
une desquammation rapide de I'incrustation muqueu-
se épaisse et brunitre du cuir chevelu région fron-
tale; et, 16 jours aprés I'olfaction du dernier re-

Bibl. Hom. N"¢ série, t. viur, n° 3, 2
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méde (psoricum), une éruption miliaire, avec cha=
leur, rougeur du derme, léger mouvement fébrile,
et qui disparut &’elle-méme en 4 4 5 jours, laissant,
aprés une desquammation furfuracée, pruriteuse, la
peau parfaitement nette sous tous les rapports. Celte
petite fille a joui depuis d'unc santé conslamment
bonne, et est aujourd’hui, aprés 18 mois, un enfant
de belle espérance. :
Jai ainsi prophylactisé seize enfants 3 peu pres
tous dans cette condition psorique, bien que, croyant
EVENTUELLEMENT lapplication de cette pratique utile
3 tous, j'eusse voulu en faire jouir un plus grand
nombre. Mais c'est chose incroyable que les résistan-
ces qu'on a A vaincre de la part des parents, et que
les détouars dont on est forcé d’user pour les amener
3 ses fins. Ils croient tous 2 la parfaite pureté de leur
sang, comme ils disent, et c'est a peine si, sur l'in-
dice tovjours patente d’un mal dont I'existence anté-
rieure ne saurait étre méconnue aux traces qu'il
laisse, on peut leur faire convenir qu'ils en aient ja-
mais été atteints. Un bourrelier-carrossier et sa fem-
me, tous deux horriblement mutilés par les scrofules,
et dont j'avais traité tous les enfants, plus ou moins
atteints du méme mal, une fille de neuf ans, entre
autres, qui a failli en perdre la vue, ne cessait de
m’exalter la pureté de son sang, comme objection a
la proposition de soumettre ces enfants 3 venir a l'ac-
tion dépurative des antipsoriques. En cffet, on ne
peut leur proposer la prophylactique antipsorique
sans leur en insinuer le motif ct 1"utilité, et aussitot

P
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ils vous renvoient A d'autres. Pour rompre les ré-

sistances de certains parents, j'ai été plus d’une fois

obligé, leur cachant ma véritable pensée et les flat-

tant d'une foi apparente aux erreurs et aux préjugés

qui leur sont familiers, de leur dire que ces soins de

précaution a prendre a la naissance des enfants e’taient\'
pour les prémunir contre les ravages des vers et leur

assurer une facile dentition. Dans ces essais, dont
plusieurs ont été poussés jusqu'd dix semaines de
Femploi soit répété, soit varié des agents antipsori-
ques dont j'avais fait choix, j'ai obtenu constamment
une manifestation extérieure plus ou moins remar-
quable par I'un des agents employés. Je ne saurais
rien dire du reste sur la nécessité absolue de cet effet
extéricur pour le succes du procédé. L'expérience
seule pourra permettre de se prononcer & cet égard.;
Pour dire ma pensée, je ne crois pas méme I'effet ex-
térieur nécessaire; seulement je pense qu'il peut étre

utile de varier les antipsoriques, d'en multiplier I'em-
ploi a des intervalles plus ou moins éloignés,‘pourr
permetire a chacun sa libre et compléte action. Par-

mi trente substances que j'ai notées, pour en user au

besoin, comme offrant, dans ma maniére de consi-

dérer les choses, un rapport d’homaeopathicité plus

exact avec les affections héréditaires le plus fréquem-
ment observées, et par conséquent dans un rapport

d’appropriation plus vrai, plus siir avec ces affections,

je n'ai fait encore emploi que de douze, qui sont:

sulfur, arsenic., hepar s. c., silicea, lachesis, bel- -
ladonna, psoric., calcarea, lycop., carbo veget.,
nitri acid., thuja. :
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La régle qui m'a dirigé dans le choix des agents
spéciaux, régle que je crois utile en attendant les lu-
ritres de I'expérience qui pourront fort bien en dé-
monirer linutilité, est de rechercher pour chaque
sujet les agents en rapport d’appropriation homoeeo-
pathique, soit avec les divers maux dont on avait a
redouter et 3 prévenir I'invasion chez l'enfant, d'a-
pres les faits observés chez ses fréres et sceurs, ou
dans la famille de ses pére et mere, soit avec l'es-
pece de psore ou la forme spéciale sous laquelle elle
s’est manifestée chez les aieuls, ol l'on peut avoir
quelques raisons de soupgonner la source ou I'origine
des maux dont on se propose de préserver les petits
enfants par la prophylactique antipsorique. Telle est,
dis-je, 3 défaut de régle, et pour m’en faire une, celle
qgue j'ai suivie. Toutefois, je souscrirai volontiers a
tout autre qui sera appréciée sur I'expérience qui
nous manqué 2 cette heure, croyant la puissance an-
tipsorique des agents indépendante jusqu’a un cer-
tain point de leur rigoureuse homeeopathicité, ou,
pour mieux exprimer ma pensée, croyant, en dehors
méme de celle-ci, 3 ces agents une vertu aniipsorique
suffisante dans le but prophylactane général qu ‘on
pourra se proposer.

Dans le petit nombre d'observations qu’il m'a été
permis de récueillir jusqu’ici, j'ai noté deux faits cu-
rieux, offrant 1'un et I"autre un intérét différent dans
le sujet qui nous occupe, et méritant; a ce titre, de
trouver place ici : Une totte petite fille, porteur, au-
dessus du soutcil ganche, d"une envie, ocu tache de



PROPHYLAXIE. 165

vin, s'élevant, dans une élendue de prés de deux cen-
timétres, sur une largeur d’environ un centimétre,
de plus d'un millimétre & son milieu légérement re;n:f
flé, a été délivrée de cettc sorte de végétation au dé-
but méme du traitement, sous l'action du goufre, par
lequel j’ai coutume de le commencer. Cette dispari-
tion a été extrémement prompte, et m’a montré, dans
la trés-grande réceptivité de l'organjsme pour nos
agents spéciaux, 2 ces premiers moments de la vie,
tout ce que F'on peut se prometire de succes -par leur
emploi i cette époque. En quelques jours, jaivala
tache s’aflaiser, jaunir de ce jaune des échimoses,
préts A s'effacer, prendre enfin ung teinte grise et
tomber en squamme, sans douleur, prurit, ni la
moindre sensation sur ce point chez I'enfant. L'au-
tre fait serait l'inaptitude des enfants, soumis pen-
dant quelques mois 3 cetle prophylactique antipso-
rique, acontracter la vaccine. Du moins ai-je constaté
ce fait général sur tous les enfants sujets de mes ob-
servations, qu'il est difficile de leur inoculer le virus
vaccin dans cette condition. Il en est un que je me
propose de tenter encore de vacciner cetle année, sur
lequel six essais ont été sans résultat Pannée derniére.
A ce sujet, s'il n'y a point erreur ou confusion dans
mes souvenirs, je crois me rappeler la communica-
tion de faits analogues par mon ami le D* PERRUSSEL,
qui aurait aussi éprouvé la difficulté que présente a
Iinoculation de la vaccine les sujels soumis aupara-
vant 3 I'action des agents antipsoriques. J'ignore si
cet estimable confrére a suivi de telles expériences et
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recueilli de nouveaux faits semblables. Quoi qu'il en
soit, si cet eflet se vérifie et qu'on vienne 3 constater
qu'il n’est point un accident idiosincrasique chez les
sujets ou il a été observé, il sera permis, vu I'analogie
des virus vaccin et variolique, d'essayer l'inoculation
de la variole sur des sujets convenablement préparés
par un traitement antipsorique, et I'on pourra éten-
dre 2 la variole elle-méme Ie fait d'inaptitude des en-
fants PROPHYLAXIES A contfacter la vaccine, et voir
ainsi le fait isolé de ce prophylactique spécial se con-
fondre et se perdre dans la masse des avantages de
la prophylaxie générale que nous proposons & I'expé-
rimentation de nos confréres.

Cures de fiévres intermittentes, par le Docteur
NEUMANN, de Glosgau.

(Pract. Beitrige v. THORER, T. IV, p. 85.)

1. Fiéore quarte larvée.

Une femme repléte, de 45 ans, atteinte précédem-
ment d’affections goutteuses et, il y a 6 mois, de
métrorrhagie, eut, aprés s'étre sentie incommodée
quelque temps auparavant, des vomissements d’cau
jaundtre, amére et mélée de mucus. Une légére sen-
sation de froid précédait toujours la premitre expul-
sion renouvelée par toute espéce d'aliment. Tous les
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moyens allopathiques n'avaient qu'interrompu pen-
dant 2 jours le vomissement, qui revint et se répéta
le lendemain, 5 A 6 fois, du matin au soir. Invité 4 me
joindre 4 son premier médecin pour traiter la malade,
j’examinai avec soin I'état morbide de celle-ci, puis
trouvai que tous les symptomes gastriques ‘manquaient
‘et que le mal était une fidore quarte larcée. La pa-
tiente eut ordre de prendre chinin. sulf. gr. ij opii
puri gr. 1/4, 6 jours consécutifs, matin et soir. Le
mal resta tel qu'auparavant; mais les jours de ré-
mission seculement elle reprenait assez de forces pour
quitter le lit quelque temps. Le traitement allopathi-
que ayant été continué 3 semaines sans le moindre
résultat, je résolus de la traiter par I'homoeopathie,
et lui donnai arsenic. alb. 30/0000 tous les soirs
pendant 8 jours. :

Voici le tableau da mal d’aprés lequel j'optai pour
arsenicum.

La nuit qui précéde le paroxisme, la -patiente ne
dort point, est trés-agitée et vent changer de lit. Elle
éprouve des douleurs dans les jambes. A 6 heures du
matin, il se manifeste une sensation de froid, accom-
pagnée de beaucoup d’anxiété et suivie de vomisse-
ment d'eau jaunitre, amére, mélée de mucosité. Le
vomissement se répéte de 6 4 7 fois; puis I'appétit
manque totalement; la malade n'ose étancher sa soif,
chaque gorgée étant rejetée sur-le-champ.

La nuit suivante, elle dort quelques heures d’un
sommeil tranquille et est assez bien les deux jours
d’apres, pouvant boire et manger un peu de soupe
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sans rejeter. La nuit du 2¢ jour libre, elle est de nou-
veau en proie a I'insomnie et A I'inquiétude.

Les 3 premiéres doses d’arsenic ayant été prises,
il y eat aussitét amélioration, et je ne me décidai &
continuer le mémereméde pendant 5 autres jours que
parce que la malade avait fait long-temps usage de
médicaments allopathiques. Un bon régime analep-
tique lui rendit bientdt ses forces. Il n’y a pas en de
- rechute.

II. Fiéore qdoﬁdz’enne double.

Une fille de 18 ans, fraiche et vermeille, tomba sans
cause apparente dans un état tétanique. Le chirurgien
du voisinage chercha 3 dissiper 'accés par des stimu-
lants volatils. Le lendemain, 3 la méme heure, eut
lieu un état semblable qui se répéta dés lors tous les
jours, avec aggravation des symptdmes, c'est-3-dire
que le sujet éprouvait une céphalalgie trés-lacérante,
brilante et si intense qu'il en résultait une forte exal-
tation. On lui mettait chaque jour des sangsues 3 la
téle, des synapismes sur les mollets, les pieds, la nu-
que, les bras, le front; on faisait encore usage d’em-
platres de cantharides; bref, quand je me chargeai de
la patiente, elle avait déja employé plus de 6o sang-
sues, 40 synapismes, et 15 emplitres vésicatoires. La
maladie aprés avoir été interrompue 3 jours par mos-
chus et chinin, reprit plus intense qu’auparavant.

A 6 heures du matin commencait I'accés, par des
baillementsauxquelsse joi gnaitunesensation brilante
a locciput et lacérante dans le front, allant en s’ag-
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gravantjusqu'a ce que la patiente délirat. De plus, elle
se plaignait d'élancements dans la poitrine et les yeux,
de braluare dans la gorge, de malaise et d’expulsion
des aliments dés qu’clle en prenait.

Le pouls était accéléré et spasmodique; 4 la face,
aux mains et aux jambes apparaissaient sur la pean
des taches rouges, causant une douleur de brilure ;
alaface, des pustules isolées. Entre 3 et 4 heures de
I'aprés-midi les symptdmes se calmaient 3 la suite de
sueurs modérées, pour reprendre sur le soir de ia
méme maniére, mais moins fort, — Le délire était
remplacé par lagitation et la loquacité; parfois il
survenait vers le soir des frissons, et le vomissement
n'avait lieu que pendant ceux-ci. :

La patiente prend sepia 30/000000 chaque jour
apres l'acces principal, et au bout d'une semaine cette
inquidtante céphalalgie, I'exaltation, le vomissement
et les sueurs sc trouvent dissipés a la fin du pa-
roxysme. Il reste 1'état suivant :

Sur les 8 heures du soir la patiente éprouve une
sensation de faiblesse, s'agite, se jette de coté et d’au-
ire, se leve lentement les yeux fermés, puis se ploie,
parle bas de choses de la veille, a des pandiculations
ct des baillements spasmodiques; les pieds son! froids.
L’accés d'une a deux heures de durée, une fois passé,
la patiente s’cndort et n'en sait plus rien au réveil.

Ipecacuanha donné git. 1/15 malin et soir dissipa
le mal en dix jours. Peut-étre ce dernier remeéde
donné a temps au commencement aurait-il aussi a Jui
seul et sans le secours de sepia dissipé le mal en en-
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tier, puisque cet état tétanique, ct seulement troublé
par une infinité de moyens allopathiques, était le si-
gne caractéristique de cette fieere quotidienne re-
doublée.

III. Fiéere quotidienne.

M. de B. était, i la suite d'un refroidissement, tous
les soirs dans un état fébrile.

Le soir, il ne peut, quoique fatigué de bonne heure,
s’endormir qu’avec peine. En se déshabillant et au lit
il éprouve, surtout autour des genoux, des frissonne-
ments, dissipés en augmentant ses couvertures.

Aprés minuit, il s’éveille agité, se jette de cOté et
d’autre et éprouve une chaleur ardente qui ne dure
pas plus d’un quart d’heure. Celle-ci passée, le patient
s’endort et s’éveille & 3 heures couvert de sueur d’une
odeur acide. Il n’y a de soif ni pendant les frissons,
ni pendant la chaleur, ni pendant la transpiration,
bien que les levres soient séches. L'appétit est bon;
dans l'apyrexie le patient n’éprouve d’autre incom-
modité qu’une sensation de faiblesse.

Sulf. 30/oco00 pris le matin 4 jeun apres chaque
acces, a dissipé le mal en 4 jours.

IV. Fiéere quotidienne avec sueur.

Un pitre, 4gé de 46 ans, se sentait depuis long-
temps trés-affaibli, perdait I'appélit, était toutes les
nuits tellement baigné de sueur qu’il lui fallut a la
fin changer trois fois de chemise. Il était trés-altéré

~de jour et de nuit, avait le sommeil agité, et perdait
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chaque jour de ses forces. Arsenic.’ 15/000000, fré-
quemment répété , parut apporter d'abord quelque
amdlioration, mais les sueurs, moins copieuses pen-
dant plusieurs nuits, le redevinrent bientét comme
auparavant. Taraxacum git. 1/o six doses, dont une
tous les matins, dissipa cette grave maladie.

V. Fiéore quotidienne.

Sur le midi, pandiculations et baillements suivis de
violents frissons avec soif; I'accés dure quatre heu-
res. Puis, chaleur ardente avec sécheresse de la bou-
che et soif modérée qui cessent enlicrement pendant
la transpiration. ]

Le froid est dissipé par la chaleur externe. Le pa-
tient se plaint aussi de déchirure au cdté gauche de
la téte et de la face, sans éprouver d’autres symptd-
mes morbides.

La soif éprouvée seulement pendant les frissons et
non autrement, de méme que la cessation de ceux-ci
i la chaleur externe, indiquait zgnat., qui, adminis-
tré gtt. 1/15 aprés les sueurs, a enlevéla fitvre. L'ac-
cés suivant ne se trouva remplacé que par de simples
pandiculations et une sensation de malaise.

V1. Fiéere tierce redoublée.

1. Pendant l'apyrexie :

Lourdeur de la 1éte; battement dans les tempes;
sensation telle que si la téte était rapetissée ; chaleur
brélante de la 1éte ; fraicheur des mains ct des pieds;

saveur d'amidon.
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Irritation de toux au larynx, et sensation de quel-
que chose qui se placerait devant.

2. Pendant le paroxisme, aggravation des symp-
10mes précités, auxquels viennent se joindre les sui-
vants : - :

Vertiges en étant couché, battements de ceeur, fris-
son et soif, frisson dissipé par la chalcur externe ; cha-
leur et transpiration sans soif.

Le frisson cesse presque aussit6t & son début, sile
sujet se met dans un lit bien chanffé. Grande fai-
blesse pendant la fiévre.

J’optai encore ici, vu la singularité des symptdmes,
la soif ne survenant que pendant le frisson et celui-
<i étant dissipé par la chaleur externe, pour ignatia,
savoir quelques globules de la 3o0° dilution. ,

La fievre, atténuée par les deux premieres doses,
ne cessa entierement qu’a la quatriéme. Une forte
goutte d'une dilution basse aurait eu probablement
un effet plas prompt.

Capsicum guérit une rechute, amenée par une
faute de régime, dans laquelle le frisson ne se ma-
nifesta que par une sensation de froid.

Sabadilla 1/30, une dose par jour, m’a servi 3 gué-
rir plusieurs cas de fievres intermittentes qui ne con-
sistaient qu’en frissons, et que I'allopathie avait trai-
tés infructueusement par china sous toutes ses for-
mes. Si le cas était invétéré, il fallait 5 doses pour en
venir a bout,
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VIL. Fiéore quotidienne redoublée.

Un garcon de 16 ans, blond, flegmatique, qui ve-
nait de se tirer sans peine de la rougeole, prit, sans
savoir comment, une fitvre intermittente qui se dé-
clara 3 6 heures du matin.

Les mains commencérent 4 prendre une tempéra-
ture plus élevée, et il en fut bientdt ainsi de tout le
corps. La chaleur augmenta jusqui 8 heures que le
patient tomba, les yeux ouverts, dans un violent dé-
lire. Il croyait avoir tué quelqu’un ou craignait d'¢-
tre lui-méme assassiné, criait, tempétait, riait com-
me un insensé. Ce délire se prolonge jusqu’a ce que
surviennent les sueurs. Pendant la chaleur, le patient
a soif, surtout de lait. 1l se plaint d’élancements dans
P’abdomen, la peitrine, 'aisselle gauche. Une trans-
piration fétide se prolonge jusqu'a midi. Le retour
du délire, entre midi et une heure, annonce le nouvel
acces. Puis, surviennent de nouvelles sucurs jusqu’a
g heures du soir, que les paroxismes fébriles se ter-
minent. Le scrotum est subitement affecté d'un gon-
flement cedémateux, et semblable & une ampoule;
I'abdomen fortement ballonné, et, au toucher, plutdt
tympanitique qu’hydropique. Diarrhée de masses
brunes, dont la fétidité tient de celle des ceufs pour-
ris.

Pendant I'apyrexie :

Dégoit des aliments cuits; tout parait étre trop
doux. Blancheur de la langue. Elancements vagues,
¢ et 1 dans Pabdomen. Toux courte et séche. Anxié-
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1¢. Mauvaise humeur, tendance 3 se ficher. Réves
prolongés aprés le réveil.

Le patient ayant pris 3/30 belladonna, n’eut plus
ni délires ni chaleur fébrile, mais resta encore sujet a
des sueurs vraiment colliquatives.

China 4/15, répété chaque jour, dissipa celles-ci,

de méme que les affections hydropiques et la diar-
rhée. ,
Quoique le patient n'eit cu la fievre que quatre
jours, il était tellement affaibli, qu’il ne put quitter
Ie lit que huit jours aprés. — Voila quatre mois qu'’il
est guéri; il n'y a pas eu de rechutes.

Faut=il en homeopathie des doses fortes ou fai-
hles? Question et essai de rapprochement, par
le D' LOBETHAL, de Breslau.

(Tnorer’s Pract. Beitr. T. IV, p. 72.)

Il n’y a peut-étre pas maintenant deux homeeopa-
thes qui, bien que d’accord sur le choix du médica-
ment, 'administrent & la méme dose dans un cas
donné ; au contraire, nombre d’enire eux allant aux
extrémes dans la théorie des dilutions, ne divergent
gutre moins que l'allopathe de I'homaeopathe. —
Losqu'on prit en faveur la proposition de Gross,
tendant, en faisant concorder, autant que possible,
les essais des homceopathes, a fairc adopter une dose
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normale (la 3o¢ dilution), on avait bien moins de
peine, tant i chercher si la méme dilution convenait
au cas concret comme a un autre, qh'é administrer;
il suffisait d’avoir un petit étui portatif contenant les
principauox remédes portés a la plus haute dilution.
Maintenant, il n'en est plus ainsi; I'emploi de diver-
ses dilutions commence a tant nous tracasser, que
tout homoeopathe dont la sphére est étendue s’esti-
merait heureux de pouvoir s’en rapporter pour l'ad-
ministration de ses remédes 3 un pharmacien bien
entendu. Les fameuses aggravations dissipées a nos
yeux comme un brouillard, et n’ayant plus que rare-
ment lieu 3 la suite de fortes doses, nous nous en-
hardissons de plus en plus par leur absence & admi-
nistrer de préférence les médicaments nécessaires sous
des formes qui ne les exposent pas autant a s’altérer,
soit dans la préparation, soit dans leur conservation.
Or, les homoeopathes se sont divisés en deux partis,
dont I'un n'admet que les doses massives et les basses
dilutions, l'autre, au conltraire et esclusivement, que
les atténuationsles plus élevées des remedes, méme les
plusindifférents, comme fait RE1sic & Pégard du sapo
domesticus. Une fusion des extrémes contribuerait
beaucoup a éclaircir ce qu’il y a de vrai et de juste
dans la posologie homceopathique, sans qu'il fit pour -
cela nécessaire de s’en tenir a la méthode de Stiir-
MER, dont la foi aux doses homaoeopathiques ne dé-
passe pas 1/500 de grain. Dans ce but, je crois que ce
qu'il y a de plus convenable, c'est de rassembler les
fails survenus pendant I'emploi de diverses doses de
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médicaments dans diverses formes morbides, afin de
tirer des lois physiologiques et pathologiques de la
vie lindice d'une juste mesure A cet égard pour les
cas futurs,

- Appelé auprés d'une femme d'une vingtaine d’an-
nées, primipare, au sujet d’une diarrhée, survenue
avanl sa délivrance d'un gros garcon , opérée par les
secours de l'art, contre laquelle diarrhée, aggravée
aprés, elle avait employé sans suceés divers moyens
allopathiques, notamment #ra. opii., je la trouvai
d’une pileur mortelle, sans la moindre marque de
sueur ni de menstruation, se plaignant d’une sensa-
tion constante d'inquiétude et de bruit dans le ventre,
accompagné de 10 & 12 sclles, et méme plus, par
jour. Ayant vu un cas semblable vers la fin du cho-
Iéra, contre lequel j'avais obtenu d'ordinaire les plus
grands succés d'acid. phosph. non éténdu, admi-
nistré & plusieurs gouttes dans une petite cuillerée
d’eau; j'ordonnai une petite cuillerée par heure, acid.
phosph. git. v, aquee distill. % iij. Le résultat fut
pourtant loin d'étre favorable, car, le lendemain, la
malade était encore plus faible, et n’avait pu dormir;
la diarrhée avait continué, méme augmenté et eut lieu
parfois & son insu. Persuadé que phosphorus était ici
le moyen le plus propre & dissiper cet état mobide,
j'ordonnai, comme essai, 4 la patiente de prendre le
soir, avant de se coucher, quelques glob. de phosph.
10. Des la premiére heure, elle commenca & se sen-
tir 'abdomen plus tranquille ; la diarrhée cessa cette
méme nuit, la peau iranspira, Dés lors, quoique en-
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core tres-faible depuis trois semaines, elle a recouvré
sa santé.

Une sceur du couvent des Ursulines de notre ville,
dgée d’une trentaine d’années , souffre depuis plu-
sieurs années de douleurs chroniques & I'abdomen,
principalement caractérisées par un teint d°un ; jaune
de cire, des yeux cernés, une lourdeur constante de
la téte, avec pression d'estomac, anorexie et obstruc-
tion habituelle. Pendant plusicurs mois, je lui ai don-
né divers remédes, et entre autres assez fréquem-
ment pulsatilla 3 la 12¢ et 2 la 18° dilution, comme
correspondant le mieux & I'ensemble du portrait de
la maladie. — Quoiqu’on ne pt méconnaitre I'cu-
phorie des fonctions du corps, que le teint redevint
meillear, de 'appétit, et la langue plus nette, la gu¢-
rison n’avangait que lentement, et cette douloureuse
pression d’estomac ne s’améliorait guére d'une ma-
nicre sensible. Il me vint enfin 4 I'idée que les doses
pouvaient bien étre trop fortes pour la réceptivité ac-
tuelle du sujet, et une action moins énergique sur
l'organisme amener une réaction plus douce. La pa-
tiente s’étant toujours trouvée plus souffrante en fai-
sant usage tous les deux jours de pulsatilla 18 git. j
pr. d., et éprouvé la pression gastrique toujours
plus forte, je lui prescrivis donc quelques globules
de pulsatilla 30/o000, dissous dans trois onces
d’eau, trois petites cuillerées par jour. A dater de
3, elle s'est portée beaucoup mieux, la pression a
diminué 3 vue d'eil, les forces, la digestion et
l'appétit se sont améliorés. Bref, Ia patiente me

Bibl. Hom. N"¢ série, t. vur, n° 3. 5
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prie sans cesse de lui continuer le méme reméde.

J'ai vu chez un phthisique un cas tout-a-fait sem-
blable qui, n’étant point soulagé par les basses dilu-
tions de pulsat., n’en trouva pas moins de prompts
secours dans une faible solution du méme remede 18
contre des expuitions eolliquatives d'une gravité im-
minente.

On sera tout aussi surpris qu'il en soit ainsi de
china, dont je n’ai reconnu I'utilité, administré a de
basses dilutions ou 2 la teinture primitive, que dans
les rhumatismes aigus de la hanche et des extrémités
inférieures, dans les hémorrhagies et les fidvres paro-
xistiques, mais que je n’aijamais vu étre d'un effet sa-
lutaire quand la fievre du soir est compliquée d'un
état hectique, que lalangueest rouge, qu’il ya pression
constante dans l'estomac, anxiété de ceeur, tendance
aux diarrhées, et que ces symptomes sont les suiles
d’une trop forle perte de sang ou de sucs, ou, comme
cela arrive fréquemment, d'un allaitement irop pro-
longé.

~ L'excellent jugement de RAU est, dans touies les
maladies fébriles et inflammatoires , pour l'emploi
des doses portées & une trés-haute dilution, parce que
les forces vitales, tellement excitées, n’ont besoin que
de bien faibles impulsions pour amener la réaction
nécessaire le plus doucement possible. Cependant,
Rau pourrait bien, sous ce rapport, ne trouver gue-
re de partisans parmi les praticiens expérimentés,
et la plupart d’entre eux se prononceraient, dans
tous les cas aigus , pour I'emploi des doses plus
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fortes et moins étendues, parce que I'action énergi-
que d’un remede maitrise plus facilement l'activité
exaltée de tous les systemes vitaux, et ramene ceux-
ci d’autant plus vile 3 leur état normal. Cependant, il
ne faut point ici perdre de vue le principe : « Faire
I'un sans négliger 'autre.» Dans les maladies aigués,
les hautes dilutions se trouvent tout autant indiquées
qu’il existe nombre de cas a traiter dont on vient plus
a bout par les dilutions basses et de fortes doses de
médicaments. Ayant expérimenté I’échelle de nos do-
ses dans ses deux extrémes, et éprouvé de différentes
manieres I'un et 'autre mode dans les formes mor-
bides les plus diverses, voici ce que je dirai 3 ce su-
jet, comme résullat de ma propre conviction.

Dans le traitement de I'enfance ou, pour micux
dire, au début de la vie humaine et de son dévelop-
pement, les doses les plus minimes sont en général
d’un emploi plus convenable, et voici, sous ce rap-
port, les regles que je me suis tracées : aconitum et
chamomilla, si fréquemment usités lorsqu’il y a ex-
citation dans le systeéme sanguin ou nerveux, ne sont
admissibles, 4 de hautes dilutions, le premier, que
dans les accidents peu graves causés par l'excitation
du systeme vasculaire, comme a I'éruption des dents ;
le second, dans une inquiétude conslante, accompa-
gnée de cris ct de douleur vraisemblablement éprou-
vées a I'abdomen par ces fréles créatures; mais si
Ieffet désiré n'est pas assez prompt, et qu'il y ait
periculum in mora , il me semble plus convenable
d’administrer une couple de gouttes de teinture pri-
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mitive, étendues dans plusieurs onces d’eau, et de
les répéter selon Purgence du cas. Cest ee qui doit
surtout avoir lieu quand une chaleur ardente et Fin-
somnie menacent de consumer les forces de 'enfant,
ainsi que dans toutes les inflammations imminentes
des organes nobles, notamment du cerveau et de la
trachée-artere.

Dans I'angine membraneuse, on a adopté' depuis
long-temps pour méthode de ne prescire le foie de
soufre qu’a la 2° trituration, parce que de plus hautes
atténuations de ce remede restent toujours ici sans
effet, et jouent un rdle dangereux dans ceite maladie,
qui est des plus malignes.

Dans la toux du premier dge sous la forme sibi-
lante, manifestée comme asthme de Millar, ot quoi-
que Pinflammation et la tendance plastique du croup
membraneux soient maitrisés, il reste spasme de la
trachée-artére et acces de suffocation, tra. sambueci
est un excellent curatif, administré par goutte 2 a 3
fois par jour selon le cas;. mais dés Ja 3¢ dilution
il ne produit guére qu'une amelioration tout-a-fait
passagere, et resie nul, porté a des dilutions plus éle-
vées.

Quoique quelques globules de spongia tosta 3o
suffisent, tant pour le croup que pour I'inflammation
simple de la trachée-arterc et la toux seche, accom-
pagnée de briilure et de douleur au larynx, j'ai pour-
tant eu fréquemment occasion de me convaincre
qu’en certains cas, ou il n’y a que fort peu de récep-
tivité dans I'organisme, ce qui se reconnait au lit du



DES DOSES. 181

malade, mais ne peut s'enseigner, les 18, 12 et 3¢ so-
lutions de spongia ont procuré un prompt soulage-
ment 1a ou la 3o° restait tout-a-fait nulle.

Dans les fortes congestions i la téte chez les petits
enfants, ou il y a si souvent imminence d'inflamma-
tion cérébrale et d’hydrocéphale, je donne avec bien
plus de confiance et de sreté 2 ou 3 gouttes de tein-
ture primitive de bellad. dans quelques cuillerées
d’eau, que la 24° ou la 30° atténuation; néanmoins,
dans les cas peu graves et I'hydrocéphale chronique,
ou j'ai réussi quelquefois par I'emploi consécutif de
bellad. 3 rétablir les faculiés intellectuelles tout-a-
fait émoussées, les 24° et 30° atténuations de ce re-
mede sont & préférer aux basses dilutions.

Dans les diarrhées vertes et granulées des petits
enfants, qu'on attribue 4 la dentition, et qui les pri-
vent de leurs forces et de tout repos, calomel, com-
me le recommande Kopp, est un excellent remede,
dont je donne dans ces cas-la 1/20 ou 1/50 de grain,
deux ou trois fois par jour; l'action en est presque
toujours aussi calmante que celle d'une dose d’o-
pium.

Dans les aphtes, les ulcéres de la bouche, chez les
enfants, ou bien 14 ott merc. solub. est indiqué, j'ou-
trepasse rarement la 3° trituration.

Dans le ballonnement scrofuleux du ventre, je
donne calomel i la 2¢ trituration.

J'ai toujours réussi 3 dissiper les maux provenant,
chez les enfants, des lombrics et des ascarides, par
des lavements d’eau froide et I'emploi de tr. cince
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pur, une goulte par jour, étendue d'cau, et la dis-
position aux vers, I'helminthiasis proprement dite,
par kali carb. x/ooo.

‘Quant A ce dernier remeéde, si fréquemment usité
dans le traitement des enfants, je n’ai jamais eu lieu
de I'administrer & mes pelits malades 4 une dilution
plus forte que la 30¢, les doses étant nécessairement
et souvent repétées dans la plupart des cas, ce qui,
au contraire, ne doit point se faire dans les affections
morbides de 'organisme développé, surtout de celui
dela femme, ot kali, bien que d’un fréquent usage,
ne peut se répéter trop sans désavantage et rend plu-
tot I'amélioration rétrograde.

Dans cette infinité d’exanthémes, chez les enfants,
sulfur, lycopodium et rhus, employés & de hautes
dilutions, sont d'une efficacité suffisante; mais on
retire un plus grand avanlage de ce dernier dans
Pophthalmie scrofuleuse, accompagnée d'une grande
photophobie et de douleurs intenses dans I'eeil, en
I'administrant aux dilutions bases, soit 4 la 3¢ solu-
tion, soit en une ou deux goultes de teinture primi-
tive, étendues de plusieurs grandes cuillerées d’eau.

Contre le gonflement scrofuleux du nez, chez les
petits enfants, reflet d’une diathése scrofuleuse géné-
rale sans engorgement des glandes mézaraiques, au-
rum se irouve étre souvent un excellent curatif, mé-
me ires-efficace contre 'ozéne scrofuleuse ; mais il
ne faut, selon les circonstanees, le répéter qu’a l'une
des premicéres dilutions.

Chez les enfanis atrophiés, dont la vie est sérieuse-
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ment menacée par les diarrhées colliquatives, on ne
peut obtenir de réaction, si toutefois elle est encore
possible, que par arsenicum, et je puis appeler en
témoignage beaucoup d’entre eux qui, vraisemblable-
ment voués 3 la mort, ont été rendus a la vie par les
doses les plus minimes de ce remede, en faisant suc-
céder I'une A l'autre, dés que la premiére cessait d'a-
gir. J'ai essayé, dans quelques cas désespérés, les for-
tes doses recommandées par GRIESSELICH, allant mé-
me jusqu'd 1/100 de grain pr. d., mais sans succes,
soit que cela provint de I'intensité du mal, ou de la
force intempestive du remede. '

Fondation d’'un hospice homeeopathigue i Brieg,
par le Dr SAUERMANN.

(Trorer’s Pract. Beitr. T.1V, p. 65.)

La fondation d’hospices homoeopathiques a été et
sera encore long-temps exposée A bien des obstacles,
suscités par les frais d'entretien; aussi voyons-nous
avec peine combien peu de ces établissements ont pu
se maintenir jusqu’ici. On apprendra donc avec plai-
sir qu'il y en a un a Brieg, destiné aux servantes ma-
lades, et régi, depuis plus de quatre ans, selon la mé-
thode homoeopathique. Fondé en 1811 par les con-
tributions trimestrielles, réguliéres, mais modiques,
des maltres et de leurs servantes, la ville fournit le
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local, les ustensiles nécessaires, par an, 12 moules
de bois d’abord, réduits maintenant i 6. Les maitres
paient 4 gros d’argent par trimestre pour chaque ser-
vante, et celle-ci, tout autant pour le méme temps.
De petites sommes ont ¢té légudes a 'hospice, qui
-possede mainienant 500 écus environ.

Les recettes couvraient d’ordinaire les dépenses,
mais c’était tout, Les frais de médicaments que fit,
<comme médecin de I'hospice, mon prédécesseur im-
médiat, s’éleverent si haut, que le petit capital fut
entamé, et méme un emprunt contracté pour quel-
ques centaines d’écus.

Voila neuf ans et demi que I'établissement est con-
fié 2 mes soins. Divers abus assez communs avaient
suscité ces fortes dépenses de pharmacie. Celles-ci
n’ayant plus lieu depuis lors, la dette contractée fut
amortie en quelques années.

Imbu, en 1832 et 1833, de la réalité et des avan-
tages de 'homaeopathie, ol pouvais-je apprendre
mieux et plus sGrement 4 la mettre en pratique que
dans cet établissement , quoique fort contrarié alors
de prendre mes médicaments dans les pharmacies?
Je commencai donc, en 1833, A faire usage, pour les
maladies aigués, de remeédes homceeopathiques tirés
des pharmacies de la ville, et en considérant le peu
de confiance que devaient m’inspirer ces derniéres, et
Yexiguité de mes connaissances d’alors, j’ai lieu d’é-
tre passablement satisfait des résultats. Ayant acquis
-plus de stireté avec le temps, j’arrivai enfin & pouvoir
traiter, d’aprés le nouveau principe, toutes les ma-
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lades de I'établissement, sauf les cas de chirurgie,
pour lesquels il y avait un chirargien spécial ; mais
il m’est néanmoins arrivé assez souvent de traiter ho-
moeopathiquement des ulcéres et de réussir dans ma
care.

Quand je dirai d’abord que mes prédécesseurs fai-
saieni d’'ordinaire par année 1600 ordonnances ré-
duites & 200 pendant mon administration, prescri-
vaient de 6 & 800 sangsues, sans compter celies du
chirurgien, 200 saignées, de 40 & 50 ventouses san-
guines, on verra sans peine combien j'épargnai sur
le fonds de I'établissement, puisque, 4 daterdu trai-
tement homoeopathique des malades, il ne fallut pas
plus de 100 ordonnances par année, point de sang-
sues, de saignées ni de ventouses, et que les mala-
des guérissant plus vite, occasionnaient moins de
frais.

J'espérai un eflfet d’autant plas efficace de ce résul-
tat d’économie que les succés de la cause homoeopa-
thique étaient éclatants. D’aprés ce que j'apprends,
mon attente ne m’a point trompé, quoique les enne-
mis de 'homaeopathie aient trouvé sans peine des
gens disposés a la suspecter, a la condamner et a2 me
perdre moi-méme. Dirigeant leurs vues sur I'établis-
sement, ils accuserent I’homceopathie :

1° De ne permettre que fort peu ou point de re-
mede, et d’exposer ainsi sans conscience & la mort
les personnes dangereusement malades ;

2° De tirer ses poudres blanches d'ossements hu-
mains, ce qu'ils parvenaient a persuader a des filles
ignorantes, pour leur inspirer du dégout ;



186 FONDATION D’UN HOSPICE.

3 Enfin, de porter le rétablissement de ses mala-
des fort au-deld du terme fixé par l'allopathie.

On sut trouver des maitres du méme calibre et des
servantes ignares et ingrates qui se prononcérent
contre moi, par la raison qu’elles n’avaient pas pris
de reméde dans I'hospice. Enfin on chercha a en-
gager le magistrat 3 défendre toute pratique de
I'homceopathie, et & transmettre ma charge 3 un
autre meédecin, si je me refusais 4 en passer par
la. N'ayant appris cela que depuis, surtout les trois
points reprochés a 'homoeopathie, je profitai de I'an-
nonce faite aux autorités pour I'an 1836, les suppliant
de prendre connaissance des registres de I'établisse-
ment, et de comparer les dates des cures anciennes
et des nouvelles, pour constater ou éclaircir le doute
répandu sur la durée des cas traités par I'homceo-
pathie. Ces plans odieux, une fois détruits, ou s’oc-
cupa 3 ourdir de nouvelles trames.

Aujourd’hui, je suis convaincu que l'obstination
mise 4 ne point se départir des dilutions hautes ni
des plus élevées, a contribué en grande partie & ren-
dre moins brillants les résultats de notre méthode.
Aussi, I'excellence de celle-ci n'a-i-elle pas été recon-
nue comme elle aurait d& I'étre. Il est vrai que je
dois aussi m'imputer quelques torts, c’est de n'avoir
a mon début envisagé que les 3o¢ dilutions comme
étant des atténuations.

Du reste, ce ne sera pas sans peine que 'homaeea-
pathie parviendra & se faire considérer ici de tous
comme elle le mérite.
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Les hautes dilutions seront toujours fort précieuses
pour les enfants et les adultes délicats, et pourront
alors étre, sans risque d’aggravation, répétées plus
fréquemment. Chez les adultes doués d’une con-
stitution robuste, les basses dilutions de beaucoup
de remedes, de 3 3 6, une goutte pro dosi, sont A
préférer d’aprés ce que j'ai observé jusqu'ici. Quant
aux aggravations homoeeopathiques, il m’en est rare-
ment survenu.

TABLEAU DES SERVANTES ADMISES ET TRAITEES EN 1837, Tant
DANS L'ETABLISSEMENT QUE DEHORS.

Nombre des malades le 31 décembre 1836.

Dansl'établissement . . . . . . . . . . 3 8
Hors de P'établissement . . . . . . . . . 5

Admissions pendant U'annde 1837.

Dans Pétablissement . . . . . . . . . . 81 } %00
Malades traités hors de I'établissement . . . . 219 y
Total des malades et des admissions. . . . . 308
Malades guéris . . . . . . . . . . . .« . 296
»  incurables, mais soulagés. . . . . . . . 5

» déCédéS L T I 1

Nombre des malades le 31 décembre 1837,

Dans l'établissement., . . . . . . . . . . . 3
Hors de ’établissement . . . . . . « . . « & 3

La défunte mourut d'une hydropisie générale, 8 jours aprés
son entrée a hospcice, Atteinte toute I'année de fiévres quartes,
elle avait d’abord éic traitée dehors par deux de mes collégues.
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Les 500 malades recus dans Phospice, atteints :
1° d'inflammation aus yeux, 3 la gorge, a la plévre, aux
organes abdominaux, étaient au nombrede . . . . , 31
2° de diverses formes d'érysipgle . . . . . . ., 12
3 de fiévres rhumatiques inflammatoires, fréquem-
ment compliquées de gastricismes bilieux et muqueux . . 45
4° de fiévre catarrhale. . . . ., . . , ., . 2
8° de catarrhe aigu et chronique, sans fievre. . . . i
6° de fievre gastrique. . . . . . . . . . . &
7° de fievremerveuse . . . . ., ., . . . . . &
8° de fiévre intermittente . . . . . . ., . . 9
9° derhumatismeaiga . . . . . . . . . . &l
10° —_ chronique. . . . ., . .
11° de coliques et diarrhées . . ., . . . . . . 14
12° dedyssenterie . . . . . . . . . . . . 6
13° de crampes gasiriques et autres affections crampoides 47
14° I’hémoptysie. . . . . . . . .. . .. 2
18° dhématémese . . . . . . L L L L L, 1
16° d’affections menstruelles . . . . . . . . . 27
17° degoutte. . ., , . . . ., . . .. .. 2

18° de gastricisme . . . . . . . . ., . 4
19° de maladies cutanées aigués. . . . . . . . 4
20° dhydropisie. . . . . . . . . . . 3
21° de goftres . . . . . . . ., . . 2
22° de teignesetdedartres . . . . . . . . ., T
© 23° d'ulcéres avec ou sans affection des 0s. . . . . i
24° de {ésions . . . . . . . e e e e i
25° de contusions avec ou sans commotion. . . 7
26° de luxations . . . . . . . . . . . 2
" 27°debrélore . . . . . ., . . .. .. 3
28°d'engelures . . . . . . . . ., .. .. 3
29°degale . . . . .. .. ... ... 2

Total. . . . .500

et O G O G ———
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Ohservations adressées i In Soeiété de Statistique
du département de FIsére, par le D" PESCHIER,
asseoecié eorrespondant.

Messieurs et trés-honorés collégues ,

Un succés soutenu dans le traitement des fiores typhoides
m’ayant mis en demeure de m’occuper d’une maniére un peu
spéciale de ces maladies, ainsi que vous en pouvez juger par
les opuscules extraits de la Bibliothéque komeopathique, joints
aux présentes observations, j’ai éié frappé de lire, dans le
FBapport du D¢ CHaRvET, inséré t. I, p. 363 de votre Bulletin,
ce qu'il dit sur cette classe de maladies.

La pratique de ville offre probablement, par dessus celle
des hopitaux, des avanlages tirés soit de la continuité des
soins diurnes et nocturnes, soit et surtout de ’éloignement
des malades, qui leur permet de respirer un air plus pur,
¢'est-a-dire moins imprégné de vapeurs morbides exhalées
par la respiration ou par la transpiration des malades voisins.
Sans ces avantages, j'aurais peine 4 me rendre compte de la
différence de mortalité dont a pris note M. CHarvET dans son
hépital, et de celle que j'ai observée dans ma pratique.

M. CHARVET a traité neuf fievres typhoides, sur lesquelles
il en a perdu cing, c’est-d-dire & pen prés 55 pour 100, Sur
le méme nombre j’en ai perdu 0. N’est-ce qu’a la prérogative
de la sporadicité (qu'on me passe ce mot) de mes malades
que j’ai dii ce précieux résultat, et né faut-il pas en chercher
awssi la cause dans un traitement différent, que les consé-
quences démontrent étre plus judicieux, puisqu'il est plus fa-
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vorable, et que jai le droit de croire sinon le meilleur, du
moins réellement bon?

M. Caarver, dans son Rapport, n’a di entrer dans aucun
détail concernant le traitement qu’il a adopté ; je me trouve
par la privé de la possibilité d’en faire une critique raison-
née. Mais, quel qu'il ait été, ce traitement, ses résultais, com-
parés avec ceux que j'ai obtenus, me forcent a le considérer
comme thérapeutiquement mauvais. Dans une affection qui’
n'est pas nécessairement mortelle, avoir perdu les cing neu-
vitmes de ses malades, c’est m’avoir pas su les guérir, car
d’autres médecins n’éprouvent pas une mortalité comparable.

Je veux bien que j'aie été favorisé dans le choix des su-
jets, qu'il ne m’en soit échu que de légérement affectés, qui
auraient peut-étre guéri s’ils eussent été abandonnés 4 Ia na-
ture, et aux soins d’une garde qui se serait contentée de leur
donner de Pean & boire. Mais on m’accordera, je 'espére,
qu’au moins je nai pas contrarié le travail salutaire de la na-
ture, que je n’ai produit aucune perturbation nuisible, qu’en-
fin j’ai conservé, sinon sauvé les malades. Cependant je ne
dois pas cacher que plusieurs ont été dans I’état le plus grave,
faisant désespérer de leur vie; ce qui n’empéche pas que
tous vivent maintenant, i I'exception d’'un, qui, guéri du ty-
phus, est allé mourir dans son pays d’une affection de poi-
trine dont il était antérieurement atteint.

Ne pouvant, comme je l'ai dit, critiquer le traitement suivi
a Phopital de Grenoble, puis-je da moins en proposer un?
Ce n’est pas précisément ici mon intention; il me suffit de si-
gnaler qu'il en a certainement été institué et suivi un mau-
vais, car il n’a que rarement guéri; et je proposerais sérieu-
sement de n’en faire aucun, mais de se contenter de laisser ou
faire boire aux malades autant d'eau fraiche qu'il pourrait lear
éire agréable, et de promener, toutes les cing minutes, sur
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leur corps une éponge plongée dans I’eau froide, puis bien
exprimée. Il y aurait, ce me semble, quelque utilité, pour un
médecin placé i la téte d’un hépital, comme celui de Gre-
noble, a faire la comparaison de la différence de mortalité ré-
sultant de son traitement antécédent et du traitement presque
nul que j'indique. Je mettrais volontiers un gros enjeu en fa—
veur de ce dernier.

‘Au fait, comme je l'ai dit, p. 9 de mes Observations adres-
sées & I'dcadémie de Dijon, je n’ai, aux yeux de certaines per-
sonnes, traité mes malades que par I'eau fraiche au dedans
el I’ean froide au dehors, el je les ai Tous gueéris; une pareille
expérience mérite d’autant mieux d’étre répétée, qu’elle n'en-
traine avec elle aucun inconvénient quelconque ; le médecin,
enire les mains duquel meurent cing malades sur neuf, ne ris-
que guére d’en voir mourir davantage, et dailleurs il n’est
complable vis-a-vis d’aucune autorité des résultats d’une ex-
périence thérapeultique faite dans un bon bat,

Mais comment ne pas croire a quelque vice radical dauns le
traitement, non-seulement des affections typhoides, mais des
autres fievres continues, lorsque je lis encore dans le Rapport
du D' Caarvet, que sur 16 femmes atteintes d’entérites ou
gastro-entérites, il en a perdu 4, soit 25 pour 1007 Il est
vrai qu'il a été plus heureux avec les fiévres muqueuses, dont
il n’a perdu, chez ce sexe, que 1 sur 9, soit 11 pour 100.

La médecine, I'art salutaire, P’art qui guérit, ne devrait
perdre que des malades atteints d’affections nécessairement mor-
telles. Toutes les fois qu'un malade offrait encore quelque
ressource, et qu’il est mort entre les mains du médecin, il y
a eu vice de traitement, erreur de la part de I'Esculape, qui
se hate de se réfugier derriére 'adage : Errare humanum est,
Yerreur est le propre de Phumanité.

Ce jugement est sévére, dira-t-on ; je ne le nie pas ; mais je
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le porie aussi bien sur moi que sur d’autres; il ne m’est ja-
mais arrivé de perdre un malade dont je n’avais pas prévu et
annoncé la mort, 4 la premiére inspection, sans étre long-
temps tourmenté, jour et nuit, par les reproches que je m’a-
dressais de n’avoir pas mis dans un rapport assez exact les
symptomes et les médicaments. Grice 4 Dieu et & HARNEMANN,
il en est maintenant bien rarement ainsi ; mes reproches ont
changé de direction, et s’adressent souvent & mes confréres
trop routiniers.

Le nom que je viens de tracer indique suffisamment la voie
thérapeutique dans laquelle je suis entré, et le point de départ
aussi bien que la direction de mes médications. Il serait oiseux
que je donnasse ici Ia nomenclature des médicaments auxquels
j'ai eu recours avec tant de succés; je les ai énumérés dans
mes écrits ci-annexés, concernant le méme sujet; et il doit
suffire de dire que je me suis le plus que possible guidé par
les symptomes les plus saillants qu’offrait le malade : cépha-
lalgie et fitvre, coma, sécheresse de la langue et des lévres,
mal de gorge, douleurs de ventre, diarrhée, dyspnée, point,
toux, crachats sanguinolents, etc. Cette méthode thérapeu-
tique est & la portée de tout le monde; et la connaissance de
la médecine spécifique suffit pour la rendre familiére.

Pour tous les esprits réfléchis qui accorderont quelque va-
leur & Paction des médicaments que j'ai employés, et que
d’autres peuvent employer comme moi, il doit étre évident
qu’au moins dans les affections typhoides, la méthode spéci-
fique, publiée et proclamée par HAENEMANN, a une grande
supériorité par dessus les autres méthodes. N'employant ni
saignées, ni sangsues, ni vomitifs, ni purgatifs, ni vésicatoi-
res, elle ne jette dans Porganisme aucune perturbation;
elle lui laisse son action intégrale; elle ne géne en rien
la réaction, et elle permet aux malades de surmonter facile-
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ment et méme promptement les efforts de la maladie, (oules
les fois que celle-ci ne détruit pas immédiatement et de prime
abord les ressources vitales.

Je voudrais pouvoir domner ici les résultats obtenus dans
des hopitaux ou le traitement homeeopathique est exclusive-
ment adopté ; mais leur nombre est encore fort restreint, et
dans les Rapporis qui sont sous mes yeux, a la rubrique fiéore
nerveuse, je lis pariout i la colonne des morts 0, ce qui indi-
que une conformité exacte entre les résultats y obtenus et les
miens.

Voyons alors ce que disent les praticiens homceopathes.

« Jai pris spécialement note, dit le Dr Krener, de 26
cas de fievres gastro-bilieuses, avec complication nerveuse,
parce qu'ils présentaient tous les symptémes les plus défa-
vorables. De ces 26 cas, 23 guérirent, 3 moururent. »

Cest, on le voit, 11 pour 100, avec les symptomes les plus
défavorables. L'auteur a eu la prudente délicatesse d’omettre
les cas les moins graves, qui auraient bien changé la proportion.

Pour mettre M. CHARVET et tous autres médecins en élat
d’apprécier le rapport de ressemblance offert par les malades
du D* Kraemer et les leurs, je vais retracer les principaux
symptomes observés et notés par ce dernier.

« Abattement et prostration des forces extraordinaires, face
exprimant la souffrance, et le plus souvent déja décomposée;
teint rouge, jaunitre, bléme ; yeux ternes, troublés ; regard
fixe et stupide, ou égaré et mobile; nez effilé, fuligineux 3
agitation des ailes du nez, dés les premiéres heures de la
maladie ; muscles du visage raides, immobiles, ou convulsi-
vement agités ; sueur fétide; peau brilante, soif excessive ;
langue trés-chargée vers la racine et trés-rouge vers la pointe;
papilles saillantes non couvertes ; pression 2 'épigastre, trés-
sensible en y appuyant; gonflement, ainsi qu’aux hypocon-

Bibl. Hom, N série, t. vur, n° 3. 4
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dres, relentissant en y frappant avec le doigt; anorexie ab-
solue; urine trés-rouge et claire; constipation ou selle peu
copieuse ; pouls dur, petit, fréquent.

» Au bout de deux ou trois jours, tous ces symptémes pri-
mordiaux s’étaient exacerbés, et la maladie présentait les ca-
racléres suivants : )

» Léthargie ; perte de la connaissance ; prostration extréme
des forces; soupirs et gémissements; barycée; yeux en-
wouverls, ternes; paupiéres collées par de la chassie; bouche
ouverte ; michoire pendante ; 1¢vres séches, gercées, noires ;
dents fuligineuses ; langue séche, difficile A remuer, lrem-
blante; bégaiement ; haleine cadavéreuse; Das-ventre forte-
ment ballonné, dur et rctentissant; selles diarrhéiques, de
vingt A trente par jour, affaiblissant beaucoup les malades
excrémenis bruns et visqueux, ou d’un jaune-verditre, em-
pesiant Iair. Si 'on cherchait & combattre la constipation par
les lavements, la diarrhée s'ensuivait et aggravait I'état du ma-
Jade. Excrétions involontaires des matiéres fécales et de Pu-
rine. Décubitus se changeant bientdt en ulcére grave. Force
vitale presque nulle; soubresauts des tendons, earphologie.
Le malade, privé de toute connaissance, semblait ére déjala
proie de la mort ; et cependant, au bout de dix ou douze jours,
il éuait en voic de guérison, sans autres moyens dque les ho-
meeopathiques, savoir : bellad., nuz, rhus, chamom., arsen.,
bryon., china, pulsat., el surtout ac. phosph. » (Hyg. 1 268).

Certes il est difficile que les malades du D Cuarver aient
offert des symptdmes plus graves que ceux d’aprés lesquels
fe D* Kraewsr a dirigé son traitement; je déplore, pour le
sujet que je traite, qu'il n'ait pas jugé convenable de rap-
porter les circonstances, les symptdmes ou les lésions qui,
selon lui, ont empéché les bons effets des remédes chez les
#rois malades qui ont succombé. Toutefois, d'aprés le simple
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énoncé des symptdmes primordiaux, on a droit de croire que
le médecin n’élait appelé que lorsque la- maladie était déja
avancée. Mais en voyant les beaux résultats que Kracuer a
obtenus dans 23 cas, on peut apprécier la justesse de ce qu’it
dit : « On reproche i 'nomceopathie de ne pas suffire dans le
iraitement des fiévres gastriques, bilieuses et nerveuses : s j’ob-
serve, au conlraire, que c’est précisément dans ces maladies
qui compromettent Ia vie, ot un traitement trop actif va quel-
quefois a contre-fin, que ’homeeopathie déploie Ia plus grande
valeur, et obtient au médecin homeeopathe la plus compléte
satisfaction lorsque, de la facon la plus simple, par la seule
force des médicaments qu’il donne, il rend ses malades & la
vie. »

Le Dr Fieritz n’a pas é1é tout-a-fait aussi heureux, mais
peu s’en faut, que le D* Kraener ; cela probablement a tenu
aux circonstances hygiéniques dans lesquelles vivaient les ma-
lades.

«Du 13 février au 12 mai, dit-il, j’ai eu & traiter 25 ma- B
lades atteints de fievre typhoide; 4 sont morts entre mes
mains. » Cest & peu prés 14 pour 100; ce serait beaucoup
trop sans ce qui suit :

« Le résultat aurait peut-étre été encore plus favorable, si
j'avais pu aller voir mes malades dans leurs misérables caba-
nes plus de deux fois par semaine, et prévenir par 13 une
quantité de folies. » — Plus tard, %uzif malades encore furent
traités par Fievirz, qui ne dit pas en avoir perdu; ce qui ré-
duirait la proportion & 11 pour 100.

« Voici, dit-il, Thistorique de toutes les fievres que j'ai
eu a traiter. A la suite d’un violent incendie qui dévora un
grand nombre de maisons, la plupart des habitants d’un petit
bourg furent obligés, au mois de décembre, de passer pla-
sieurs jours en plein champ, battus par une pluie froide, et
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en proie aux tristes sentiments que faisait naitre en eux ce
déplorable événement. Ceux qui restérent chez eux furent
dans l’appréhension continuelle de voir le feu se ranimer.
Toutes ces circonstances suffisent pour rendre raison d’une
épidémie typhoide qui se déclara dans le mois de février et
qui dura jusqu’au mois de juillet, presque sans interruption. »

Jajoute que les causes morales agissant plus profondément
que les causes physiques, il en devient d’autant moins éton-
nant que quelques individus n’aient pu en supporter les éffets.

« La maladie n’épargna ni I'Age, ni le sexe. Des enfants
méme au-dessous de quatre ans en furent allaqués, mais peu
de vieillards en furent atteints. Lorsqu’elle se déclarait dans
une maison, presque tous les habitants en étaient ordinaire-
ment saisis. ceux du moins que leurs occupations n’obli-
geaient pas 2 aller journellement au grand air. L'épidémie
sévit surtout dans les chaumiéres des pauvres. Les hommes
-en souflrirent plus que les femmes, et la mortalité fut plus
grande parmi eux. Les enfants la supportérent assez bien, &
peine en périt-il un. »

Ce que je viens de dire de Paction des causes morales me
parait trouver ici la plas compléte confirmation. Les vieil-
lards, qui sont ordinairement tombés dans Pindifférence, ne
furent pas atteints ; les enfants, qui ne sont jamais préoccupés,
supporlérent Irés-bien la maladie ; les femmes, qui ne possé-
daient pas, souffrirent moins que les hommes, qui voyaient
perdu tout le fruit de leur travail. Malbeur, froid, pluie et
misére, voild les causes probables, j'ai méme dit certaines,
de la mortalité qu'a éprouvée Fievirz, savoir 4 sur 25.

Le D* Fieriaz donne, dans le plus grand détail, Pénumé-
ration des symptomes qu'a offerts cette grave maladie; la
crainte de la prolixité me la fait omettre.

Al ajoute : « Le retour i la santé eut lieu la plupart du
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temps par des crises qui cependant furent moins prononcées
que dans d’autres maladies fébriles et inflammatoires. La plu-
part des malades furent hors de danger au 14¢ jour, quelques-
uns méme au 9°, le plus petit nombre au 21°. Quoique I
guérison ne s’effectudt pas constamment tout i coup, comme
dans la plupart des eas de maladies aigués homceopathique-
ment traitées ; quoiqu’il y eiit une trés-courte convalescence
entre la cessation de la maladie et le retour i la santé, cepen-
dant ce dernier eut lieu beaucoup plus rapidement, méme
dans les cas les plus graves, que je n’avais en occasion de
P'observer pendant treize années de pratique allopathique. »
Ici Fievrrz ne fait point assez la part nécessaire des faits
pathologiques ; on ne saurait et on ne doit pas mettre en com-
paraison les maladies inflammatoires et les affections typhoides ;
dans les premiéres, lorsqu’elles guérissent, il y a rarement
lésion organique; c’est le plus souvent par une altération
fonctionnelle qu'elles s’annoncent et se distinguent, et Ia gué-
rison est la conséquence du rétablissement de la fonction ; on
ne guérit d’'une péripneumonie que lorsque la respiration se
fait aisément; cette maladie laisse pen de trace de son exi-
stence. Il n’en est pas de méme avec la fievre typhoide ; I'in-
tensité méme des symptdmes annonce la profondeur des dés-
ordres organiques ; et la prodigieuse prostration des forces
laisse assez connaitre que Pencéphale, entre autres, a recu
une atteinte grave, que démontre, au reste, 'autopsie dans
‘tous les cas terminés par la mort. Des désordres organiqnes
donc ne sauraient cesser subitement; et il y a nécessité lo-
gique & ce que la guérison des. fiévres typhoides soit suivie
d’une convalescence plus ou moins longue ; le contraire, c’est-
a-dire absence de toute convalescence, devrait éwre pour le
médecin le sujet du plus grand étonnement. .
« On n’observa pas, poursuit FieLirz, de maladies consé-



198 CRITIQUE,
cutives. » — Voila un fait qui parle haut en faveur de la thé-
rapeutique homeeopathique.

«La mort eut lieu 2 la suite de la paralysation toujours
eroissante des forces vitales. »

Suit I'énumération des remédes employés, inutile A retracer
ici, et un nombre d'observations déuillées (Alig. b. Zeit. V,
338). ,

Le D" Wionmann, & Munich, a traité avee un suceés con-
stant des malades, dont il ne donne pas le chiffre, pendant
une épidémie typhoide, dépendant probablement de la con-
stitution almosphérique de I'automne et de I'biver. « Par le
traitement homceopathique, dit-il, je parvins A rétablir par-
faitement et en peu de temps mes malades, tandis qu’une foule
de jeunes gens succombérent, 4 la flear de l'age, entre les
mains des allopathes, ou furent au moins long-temps i re-
couvrer une sanié parfaite » (Hyg. IV, 4). -

Aux Etats-Unis, le D" WonLrAnrT a traité, dans une épidé-
mie de typhus, 86 malades, dont ne moururent que 2 vieilles
femmes de 70 ans ; ce n’est que 2 1/2 pour 100. Ignatia et
nuz furent les principaux remedes qu'il employa.

Voici un fait bien concluant ; le D* Knorge a décrit, dans le
plus minutieux détail, une épidémie typhoide dans laquelle il
a éLé acteur, et oli, par maniére d’essai, il a employé alterna-
tivement les deux méthodes.

« En 1833 et 1834, dit-il, jai traité 216 cas; j'en ai
perdu 8, dont 6 traités allopathiquement et 2 homeeopathi-
quement. En 1835 et 1836, j’en ai traité 90, dont 33 par
Pallopathie et 57 par I’homceopathie ; de ceux-ci 3 mouru-
rent, et 7 des premiers » (dllg. kom. Zeit. XI, 101). L'un
dans l'autre, c’est 6 ou 7 pour 100.

Le Dr Bickmwp ne donne malheureusement pas de chiffres,

Y

mais ses expressions n’en sont pas moins précieuses A noter
et conserver.,
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« En 1833, dit-il, jai eu & traiter un -grand nombre de
cas de fidvres typhoides..... La maladie se trainait pendant
deux ou trois semaines, et faisait place ensuite & une lemg
convalescence. Les vieillards ou les hommes épuisés par d’au-
tres maladies succombaient quelquefois, mais les jeunes gens
et les personnes robustes résistaient facilement. Le traitement
allopathique n’opérait pas d’amélioration, et je finis par y re-
noncer, abandonnant les malades & la nature. Souvent ils n’en
guérissaient que plus promptement. Cependant le désir d’agic
contre le mal me détermina 4 administrer un reméde qui edt
de l'analogie entre ses symptomes pathogénétiques et les
symptémes morbides. Connaissant trés-superficiellement I'ho-
meeopathie et n’y ayant pas grande confiance, j’employai dans
plusieurs cas la belladonne, sans suivre de régles déterminées.
Jen administrais quelquefois de fortes doses qui ne produi-
saient rien, tandis que dans d’autres cas elles abrégeaient sin-
gulitrement la darée de la maladie..... » (Allg. k. Zeit. XII,

~38.) Suit une observation détaillée constatant le succés de ce
reméde unique.

Le D Strecker a publié (Allg. hom. Zeit. XII, passim) des
centaines d’observations de fiévres typhoides guéries par lui,
aux diverses périodes de la maladie, au moyen des remédes
homoeopathiques seuls ; nuile part il ne fait mention des cas
de mort; ce qui me laisse & penser qu’il aeu peu I'occasion
d’en voir.

Le D Scuceicuer a donné avec détail T'histoire d'une épi-
démie typhoide qui a duré précisément un an. Il a traité 84
individus, et en a perdu 6, soit 7 pour 100, lesquels ont été
soumis & Pautopsie, et ont offert des tubercules et des ulcéres
au poumon, et jamais d’ulcéres aux intestins (Lrck. d. kom.
Heilk. XVII, 11, 110). Tous ont été traités suivant la méthode
homeeopathiqne, et par les médicaments nommauvemem'ig;?
diqués par l'auteur, avec les symptomes correspondanls. L«
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Le D* Nevwans a déerit (Pract. Beitr. IV, 1) une épidémie
typhoide qui a régné & Glogau, et qu’ila traitée par les seu-
Ies voies homeeopathiques ; de 24 malades il en a perdu 3,
soit 12 pour 100. Chez deux de ces derniers, la fidvre vint
compliquer une bhlhisie antécédente ; chez le troisiéme, elle
débuta par une torpeur si forte, qu'aucun moyen ne fut en
état d’amener une réaction.

Le D* Vensewever a donné (Jakrb. fur Hom. 1, 141) TIhis-
torique d’une épidémie typhoide, et des moyens par lesquels
il I'a combattue. « Sur 10 cas, dit-il, que j’ai traités en é1é, 3
ont guéri dans le troisiéme stade, 4 dans le second, et 3 dans
le premier, 2 sont morts; I'un, 4gé de 34 ans, fut, au se-
cond stade, subitement atteint de ruptare de Plintestin et de
péritonite ; le second, jeune fille de 19 ans, auteinte dés long-
temps de dysménorrhée, mourut dans le troisieme stade.
Trés-pauvre, elle habitait une sorte de cave dans taquelle ne
pénétrait aucun rayon de lumiére, et olt Patmosphére local
r’é2it jamais purifié. DPe grandes hémorrhagies intestinales
spécialisérent son cas. — L'antopsie de ces deux cas ne put
avoir liew. »

Le D" Kocn, de Statgard, rend compte (Hyg. XII, 385)
d’une épidémie mucoso-typhoide qui a régné dans hiver
1839-40. 11 en a traité 23 malades, 12 femmes et 11 hom-
mes, dont 2 seulement, soit 8 pour 100, sont morts. L’un,
offrant depuis long-temps des symptdmes de phthisie tuber-
culeuse, et ayant pﬁs au début de la maladie, et de son chef,
une purgation de séné et sel d’epsom. — Le second, malade
depuis huit jours lorsque Kocr fut appelé, se trouvait si bien
au 21¢, qu’il mangea de Ia viande et but du vin; ce jour-Ia
méme se it une rupture du colon, prés de la valvule ilio-
ccecale,

Le D" Bickive s’étend (Jahrb. f. Hom. 11, 130) sur une
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épidémie typhoide qui atteignit 350 personnes, dont mouru-

 rent 48, soit environ 14 pour 100, traitées allopathiquement.

Il ne donne pas son propre chiffre, mais il dit qu'il s’est

mieux trouvé d’abandonner les malades & la nature que de

leur donner les remédes conseillés par I'école, et employés
par ses confréres allopathes.

Le D* ELwert, médecin aulique 4 Hanovre, communique
(Jakrb. f. Hom. 11, 435) de nombreuses et intéressantes ob-
servations de fievre typhoide, dans lesquelles il relate, en
particulier, les excellents résultats des lavages froids, — dont
j'ai eu aussi tant & me louer, et auxquels jautribue, autant
peut-étre qu’an choix des remédes, la constance de mes gué-
risons. Il termine sa monographie par ces paroles :

« Dans le trés-grand nombre de cas que j'ai traités en 1839
et 1840, j'ai choisi les caraciéres principaux que je viens
d’exposer, et je serais démesurément prolixe en en donnant
les observations complétes. Mais ce qui intéressera certaine-
ment tout philantrope, c’est que dans cel/e épidémie, je n’ai
pas perdu un sexl de mes malades, quoique la mortalité ait
été grande dans le Hanovre. »

Le D* Worrsonn, rendant compte (Hyg. XIII, 505) d’une
épidémie de fiévre typhoide, dit que le résultat du traitement
homeeopathique a été si heureux, que de 40 malades qu’il a
traités, aucun n’est mort, tandis que de 40 traités allopathi-
quement, 8, soit 20 pour 100, ont succombé.
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Récapitulons les cas précisés, et cherchons-en la moyenne ;

Kraemer, 11 pour 100
Fielitz, it » 100
Wohlfahet, 2 » 100
Knorre, 7 » 100
Schleicher, 7 » 100
Neumann, 12 » 100
Koch, 8 » 100
Elwert, 0 » 100
Wolfsohn, 0 » 100
Peschier, 0 » 100

58 1000

-Clest, on le voit, environ 6 pour 100; proportion singu-
licrement éloignée des 55 pour 100 de M. Crarver.

Mais laissons ce chiffre comme étant sur Pextréme limite
-des cas ficheux, et cherchons a établir la moyenne de la
mortalité allopathique d’aprés des documents positifs :

Louis, environ 33 pour 100
Chomel, » 33 » 100
Forgét, » 22 » 100
Bouillaud, » 2 » 100
Larroque, » 10 » 100
Piédagnel 3 » 14 » 100
Andral, » 14 » 100
Bonneau, » 7 » 100
Barthez, » 33 » 100
Steinbrenner, » 15 » 100
205 1000

La moyenne est donc ici 20 pour 100 ; sur quoi je dois
faire observer que je n’ai pas fait entrer dans ce tableau,
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connne élant aussi sur la limite du malheur, le chiffre donné
par M. AnpraL dans sa Clinigue, et ceux de quelques autres
praticiens que je reproduis ici :

Andral, 56 pour 100

Grenet, 20 » 100

Maréchal, 18 » 100

Oustalet, 25 » 100

119 400
qui donnent une moyenne de 30 pour 100.

M’en tenant donc au chiffre de 20 pour 100, j’expose ici
que lavantage de I’homceopathie, appliquée aux fiévres ty-
phoides, par dessus I'allopathie, est inversement comme 6 est
4 20. En d’autres termes, le rapport-des moris est de 30 &
1003 ou bien, lorsqu’il mourra trois malades entre les mains
des allopathes, les homeeopathes n’en perdront quun.

N’y a-t-il pas la un sujet d’étude et de recherche pour une
Sociélé de Statistique? )

Evidemment, le Rapport du D' CrarveET n'a é1é pour moi
que Poccasion d’offrir des observations générales qui tendent &
démontrer de quel avantage peat devenir, pour un grand Etat,
Padoption d’'une méthode aussi conservatrice que Pest 'mo-

MOEOPATHIE. Ch.-G. Pescuier, Docteur.
Genéve, 23 avril 1841,

Pleuropneumonie et PHOSPHORUS, par le
D L. GRIESSELICH.

(Hygea, T. XIII, c. 6.)

Une femme de complexion délicate, 4gée de 4o
ans, attcinte d’éruptions dans sa jeunesse, ct plus.
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tard, d’hémorrhoides, sujette 3 I'érysiptle de la face
(pendant laquelle il lui vient dans le nez des crofites
dartreuses) , déja attaquée d’une infirmité d’affec-
tions goutteuses, et dont le corps est tout perclus,
eut ces dernieres anndes de fréquentes attaques de
pleurésic grave, qui se dissiptrent chaque fois, en
peu de jours, par de fortes doses d'aconitum et de
bryonia, et de fréquentes applications de sinapis-
mes. En janvier dernicr, elle eut, 3 la suite de vio-
lents frissons, accompagnés de tremblement, une
pneumonie (au poumon droit), qui se monira d’a-
bord trés-intense. Arrivé chez la malade, environ 12
heures aprés les premiers frissons, je lui trouvai de
fortes douleurs lancinantes au cété droit de la poi-
trine, aggravées par le mouvement et A chaque tenta-
live faite pour prolonger la respiration, une toux
courte, inquidtante (ordinairement séche, rarement
accompagnée d’expuitions ténues et salivaires); elle se
couchait de préférence sur le cbié droit, avait une
forte fievre, une soif ardente, la peau séche et bri-
lante. L'auscultation ne me laissa aucun doute sur
la pneumonie; les fréquents catarrhes et pleurésies
intercostales antécédentes donnaient licu de croire
que la plévre était attaquée, et qu'il y avait des adhé-
rences cntre les faces de cette membrane. :
Je n’avais encore rien obtenu i la fin du troisieme
jour ni de bryonia, ni d’aconitum.... (donnés 3 de
fortes doses), ni des sinapismes ; I'hépatisation avan-
Gait toujours, et l'ictére se manifestait aussi. Il n’y
avait pas de rémission dans la fitvre, la respiration
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devenait de plus en plus haletante, la poitrine plus
génée, la toux moins productive et plus pénible. Les
joues étaient circonscrites de rougeur; les forces s’af-
faissaient de plus en plus.

Je doute que le médecin antiphlogistique le plus
hardi se fit permis, avec une telle constitution, une
déplétion sanguine, méme simplement locale, au
commencement de la maladie ou au moment dont je
parle. Aussi, n’y pensant pas du tout, je donnai
phosphorus, qui se trouvait correspondre alors fort
bien, spiri¢. 1™ atténuation (de 5 : 100), trois gouttes
par heure. La maladie allait toujours son train, et,
deux jours apres, il n’y avait encore rien de fait. Res-
piration du poumon droit presque entitrement sup-
primée, grande faiblesse, sopeur, délire murmurant,
carpologie.... accts intermédiaires de suffocation,
pouls indécis. — Paralysie imminente (? Béd.).

Le phosphore, tout-a-fait correspondant au por-
trait de la maladie, ne fut d’aucun effet; il ne me
vint pas méme a I'idée de m’étre trompé sur la quo-
tité de la dose.

Le cinqui¢me jour, sur le minuit, je donnai deux
doses de moschus , chacune de 4 grains (1) ; puis,
survint une réaction salutaire, la respiration fut plus
libre, il y eut expecloration et le pouls s'éleva d'une.
maniére trés-sensible. Moschus fut suivi d’heure en
heure par arnica. Mais les symptdmes de bon augure,

(1) 1 ne faut pas administrer le musc 3 des doses trop mi-
nimes, quand on veul provoquer une réaction dans les organes
fertement affectés et qu'il y a prostration des forces vitales. Gy,
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venant & cesser dans la soirée, il y eut exacerbation,
et & minuit, je n’étais pas plus avancé que la nuit
précédente. 8 grains de moschus amenérent de nou-
veau une réaclion salutaire fout-a-fait decisive, et ar-
nica fut encore administré dans le courant de la jour-
née; sur le soir, nouvelle exacerbation ; aprés minuit,
nouveaux accés de suffocation, beaucoup plus graves,
respiration trés-difficile, voix basse, chuchottante,
peine intelligible, faiblesse critique, pouls tout-a-fait
ténu et précipité; absence du bruit de respiration
dans le poumon droit, en revanche, grand bruit de
frotiement (cxsudation pleurétique). Les 8 grains de
moschus, qui dans les deux nuits précédentes avaient
déployé une influence salutaire dés la premiere dose,
resttrent saos effet pendant une demi-heure, et je
m’atlendais A voir le sujet terminer 13 sa carritre.
Il ne restait qu'un pas 4 faire pour arriver au tom-
beau. La malade , rassemblant le peu de forces qui
}ui restait, prit congé du monde et des siens. J'avais,
ce que je vis bien alors, trop affaibli le phosphore,
qui correspondait tout-i-fait, 4 la fin du troisitme
jour; s'il y avait encore quelque chose au monde
qui pit agir, c'était donc le phosphore. J'en prescri-
vis 1/2 grain dans 2 drachmes d’éther sulfurique,
dont il devait étre pris 10 gouttes toutes les 10 mi-
nutes. Jamais, 4 ce que je crois, je n'ai vu d'effet
aussi prompt ! Il semblait que les 10 premiéres gout-
tes eussent inspiré une nouvelle vie au poumon, car
il y eut aussitdt expectoration, la toux fut plus vive,
plus productive, la respiration plus libre, aussi, la
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malade voulait-elle de nouvelles gouttes, tellement
elle en avait envie. Je continuai ainsi de 10 en 10 mi-
nutes; I'amélioration allait toujours croissant et la
respiration:déja pres de son terme reprit une nouvelle
activité. Procédant alors avec le phosphore i de plus
longs intervalles, je n’en donnai plus que 5 gouttes
par heure. Il y eut dans le cours de la journée des
crachats couleur de rouille. Au bout de 24 heures,
j'entendis de nouveau sous 1'omoplate droite ce pre-
mier et léger bruit de respiration normale (1), en-
trecoupé d’un fort bruit de frottement (2); la pectori-
loquie, accompagnée d’oegophonie, était si forte, de-
vant et derriere, que j'eus peur, en entendant la ma-
lade me parler, car il me semblait qu’elle me cornait
aux oreilles ; la malade étant trés-maigre, je I'auscal-
tai sans stéthoskope. — Ce fut alors du plus grand
intérét pour moi que d'entendre de mes propres
oreilles la progression par laquelle le poumon rede-
venait libre et accessible ; I'auscultation me fut aussi
de la plus grande utilité dans ce cas-la pour le pro-
nostic, car a chaque nouvelle place ou se faisait sentir
la respiration, je concevais Pespoir d'une ameéliora-

(1) Il avait été généralement actif, puéril, dans le poumon
gauche, pendant toute la maladie.

(2) Ilen est de ces bruits comme des odeurs; chaque auscul-
tateur cherche des analogies. Dans I'exsudation pleurétique, on
le nomme bruit de frottement ; mais, pour le désigner au juste
et tel que mon oreille a pu le percevoir, je ne saurais mieux le
comparer qu'au bruil causé par le doigt ou un pinceau.... passé
rapidement sur une solution solide de gomme d’Arabie.
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tion constante. Les crachats sanguinolents se chan-
gtrent en peu de jours en crachats muqueux, la
transpiration survint, et I’urine forma un sédiment.
Les bruits anormaux de la respiration furent peu A
peu, puis entiérement dissipés par tinctura sulfuris,
et la guérison ne fut plus illusoire. Du reste, au ré-
tablissement succéda long-temps encore une toux ac-
compagnée de¢ crachats muqueux (pas le moindre
soupcon de tubercules) ; celle-ci cessa insensiblement
. en laissant une irritation tussiculaire dont je ne vins
a bout par aucun remede, et qui, ne se dissipant
qu'en été, quand la malade eut changé d’air, la re-
prit, mais moins fort, i son retour, et ne fut tout-3-
fait enlevée que par un cautdre ou vésicaloire encore
existant. Je ferai observer ici que, vu l'anamné-
se, et l'aggravalion de la pneumonie (en prenant
moschus), je fis appliquer sur la poitrine un grand
vésicaloire qui, comme on le voit, dans I'exposé de
la maladie, n’eut aucunc influence; phosphorus se
trouva étrele seul remede efficace ; aussi, aurais-je d
le donner a de plus fortes doses , le troisiéme jour.
— Il n’y a pas de principe plus pernicicux en prati-
que que de dire que la quotité de la dose importe
peu, quand le reméde correspond. Ce cas-l3 (et j'en
ai vu bon nombre de semblables!) m'a démontré la
nécessité de recourir parfois 4 de fortes doses.

GENEVE,— IMPRIMERIE CH. GRUAZ, RUE DU PUITS-SAINT-PIERRE.
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Matériaux pour la Pharmacodynamique, par ke
D’ LOBETHAL de Breslau.

IGNATIA AMARA.

Ignatia, dit LOBETRAL, est un reméde important
dans les maladies des femmes. Parmi les nombreux
symplomes de I'kysterie, la migraine et le globe hys-
térique sont sans contredit les plus pénibles et les
plus fréquents. A la simple olfaction, les femmes
sont souvent délivrées comme par enchantement de
ces hétes fatigants.

La sphére d'action d’ignatia n’est pas bornée aux
cas les moins graves de I'hystérie; elle guérit aussi
de la maniére la plus heureuse les plus violents maux
de dents chez les femmes hystériques, maux dont une
dent, méme non creuse, est attaquée subitement,
ainsi que les convulsions et les épilepsies subites.
Dans ce cas, je suis persuadé qu'il suffit simplement
de flairer une couple de globules de la 30¢ dynamisa-

Bibl. Hom, NU¢ série, t, v, n° 4, 1
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tion, et qu'il n'y a méme pas de risque d’en donner
une intérieurement. Du reste, c'est un remeéde dont
la durée d’action, trés-bornée, oblige selon le cas de
le répéter a de fort courts intervalles.

Le type de I'enfance est cclui qui approche le plus
du type de la femme, et méme dans les altérations si
fréquentes de la sensibilité pendant les premicres pé-
riodes de la vie, comme convulsions, crampes de
dents, épilepsie, danse de Saint-Guy, ignatia est
souvent un reméde efficace, mais seulement quand
le caractére sensible de I'enfant 'emporte dans les
formes primilives de la vie sur l'irritabilité et la re-
production. Dans ce cas, je 'emploie ordinairement
ala 12° ou 18 dynamisation sous la forme de glo-
bules.

Additions du Rédacteur.

HABNEMANN, dans ses prolégoménes d'ignat., dit :
« La feve de saint-ignace est un reméde capital dans
les cas d’accidents provoqués par des offenses, chez
des personnes qui n’ont aucunc disposition & éclater
en violents accts de colére ou A se venger, mais con-
centrent en elles le chagrin qu’elles éprouvent, en un
mot chez celles qui ont I'habitude de se tourmenter
continuellement du souvenir rongeant des offenses
qu’elles ont regues, et par conséquent aussi dans les
¢tats morbides quidoivent leur origine 4 cetie cause. »
— L’observation suivante fournit la démonstration
la plus évidente de la parfaite justesse de cette indi-
cation ; elle est de Pexcellent praticien ATTOMYR.
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‘Un homme de vingt et quelques années, d’un ca-
raclére palient, d'un tempérament coléro-sanguin,
avait éprouvé, a la fin de mars, un vif chagrin par
Pinjustice d'un de ses chefs. Un acces de fievre le fit
entrer a I'hépital, ou on traita, mais vainement, sa
maladie poar fievre gastrique; vu l'insucces, le ma-
lade sortit et se remit aux soins ’ATTOMYR.

C’était au milicu d’avril; le malade ressemblait &
un spectre; il marchait 3 pas chancelants, circon-
spects et trés-lents; sa voix dlait basse, tremblante;
il se laissa aller sur son siége avec la circonspection
d'un vieillard de go ans; depuis quinze jours, disait-
i1, la maladie 1'avait réduit & son état actuel, dont
voici le tableau succinct :

Téte lourde ; — faiblesse extréme de la mémoire,
jusqu’a oublier ce qu’on venait de lui dire; — affai-
blissement de tous les sens, en particulier de la vue
et deI'ouie; 1l restait assis, regardant silencieusement
devant lui, la pensée toujours occupée de I'injustice
qu'on lui avait faite, au point de ne pas entendre de
grands bruits faits & dessein autour de lui; — la pré-
occupation lui faisait rechercher la solitude, et le
privait de sommeil ; pendant celui-ci, il tressaillait
de frayeur; tous ses réves tournaient autour de I'idée
fixe de son chagrin.

Douleur au c6té gauche, ou la rate parait enflée et
dure, et dont la pression et la marche augmentent la
douleur. ;

Face terreuse, maigre, yeux cernés de bleu; —
voix tremblante, basse, accompagnée de spasmes
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douloureux des muscles de la face; parole pénible,
a laquelle le malade répugne.

Aucune appétence ; rassasiement subit.

Froid constant, surtout le soir.

Treés-grande faiblesse ; abattement ; chancellement
en marchant et grande précaution, comme s'il devait
briser quelque chose.

Excrétions abondantes.

Emaciation comme aprés une trés-longue et tres-
grave maladie.

ATTOMYR vit 13 le cas précis d’ignatia, ct en donna
12 gutt. 1.

La nuit suivante fut fort agitée, avec maux de

coeur.
Le lendemain, ATTOMYR lui trouva entre les mains

la lettre, cause de son chagrin, qu’il posa, pour la

premiére fois, alarrivée du médecin. —Biillements,
insomnie, maux de coeur.

Les baillements (642) confirmérent ATTOMYR dans
le bon choix du médicament, dont il résolut d’atten~
dre l'eflet.

Les troisitme et quatrieme jours, toutes les dou-
leurs augmentérent, ce qu’'ATTOMYR attribua a P'ac-
tion directe du reméde, attendu que ces symptdmes
sc irouvaienl tous dans la pathogénésie d'ignatia; il
pensa sculement que }a dose en avait été un peu forte.

Le cinquiéme jour, le malade se crut trés-mal; il
élait inondé de sucur, trés-abattu, avec respiration
accélérée et violents baltements de coeur; le matin,
it avait eu de grands vomissements bilieux.

w
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Le sixieme et le septicme jour, tous les symptomes
diminuérent ; appétit, sommeil paisible, réves rares,
moindre ressentiment, plaisir a lire, 2 se promener;
yeux vifs, ouie fine; abaitement moindre; exudation
de pus par les gencives, et diminution de 'inflamma-
tion buccale.

Dés ce moment, il alla de mieux en mieux, jus-
qu’a guérison compléte, sans prendre aucun remede
(Arch. XI, 11, 10g).

Toutes les affections tristes de I'Ame paraissent étre
dans les altributions, les cffets d'ignatia, et par con-
séquent peuvent étre guéries par lui.

Nous venons de voir la gudérison d'une maladie
produite par un chagrin eoncentré ; en voici une qui
a é1é Peflet de I'inquiétude et de la frayeur.

A Glogau, une piéce de 12, en fer, qu'on essayait,
éclata et tua ou blessa un pombre de personnes. Une
dame, qui ne vit pas rentrer son mari a ’heure ac-
coulumée, crut qu'il ¢était du nombre des victimes,
et la frayeur la plongea dans un état tétanique, ot
elle resta pendant une heure a sa croisée, sans voir
ni entendre, Dés ce moment, céphalalgie insuppor-
table, dyspnée, faiblesse ct tressaillement dans le bas-
venire et tout le corps; menstrues deux fois par
mois ; constipation ; envies continuelles de pleurer,
sans motif; solitude. Guidé par la cause, NEUMANN
lui donna rgnatia 3/30, qui fit disparaitre, au bout
de six jours, les envies de pleurer, la faiblesse du bas-
ventre, la disposition a s'eflrayer et les maux de téie.
Ce remede fut suivi de platina, A cause du retour trop
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fréquent des régles. Une seconde dose ignatia enleva
toute trace de mal (Trorer I, 146). -

- Une femme de 46 ans, grande, forte, robuste et
vive, éprouva un grand chagrin; rentrant chez elle,
défaillance, perte de connaissance, convulsions, op-
pression de poitrine, respiration accélérée ; angoisse
terrible a I'épigastre. TiETZE lui donna ignatia 12,
gutt. j. Les convulsions furent arrétées en peu de
temps; tous les symptémes s’amenderent, disparu-
rent peu 2 pea, et trois jours apres, il n’en existait
pas de trace (Ann. 1L, 314).

Une petite fille de g ans, ayant eu peur d'un chier,
fut attaquée de spasmes, dont plusieurs allopathes
n’avaicent pu la guérir : fréquents baiHerments, rou-
lement d’ycux, écume a la bouche; I'cufant se jette
3 terre, tous ses membres tressaillent; rémission d’un
quart d’heure, pendant laquelle HOFFENDHAL donne
ignat. 3[12. — Pas de spasme pendant une heure.
Comme le bruil déterminait les acces, H. la fit porter
au milieu du marché, cu les convulsions ne recom-
menctrent pas. Elle en resta délivrée pendant plu-
sieurs semaines ; une frayeur lui causa un léger ac-
cés, qu’'une scconde dose 7gnat. guérit promptement
el pour touvjours (Arch. XII, 11, 171).

BETHMANN, avec 7gnaf. 12, guérit une pelite fille
de 12 ans d'une espéce d’épilepsie, suite d'une vio-
lente frayeur (Ann. 1V, 2g2).

Lec cas suivant est des plus remarquables, 4 cause
de V'anciennelé et de la violence de la maladie, aussi
bien que de la promptitude de la guérison; je le
donne succinclement,
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Une jeune fille de 12 ans avait, & I'dge de 6 ans,
risqué d'étre suffoquée ou consumée dans un incen-
die. Dés cetle époque, 4 I'heure de 'accident, elle fut
prise d'abord d’angoisse et de malaise quila forgaient
3 se mettre au lit. '

Au bout de quelques mois, son état empira au
point de ne pas lui laisser le temps de gagner son lit,
avant que le vertige la jetdt & terre. Des spasmes
musculaires s’y étant joinls, un médecin fut appelé;
malgré ses remédes, acces, qui n'était d’abord que
d'une demi-hcure, dura six heures, avec une telle
violence que, l'enfant frappant avec force de la téte,
des pieds et des mains, on était forcé de la contenir.

Un autre médecin donna des médicaments qui
cxalterent I'acces au point que deux hommes robustes
purent & peine contenir I'enfant.

Le premier médecin, appelé de nouveau, prescri-
vit d’antres médicaments sans succes. On aban-
donna, pendant un an, la malade & la nature.

Les reproches des étrangers engagerent les parents
A demander d'autres médecins qui, pendant deux
ans, n'obtinrent aucun résultat.

Le 13 juin (six ans aprés 'incendie), HBO‘\IADA
fut appelé et observa : I'air le plus misérable; acces
revenant trois ou quatre fois par jour; sentiment de
froid pendant toule la journée, ct méme au lit, ou ik
lui fallait une heure pour se réchaufier. A l'approche
delacces, inquidtude qui la faisait appeler au secours
d’une voix criarde ; oppression de la poitrine jusqu’a
suffoquer; étirement des membres; téte rejetée en
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arriere ; demi-défaillance ; les poings fermés, la ma-
lade se frappait la poitrine de toutes ses forces, ce
qu'un homme était 3 peine en état d’empécher; cet
acces durait de six & huit heures; un peu aprés, la
malade ne se plaignait que des douleurs qu'elle s'¢-
tait procurées par la percussion. H. lui donna, 3 6 h.
du matin, 7gnat. 5/12. A 8 heures, accés d'une vio-
lence inouie, qui dura un quart d’heure de plus qu'a
Yordinaire, mais ne revint ni ce jour-l1, ni le lende-
main. Le troisitme jour, elle eut les signes précur-
seurs, mais non l'acces. Elle recut, le quatrieme jour,
au matin, ignat. 1/v2, répété le soir; — pas d’accés
pendant un mois.

Vers cetle époque, une vielente frayeur en dé-
termina un qui fut loin d'étre aussi violent qu’aupa-
ravant. Elle recut alors de nouveau ignat., et est
resiée parfaitement guérie (Arch. XIII, 1, 120).

Une femme trés-irritable, nourrice depuis trois
mois, effrayée en apprenant que son mari était tombé
dans la riviere, fut attaquée a l'instant méme de con-
valsions avec tremblement et distorsion des mem-
bres, comme dans I’épilepsie; face alternativement
rouge et péle ; écoulement abondant de salive ; perte
de connaissance; respiration oppressée i un point
alarmant. BETHMANN lui donna ignatia 12, quila
guérit parfaitement au bout de quelques heures.
(drch. XIV, 1, 136).

Une femme avait éprouvé, dix-sept ans aupara-
vant, unc grande fraycur pendant ses menstrues;
bientdt elle fut attaquéc de spasmes dont les acces.
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étaient quelquefois trés-violenls; lassitude, besoin
de se coucher; pandiculations et alongement consi-
dérable des extrémités; bientot spasmes gastriques,
I'estomac se soulevait comme gonflé; impossibilité de
porter aucun vétement; boule ardente montant au
eou, qui se gonflait; raideur desnains et des doigts;
douleur de la nuque 2 la téte, avec baltements et
chaleurs insupportables; engourdissement; demi-
perte de connaissance ; langue raide, empéchant de
parler. Une émotion, un écart de régime amenaient
un acces. Elle avait passé I'dge critique ; divers re~
medes navaient pu la guérir. Tinct. ignatice agit
comme par enchantement; pendant un an, elle n’eut
pas d’acces, et si quelque émotion lui en causait un,
ignat. la guérissait tovjours (Hyg. I, 308).

Une demoiselle de 23 ans, délicate et sensible, at-
tendant ses regles, fut insultée & sa fenétre ; cette in~
jure Pempécha de fermer I'eeil de la nuit. Le lende-
main parurent les menstrues, mais avec une violente
oppression de poitrine, menacant de suffocation, ve-
nant, comme un spasme, du ventre; la respiration
ne se faisait que par hoquets et par secousses peu
étendues. Des pleurs abondantes annoncaient les ac-
€és, qui reparaissaient loutes les dix minutes. La ma-
lade prit ignat. 3/12. Au bout de six heures, elle se
sentit parfaitement rétablie; une nouvelle dose fut
donnée pour prévenir un aulre acceés qui n’cut pas
lien (Hyg. H, 165).

Un jeune homme de 23 ans, qui avait élé con-
damné & mort comme espion, en éprouva unc ter-
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reur qui lui procura une épilepsie, dont les accés se
répétaient plusieurs fois par semaine. Il obtint sa
grice; mais, rentré dans son pays, il ne put y trou-
ver de 'occupation,  cause de sa maladie, dont voici
les symptémes : Chaleur et rougeur de la téte, ver-
tiges, sueur; s'il se couchait, pression douloureuse i
Pestomac; cris, respiration pénible; perte de con-
naissance, délire; mouvements rapides de la téte;
roulement des globes oculaires ou regard fixe; —
d’autres fois le mal attaquait les extrémités inférieu-
res; il conservait alors sa connaissance, se démenait
des bras et des jambes, en serrant les pouces, ou avait
les membres raides ; quelquefois il rejetait convulsi-
vement la 1éte en arriére, courbait en demi-cercle sa
colonne vertébrale, et se redressait tout & coup;
d’autres fois sa poitrine faisait un bruit terrible; sa
respiration était exeessivement accélérée ou suspen-
due entierement ; sa face cadavéreuse. Les atlaques
revenaient presque tous les jours, plusicurs fois de
suite, et duraient d'un quart d’heure 4 une demi-
heuare. Si PPattaque avait été faible, il éprouvait I’ac-
cés dans la tempe droite, des douleurs s'étendant
jusque dans le sinciput, comme si la téte allait écla-
ter; si l'attaque avait é1é forte, il n’avait point de
maux de (éle.

Trerze lui fit prendre, dés le 29 juin, chaque jour
trente goultes d'ignat. 3/18, dans une demi-once
d'esprit-de-vin mél¢ i de 'eau. — Dos la seconde
dose, il n’cut plus d’acces. Continuvation du reméde
a des doses plus faibles.
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Le 3 décembre, faible attaque a la suite d’un vio-
lent chagrin. Ignat., comme auparavant.

Le 11 avril, 3 la suite d’une violente colére, acces
spasmodique, le soir; il frappait des mains et des
pieds, se soulevait dans son lit, et perdit connais-
sance pendant un temps considérable; ignat. 10/30,
dans une demi-once d’alcool et d’ean. Dés la seconde
dose, les convulsions cesserent et la connaissance lut
revint. Il continua cette solution jusqu'au 26 mai,
ou lui fut substituée celle de calc. carb. 1/30. A la
fin d'octobre, malgré de nouveaux chagrins, il n'a-
vait point eu d'attaque (Trorer's III, 1o01).

Une épilepsie, produite par une peur chez un jeune
homme de 22 ans, et qui avail trois ans de dur¢e, fut
guérie en six semaines par ignat. 1/18, dissoas dans
une once d'eau, une cuillerée & thé tous les jours
(Trogrer’s 11, 129).

Une jeune fille élait atleinte, depuis 18 mois, d'é-
pilepsie, suite d’une frayeur. Plusieurs allopathes lui
avaient donné des soins sans succés. HOFFENDRAL lui
envoya 7gnat. 12, dont elle devait prendre une dose
tous les jours. Quinze jours aprés, il la trouva guérie.

Il oblint le méme succes sur deux aulres sujets
(Allg. h. Z. 1X, 241).

Une dame, par suile d'un refroidissement, avait
éprouvé une crampe tétanique, nocturne, de toute la
partic postéricure du corps, qui s'étail récidivée la
nuit suivante, et qui fut enlevée par nuw.

A quelque temps de 13, elle éprouva, de nuit, une
grande frayeur, qui produisit les symptomes sui~
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vants : Tremblement et renversement des membres,
qui se raidissent comme dans I'épilepsie ; face alter-
nativement rouge el pale; salivation énorme; cone
naissance momentanément abolie; au retour, elle in-
dique une forte douleur au bas-ventre, ou se dessine
un globe hystérique énorme, causant suflocation;;
urines involontaires. Une dose ignat. 30 mit fin A
ces sympibmes; elle fut répétée trois fois par pure
précaution (Arch. V, 11, 36).

A la suite d'une querelle, une demoiselle eat, a
I'dge de 24 ans, une attaque d’épilepsie, qui se re-
nouvela huit jours aprés avec violence. MALAISE ap-
pelé reconnut entre autres des sympiémes de grande
tristesse et de désespoir, avec peine A respirer; il
donna ignat. 2/30, qui fut suivi de deux attaques
violentes, qui furent les dernitres (Clin. hom. 277).

RumMEL donne les excellentes lecons suivantes,
concernant le bon emploi d'ignatia contre les spas-
mes des enfants.

« Les enfants, dit-il, pendant la dentition surltout,
mais aussi avant ou aprés, sont souvent sujets & des
attaques de spasmes qui ressemblent 2 I'épilepsie.
D’abord les coins de la bouche se rétractent, en sorle
que les enfants semblent rire, puis des convulsions
plus fortes agitent les muscles des joues, du front,
des paupiéres, des globes méme des yeux; ou bien
les yeux restent ouverts et fixes, les pupilles dilatées;;
la bouche est écumeuse; ils sec mordent la langue ou
1a buccale; souvent les dents sont serrées par le tris-
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mus; les bras ou méme les jambes s’agitent ; le corps
et surtout la téte se couvrent de sueur; sopor dont
les tire une nouvelle convulsion. Dans ce cas, ignat.
fait merveille ; mais il faut parfois le répéter souvent
a des inlervalles de quelques heures. Je 1'ai admi-
nistré surtout comme antidote, lorsque les parents
avaient déja fait prendre aux enfants du thé de ca-
momille. Jadis je faisais d'abord placer quelques
sangsues a la téte, lorsque les congestions étaient me-
nacantes; mais j'y ai renoncé plus tard, et je puis
donner 7gnat. comme un véritable spécifique » (Allg.
h. Z. 111, 26).

BETHMANN a guéri avec une seule dose ignat. deux
enfants, 'un de six, I'autre de quatre ans, offrant
les symptdmes épileptiformes suivants : Face rouge,
pouls plein, dur, 3 500, perte de connaissance, yeux
fixes, écume, spasmes des extrémilés ; pouces con-
tractés (Ann. 1V, 44o0).

Une fille de 14 ans fut atteinte, 4 la suite d'une
frayeur, d'une chorée qui la tourmentait depuis huit
mois ; les acces n’avaient presque pas d’'interruptions :
mouvements convulsifs continuels de la téte, des
yeux, de la bouche et des extrémilés, avec pleine con-
naissance. Ignat. 1/12, trois jours de suite, stram.,
tous les quatre ou six jours, la guérirent compléte-
ment (Allg. h. Z. VIII, 235).

BETHMANN a guéri avec une scule dose ignat., pré-
cédé quelques jours auparavant de ckam., un état
convalsif violent et permanent, chez une fille de onze
ans (Arch. IH, 11, 121).
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Ignatia a des rapports avec les affections de la
bouche, signalés par sa pathogénésie, dont TiETZE a
profité bicn heurcusement dans I'observation sui-
vaule :

Une fille de 11 ans, malade depuis huit jours, lui
offrit les sympiomes :

Tonsilles gonflées, enflammdes, avec poinls puru-
lents.

Palais rouge, enflammé (151, 152, 153).

Langue blanche, gluante (180, 181).

Got fade, haleine fétide (:85).

Levres recouvertes d’eschares et de boutons (126,
127, 129, 130).

Elancements dans la gorge (157, 158, 159, 160,
161), jusque dans I'oreille (118).

Parotide enflée (170).

Urine trouble et foncée (394).

Frisson presque continuel, surtout aux pieds (705,
766).

Visage décharné, vertiges.

Tristesse, abattement, envie de pleurer (776, 795).

TieTzE donna ignat. 3/18; le lendemain matin, la
malade €était micux; trois jours apres, elle était gué-
rie (Ann. 11, 21g).

Dans les inflammations de gosier de différentes
espéces, dit KRETSCHMAR, accompagnées les unes de
picotement et de pression, les autres de picotement
seulement, 7gnat. m’a rendu souvent des services,
soit en résolvant la tumeur, soit en la faisant venir
a suppuration, Dans tous les cas, elle a constam-.
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ment adouci promptement les douleurs (Allg. hom.
Z, 11, 113).

Dans P'automne 1835, dit Romani, I'épouse de
mon frére, dans le septiéme mois de sa grossesse, et
sujeite & des pharyngites, dont elle avait eu trois ou
quatre les années précédentes, non sans courir de
grands dangers, se plaignit d'unc inflammation de la
gorge, avec picotements et douleurs, avec et sans dé-
glutition. A ce mal se joignit une fievre gastrique.
On lui donna ignatia; elle fut guérie en trois jours

(Disc. sull’ Omiop. 1, 188).

Ignatia produit des douleurs et inflammations de
gorge trés-notables (sympt. 156 a 16g), avec la sen-
sation spéciale d'un corps ou d'une masse dans la
gorge. C'est surtout lorsque ce symptome se rencon-
tre qu'ignat. est employé avec le plus de succes.

Si le spasme, dit SCHWARTZE, est tel que le ma-
lade se plaigne en méme temps d’'une sensation
comme s'il avait une boule dans le gosier, ignat. g,
gutt. j, est le meilleur remede dans la plupart des cas.

J'ai guéri, dit TIETZE, un grand nombre d’inflam-
mations de la gorge par nux, bellad., ignat., en 12
a 24 heures (Tnorer’s 1I, 16g).

Ignatia fournit un grand nombre de symptémes
relatifs aux organes digestifs; on va voir avec quel
succes celle substance a été et peut encore étre em-
ployée dans les affections gastriques.

Une Napolitaine fut atteinte de fievre gastrique :
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joues rouges ct enflammeées ; douleurs piquantes dans
le front et la téte; douleurs dans les yeux avec tirail-
lement en dedans; leur mouvement augmentait le
mal de téle ; photophobie; bouche piteuse, enduit
jaundtre sur la langue; salive écumeuse et acide;
anorexie, désir des acides; soif ardente; picotements
ct cuisson dans I'estomac ; douleurs 4 1'épigastre, au
toucher; lombalgie ; pesanteur et douleur au rectum;
chaleur intense générale ; pouls accéléré et fort.

Au second jour, Romant lui donna ignat. 22, gutt.
1/2. Quatre ou cinq heures aprés, les maux de téte
cesseérent, et les douleurs des yeux diminuérent; le
soir, la température du corps était naturelle; les
autres symptomes persistaient, quoique moindres.

Le troisiéme jour, plus de trace de fitvre; consti-
pation; puls. 12, gult. 1/2. Le lendemain, elle était
guérie (Discorso, p. 160).

Un homme de 27 ans fut atteint d’une fievre gas-
trique pareille & la précédente; tourmenté d’envies
de vomir, il prit un vomitif. Romani, appelé Ie se-
cond jour, trouva les maux de téte insupportables et
la chaleur du corps excessive. Il donna ignatia 12,
gutt. 1/2. Le troisiéme jour, la céphalalgie étant tout
aussi forte, et la fievre aussi intense, il répéta la dose.
Transpiration la nuit et le lendemain ; le soir, pouls
a peine agité; toutes les douleurs avaient cessé ; le
cinquiéme jour, plus de fievre; défécation naturelle
@#bid. p. 161).

Un jeune peintre, au moment de partir pour
Rome, fut atteint de violentes coliques et d’une fidvre -
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gastrique. RomAnI lui donna, & midi, ignatia 12,
gutt. 1/2, et, comptant que le malade resterait plus
d’un jour au lit, vint le voir le lendemain de bonne
heure ; mais il était déja parti pour Rome, ou il ar=
riva en trés-bonne santé. Les douleurs s’étaient cal-
mées aussitot aprés le remeéde; la fievre avait cessé
dans la nuit (ibid. p. 202). '
"GAspARY futappeléauprésd’unejeunefillede 12 ans,
qui avait beaucoup couru, par un temps froid, aprés
avoir fait un usage excessif de giteaux ; elle était ma-
lade au lit depuis deux jours, et offrait tous les symp-
témes d'une fievre gastrique aigué. Il donna d’abord
ipec., qui fit cesser le malaise, les vomissements, les
maux de téte et de ventre, et la soif. Le lendemain,
elle était mieux ; mais le troisitme jour son état pa-
rut fort empiré; la fievre prit le iype intermittent
tierce, avec frisson, chaleur, malaise, mal de téte,
sans.soif. GASPARY, pour se bien convainere de la
nature de la maladie, attendit le second acces, sans
rien donner. Dés que celui-ci eut cessé, il fit prendre
ignat. La malade n’en eut aucun autre, et se réta-
blit promptement (4nn. 11, 405).
Sur la fin d’une fievre typhoide, chez un enfant de
7 ans, RAuU, trouvant le ventre trés-tendu et sensible
au toucher, I'enfant refusant de prendre de la nour-
Titure, et ayant des éructations, donna une dose
ignat. g, qui fit cesser tous ces symptOmes gastri-
ques, et des lors la convalescence fit de rapides pro-
gres (Uber den FVerth, 231). ‘
Un hommie de 4o ans, qut avait eu, a la suite d'une

Bibl. Hom. N"¢ série, t. virr, n° 4. : 2
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gale rentrée, une paralysie qui s'était spontanément
guérie, fut pris, sans cause connue, d’'une douleur
dans I'estomac qui ne cessa d’augmenter : mucosité
abondante dans la bouche, salive d'un golt amer,
anorexie, dégotit du tabac et de la biére; régurgita-
tion, hoquets, soda, élancements & I’épigastre, sen-
sibilité 3 la pression, sensation de faiblesse et de vide;
pincement dans le bas-ventre et selles muqueuses;
insomnie produite par les douleurs; humeur varia-
ble et impatiente. SCARETER lui donna ignatia 3/12;
il fut guéri en peu de jours (dnn. I, 254).

Une cuisiniére se plaignait depuis long-temps de
faiblesse d'estomac, avec anorexie, pression a l'esto-
mac aprés avoir mangé, et fortes éructations ; flatuo-
sités douloureuses, et coliques, surtout pendant les
régles; son aspect était maladif, le teint brouillé.
VVERBER lui prescrivit un gros teinture d'ignatia, a
en prendre une goutte, matin et soir, dans une cuil-
lerée d’eau ; cette quantité la guérit (Hyg. I, 307).

Une femme de plus de 4o ans fut effrayée, a I'é-
glise, par le pressentiment d'un malheur prochain;
elle fut obligée de sortir soudain, et eut, sous le por-
che méme, de violents vomissements, qui se répéte-
rent chaque jour, avec douleur dans le ventre, diar-
rhée fréquente, sensation d’une boule descendant
douloureuse dans I'estomac ; gott et odorat putrides;
sueur au moindre mouvement, qui inonde son visage
pale et défait; exacerbation toutes les trois nuits, au
point de craindre de ne pas se relever, si elle se cou-
chait. LiNDBECK lui donna ignat. 30, gtt. 1/2. Dés le
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méme soir, elle se sentit mieux. Le lendemain, dis-
parition de la fievre et des autres symptdmes; le
globe hystérique ne cessa que le sixieme jour (drch.
XIV, 1, 19).

Les symptémes nombreux d'ignatia correspon-
dants aux organes digestifs, joints & ceux qui sont
relatifs aux vaisseaux hémorrhoidaux, devaient ame-
ner a considérer cette substance comme éminem-
ment curative et contre les hémorrhoides doulou-
reuses et fluentes, ainsi qu'on en a de nombreuses
observations, et dans les cas d’hépatite, ainsi que cela
aeu lieu. Jen rapporterai peu d’exemples, parce que
rarement cette substance a fait i elle seule le médi-
cament curatif employé.

GUEYRARD fut consulté par une femme de 49 ans,
jaune, maigre, et malade depuis plusieurs années.
Fievre, pouls petit, inégal; face vieillie, tirée, éma-
ciée; conjonclive jaunitre; langue enduile d’une
couche d'un blanc-jaunitre; peau séche; vomisse-
ments continuels, soit d’aliments, soit de bile et de
mucus; région hépatique renitente, douloureuse.
Cet état résiste depuis quelques mois aux saignées
locales, aux bains, aux cataplasmes, i un cautére sur
I'épigastre, etc.

Le 4 mars, il donna nux 1; trois heures aprés, la
malade supporte un bouillon gras, et de ce moment
ne vomit plus.

Le 7, ignat. §.

Le 9, la malade est levée, et la digestion se fait
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avec assez de facilité; la région hépatique est peu
douloureuse au palper; le mieux se soutient jusqu’au
19; alors tension abdominale, malaise, anorexie at-
tribuée A I'approche des menstrues. Puls. 8.

Le 27, les menstrues apparaissent, et la malade, se
trouvant bien, cesse tout traitement (Doctr. hom.
21b). ‘

Ce cas est des plus intéressants par la longueur et
la gravité de la maladie antécédente, par la prompti-

“tude et la facilité de la guérison. P.

Une femme de trente et quelques années souffrait
depuis plusieurs années du foie, de mauvaises diges-
tions et de crampes du bas-ventre, qui empiraient
d’année en année; elle était obligée de garder pres-
que constamment le lit; depuis deux ans, elle avait
pris sans résultat une quantité de remeédes allopa-
thiques.

Accts de vertiges, surtout aprés les repas ; cépha-
lalgie pressive et martelante dans le front, avec vio-
lents élancements; bruissements dans les oreilles;
teint pale, jaunitre; peu d’appétit, et, aussilot apres
avoir mangé, pression dans le ereux de l'estomac et
ballonnement ; région hépatique enflée; malaises,
haut-le-corps 4 vide; fréquentes constrietions de I'es-
tomac et du bas-ventre ; pression continuelle et élan-
cements dans la région du foie; tumeurs dans le
bas-ventre, grosses quelquefois comme la téte d’'un
enfant (flatueuses? Red.); selles paresseuses, tous
les deux ou trois jours seulement; bras et jambes
rompus, grand abattement; mienstruation irrégu-
liére toutes les trois a six semaines.
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Du 1¢r aun 2g octobre, ScauLz lui fit prendre nux
430, cocul. 4]12, ignat. 412 deux fois (variété in-
utile! Red.). La pression d’estomac, les hauis-le-
corps, les crampes du bas-venire, diminuérent beau-
coup; la téte devint plus libre, seulement les bour-
donnements d’oreilles persistaient; selles plus régu-
lieres, quoiqu’elles ne le fussent pas encore tout-a-fait.
ScrULZE continua et acheva le traitement et la gué-
rison avec d'autres doses homceopathiques; ce
changement ne saurait étre approuvé, puisque rien
n'indique que Pamélioration produite par les trois
premiers remedes elit cessé (THORER's II, 194).

Un homme riche, de 28 ans, d'une constitution
forte, d'un tempérament bilieux, était sujet tous les
ans, vers le commencement de I'été, a une hépatite
des plus aigués, qui le condammait & garder le lit
pendant plusieurs semaines. Il fut traité par saignées
copieuses, bains récidivés plusieurs fois par jour, et
une multitude de remeéde. SCUDERY le guérit en trois
jours par quelques globules ignat. 3o et nux 3o.
(Quelle manie de changer de remeéde, lorsque le
premier opére bien! Réd.)

Le malade offrait forte céphalalgie temporale, pa.
leur; langue blanche, chargée; abondante saliva-
tion ; nausées et envies de vomir; dégout des ali-
ments, renvois acides; coniraction spasmodique a
I'épigastre; contraction et tension douloureuses a
I'hypocondre droit; coliques pongitives et lancinan-
tes, forcant le malade 4 se courber; constipation et
épreintes; excrétion fréquente d'urine; engourdis-
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sement articulaire douloureux; désir irrésistible du
bain & chaque spasme de 1'abdomen (Arch. V, 360).

Une femme de 31 ans fut atteinte d'ictere. Pros-
tration des forces, tremblement des genoux; cépha-
lalgie gravative, bourdonnement d'oreilles; teinte
jaune-foncé de I'albuginée et de la peau; selles du-
res, peu copieuses, blanches; urine presque noire;
éructations, amertume de la bouche, envies de vo-
mir, dégolit, anorexie, soif d'eau; salive amére, sali-
vation en dormant; douleur au creux de I'estomac,
distension douloureuse 3 la région du foie; douleur
au sacrum, aux lombes et entre les épaules, ou clle
croyait, la nuit, recevoir des coups de poingt; som-
meil troublé et interrompu ; décubitus sur le coté
gauche ; paresse, horreur du travail, tristesse, fitvre
lente. RoMANI lui fit prendre alternativement deux
doses nux et ignatia; ious les symptémes disparu-
rent, en moins d'un mois (Disc. 214).

Un jeune homme de 20 ans fut également guéri par
R. d'unicteére, précédé de fievre gastrique, contre la-
quelle il avait déjA regu vomitifs, purgatifs, etc.
Nuz, ignat., digit. et acon. suffirent en un mois
(ibid.) .

Une demoiselle de 22 ans devait se marier dans
huit jours, lorsqu’elle fut subitement atteinte d'une
forte jaunisse. Anorexie, dégofit et malaise aprés
avoir mangé; pression  la région de l'estomac; gott
dépravé et pileur; langue chargée, muqueuse, sale;
constipation,- urine safranée; toute la peau jaune;
quelquefois légers frissons. Elle recut, le soir, nux

6/3o0.
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Le lendemain, elle se sentit micux. Un écart de
régime la rendit malade. Comme elle avait éprouvé
avparavant un grand chagrin, TIETZE lui donna
ignat. 6/12.

Ce reméde se montra efficace; la couleur jaune
palit encore plus, et '’humeur devint sereine. Quatre
jours apres, nux 5/30 fut répété, et bienidt, toute
trace de la maladie ayant disparu, le mariage fut cé-
1ébré, et la mariée conserva toute sa gaité (Ann.
III, 204).

Le symptéme 351 d'ignatia est :

Procidence du reclum pendant une selle qui n’exigeait que de
médiocres efforts.

Or, on lit : Un petit garcon de = ans, robuste, fut
pris d'une diarrhée avec épreintes, a la suite de la-
quelle I'anus sortit. La mére consulta deux jours
apres. Ignat. 10 fut donné, et fit rentrer le rectum.
— 11 ressortit, deux jours apres, et au bout de six
jouré de souffrances, merc. sol. le fit rentrer tres-
promptement (Ann. I, 99).

Knogre dit : Le prolapsus du rectum se rencon-
tre fre'quémment chez les enfants ; 1'anus rentre faci-
lement, mais ressort de méme. Des doses répétées
ignatia enlévent ce mal opinidtre d'une maniére
prompte et durable (Allg. h. Z. V, 168).

On apporta & STRECKER un enfant de 5 ans qui
souffrait depuis huit jours d'un prolapsus de I'anus,
qu'on faisait rentrer, mais qui ressortait a chaque
selle, et restait gros comme le poing. Apres mere.
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sol. 4/12, il donna, le lendemain, ignat. git. j, qu'il
répéta le second jour. Le troisiéme jour I'enfant éiait
guéri.

Dans un autre cas moins grave, deux doses ignat.
suffirent.

- La pathogénésie d'ignatia contient, de 4304 435,
assez de symptomes relatifs a I'utérus, pour avoir en-
gagé a Pemployer les médecins qui ont eu affaire 3
des cas hystériques.

Une fille de 19 ans, constitution saine et robuste,
tempérament sanguin, était atteinte depuis deux jours
de violentes crampes de la watrice, s'étendant jus-
-qu’a la région hypogastrique droite ; manque de res-
piration ; mollesse et sensation de faiblesse dans le
creux de I'estomac ; couchée sur le dos, ou pressant
le licu malade, elle faisait cesser la douleur.

Divers remedes et applications n'avaient produit
aucune amélioration.

Piever fut d’autant mieux déterminé & donner
ignat. 12, que la malade avait I'humeur tantdt gaie,
tantot larmoyante. La douleur cessa bientdt et ne re-
parut plus (Arch. V, 1, g2). '

Cette alternation dans le caractére moral a déter-
miné I'emploi efficace d’ignatia dans le cas suivant:

Une dame de condition, d'un esprit cultivé, n’ayant
rien a ddsirer, avait perdu depuis plusieurs années
sa gaité, sans cause connue, et était devenue triste,
paresseuse, indifférente pour tout, méme pour son
époux et ses enfants. Cet état reparaissait chaque
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année. Aucun reméde allopathique n’avait pu y
opérer de modification. :

Angoisses dés le matin, et battements de cceur da-
rant une demi-heure ; humeur larmoyante, indifté-
rente; horreur du travail. Le soir, au contraire,
gaité et activité ; tempérament vif et gai, en santé.

NreUMANN donna nux 4/30, une heure avant de se
coucher. Huit jours aprés, I'état ne s'était pas amé-
lioré le moins du monde. NEUMANN parvint 3 expli-
quer cet insuccés par la circonstance qu’en santé la
malade était vive, mais non colérique, comme il et
été nécessaire pour que nux fit le remede. Elle était
donc gaie et joycuse, ou chagrine et triste, selon les
circonslances, sans manifester, par des paroles, cette
disposition. .

Ignat. vépondant a ce caractére, NEUMANN en fit
prendre deux gouttes 3. L’amélioration fut notable.
Huit jours apres, la dose fut répétée, et la malade
fut d¢livrée de ses souffrances (THORER's 1, 185)..

Gross a donné en détail (4rch. XV, 11, 30) I'ob-
servation da cas d’une fille de 20 ans, qui donnait,
surtout apres ses régles, des signes d'aliénation men-
tale. Bellad., siramon. opérérent une amélioration
momentanée ; mais le mal reparut avec plus de force
que jamais, et avec une teinte marquée de Lristesse.
Il envoya dix doses ignat. 1, pour en faire prendre
une toutes les 48 h. et 72 h. Les premiéres procuré-
rent une grande amélioration, mais ¢ mal reparat.
Gross envoya quelques doses ignat. 6, qui ament-
rent la malade 4 un état de guérison apparente, a
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I'exception de I'aménorrhée qui persistait. Pour faire
cesser celle-ci, on donna, mais vainement, alcoh.
sulf. 30, suivi de puls. 10; 'esprit se dérangea de
nouveau ; alors les parents donnérent les doses d'7gn.
9, qu'ils avaient gardées en réserve, et qui diminud-
rent le mal d'une maniére étonnante. On répéta plu-
sieurs fois ce reméde, qui continua 3 se montrer
efficace, et finit par opérer une guérison compléte.
La menstruation reparut plus tard, et elle n'a pas
cessé d’étre régulitre.

KNORRE a guéri avec ignatia le cas suivant :

Chez une femme irritable, qui allaitait, les régles
paraissaient tous les dix i quinze jours; avant et
pendant, la malade se plaignait de pesanteur et de
chaleur dans la téte, de douleurs pressives au front,
de sensibilité des yeux 4 la lumitre, de tintements
d’oreilles, de défaut d’appétit, d’un sentiment de vide
dans I'estomac, de douleurs constrictives dans le bas-
ventre, de frissonnement alternant avec de la cha-
leur, d’anxiété, de battements de cceur, de lassitude

partout le corps, et surtout dans les extrémités (Allg.
k. Z.V, 168).

Conformément au symptéme suivant, ignat. a été
employé avec succés dans d'autres affections uté-
rines.

3

432. Violente pression coarctante i la matrice, semblable 2
des douleurs d'accouchement, a laquelle succéde un flux leu-
corrhoique purulent et rongeant.

Une primipare, de 36 ans, débile, rachitique dans
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son enfance, tomba de voiture, un mois avant d’ac-
coucher, et eut une perte d’eau ; des douleurs déchi-
rantes, des contractions, des dépressions se manifes-
terent dans la région dorsale entre les épaules, se
propageant jusqu’a I'anus et la région vésicale, aug-
mentant a chaque mouvement.

Le médecin appelé pour I'accoucher trouva : Face
pile, terrcuse, décomposée, téte libre; respiration
accélérée, bréve, irréguliére; ventre tendu et dur;
peau flasque, froide, gluante; soif modérée; pouls
fréquent, faible, vide; parties génitales extérieures
et vagin froids, sans chaleur animale, rigides. Le col
de 1'utérus était enflé, cartilagineux, dur, tendu, di-
rigé en arriére et en haut; le corps trés-élevé et dou-
loureux a l'extérieur.

Aprés I'application de linges chauds, on donna
d’abord cham. 3/30, puis une heure apreés ignatia
2/20 et 430, encore une heure aprés. Ces remedes
opérérent un changement complet : la respiration
devint libre, le pouls se releva, la chaleur et la trans-
piration revinrent aux parties génitales; le vagin de-
vint mou, le col reprit son élasticité, la dilatation
s'opéra régulitrement; les douleurs devenues effi-
caces perdirent leur caractére spasmodique; la téie
avanca; et, aprés avoir pris encore trois doses ignat.
en deux heures, la dame accoucha le lendemain ma-
tin, & 7 heures, d’'un enfant fort et bien portant; la
délivrance suivit de pres, et toutes les suites furent
normales (Allg. h. Z. 111, 133).

Cette observation me parait offrir un haut intérét,
et mérite d'étre répétée dans I'occasion.
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Ignatia a une action directe et forte sur les yeux,
ou il produit des inflammations méme violentes, avec
sensation de bouton ou de sable dans I'ceil.

Aussi 'a-t-on vu réussir dans les cas morbides
semblables, comme I'ont éprouvé Dessarx (Bibl.
hom. 11, 161) et I'Institut clinique de Leipzik.-

Deux enfants de trois semaines, sceurs jumelles,
souffraient d’ophthalmie : yeux fortement collés,
paupiéres enflées et rouges, écoulement de muco-
sité jaune, puriforme et sanguinolente. Ignat. leur
permit d’ouvrir les yeux, qui étaient trés-enflammeés,
état qui fut combattu par acon., puis par bellad.
avec un plein succés (Jamrs. II, 140).

- HARTMANN dit qu'ignatia parait étre spécifique
contre 'ophthalmie des nouveau-nés.

- Le cas suivant serait des plus concluants s'il était
pur, c'est-a-dire si le praticien avait eu la sagesse de
n’employer qu’un seul médicament.

Un serrurier était devenu borgne, douze ans au-
paravant, par la destruction inflammatoire qu’avait
produite I'introduction dans le globe d’une parcelle
de fer incandescente. Trois mois ayant le cas présent,
un violent chagrin lui avait causé dans 'orbite et ses
alentours des douleurs si terribles, qu’il était en
proie, jour et nuit, 3 des acces de fureur. Sangsues,
saignées, vésicatoires, sinapismes, potions, amené-
rent parfois une rémission d'une heure; ce traite-
ment dura deux mois ; un homceopathe amateur eut
peu de succes pendant un mois. Voici, & ce terme,
quels étaient les symptdmes :
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Les membranes et autres parties du globe gauche
confondus, et ne laissant reconnaitre que I'albuginée
traversée de vaisseaux rouges; paupiéres normales;
douleur lancinante et déchirante, partant du fond de
Peceil et se dirigeant vers la bosse frontale gauche, ol
le malade sentait un fouillement ; exacerbation la
nuit et le matin, couché et au soleil; écoulement
d’'une grande quantité d’eau corrosive; chaleur et
sensibilité de tout le corps, déchirements dans les
membres ; constipation; peu de sommeil; grande
prostration des forces. — Le malade avait pres de
lui une cause permanente de chagrin. — Il recut al-
ternativement ignat. 3 et sepia 18, matin et soir,
Dés le septieme jour, amélioration notable ; douleurs
nulles dans l'ceil et supportables dans le front;
I'eeil n’était plus rouge et pleurait peu ; sommeil pai-
sible, forces meilleures. — Continuation des reme-
des. — Des travaux excessifs et de nouveaux chagrins
redoublérent le mal. — Calc. et ignat. alternative-
ment, matin et soir. La douleur disparut entiére-
ment (Briefe, eic. I, 97).

Ignatia produit des douleurs de dents trés-sen-
sibles, surtout en mangeant et aprés avoir mangé.

Celte propriété a été utilisée par CROSERIO, qui &
calmé par la seule olfaction dignat. des douleurs qui
avaient résisté & chamom. (Jourrn. de méd. hom.
p. 60); par BONNINGHAUSEN, qui a observé le bon
effet de cette substance chez les preneurs de café
(Arch. XV, 11, g). ' '
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Parmi un trés-grand nombre de symptémes pec-
toraux et pulmonaires produits par ignatia (de 445 4
485), on rencontre :

Oppression.

Asthme,.

Oppression et anxiété.

Inspiration difficile, etc.

RomanI raconte en avoir fait une application sin-
gulierement heureuse sur une femme de 52 ans, asth-
matique depuis I'dge de 7 ans. Ignatia, dit-il, une
seule dose, lui rendit la vie; respiration libre, nuits
paisibles ; 'amélioration fut progressive. Je donnai
ensuite nux 20, git. 1/8, puis bryon., a la méme
dose, alternalivement tous les huit jours. En quatre
mois, la guérison fut complete (Disc. 25q).

Les nombreux symptémes de douleurs tiraillantes
et gravatives dans les membres que produit 7gnatia,
ont mis les praticiens sur la voie heureuse de s'en
servir dans le rhumatisme aigu.

Une dame de 52 ans était atteinte, sans cause con-
nue, d'une douleur rhumatismale au bras gauche et
a la téte, qu’elle avait traitée par fumigations et cha-
leur externe, ce qui n’avait fait qu'accroitre la dou-
leur, & laquelle s’étaient joints de violents maux de
téte. — Un liniment volatil, puis un vésicatoire, ne
I'avaient pas mieux soulagée.

Voici ce qu'observa HAUPTMANN : Vertiges et
éblouissements, embarras de la téte, pression fron-
tale, douleur contusive, tiraillante, piquante; —

&
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douleur de foulure violente, insupportable, comme
si on lui arrachait la chair, des aisselles aux bouts
des doigts, empéchant de remuer le bras, qui était
paralysé; — soif vive, pas d’appétit, pouls rapide,
chaleur brilante, corps sec; selles rares et dures;
agitation continuelle et beaucoup d’inquiétude; in-
somnie absolue causée par la douleur.

Le méme soir, stibium tartar. Une forte transpi-
ration précéda et amena une bonne nuit; le lende-
main, soulagement nolable, mais qui fut de peu de
durée ; les douleurs ayant reparu, le troisitme jour,
ignat. 12, gtt. j, qui détermina une nouvelle crise,
suivie d'une grande diminution de douleurs et de la
cessation des maux de iéie ; cette amélioration fit des
progres, et, quatre jours aprés, une nouvelle dose
ignat. fut donnée par précaution (Arch. VII, 1, 31).

Un homme de 19 ans souffrait depuis long-temps
d’une douleur pour laquelle un allopathe I'avait long-
temps traité sans succes : douleur excessivement vio-
lente, de brisure ou de luxation, en portant le bras
en arriére, ou le tournant en dedans; douleur indé-
finissable dans les os creux du bras, qui ne se soula-
geait qu'en se couchant sur la partie souffrante.
Ignat. g fut administré, et, huit jours apres, il n’exi-
stait pas trace de maladie (4rch. IV, 1, 114).

La pathogénésie d'ignatia offre un grand nombre
de symptomes relatifs a la fievre intermitiente ; aussi
les homoeopathes en font-ils, contre cette maladle,
un usage aussi fréquent que fructueux.
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Voici ce que dit RUMMEL :

« J'avais souvent eu I'occasion de remarquer la
difficulté qu’il y a & choisir le remede convenable
dans les fievres intermittentes. J’ai donc été charmé
d’en découvrir un aussi stir que prompt lors de 1'¢-
pidémie du printemps de 1828. La fievre était ordi-
nairement tierce ; tantdt son type était régulier; tan-
tot le paroxisme avancait, tantét il retardait. Le plus
souvent le frisson était accompagné de vomissements
de bile et de glaires ou d’aliments. Quelquefois ce
symptédme ne se manifestait que pendant les pre-
_miers acces, et disparaissait ensuite ; mais le symp-
tome essentiel était une soif ardente qui se déclarait
déja avec le frisson. Elle diminuait ordinairement
pendant la ehaleuar. Quand ce symptéme existait,
ignat. 2[12 guérissait presque toujours. La fiévre ne
reparaissait pas, ou revenait au moins beaucoup plus
faible. Plusieurs fois_cependant Faceés suivant n'en
fut que plus violent et anticipa. Une seconde dose,
dans ce cas, achevait la cure. Ignat. se montrait ef-
ficace méme quand les vomissements ou d’autres
symptémes paraissaient exiger un autre remeéde,
pourvu que la période de chalear fiit accompagnée
de soif. Mais ce symptdme caractéristique n'existant
pas, ignatia, administré pour essai, ne produisait
rien » (Arch. VI1II, 1, 832).

Un soldat allemand, natif d'un pays marécageus,
fut pris de fievre en arrivant % son cantonnement.
SEIDEL appelé, n’ayant pu obtenir de renseignement
bien exact, lui donna ars. 25, qui n'empécha point
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I'accés de revenir le 3¢ jour, avec beaacoup d'inten-
sité. '

L'accts sannongait par de fiéquents et violents
biillements, avec pandiculation; puis violents fris-
sons & 2 heures aprés midi, et désir de boire de I'eau
froide. Une heure aprés, chaleur générale, excepté
aux pieds, qui restaieni froids sans que le malade
s'en aperglt. Frissons intérieurs, quoique les joues
fussent rouges et la peau chaude; sueur de plusieurs
heuares, sans soif, suivie de faiblesse ; céphalalgie
frontale pressive et déchirante, commencant le ' ma-
tin avant l'acces, et augmentant pendant I'accds ;
douleur pressive sourde A I'épigastre, avec oppres-
sion de poitrine. Le malade recut le lendemain
matin, une goutte ignat. 9. Le jour suivant, Paccés
ne vint pas et ne reparut plus; les symptdmes con-
comitants de la fievre disparurent sans autre remeéde;
le 8¢ jour le malade avait repris son service (4nn.
I, 100).

Un valet de 21 ans se senlait mal & l'aise depuis
quelques jours, lorsqu’il fut atteint de fievre inter-
miitente; il avait eu deux accés quotidiens, avec
forts frissons, soif vive et taciturnité, lorsqu’il de-
manda SEIDEL qui donna 7gnat., qu’il dut répéter au
bout de quelques jours ; trois doses furent prises, Ie
matin et le soir, les acces ne reparurent plus, et la
santé n'en souffrit point (Allg. h. Z.1, 107).

Une femme de 25 ans avait, depuis trois jours, une
fievre quotidienne le soir, avec frontalgie, soif ar-
dente, frisson modéré et chaleur soutenue, serrement

Bibl. Hom, NU¢ série, t. vur, n° &, 3
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de poitrine, accablements. Unc scule dose ignat.
1/12 enleva les acces (GUEYRARD, Doctr. hom. 161).
. Un petit garcon de dix ans avait depuis quclques
mois une fiévre tierce, avec grande soif, vomisse-
ments, puis chaleur sans soif, céphalalgic frontale
déchirante. — Dans I'apyrexie : céphalalgie, pileur
de la face, peu d’appétit, doulcur pressive au creux
de 'estomac, abattement dans les membres. Scaurz
donna deux doses ipécac., une avant I'acces, et ignat.
12 quatre doses, une aprés la chaleur. Le sccond
acces fut tres-faible, les autres sympilomes ayant
beaucoup diminué. Apres la troisitme dose la ma-
ladie avait dispara et le malade se porlait parfaite-
ment bien (Thorer’s I, 175).

Une petite fille de dix ans avait, depuis huil jours,
une violente fievre intermitiente dont les acces reve-
naient tous les aprés-diners, retardant chaque fois.
Violent frisson avec soubresauts, pendant trois quarts
d’heure, et forte soif, céphalalgie et douleurs dans
les membres ; puis chaleur pendant long-temps, avec
mal de téte et enfin sucur. ScAwASB donna ignat. 2/qg.
Le lendemain, seulement un peu de soif.

Le 3¢ jour pas d’acces.

Neuf jours aprés, ScawaB apprit qu'il avait en-
core eu trois légers acces ; et répéta ignat.; enfant
se porla bien depuis (Hyg. 11, 182).

Le méme fut appelé auprés d'une fille de 20 ans,
fort sanguine, qu’il avait traitée jadis allopathique-
ment d’une fievre bilieuse. Elle se plaignait de ver-
tiges.  d'anorcxie, de céphalalgie frontale et d’abatte-
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ment dans les membres. Il donna la-dessus acon. 1/6.

Il apprit le lendemain qu’aprés sa visite elle avait
eu un accés de fievre, avec frisson de deux heures,
forte soif, puis chaleur avec soif, maux .de téte
pendant I'une et Pautre; aprés la fievre, abaitement,
langue chargée. — Il donna ignat. 1/3, trois doses,
chacune & six hcures d'intervalle. Le lendemain la
malade ne se plaignait que de vertiges; elle resta
quatre jours sans rien prendre, mais les vertiges et
la céphalalgie persistant, clle recut acon. 3/3, qui fut
suivi du plus complet succes (7bid. 182).

‘Une petite fille de neuf ans avait eu quelques
acces de ficvre tierce avec frisson et forte soif, puis
chaleur modérée sans soif ; yeux et face légérement
jaunes. Elle requt 7gnat. 2/3, trois doses, a six heures
d'intervalle. L'acces suivant fut beaucoup moins fort;
ignat. fut répété et la fievre disparut (ibid. 184).

Une jeune fille de 15 ans avait eu plusieurs fois des
acces de fievre tierce, avec frisson et soif, puis cha-
leur et oppression de poitrine ; elle prit ignat. 2/12,
toutes les trois heures, et fut guérie (ibid. 186).

Une femme de 53 ans avait, depuis neuf semaines,
une fievre intermittente quarte; frisson, puis cha-
leur avec légere sueur, soif avant et pendant le fris-
son; pas d'appétit. Nux 2/24, deux doses, amé-
liora seulement I'appétit; ignat. 3/12, deux doses,
gucérit la fievre (4llg. h. Z. VIII, 151).

Une femme de 28 ans avait depuis cinq mois
une fievre quarte. Frisson de deux heures, avec soif;
forte chaleur générale avec mal de téte, puis sueur ;
déchirement dans les membres.
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Ignat. 2[12, trois doses, et natr. mur. 2/3o,
deux doses, la guérirent en quinze jours (ibid.)

Un enfant de 3 ans avait unc fiévre tierce jointe
4 une coqueluche, frisson léger avec soif vive, cha-
leur, puis sueur. Aprés une seule dose ignat. 1/12
I'acces fut plus faible et fut le dernier. Drosera /30
calma la toux, au bout de quelques jours (ibid.
198).

Un enfant de 2 ans avait une fievre double tierce,
avec vomissement dans le paroxysme, soif pendant
le frisson, chaleur et faim canine. Cina 2/9, puis
ignai. 1/12 firent disparaitre la ficvre en quatre jours
(ibid.).

Une enfant de 3 ans avait une fievre double tierce;
frisson trés-fort précédé de soif, chaleur intense
suivie d'abondante sucur avec soif, sommeil pendant
la chaleur. Nux 1/30, el deux doses 7gnat. 2/12 en-
leverent la fievre (7bid.).

Une femme d'unc trenlaine d’anndes prit une fie-
vre tierce qui avancait d’une hcure a chaque acces.
Fort frisson avec nausées précédé et accompagné de
soif, chaleur avec céphalalgic, suivie de sueur co-
pieuse; dégoit pour la viande, douleurs a I'hypogas-
tre. — Nuw deux doses, ignat. deux doses, la guéri-
rent cn six jours (/bid. 201).

Une domestique avait une fievre quotidienne a
paroxysmes irrégulicrs. Frisson aux pieds et au sa-
crum avec soif, chaleur avec céphalalgie, sucur gé-
nérale; appétit nul, dégoit du pain, douleurs a
I'épigasire.



PHARMACODYNAMIQUE. 243

Ignat. 312 rendit acces plus faible et dernier;
on donna nux 2/30 par précaution (ibid. 233).

(Voyez aussi Bibl. hom. VI, 5).

VVISLICENUS traitait une femme de trente et quel-
ques années, trés-forle, mais tres-mal et peu nourrie,
qui fut atteinte d'une violente fievre gastrique. Nuzx
ct cham. avaient été donnés avee peu de soulage-
ment; elle offrait encore : violent frisson général
avec forte soif, pendant deux heures; douleur de
meurlissurc dans le bas-ventre; douleur-a I'épigas-
tre, A la pression ; abaltement & tomber en faiblesse;
accts répétés. Il lui donna ignat. 15. Le jour méme

‘la fievre diminua, ainsi que les autres symptémes ;
la malade recouvra des forces, et en deux jours elle
fut complétement rétablie (Arch. II, 1, 143).

Ignatia ct nuz, dit VVOHLFARTH, ont é1é les prin-
cipaux moyens dans une épidémie de typhus, ou de
86 malades je n'ai perdu que deux vieilles femmes

de 70 ans (Hyg. 1V, 465).

Un des symptdmes les plus saillants d'ignat. est
la grande- scasibilité au froid, cxprimée par les
symptomes suivants :

698. 11 craint le grand air.

En s’exposant 3 un air médiocrement froid, quoique ee ne soit
pas cependant le grand air, il est pris d'un froid immodéré par-
tout le corps.

700. Froid et sensibilité au froid.

Froid, surtout 3 la partie postérieure du corps, qui cesse de
suite en se mettant prés du poéle,
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: Froid dans le dos et sur les bras.

Horripilation an' visage et aux bras, avec elaquement de dents
et chair de poule. . .

1l devient frileus au coucher du soleil.

703. Horripilation sur les cuisses el les avani-bras, ensuite
aux joues.

Froid, surtout aux pieds.

Horripilation continuelle pendant 'apyresie.

Froid aux pieds et aux mains.

709. Froid sur les bras, avec chalear aux oreilles.

GAsPARY a fruclueusement fail application de
ces symptdmes chez un homme qui, a la suite d'un
violent chagrin, fut attaqu¢ la nuit de crampes dans
les mollets, suivies de frisson des pieds a la téte, froid
des mains et des pieds, sucur froide, lesquels re-
venaient par acees, suivis de crampes de poitrine,
qui firent craindre au malade pour sa vie. Hyosc. fit
cesser crampes, vomissement et diarrhée.

" Le lendemain, le malade ne se plaignait que d'un
peu d’abattement et d’une certaine sensibilité de la
peau qui lui faisait craindre de se refroidir si on ou-
vrait la perte ou les fenétres. Ignat. fit cesser tout
symptdme en douze heures.

Paralléle des efiets de NUX, IGNATIA, PULSA=
TILLA. '

(Suite de T. V, p. 342.)

Des affections ophthalmiques, relalives aux alen-
tours externes de 'organe visucl, nous cn trouvons la
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plupart dans pulsatilla ¢t nux, beaucoup wmoins
dans ignatia. Dans nux et ignatia, elles ont plus
le caraclere d'érélisme; pulsatilla aide au con-
traire pluldt aux excrétions. Aux paupiéres mé-
mes, nuxr cause papillotage (ce qu'on remarque
aussi dans pulsatilla), contraction telle que de lour-
deur de la paupitre supérieure; pression, prurit,
traction lacérante el vive mordication; ce qu'il y a
de plus caractéristique, c'est la douleur de blessure,
éprouvée aux bords des paupitres ct aux angles des
yeux, aggravée au toucher. Nous trouvons aussi
dans pulsatilla le prurit aux angles des yeux surtout
a Pangle interne, de méme qu'une sensation mordi-
cante ct de blessure, et ces symplémes sont ici ca-
ractéristiques (comme le déchirement lancinant et la
douleur de blessure 3 I'angle externe de I'ceil le sont
pour ignalia), se trouvant en rapport avec la faculté
qu'a pulsatilla, de produire des abces & celle place;
I'orgeolet est encore une production tout aussi carac-
téristique de pulsatilla qui est aussi propre a causer
enflure et rougeur des paupiéres.

Nous observons, lant dans nux que dans pulsatilla
et ignatia, une plus forte lippitude des glandes pal-
pébrales, de méme qu'un /armoiement trés-copicux
dans nux, acre et mordicant, comme la lippitude,
mais cncore plus abondant dans pulsatitla ou il a
surtout licu au grand air et au vent; A cette aclion,
pulsatilla a encore un eflet alternatif A opposer, c’est
la sécheresse des yeux et des paupieres.

Dans le globe, ces trois substances causent aussi
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des symptémes d'inflammation ; ignatia produit un
prurit, ou sensation d'un grain de sable dans I wil, ct
obscurcissement de cet organe, comme s'il y elit une
larme 2 essuyer (sans qu’il y ¢n ait, symptome ayant
lieu le soir, en lisant ). Nux suscite dans le globe in-
Slammation, cuisson, mordication, pruritet enflure;
de plus, une sugillation indolente dans le blanc, avec
exsudation sanguine. La sécheresse des yeux, les
¢lancements, la douleur gravatice (ct en méme tem ps
sensation d'un cil dans !’ ceil), le prurit et la cuisson
> obligeant le sujet & se frotter, la douleur tensive
dans les yeux, lUinflammation particlle du blanc
(léger indice d'une tendance de pulsatilla i pro-
duire de petits ulcéres d la cornée (phlycienes) et
des taches a cette partie) indiquent assez clairement
la propriété de pulsatilla pour produire inflamma-
tion du globe. Ce qui est encore caractéristique pour
cette substance, c'est un obscurcissernent particulier
de la vue, ou sensation de chassie adhérente ¢ la
cornée qu'on croirait devoir enlever, ayant sur-
tout lieu le matin, aprés la méridienne, et le soir.

La pupille parait resserrée par I'effet primitif de
nux et d'ignalia, mais dilatée par pulsatilla, quoi-
que ignatia ait un effet alternatif moins stir touchant
la dilatation ou dilatibilité de la pupille.

Parmi les affections relatives aux fonctions du nerf
optigue, on distingue dans 7gnatia la photophobie
qui peut avoir lieu avec cette substance sans sympto-
mes inflammatoires. Cependant nous retrouvons
aussi ce symptdme dans nuw, et 3 un degré moins
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éminent dans pulsatilla, comme sensibilite excessive
des yeux a lalumiere. Ce symptome lient des aberra-
tions caractéristiques de la vue que nous voyons sur-
venir dans nux et ignatia (non dans pulsatilla), ap-
paritions éclatantes et oscillatoires, hors du point vi-
suel. La vue de cercles lumineux, effet de pulsatilla,
differe du symptdme précédent. L’état opposé i la
photophobie, savoir la vue trouble et obscurcie, se
trouve surtout dans nuw et pulsatilla (ici encore une
sensation de brouillard decant les yeuz, surtout cn
quittant son siége), de méme que dans ignatia, ou
Veeil semble couvert d’un voile. La diplopie et 1a sen-
sation de strabisme se trouvent dans pulsatilla; la
presbyopie et la fluctuation de points gris et noirs
devant les yeux, dans nux; ignatia n’offre rien de
semblable. ,

Pulsatilla produit un abces 3 la racine du nez, .
pres de I'angle de 'ceil, comme s'il dat sy former
une fistule lacrymale. Ici devront encore se classer la
sensation mordicante, de blessure a I'angle interne
de I'ceil, et le collement de cette partie par la suppu-
ration.

( La suite @ ur numéro prochain.)
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Seconde letire a NMI. LOULS, médeein de PHdétel~
Dieu de Paris, par le D' PESCHIER, de Ge~

neve.

Monsieur et trés-honoré Confrére,

Je vous ai annoncé une seconde letire au sujet de vos Re-
cherches sur la ficore typhoide ; je viens la tracer, en conlinuant
de protester de tout mon respect pour votre beaun talent, et
contre toute application injurieuse qu'on préiendrait en faire
contre voire personne. C’est 'sLLopaTHIE seule que jattaque
et dont je me constitue Vadversaire, mais avec des armes un
peu plus courtoises et un peu plus scientifiques que celles dont
ausé, contre I'momeecpATRIE, votre doctrine, personnifiée dans
I'Acapisie ROYALE DE MEDECINE.

A ma premiére lettre vous aurez peut-éire mentalement
fait Pobjection que le point que j’y ai critiqué, la théra-
peutique, n'était pas le sujet direct de I'ouvrage qne j'ai pris
pour texte ; — que ¢'élaient d’autres points que vous aviez en
vue d'éclairer par vos Recherches, par exemple, la question
anatomico-pathologique, et le degré de certitude des alléga-
tions des médecins ¢uise sont occupés de cette maladie. Cette
objection, je le sais, a été faite par 'un de vos plus zélés dis-
ciples ; mais elle ne saurait me toucher ; en effet:

Vous étes savant, Monsieur, vous étes profond logicien, phi-
losophe ; mais vous étes aussi médecin; vous pratiquez dans
le plus grand éiablissement médical qu'il y ait au monde; et
tous vos talents doivent tendre i Pamélioration de la médecine,
c'est-h dire, de lart de soulager et guérir les malades 5 dés-
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lors, ce sont les progrés que vous-faites faive & l'act salulaire
que je Jois chercher dans vos ouvrages, cl je crois ne pouvoir
mieux les trouver que dans votre propre pratique. Je consi-
dére donc mon attaque comme trés-loyable et pullement pa-
ralogique. Pour ne point divaguer en la poursuivant, je vais
prendre pour lexte de cette letire, mais trés en raccourci, la
4¢ partie de votre ouvrage intitulée Zraitement.

Le premier chapitre concerne la saignée; je ne vous suivrai
point, Monsiear, dans la discussion si logique et si Incide que
vous y faites de ce moyen thérapeutique; mais il n'échap-
pera A aucun lecteur attentil et intelligent que vous y étes
arrivé 4 des résultats bien singuliers, au point de vue prati-
que ; je copie Yos expressions. .

« En définitive, les faits consignés dans cet article semblent
indiquer : 1° que Veffet immédiat des émissions sanguines,
ou celui qui peut s’ensuivre le lendemain de la saignée, sur
Pétat des symptomes de Paffection typhoide, est nul ou pres-
que nul, ou qu’il n'est pas évident ; 2° que la saignée pratiquée
deux fois, dans les dix premiers jours de I'affection, peut en
abréger un peu le cours.» — Peut en abréger un peu le
cours, — quelle petite probabilité de succes, et quel suc-
cés!!

« Mais la saignée a-t-elle arraché i la mort quelques-uns des
sujets qui ont guéri ? Ce qui précéde semble l'indiquer, » —
Semble l'indiquer ; ainsi aucure probabilité (je ne dis pas cer-
titude) pour le médecin que ce moyen a guéri, ou guérira.

« De 81 sujets qui éprouvérent des symptomes graves et qui
furent saignés, 39 ou prés de la moitié périrent. »

« De 28 dont I'affection offrait le méme caractére et qui ne
furent pas saignés, 13 ou prés de la moitié succomberent. »

« Ce premier résultat... semble indiquer que les émissions
sanguines n’ont point eu de résultat appréciable sur fa mor-

talité. »
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La-dessus ne serait-on pas tenté de dire: Dans le doute
abstiens-toi! Puisqu’il y a autant i-perdre en saignant qu’en ne
saignant pas, abstenez-vous de saigner. ,

« Mais de 29 sujets qui furent saignés deux fois, du pre-
mier au dixiéme jour de la maladie, 12 seulement périreat,
ou les 4/io environ ; c'est-d-dire que traitée de cette maniére
la maladie fut un peu moins fréquemment mortelle que dans
I'ensemble des cas olt la saignée fut pratiquée ou dans ceux
ou 'on s’en abstint entierement. »

Quelle misére que d'étre obligé d'apprécier de si minimes
résultats | quelle confiance peut établir dans le public une mé-
thode dont celui méme qui emploie est obligé de dire : que
je vous saigne ou ne vous saigne pas, vous courez la méme
chance_de mourir; mais si j’ai le temps de vous saigner deux
fois avant le dixiéme jour, vous avez un dixiéme de chance de
plus que vous ne mourrez pas! Et comment mettre cetle mé-
thode en paralléle avec celle de Hahnemann dont les disciples
sont sfirs ou  peu prés de maitriser le symptdme le plus me-
nacant! Toujours ont-ils pour eux l'avantage que ne vous of-
fre pas votre méthode, c’est que dans un temps donné iis:
voient Peffet du médicament, s’ils I'ont judicieusement choisi
de maniére A le convertir en reméde. Et ce que je dis la n'est
point hypothétique, ce n'est pas le résultat d’une illusion flat-
teuse, il 0’y a pas 'ombre de doute; le symptome étant mani-
feste, le reméde I'enléve de iclle maniére que les assistants en
sont témoins oculaires et souvent stupéfaits ; ¢’est au médecin
instruit & déterminer par avance le temps rigoureusement re-
quis pour que le reméde opére. Ces paroles sembleraient
comporter que la fievre primordiale étant enlevée, le malade
devrait étre guéri. Mais quel homme instruit ne sait que les
symptomes de fievre typhoide sont multiples et se succédent
de lafagon la plus prompte et la plus inattendue ? qui ne sait
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aussi qu'ils reparaissent au bout d’un temps plus ou moins
rapproché, ensorte qu'une nouvelle application du méme re-
méde devient nécessaire? Toujours est-il que Paction de ce
reméde est manifeste, et que vous ne pouvez en dire autant
de la saignée.

Mais aussi quelle différence entre vous et nous! Vous ne
possédez aucun principe qui dirige votre trailement ; vous
saignez, tout simplement, parce que vous croyez que la saignée
doit diminuer la fiévre, parce que quelquefois elle a e ou a
paru avoir celle action, ou-parce que vous avez lu ou entendu
dire que quand il y a fiévre on doit saigner. — Ceci est un
point que je ne me propose pas d’approfondir anjourd hui,
j'y reviendrai peut-étre dans une autre occasion.

» Parmi les 52 sujets, continuez-vous, qui furent saignés,
les uns le furent dans les premiers dix jours de I'affection,
4 la dose de moins de 360 grammes (11 onces); les autres
aprés celte époque, et perdirent, pour la plupart (les 6/,)
de 600 4 700 grammes (18 221 onces) de sang, quelques-uns
plus. Des premiers, au nombre de quatorze, 7, ou moitié,
périrent, et parmi les seconds, au nombre de trente-huit, 20
succombérent. »

Quel admirable moyen de guérison que celui qui laisse pé-
riv la moiti¢ de ceux sur lesquels on I'applique ! et que ne
dirait pas Pallopathie si les homceeopathes n'avaient i offrir
que d'aussi déplorables résultats ! Mais, grace i Dieu et &
Hauxemany, il n'en est rien, ainsi (ue peavent vous Pappren-
dre mes Observations adressées o la Société de statistique de
rsére.

Aprés avoir vous-méme, Monsieur, posé ces chiffres que
je considére comme désolants, au point de vue de l'art salu-
taire, vous avez la bonté de dire :

« Ainsi, sous quelque point de vue que nous considérions
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les faits, nous voyons dans la saignée un moyen thérapeutique
de quelque utilité, dans le cours de I'affection typhoide, quand
on 'emploie convenublement et & une époque rappll'ochée du
débat. »

Donc un homme aussi éclairé, aussi judicieux que vous,

-secontente d'd peu prés de ce genre, et veal bien melire sur
le compte de la saignée, le petit nombre de guérisons qui ont
eu lien, dont il est permis de croire que quelques-unes sont
le fait du travail de la nature, et auraient eu lieu sans la sai-
gnéel... Etlorsqu’on vous offre 3 pleines mains des moyens
conservateurs, dont la chance curative est incomparablement
plus grande que celle de la saignie, vous les dédaignez, les re-
poussez, ne voalez pas en entendre parler, ne leur trouvez
pas un degré de certitnde suffisant. Votre procédé, Mon-
sieur, je le demande 4 vous-méme, est-il bien celui d'un
homme savant et consciencieux! je vais plus loin, est-il celui
d'un honnéte homme?

Je copie encore le paragraphe suivant, singuliérement pré-
cienx 4 la cause que je sers, sous le point de vue de l'inuti-
lité de la saignée dans le traitement des maladies inflamma-
toires. « Ce peu d'effets de la saignée dans Paffection typhoide
n’a rien qui doive surprendre, va qu'on I'observe presque au
méme degré dans les autres affections aigués et le plus fran-
chement inflammatoires, la péripneumonie, Pérysipele, elc.
Jaiemployé & dessein le mot franchemeni. parce que, dans ’
plusieurs cas d'affection typhoide, la tendance des plaques
elliptiques de lintestin gréle a lulcération, domine; que
l'inflammation y est trés-peu considérable, et qu’on peut se
demander si les émissions sanguines pratiquées peu aprés le
débaut, auraient quelque utilité dans cette variéié de I'affection,
qui, d'ailleurs, ne s’accompague que d'un mouvement fébrile
peu considérable. »
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C’est a peu pres, Monsieur, ce que je dis dans mes Observa-
tions adressées a I Académie de Dijon, et sur quoi je n’ai pas di
m’étendre, parce que le texie sur lequel s’exercait ma critique
n’était point assez explicite.

Ce qui précede est suivi dans votre ouvrage, Monsieur,
d’une critique des allégations de M. Bouillaud ; je ne m’y arré-
terai point, parce qu’il est probable que jaurai un compte
aussi & régler avec M. Bouillaud ; je nai point oublié que
dans la discussion académique de 1834, il a considéré
Phomeeopathie comme meurtriere , et trop ridicule peur que
P Academie se borne & conclure au doute, etc, eic ; jugement qui
n’a pas empéché la docirine homeeopathique de faire beau-
coup de progrés, et la pratique de s’élendre toujours davan-
tage. \

Toutefois, il est de mon devoir de faire ressortir au désa-
vantage de la doctrine allopathique, dont vous étes, Monsieur,
I'un des ornements et le plus ferme soutien, — le singulier
corflit d’opinions qui existe entre vous et ce célébre saigneur
sur le diagnostic des affections traitées par lui pour fiévres
typhoides.

«Parmi les treize observations qui nous occapent, dites-
vous, six ou prés de la moitié, ne peuvent étre considérées
comme des excmples daffections typhoides. On en peut dire
autant de la 19¢... Et relativement aux six autres, il est encore
vrai de dire quon a négligé la recherche d’un grand nombre
de symptomes dont existence aurait rendu le diagnostic beau-
coup plus certain. »

Ainsi voild deux maitres de I'art qui ne s’entendent point
sur la valeur des symptomes, et par conséquent, sur le dia-
gnostic des maladies que traite 'un des deux. — C'était une af-
fection typhoide, dit I'an. — Ce n’en était pas une, dit 'autre.
Heurensement , cette discussion a posteriori porte sur des
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cas guéris et non sur des hommes morts. Mais I'un se targue
d’avoir enlevé a la mort des sujets qui, suivant lui, y étaient
dévoués, I'autre dit: La mortn’éiait point si proche ; et peut-
étre bien vos malades pouvaient-ils s¢ passer de vos sai-
gnées.l

Voila I'un des plus beaux résultats de la médecine dogma-
lique, nosologique ; elle engendre des disputes de mots ; les
allopathes tiennent beaucoup aux désignations, ils v tiennent
peut-étre plus qu'a la guérison de leurs malades, qu’a I'in-
fluence de leurs traitements.

Hn'en est point de méme parmi les homeopathes ; la no-~
sologie, la classification méihodique des maladies, chez nous,
n’'a aucune importance ; nous ne nous servoss de sa lermino-
logie que comme d’une chose de convention, pour abréger,
et en sacrifiant & Pantiquité de I'usage. Entre nous les symp-
tomes sont tout, el seuls déterminent la forme et la nature du
reméde & donner; cette absence de dogmatisme est peut-éire
une des raisons pour lesquelles nous guérissons mieux que
les autres médecins.

Il ne tient qu’a vous, Monsieur, d’en essayer.

Je pe puis passer sous silence I'une des conclusions que
vous tirez de votre critique des observations de M. Bouillaud.
Selon vous, « les 27 observations se réduisent & 19, parmi
lesquelles 3 sont relatives & des sujets qui ont succombé ; ce
qui éléve le chiffre de la mortalité & 1/6, a trés-peu pres,
au liea de 1/9 » (16 pour 100 au lieu de 11 pour 100).

Je dois aussi ajouter ici ce que dit M. Montault, chef de
clinique de M. Bouillaud : « Sur 92 cas de fidvre ou entéro-
mésentérite_typhoide bien caractérisée (traités par les sai-
‘gnées coup sur coup), 74 se sont terminés par la guérison et
18 par la mort; mortalité, 1 sur 5 2/18. Des T4 cas guéris,
43 étaient légers, 24 d’intensité moyenne, 7 graves; et par-
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mi les 18 cas de mort, il y en a eu 6 d’intensité moyenne et
12 graves. » '

Il m'est bien permis, je pense, de faire une petite remar-
que sur ce narré si mif ; c’est que les 43 cas légers auraient
fort bien pu se guérir sans saignée, et se sont peut-étre guéris
malgré la saignée; que dans les 24 d'intensité moyenne la’
saignée n’était probablement pas nécessaire; ce n’est donc
qu'aux T cas graves qu'on peut judicieusement faire applica-
tion du bénéfice de la saignée. Mais combien ce bénéfice perd
d’importance, quand on voit que, avec la saignée, il en est:
mort siz d'intensité moyenne!! Que leur serait-il arrivé de
pis s'ils n’eussent pas. 61é saignés ? et comment peut-on pro-
clamer Putilité, la supériorité des saignées coup sur co&p,g
quand sur 18 cas de mort on est obligé de convenir que 6,
soit le tiers, n’avaient une maladie que d'intensité moy‘enyze?‘
1l n’est personne qui ne se fit attendu qu’avec une méthoﬂe
qu'on fait sonner si haut, il ne pouvait succomber que des
cas de la plus extréme gravité. Remarquons que le rapport
de M. Montault établit une mortalité de 20 pour 100 environ.

Vous faites, Monsieur, Ia remarque trés-sage que chez les
malades guéris sous I'influence du traitement de M. Bouillaud,
il se pourrait que les chlorures qu'il a _employés, concurrem-
ment avec les saignées, dussent revendiquer une bonne part
du succés. Et, au fait, dés qu’un médecin emploie ou pres-
crit deux moyens différents 2 la fois, quel droit a-t-il d'ap-
pliquer 2 I'un plutét qu'a P'autre le bénéfice de la guérison,
si tant est méme que celle-ci ne soit pas naturelle ? )

Je le répéte, on ne saurait en dire autant des moyens que
nous employons, parce que leur eﬂ’e@ §e;mamfeste a leeil
dans un espace de temps trés-court aprés Padministration du
reméde. ' - / ,

Votre remarque, Monsieur, vient a-propos des succés que

Bibl. Hom, N"¢ série, t. vur, n° 4. &
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vous ‘avéz obtenus, ne perdant que 12 malades sur 100 apres
les avoir modérément saignés dans les dix premiers jours, et
leur avoir donné chaque jour une bouteille d’eau de Seltz,
avec un “du deux ‘pots de solution de'sirop de gomme. A'la
shignée prés, qui-était probablement inutile, 'est-ce pas 13
1a méthode aqueuse ‘que je recommande, et qui vaut certai-
nement beaucoup mieix que la méthode polypharmaque?
Aussi vous-méme citéz-vous' «-Dance, qui finit par nier I'uti-
lité de toute espece de ‘traitement actif dans Paffection ty-
plicide.» - ’ ‘
"« Lean froide, dns-ge (Bdal. hom. VIII, 4T), au dedsns et
au dehors pour tout “trailement, serait la méthode probable-
ment la’plas stire et certainement fa plus commode pour gué-
nr le typhus, tant epldem[que qie sporadique. »

" Je paSSe, Monsreur, & votre chapitre des ‘évacuants ; en Ié-
ci*want, ce cbapm‘e, avez-vous pu vous défendre de Ia pensée
que 'Pemploi dés évacuants est de I'homceeopathie toute pure?
Dans -une ma’ladne ot la diarrhée est le symptome le plus
grave, donner des purgatlfs, n’est-ce pas obelr, i la lettre, au
précepté similia similibus curentir? Et remarquez, Monsnenr,
que votre rapport de la méthode de M. De Larroque donne le
p]us beau gain de cause i notre doctrme, car non-seulement
vous dites que ce medecm a eu du succds avec elle, mais vous’
faites connail}vevque son chiffre de mortalité est le moindre
de tous ceux des allopathes, 10 pour 100, et que la durée
de Ta matadie est aussi la plus courte, dix jours én moyenne.
Ce derniér point me parait le plus concluant en faveur de
cette méthode; je ne connais pas la moyenne de Ia durée des
affections typheides traitées par les homceopathes; mais,
pour ma part, je n'ai point encore pu atteindre un chiflre si
bas. Quant & la moyenne de la mortalité, nous avons encore
Pavantage par Padministration des spéeifiques symptomati-

Con v
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ques, puisqu’elle n’est pour nous que de 6 pour 100, comme
il résulte de la table que j’ai donnée, Bibl. hom. VI, 202.-

M. De Larroque donne, au début de son traitement, le far.’
fre stibi¢ en lavage; cette méthode perturbatrice (et selon
moi antiphlogistique) m’a toujours parfaitement réussi avant
que je connusse '’homceopathie, et elle réussira mienx que
celle des saignées_enlre.les mains de tout homme auquel nos
spécifiques répugneront. J'ai le dessein d'y revenir pour en
comparer les résultats avec ceux que j'ai obtenus des similia
symplomatiques. ‘ » ‘

Vous avez, Monsieur, traité 38 sujets avec I'eau de Sedlitz ;
vous en avez obtenu le mérme chiffre de mortalité, 10 pour
100 ; vous avez donc’ expérimentalement confirmé la vérité
du principe homoeopalhlque, ce dont, certes, vous ne vous
doutiez guere, et ot vos essais ne tendaient pas. Cela ne de-
veait-il, ne pourrait-il au.moins pas vous conduire 3 faire un
promres de plus, et & l’apphquer en général aux autres malad:&s
que vous traitez en si grand nombre? La joie.que vous ferait
éprouver un succés. inespéré et constant ne serait-elle pas
pour vous une compensation suffisante au brisement d’amour-
propre qui résulte nécessairement d’une rupture absolue avec’
d’anciens mais faux errements ? Les succés incontestables ob-
tenus par les seuls homaeopathes dans le traitement du chQ-—‘
léra, toujours au moyen de similaires symplomatiques, comme
arsenicum, veratrum, acidum phospkoricum, etc., ne vous of-
frent-ils pas et un graud repos de conscience par la fréquente
répétition des essais heureux, et une grande probabilité de
succés pareil en appliquant le méme principe 4 des affections
qui, par lear danger prochain ou éloigné, ont plus ou moisns
de rapport de gravité avec le fléau épidémique que jai nom-
mé plus ham? . : N

Jai peu de chose & dire, Monsleur, a l’occasnon .de votre
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chapitre de I'opium ; 1a plus grande portion roule sur Pappti-
cation  grande dose de cette substance dans les péritonites
suites de la perforation d’un intestin. J'ai vu plusieurs fois ce
terrible accident hors de tout cas typhoide, et m’ai jamais
songé 2 appliquer ce moyen, les malades ayant succombé en
peu d'instants. Je n’aurais, je P'avoue, aucune répugnance
m’en servir alors, car Je trouve parmi les symptomes patho-
génétiques d'opium :

219. Le ventre se gonfle, surtout 4 la région ombilicale.

990. Sensation de gonflement du bas-ventre.

222. Gonflement du bas-ventre.

993. Bas-ventre tendu et douloureux.

297. Pression et gonflement pressif du bas-ventre, qul sem-
ble éire sur le point de crever.

230. Sensation comme d’un poids dans le bas- venlre, ala
région ombilicale, avec anxiété, chaleur interne passagére, et
stupeur de la téte. ‘ ‘ '

231. Pulsation dans le bas-ventre.

252. Douleur pressive et tensive dans le bas-ventre.

255. Elancements dans le cbté gauche du ventre, méme en
ne respirant pas. .

235. Pression et pesanteur dans le bas-ventre, comme s'il y
avait une pierre dedans.

531. Anziélé avec constriction et rétrécissement de la poi-
trine.

335. Asthme, comme aux approches d une pleurésie.

555. Respiration oppressée et difficile, avec anxiéié autour

da cceur.

Un grand nombre d'autres symptomes que j'omels com-
plétent le tableau des malheureuses viclimes de la perfora-
tion; je ne verrais donc rien d'anti-homceopatbique dans
emploi de cette substance en pareil cas. '
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Jai un reproche 3 faire, Monsieur, & votre chapitre des
foniques ; c'est Dinexactitude de son titre ; en le lisant, en ef-
fet, avec soin, je ne vois guére que le kinkina que vous ayez
ingéré. A lintérieur ; c'est donc A ce dernier que devrait pro-
bablement se borner l'intitulé du chapitre. En effet, I'eau de
Seltz est généralement reconnue comme un excellent fonique,
et ¢’est pourtant dans un tout aulre chapilre que vous en
faites mention ; comme aussi les malades qui ont recu le kin-
kina n’ont point pris d’eau de Seltz.

Vous avez cru, Monsieur, reconnaitre- quelque-avantage i
I'emploi du kinkina ; chez quelques-uns de vos malades, les
symptomes les plus graves ont promptement cédé aprés I'ad-
ministration du reméde, surtout, dites-vous, forsqu'il y avait
en méme temps « un pouls calme, puis de moins en mains
accéléré, une diarrhée légére, I'absence du météorisme. »

Permettez-moi de croire que les cas o1 vous avez eu le
plus de succés sont ceux ou le kinkina offrait le plus d’ho-
mceopathicité ; on a observé, en effet, qu'il produit :

635. Poulslent, faible.

686. Pouls plus lent, plus faible.
184. Diarrhée avec douleur i I'anus..
530. Fréquentes selles diarrhéiques.
352. Diarrhée.

De plus, le sujet de la 59¢ observation offrait, le jour olt
vous lui avez donné le kinkina : « Figure d’une paleur ex-
tréme, éleinte, en quelque sorte ; apparence extérieure de la
faiblesse la plus excessive; le malade peut & peine avancer
son bras sur le bord du lit; la surdité est compléle, on ne
peut s’en faire entendre; sa langue est naturelle, son ventre
indolent, son pouls calme, lachaleur douce, presque dans
Pétat normal. »
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“Or on tmuve, ‘parmi’ les symptémes pathoweueuqucs de
china ; -

50 Pileur de la face.
51 ‘Mauvais teint, teint blafard.
52 Visage tiré, pile.
" 35. Face hippocratique (nez effilé, yeux creux et cernes), in-
dxfference, insensibiité.
~529.:Etat de langueur de I’ esprit et du corps.
533 et 340. Lassilude.
53%. Asthénie tremblante des membres.
‘342. Faiblesse chronigue.
. 313, Chute des forces.
844, Abaltement des forces.
. 843. Sentiment de langueur.
347, Sentiment Je pesanteur da corps.

548, Pesanteur dans tous les membres, comme s’ y avail da
plomb dedans.

551, Perte des sens et langueur

853. Langueur et affaiblissement de toat le cérps.

554

555.  Syncopes.

556.

558. Langueur el affaiblissement du corps et de Iesprit.
859. Langueur a ne pouvoir sontenir sa téte.

560. Relichement dans tous les membres, et tremblement
dans les mains.

961, Aflaissement de tout le corps.
48 et 49. Tintement d’oreilles.
50. Bourdonnement d'oreilles.

81. Les oreilles se bouchent en dedans.
116.

118, ,
119. Bourdonnement d’orecilles. -
420. Durcté d’oaie,

g Tinlement d’oreilles.
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86. Langue non chargec, jaunitre.
171, Langue nelle, avec goﬁt amer dans la bouche.

Ne voila-t-il pas, Monsieur, un tablean assez complet des
symptémes qu'offrait le malade auquel je le compare? Et
n’est-ce pas 2 cette similitude frappante que j’aile droit d’at-
tribuer ce que vous dites : que dés le lendemain de admi-
nistration du kinkina « la figure était déja meilleure, moips
éteinte, les lévres vermeilles, la parole un peu plus libre, »
le pouls battant 12 pulsations de plus ? : ,

J'observe, Monsieur, que la guérison n’a pas trés-rapide-
ment marché chez plusieurs 3 « la durée moyenne de I'affec-
tion fut de 35 jours, » dites-vous; c’est beaucoup plus que
chez les malades que j’ai traités, qui sont sortis de leur lit
daos la quatriéme semaine, lorsqu'ils n’étaient pas déja sur
pied dans la troisiéme. Mais il en est des vtres qui ont atteint
le 50¢ jour; selon moi, c'est énorme; et trés-probablement
alors Phomeeopathicité du kinkina avait été beaucoup moins
frappante.

Croyez-le, Monsieur, ou blen observez-le avec votre phl—
losophique sagacité : la guérison dans foutes les maladies sera
toujours en proportion du degré d’homeeopatbicité du reméde
administré. ‘

Si vous venez & reconnaitre par vos propres yeux, par l'ap-
plication de votre réflexion, la vérité de ce prineipe théra-
peutique, n’aurez-vous pas fait une grande découverte, n'ag-
rez-vous pas fait faire a Part de guérir un pas immense,
n'aurez-vous pas rendu un grand service d Uhumanité, n’au-
rez-vous pas ajouté un beau fleuron i votre couronne scien-
tifique ?

Ce v’est point un sacrifice d’opmson que je vous demande
Monsieur, ce n’est pas la reconnaissance d'une erreur longue-
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ment prolongée ; ce n’est qu’un hommage rendu-a la vérité,
<’est d’ouvrir vos yeux a la lumiére, c’est de vous écrier :
Enfin, il fait jour! 4

- Je passe rapidement par-dessus votre chapilre des »ésica-
* Zoires, dont vous faites, Monsneur, bonne et prompte justice,
“en déclarant qu'ils ont été pltxs nuisibles qu’utiles.

-'Quant 3 la glace sur la téle, vous démontrez également que
c¢’'est un mauvais moyen, lorsque vous dites que dix sujets
‘sur lesquels on I'a appliquée sont morts; la glace est un
moyen violent, dont il est impossible 3 un esprit logique de
justifier Pemploi. Le seul bon effet qu’ on en puisse attendre,
" dans tout autre maladre, résulte de D'alternation, de la sue-
cession du froid et du chaud j c’est ainsi qu’on s’en est trés- .
bien trouvé dans la période de frozd du choléra ; des frictions
avec Ia glace ‘étaient suivies d’un mouvement naturel de calo-
nﬁcauon, signe d’un retour & la santé. Mais dans l'affection
" typhoide, lorsque Phébétude, le délire, résulient plmot d’un
dérangement, d’une abnormité du systéme nerveux que d’une
trop grande calorification de la téte, que peut faire la glace
maintenue sur le crine, sinon d’augmenter cette hébéude ?

Je me suis bien gardé de m’en servir méme uue senle fois;
mais jen ai remplacé Pusage, et toujours avec succés, par de
fréquents lavages froids, lesquels étaient immédiatement sui-
vis par un retour de la chaleur, et d’une chaleur plus ou
moins naturelle. Méme en homeeopathie, il n’est nullement
defendu de soulager soit un sujet malade, soit une partie af-
fectée, par un moyen qui n'est pas considéré comme le
moyen guérisseur. Un homeeopathe qui a les doigts gelés, les
“{rotie avec de la neige peury rétablir, si possible, la circu-
lation ; mais s’il n’a que froid aux doigts, il ne croit point
manquer A ses priﬁeipes thérapeutiques en revétant des gants
chauds, ou en se mettant & une raisonnable distance d'un
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foyer incandescent, pour se soxlager du malise que le froid
lui cause. De méme lorsqu'il a faim, il ne craint point de se
soulager de cette sensation pénible en avalant des aliments.
"Lors donc que je fais laver  froid la téte d’un snjet atteint
du typhus, 1° je crois le soulager de I'ardenr que lui cause la
fitvre; 2° jexcite certainement en lui une réaction qui ra-
méne la chaleur naturelle, et contribue plus ou moins partiel-
lement 4 la guérison. — Jétablis donc une distinction trés-
réelle, thérapeutiquement parlant, entre l’apphcauon de la
glace et le lavage a froid.

Me voici arrivé au résumé pratique de tout votre ouvrage,
le traitement de affection typhoide en géneral. Ici ma critique
peut s’exercer tout 3 son aise; je ne lorture en aucune ma-
niére votre sujet; et, quoi qu’on en dise, je prends votre écrit
pour ce qu'il est bien réellement.

Malgré les nombreux succés proclamés par autrui, succds
qui dépassent de beaucoup tous ceux que vous pouvez citer,
vous ne conseillez pas 'emploi des purgaifs el passez outre.

Vous préférez la saignée générale  la saignée locale, el Vous
la conseillez modérée par opposition i la copieuse, dont on
chante merveille. Moi, je proscris la saignée, non-seulement
parce que je ne l'approuve pas en principe, mais surtout.
parce que Pexpérience la plus constamment heureuse m’a
démontré qu'on pouvait, qu'on devait méme s’en passer, la
remplacer, il est vrai, par Pemploi d'un moyen convenable.

Vous conseillez d'abondantes boissons édulcorées; vous
avez raison, grandement raison ; on ne doit pas faire boire les
malades, on doit les laisser boire, et cela sans limites, el en
choisissant foujours la boisson qui leur plait, en particulier
I’eau pure, j’ajouterai froide.

Vous donnez quelque poids A I'action Iénifiante de P'eau ar-
rivant en pafure sur les plaques elliptiques; je ne sais si vous
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né dépassez point ici les limites du réel, et s'il est possible
de démontrer physiquement que l'eau arrive jusque prés du
ceecum. A la vérité, on y trouve, ou I'on peut y trouver un
liquide ; mais ce liquide est-il 'eau qui a été bue, ou bien un
fluide sécréié par les membranes et gl,anders muqueuses ? 1
me semble que le passage de I'eau — de P’estomac aux reins
(comment?) est un fait mieux démontré que celui de son pas-
sage péristaltique jusqu’au ceecum. Il me semble aussi que
’eau bue en abondance agit plutdt en modifiant I’action fé-
brile, en rafraichissant le sang, qu’en bassinant les plaques
e}liptiques. ]

Vous conseillez 'usage de l'eau de Seltz, et vous avez encore-
bien raison; vous lui accordez quelque préférence a l'ean
chlorurée, dont M. Chomel dit « que cette méthode thérapeu-
tique est encore celle qui lui a donné la plus forte propor-
tion de succeés.» Entre vous deux, Messieurs, je serais.
embarrassé de donner la préférence; mais je me permettrai
de vous faire observer que le bénéfice que l'un accorde &
Pacide carbonique, base chimique de 'eau de Seliz, et 'au-
tre au chlore, base de I'eau chlorurée, pourrait bien éire di
a untroisi¢me élément dont vous ne parlez pas, savoir I'cau.
En effet, je n'ai employé ni eau de Seliz, ni eau cholurée,
mais de 'eau pure... et jai toujours guéri. L'expérience est
donc A recommencer sur cent autres malades, avec de P'eau
froide pure. 7

Vous conseillez assez fortement les Javements ; jai déja eu
occasion de dire que je doute fort qu’ils parviennent jusqu’au
lieu ulcéré. Que dans une colite franche on donne des lave-
ments mucilagineux, il se peut qu’on procure quelque sounla-
gement; mais dans une entérite, une dothinenterite, je les
_crois presque inutiles ; on pourrait, Jans le cas de perforation,
joindre avec quelque espoir de succés lqs lavements fortement
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opiacés A Dlingestion de I'opium par les premiéres voies.
Mais quand vous conseillez, contre la diarrhée 4 la suite

de lavements continués, I'addition du loudanum de Sydenham,

est-ce comme calmant, ou comme stimulant? car le laudanum

contient de Popium, du safran, de la canelle, du gérofle et da

vin de Malaga ? Un esprit judicieux comme le vétre peut-il
apprécier P'effet d'un médicament aussi composé que celui-1a?

Vous recourez encore aux lavements laudanisés lorsqu’il sur-

vient diarrhée aprés Pemploi des laxatifs (si I'on a choisi

cette thérapeutique ). Ne comprenez-vous pas tout de suite,’
Monsieur, le vice radical d’une thérapeutique (je parle ici, en-
général, de I'allopathique) qui administre des doses de re-

médes capables de reproduire un mal aussi grand, si ce n’est
plus grand, que celui qu’elle se propose de guérir ? Le méde-

cin n'est-il pas alors pire que la maladie? celle-ci, en effet,

agil simplement , tandis que lui agit doublement, en ajoutant une

affection sérieuse a celle qui existe déja, el en sc¢ mettant

dans I'obligation d’apporter de nouveaux remédes pour com-

battre le mal qu'il a fait? Vous n'ignorez pas, Monsieur, que

cet excés est impossible avec la méthode et les doses homeeo-

pathiques. ‘

Je n'ai que faire de m'occuper du reste de ce chapitre,
car & chaque moyen que vous conseiliez vous répélez la
phrase : que dans beaucoup de cas il n’a été suivi d'aucun
succés ; ensorte qu'en définitive vous ne concluez arien ; triste
résultat, comme je le disais ailleurs, d'un ouvrage conscien-
cieux en deux volumes. /

Mais je m’arréte un instant sur un paragraphe que je re-
garde comme le dernier; le voici :

« Les succés assez bornés qui ont été obtenus jusqu'ici ne
doivent pas décourager les amis de la science, et faire croire
qu’on p'arrivera jamais & un traitement mieux approprié & la
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maladie qui nous occupe. Qui aurait pu prévoir les effets de
PPopium, ceux du quinquina, et la vertu préservatrice de lavac-
cine ? Ce que le hasard et I'observation ont fait, ils peuventle
faire, ils le feront sans doute encore; et la thérapeutique,
comme les autres parties de la science, doil tout attendre de
I’observation. » : - ‘

" Voila, Monsieur, ce que vous dites en 1841 ; vous parlez
_de succés bornés, de découragements; vous invoquez le kasard
et observation a volre aide ; et cependant, chose étrange! il
‘existe nne méthode de traitement dont les succés sont certains,
multipliés, connus, publiés 4 satiété; cette méthode est dé-
posée dans des livres frangais ; vous-pouvez en prendre pleine
et entiére connaissance; les moyens qu'elle emploie sont &
volre portée; ils sont simples ; ils sont connus de vous; les
hommes qui les administrent vous touchent, vous coudoient,
ils vous offrent leur aide, leur appui, leur exemple, leurs di-
rections; en un mot, il ne vous manque rien de ce qui vous
meltrait & méme de faire changer de face 4 la science, dont
vous étes un des chefs; rien... que la- vorontg. Quelle est
donc cette étrange disposition de I'esprit humain qui envahit
les hommes les plus sages ? D'olt vient cette réalisation con-
tinuelle de ta parole sententieuse du poéte latin :

Video meliora proboque , — deteriora sequbr ?

Une méthode qui risquerait de fuer le malade, si elle était
proposée par un praticien de I'Ecole, vous l'essaieriez dans
votre hopital. Une méthode par laquelle vous ne risquez que
de sauver vos malades, vous vous refusez i en faire usage. En
vérité, Monsieur, je ne crains pas de le dire hautement : JE NE
VOUS CONGOIS PAS.

Je pourrais continuer longtemps sur ce ton; je préfére, dés
ce moment, garder un respectueux silence ; et je termine en
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répétant le veen que vous apportiez a la salutaire doctrine
homceopathique, l'attention que vous avez mise dans ’étude
et I'appréciation des divers points de la doctrine allopathique.
Je vous demande deux ans a peine d'étude, pour que vous
reconnaissiez et proclamiez la supériorité de I'une sur 'autre.
Votre ceeur, Monsieur, bondira de joie dés que votre esprit
sera plus sainement éclairé, et vous me fournirez I'occasion
de me dire, avec plus d’affection que jamais,
Votre trés-dévoué confrére.

Ch.-G. Pescuier, Docteur,
‘Genéve, 13 Juin 1841,

VARIETES.

Dijon, le 21 mai 1841.

AU REDACTEUR.
Monsieur,

Il m'a été adressé, dans ces derniers temps, par des homeeo-
pathes, plusieurs demandes ayant pour bat de leur procurer co-
pie de I'arrét rendu par la Cour Royale de notre ville, sur la
question de savoir si les médecins homaeopathes avaient le droit
d'administrer et de fournir eux-mémes les médicaments a leors
malades. Comme ce document n’a été nécessaire aux médecins
qui me 'ont demandé qu'en raison des tracasseries auxquelles
ils ont pu étre exposés de la part des pharmaciens de leur pays, -
j'ai pensé que la publication de 'arrét dont il s'agit pourrait étre
utile 3 la doctrine homceopathique, et, en conséquence, je viens
vous prier de linsérer dans un des prochains numéros du re-
cueil que vous failes paraitre, si vous pensez, comme moi, que
la connaissance de cetle décision judiciaire puisse servir a I'oc-
casion.

Agréez, Monsieur, etc.

Movzin, avocat.
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Arrét de la Cour Royale de Dijon.

« Entre MM. ®®%, tous pharmaciens domiciliés & Dijon, co-
intéressés dans la demande dont il s’agit, appelants de jugement
renda par le Tribunal de police correctionnel de Dijon, le & avril
1855;

» Et M. Laville de Laplaigne, médecin demeurant a Dijon,
inlimé en présence du ministére public.

» Parle jugement dont il est appel, il est dit :

» Considérant qu’il est constant en fait, que le sieur Laville de
Laplaigne, regu docleur en médecine de la Faculté de Paris, a,
en celte qualité, le droit de pratiquer !a médecine en suivant
telle méihode ou tel systéeme, dont le nom n'importe peint A la
causc, et quil croit le plus_propre 4 la guérison des malades
qui lui donnent leur confiance ;

» Considérant que les pharmaciens de Dijon, qui ont traduit
le docteur Laville devant le Tribunal comme prévenn d'avoir
fabriqué, fourni et debité des préparations ou compositions mé-
dicinales, cqnlrairéme‘nt aux dispositions de la loi, ne rapportent
d’z’aut:rcs‘ preuves a P'appui de leur plainte que la déclaration
méme du siear Laville, qui, dans ce cas, doit étre prisc en son
entier; :

‘ » Considérant que le docteur Laville, en avouant que le plus
habituellement il administre a ses malades certains médicaments
dontil est é}oﬁrvu, ajoute et proave en méme temps que c’est dans
Pofficine d’un pharmacien patenlé de Lyon, le sicar Pelleticr,
qu'il s'est procuré ces mémes médicaments, dont la préparation
est inusitée jusqu'a ce jour chez les pharmaciens de Dijon. qui
sans doule ne peuvent prétendre avoir le privilége exclusif de
fournir tous les médicaments aux habitants de celte ville, par
préférence i tous les autres pharmaciens patentés du royaume;

» Considérant que de ces seals faits -avoués par le sieur La-
ville, et reconnus vrais par les plaignants, résulte la conséquence
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que le'dit sieur Laville n'a contrevenu i aucane disposition de
loi ni de réglement, et dés lors n’est passible par-devaot la po-
lice correctionnelle d'au’cuns‘dommages-intéréis;

» Par ces motifs,

_» Le Tribunal, oui les parties et M. le procureur du roi,
a renvoy€ et renvoie le docteur Laville de Laplaigne de‘la de-
mande formée contre lai par les pharmaciens de Dijon, et con-
dawmne ces derniers aux dépens.

» La cause appelée,

» M. le conseiller Pingat a fait le rapport de I'affaire, et a en-
suite donné lecture des piéces de la procédare,

» OQui'les appelants par I'organe de Iavocat Delachére, lequel
a conclu & ce qu'il pldt 3 la Coar, prononcant sur 'appellation
interjetée par les pharmaciens de la ville de Dijon, en déclarant
l¢ sieur Laviile de Laplaigne attcint et convaincu d’avoir fabri-
qué, fourni et debité des préparalions ou compositions médici-
nales, contrairement-aux dispositions de la loi ; faire défense aa
dit Laville de Laplaigne de ne plus 2 I'avenir fabriquer, debiter,
vendre ou composer aucune préparation ou composition médi-
cinale sous peine de cent francs de dommages-intéréts pour
chaque contravention qui sera constatée, et pour Pavoir fait jus-
qu’ici le condamner en dix mille francs de dommages-intéréts,
ainsi qu’aux dépens des causes principales et d’appel ;

» Oui Iintimé par I'organe de 'avocat Mouzin, lequel a con-
clu i ce qu’il plat a la Cour, sans s’arréter 3 appellation émise
par les pharmacisns de la ville de Dijon, ordonner que ce dont
est appel sortira son plein ct entier effet, condamner les appe~
lants aux dépens de la cause d’appel ; ) '

» Ouf aussi le procureur-général, qui 2 fait le résumé de I'af-
faire, et a déduit les motifs des conclusions qu'il a prises, ten-
dantes 2 la confirmation du jugement dont est appel,

» La Cour a rendu I'arrét snivant :

* » Considérant qu'aucan acte de l'autorité publique n'avant
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interdit I'esercice.de la médecine homeopathique, les médecins
pourvus d’un dipldme ne peavent étre entravés dans la pratique
de ce nouveau systéme; qu'il est de fait que les médicaments
dont ils font usage n’ont aucun rapport avec les prescriptions
anciennes contenues dans le dispensaire ou codex des pharma-
ciens, ce qui n’empéche pas que ceux-ci ne puissent confection-
ner, méme a I'avance, les remédes homceopathiques; que cela
est si vrai, que dans les principales villes de France, et notam-
ment 3 Paris et a Lyon, il existe sous les yeux de I'autorité des
pharmacies spéciales oii I'on prépare les remédes adoptés par la
noavelle secte médicale; que s’il en était autrement, I'impossi-
bilité de se procurer les remédes équivaudrait a une prohibition
d’innover dans Iart de la médecine;

» Considérant que si la vente et le débit de médicaments sont
réprimés par les articles vingt-trois, trente et trente-six de la loi
du vingt-un germinal an onze, Laville de Laplaigne, en four-
nissant lui-méme les remédes aux malades qu’il soigne, n’a com-
mis aucune contravention 3 cete loi, primo parce qu'il est for-
mellement avoué que jusqu'a ce jour aucun des pharmaciens de
Dijon ne s'est mis en mesure de fournir les remédes homazopa-
thiques ; que I'on est d’accord que ces remédes ne peuvent, pour
la plupart, étre confectionnés dans le moment méme ou ils sont
demandes; qu’a raison du temps qu'exige leor préparation, ils
doivent étre faits d’avance, el qu'il en est plusieurs que Pon ne
peut se procﬁrer que dans certains lemps de I'année; que, sous
ce point de vue, le médecin homeeopathe se trouve encore a Di-
jon dans la méme position que le médecin ou officier de santé
établi dans un lieu ol il n’existe pas de pharmaciens, en sorte
qu'il y aurait lieu de le ranger dans I'exception prévue par l’ar-
ticle vingt-sept de la loi du vingt-un germinal an onze; secundo
parce qu’il est constaté par une facture réguliére que Laville de
Laplaigne a acheté ses remédes auprés de Pelletier, pharmacien
a Lyon, et cela par suite du refus qu'il a éprouvé des pharma-
ciens de Dijon, auxzquels il avait fait sommation de lui en four-
nir; fertio parce que, n’ayant administré les remédes qu'aux



VARIETES, 273

malades qui ont eu recours alui, on ne peut le considérer comme
ayant tenu une officine ouverte ;

» Par ces motifs,

» LaCour, sans s'arréter a I'appellation interjetée par MM, to¢
du jugement renda par le Tribunal Correctionnel de Dijon, le
quatre avril mil huit cent trente-cing, ordonne que ce dont est
appel sortira son plein et entier effet, et condamne les appelants
. aux dépens de la cause d’appel. »

Fait, jugé et prononcé a I'audience publique de la Cour
royale de Dijon, tenue le jeudi sept mai mil huit cent trente-
cing, etc. etc.

ANNONCE.

Novvesu MANUEL pe MEDECINE HOMOEOPATHIQUE, par G.-H.-G.
* Jaur. Deux parties en 4 volumes in-12, 1200 pages. — Pre-
miére partie. Manuel de matiére médicale, ou Résumé des
principaux effets des médicaments homeeopathiques, avec in-
dication des observations cliniques, 1-1l. — Deuxidme partie.
Répertoire thérapeutique et symptomatologique, ou Tables al-
phabétiques des principaux symptémes des médicaments ho-
maeopathiques, avee des avis cliniques, 111-1V. Paris 1840.41.

S'il est agréable de faire I'analyse d'un ouvrage composé tout
de faits, dans lequel la critique ne.troave rien de séricux 4 re-
prendre, ce travail devient trés-penible lorsqu’il s’agit d’un ré-
sumé de ces fails déja aussi succinct que possible, tel que celui
que nous annongons, surtcul lorsqu’on veut metire lé lecteur en
€iat de porter lui-méme un jugement, comme nous en avons
I"habitade.

Donner un résumé un peu complet d’un tel ouvrage est im-
possible ; il faudrait 'imprimer tout entier ; d’ailleurs, comme il.

Bibl. Hom. N¥¢ s¢rie, t. virr, n° . 5
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doit, -par son utilité indispensable, &ire entre les mains de lous
les homeeopathes, il nous suffira de faire connaftre la maniére
-dont Pauteur I'a composé pour en faire apprécier I'importance
et les avaniages sur les publicalions antérieures sur le méme
sujet.

Le titre, Nouveau Manuel, semblerait étre un appit de hi-
braire, si I'on ne considerait que le sujet qu'il traite, car tous
ceux qui s'occupent d'homeeopathie de prés ou de loin, méde-
cins ou non médecins, savent que M. Jaur a publié, il y a huit
ans, un Manuel de médecine homeeopathique, en allemand, en
un volume, qui a été traduit en frangais 2 Dijon et a Paris, puis-
que tout le monde a ce précieux ouvrage enire les mains; mais
la différence entre celui-la et celui que nous annongous est si
grande, que l'auteur a eu le droit de P'appeler nozveau, car la
moilié du répertoire cst entiérement nouvelle (¢thérapeutique ho-
maeopathique), et la premicre partie a recu de telles améliora-
tions, comme on le verra par le compte que nous allons en ren -
dre, 1a matiére a été tellement retravaillée, qu'il en est résulté
un ouvrage enti¢rement nouveau. Ce n'est pas une édition amé-
lorée, mais un ouvrage enti¢rement refait. »

" Le tome 1°° contient le résumé des effets de 101 médicaments,
depuis aconitum jusqu’a creosotum. Les médicaments ajoutés dans
ce volume sont : Actea spicata, mthusa cynapium, alods, amm.
muriat., anis. stellat., artemisia vulg., arum maculatum, au-
rum muriat., baryta muriat., berberis valg., brucea anti dysen-
terica, calcarea phosph., cascarilla, cinnamonum, cistus cana-
densis, eitri acidum, coccionella, convolvulus arvensis, cubebee,
daphne indica,’ dictamnus albus, evonymus europaus, ferrum
ehlor., ferrum magn., fragaria vesca, granatum, hematoxyl.
camp., jolappa, jatropha kali chlor., creosotum.

Page v. 1. Préface et Introduction. P. vI. But et composi -
tion de cet ouvrage. L'auteur dit qu’il n'est nullement destiné a
remplacer Ia Matiére médicale, mais bien « & en faciliter l'usage
et la connaissance par des résemds-aussi complets et en méme
temps aussi concis que pyssible, et & donner toutes les indications
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pratiques que, jusqu'a ce jour, Uexpérience clinique a fuit con-
naltre comme importantes pour le choix des médicaments, »
Pour atteindre ce bat, il dit avoir mis 3 contribution tous les
€crits publiés sur 'homeeopathie, soit en Europe, soit en Amé-
rique, ainsi que sa propre expérience et celle de ses amis, Ceci
expligue pourquoi quelques indications citées dans son ouvrage
ne se trouvent pas rapportées dans les observations déja publiées
par les auteurs. M. Jamr s'excuse de ne pas avoir indiqué les
sources de ses remarques cliniques, comme il I'a fait pour les
symptdémes physiologiques, par le besoin de concision ; nous
pensons que ces indications auraient é1é trop utiles pour qu'il
dit regretter les quelques pages qu'elles auraient ajoutées au
volume de son ouvrage, comme I'a si bien fait le D’ Riicrert
dans son Résumé de Paction des médicaments, ’

P. vir, 1L Sur les symptdmes consignés dans cet ouvrage.
L’auleur avait donné au choix, dans sa premicre édition, les
sympidmes guéris ; dans celle-ci, il s'est attaché surtout aux ef-
fets pathogénétiques, et ne s'est servi des premiers que pour
confirmer ceux-ci; des signes particuliers (o #) indiquent lear
action. Ces signes sont une amélioration importante apportée a
celte édition; ils suffiraient seuls pour en faire un nouvel ou-
vrage, car ils mettent le praticien 4 méme de juger la confiance
qu'il doit accorder ‘4 tel ou tel symptdme dans le cas qui I'oc-
cupe. M. Janr énonce une opinion 3 laquelle nous nous ran-
geons sincérement, quoiqu’elle choque quelques homeeopathes
superficiels, imbus encore des idées de ce qu’on appelle matiére
médicale dans I'allopathie, c'est-a-dire que les effets alternatifs
des médicaments sont aussi bien des effets primitifs que des effets
secondaires ; ainsi la constipation et la diarrkée dans nux vom.,:
soif et adipsie dans pulsatilla, douleur brilante et Jroid général
dans aersenic., peuvent éire €galement caractéristiques pour le
choix du médicament dans certaines circonstances données d'jn-
dividualités et d’ensemble de symptomes. Il a eu seulement la
précaution d'écrire en italique celui des symptdmes alternatifs
qui se présente le plus souvent, -
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P. xt. I Sur les avis cliniques qui se trouvent en téte de
chaque médicament. M. Janr a mis en téte de chague médica-
ment un paragraphe sous le titre : Avis cliniques, dans lequel il
énumére tous les noms des maladies dans lesquelles il a été em-
ployé ou pourrait 'étre avec Succés; ces derniers sont suivis
d’un ?; mais il ne manque pas de protester avec. force conlre
ceux qui prendraient ces indications comme suffisantes pour le
choix des médicaments; ils ne peuvent que diriger I'attention
sur le médicament dans un cas donné.

P. xit. IV. Sur les doses homeeopathiques usitées. L’auteur y
énonce des idées trés-conformes a la raison et a I'espérience, sur
les hautes et basses alténuations, sur les circonstances dans les-
quelles elles doivent éire préférées, et leur développement d’ac-
tion par les préparations homceopathiques.

P. xv. V. De la répétition des doses. « Donnez pendant un
certain temps, 3 des malades, 10, 12, 13 globules, et méme une
goutte entiére des premiéres dilutions, en vous abstenant de ré-
péter ces doses jusqu’a ce qu'il survienne une nouvelle indica-
tion, vous ne remarquerez pas d’aggravation plus ficheuse que
si vous aviez administré quelques globules des derniéres dilu-
tions, et, en lous cas, la différence ne sera nullement en propor-
tion avec le volume relatif de la substance médicale ingérée. »
1l y a, je crois, une faute d'impression dans : donnez pendant un
certain temps ; il faudrait supprimer les mots : pendant un cer-
tain temps, parce que ce membre de phrase est en opposition
avec ce qui suil: en vous abstenant de répéter ces doses. Au
reste, 1a proposition énoncée dans ee paragraphe est trés-im-
' portante, et meltrait au néant bien des dissensions élevées sur
cette notion. Ce n'est cependant qu’une longue espérience qui
pourra prononcer en dernier ressort sur cette question. M. Janr
énonce ensuite quelques idées sur les dilutions et sur la répeti-
tion des doses, que nolre pratique nous a souvent fourni P'oc-
casion de confirmer; par exemple, qu'un globule pris dans {5
cuillerées d'eau, lous les jours, produit des aggravations beau-
coup plus fortes et rebelles que 2-5 globules pris 4 la fois, en les
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laissant agir le temps convenable ; que dans les maladies trés-
aigués, dans les maladies miasmatiques et les maladies organi-
ques anciennes, la répétition des doses est indispensable, etc.
Cet article est un des plus importants de Pavant-propos; nous
prions bien I'auteur d'en publier le développement dés qu'il en
trouvera 'occasion. :

P. xvit. VI. De la durée de Uaction des médicaments. Les
conseils donnés dans ce chapitre sont puisés aux meilleures sour-
ces et sont confirmés par Pexpérience de tous les jours; il fau-
drait le copier en enticr pour ne pas Paffaiblir; nous aimons
micux renvoyer a l'original le lecteur désireux d’une bonne in-
straction.

P. xx1. VII. Des médicaments analogues. M. Jsur indique
les caractéres des antidoies, et donne des considérations sur les
médicaments qui trouvent lear place plutét aprés un médica-
ment qu'aprés un auotre, avec beaucoup de tact et de discerne-
ment,

» P.xxu. VIII. Sur le contenu de cet ouvrage en général. La
suite de nolre article fera connafire le contenu de ce paragra-
phe, et nous y placerons successivement quelqués remarques.

P. xxtv. IX. Sur la maniére de se servir de ce Manuel. L’au-
teur y donne de trés-bons conseils pour I'étude de la matiére
médicale, etc.

P. xxvit. X. Tables et explications. 1° Table des médica-
ments contenus dans cet ouvrage, avec indication des abrévia-
tions emplayées pour les désigner dans les citations. L’auteur
indique par les n° 2 et 5 ceux des medicaments qu’il a ajoutés
3 sa seconde et 3 celte troisiéme édition., 2° Ordre dans lequel
en pourra étudier les médicaments.

A) Ordre des médicaments & étudier.

A) Polychrestes.

B) Demi-polychrestes.

C) Médicaments qui également ont été souvent employés. -

D) Médicaments dont jusqu'ici on a fait un usage moins
étendu ou moins fréquent.
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E) Médicaments sur lesquels nous ne possédons que quelques

notions. Dans ces cing séries sont classes les 205 médicaments
compris dans le Manuel.
P. xxx1. B) Ordre des études & faire.
I°% cours. — Distinction de ce qu'il y a de plus important.
1° Distinction des cas cliniques les plus importants pour 10us
les médicaments des lettres A-D. .
- 2” Distincion de ce qgu'il Y 2 de plus important dans les

‘symptdmes générauzx, y compris la peau, le sommeil, les fiévres
et le moral, pour A et B.

5° Etude de ce qu’il y a de plus important dans les symptdnes
des organes particuliers, seulement pour A,

4° Méme é€tude pour B.

5% Méme étude que celle du 0° 2 pour C, A-b.

11® cours, — Etude détaillée des polychrestes A et .

8. Etude de zous les cas cliniques pour A et B. — 9. Etude de
2ous les signes des symptdmes généraux jusqu’an moral, pour A
seulement. — 10-15. Etade de fous les signes des organes par-
ticuliers, successivement pour chacune des 4 collections con-

tenues dans A. — 14, Méwme etude que celle du n°9 pour B, —
- 45-18. Mémes étades qlie celles des n° 10-15 pour les 4 col-
lections de B.

1Y cours. — Etudes détaillées des autres médicaments, G
et D.

19-29. Mémes études que celles du 11¢ cours, et dans le méme
ordre poar C et D et les collections que ces letires contiennent.

P. xxxu. Distribution des matiéres dans Lexposition de la
pathogénésie des médicaments. A) Abréviation du nom du mé-
dicament, — nom francais, — nom des auteurs qui ont publi¢
les médicaments, — doses usitées, — durée d’action. B) Anti-
dotes du médicament, avec les substances dont celui-ci est I'an-
tidote. C) Médicaments analogues, avec indication de ceux qui
peuvent saivre ou préeéder.,

CLINIQUE conienant une énumcration des affections contre les-
quelles le médicament a é1é employ€ ou recommandé. D'aprés
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Ie contenu des indications pratiques du répertoire, ce paragra-
phe devient entiérement soperflu, et puisque M. Jaur tenait tant
4 faire un ouvrage de poche, il aurait fort bien pu supprimer-
ce paragraphe, il se serait épargné une douzaine de pages.

Symptdmes générauz, contenant les sensations prédominantes;
état des forces, phénoménes des systémes nerveusx, sanguin,
lymphatique, osseux, ete.; aceés de malaise, de convulsion, etc.;
circonstances prédominantes sous lesquelles les symp!omes s'ag-
gravent, s'améliorent, elc.

Peau, lésions des organes extérieurs, ulcérations, abeés, ete.

Sammeil, réves et souffrances nocturnes.

Fiéore, état du pouls, transpiration, ecte.

Moral, intelligence et mémoire.

Téte, obnubilation, vertiges, état du cuir chevelu..

Yeux, paupiéres et vue.

Oreilles, ouie et parotides,

Nez, odorat et coryza,

Face, front, lévres, mdckoires, glandes sous maxillaires.

Dents, gencives.

Boucle, langue, parole, salive, elc.

Gorge, voile du palais, luette, amygdales, etc.

Appétit, défauts du goit, faim, soif, répugnances ou appé-
tences extraordinaires, souffrances aprés le repas, ou a la suite
de certains aliments, elc. ’

Estomac, renvois, nausées, vomissements, et symptomes de la
région précordiale.

Pentre, foie, rate, aines, glandes inguinales, e\ flatuosités.

Selles, anus, rectum, et périnée.

Urines, voies urinaires.

Parties viriles, fonctions sexuelles de Phomme.

Régles, parties génitales de la femme, mamelles, elc., symp-
1dmes chez les nourrisons.

Larynx, toux.

Poitrine, respiration, et cceur.

Trenc, dos, reins, cou, nuque, aisselles, et peau du tronc.
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Bras, extrémités supérieures.,

Jambes, extrémités inférieures. )

Le D* RiickerT a le premier adopté cet ordre de symptémes
dans son résumé, publié en 1831 ; depuis, tous les auteurs qui
ont écrit sur la matiére médicale Uont adopté, ainsi que notre
auteur lui-méme I'avait déja fait pour sa seconde édition, publiée
en 1833, excepté la réunion de quelques paragraphes qui avait
seulement €1¢ adoptée pour les médicaments les plus pauvres en
symplomes. Cet ordre nous paraft beaucoup plus naturel que
les précédents, et en ceci nous osons étre d’une opinion diflé-
rente de eelle de notre ami, le savant auteor du Hahnemannien,
ear les proprictés générales d'un médicament doivent avoir tou-
jours une plus grande. importance dans V'appréciation d'un mé-
dicament; il est donc plus naturcl de commencer par elles.

P. xxxur. Explication de quelques expressions dont le sens
dans lequel nous les avons employdes pourrait étre douteux.
Cet ouvrage poavant aussi étre employé par les laics, les nom-
breuses definitions conlenues dans ce chapiire leur etajent né-
cessaires pour d'aulres noms, pris seulement dans lear sens fa-
milier; il était nécessaire d'en prévenir les médcecins, lels que
maux de reins; d’autres dont le nom allemand n’a pas de vrai
représentant eu francais, tels que Wiirmerbeseigen, que 'anteur
arenda par pituites de l'estomnac.

P. xxxvim. Explication des signes employés pour désigner
les différentes espéces de symptdmes. Nous avons deja dit que
I"auteur avait noté spécialement les symptdmes purement patho-
genétigues, ceux qui ont été confirmés par I'expérience clinique,
ccux qui n'ont eu que celle origine ; I'auteur, par des signes y-
pographigues trés-ingénieux, a désigné toutes les nuances, méme
lorsque dans un méme symptdme elles se trouvent toutes trois
réunies.

P. 266. Manuel de matiére médicale homeeopathigue. Pour
donner une idée de la maniére dont M. Jiur a rempli son ca-
dre, si nous ne craigniions pas de trop allonger cet article, il
suffirait de copier le premier médicament venu, en le comparant
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avee le correspondant de la premiére édition ; nous allons ¢n in-
diquer seulement les principales différences.

Aconrrum NAPELLUS. Acon. Aconit. napel. Hahnemann. Doses
usitées : 24 : 50, Durée d’action : 8, 16, 24, 48 heures, snivant
les circonstances.

Antidotes : Acet., vinum. par.? On 'emploie comme antidote
de cham., coff., nux vom., petrol, sulf., sep., veratr.

Cormparer avec : Agar., anac., ant. crud., arn., ars., asar.,
bell., bry., cann., canth., caus., cham., coff., calc., croe,
dros., dulc., graph., hep., hyosc., ipec., mere., nitr. ac., nux
vom., op., pkosph., plat., puls., ruta, sabin., sep., spig., spong.,
stram., sulf., veratr. — C'est surtout aprés arm. et sulf. que
Vacon. se trouve quelquefois indiqué comme reméde intermé-
diaire. — Aprés Vacon., soit qu'on ['ait donné dés I'abord ou
dans le courant du traitement, on trouvera souvent convenables
arn., ars., bell,, bry., cann., ipec., spong., sulf., etc.

Cunique. Etant indiqué par Pensemble des symptimes, ce mé-
dicament pourra quelquefois étre utile dans'un ou 'autre cas
des aflections suivantes. (Ici une longue note de 12 lignes pour
se defendre des noms qu'il a donnés aux maladies et protester
contre Pemploi aveugle que I'on pourrait faire de ces indica-
tions, sans rechercher ’homceopathicité des médicaments dans
Panalogie des symptdmes. La conscience timorée qui lui a dicté
ce préambule aux noms des maladies, et cetle note superflue,
puisqu’il s'en était déja expliqué dans P’avant-propos, l'ont fait
tomber dans la monotonie de répéter 205 fois, dans tout I'ou-
vrage, ce méme préambule, en remplacant sealement la note
par une main qui y renverra impéricusement le lecteur; cette
craivte lui enléve dansles deux volumes I'espace de mille lignes.)

Vient ensuite une page de noms de maladies dans lesquelles
aconit. a €1é ou pourrait éire employé avec succés ; nous verrons
par la suite que le répertoire a renda cette nomenclature tout-
a-fait superflue pour la pratique, d’aatant plus que, malgré sa
longuenr, aateur V’a reconnue lui-méme incompléte, puisqu'il
la finit par deux eic. Celle dc bellad., malgré une page el de=
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mie, et celle de bryon. d’une grande page, tout dans le méme
cas, ainsi que celles de tous les autres médicaments.

Suit la pathogénésie, dans laquelle on remarque les augmen-
lations suivantes : ' '

Symer. Enir. — # Douleurs lancinantes ou rhamatismales,
qui se renouvellent par le vin ou autres causes échaaffantes. —
# Souffrances qui, principalement la nuit, paraissent insup-
portables, et qui, pour la plupart, disparaissent dans la position
assise. — ® Accés de douleur, avec soif et rougeur des joues, —
3 Sensibilité douloureuse du corps et surtout des partics mala—-
des, 3 tout mouvement et au moindre contact. — °Douleur de
meurtrissure et sensation de lourdeur dans tous les membres. —
Tiraillement avec faiblesse paralytique aux bras et aux jambes.
— Mangque de force et de solidité ; douleur et craquement dans
les articulations, principalement des jambes. Chute rapide des
forces. — * Accés d'évanouissement, principalement en se re-
dressant de la position couchée, ° et quelquefois avec congestion
de sang 3 la téte, ® bourdonnemement des oreilles, ™ pileur mor-
telle du visage et frissonnements. — * Malaise comme par suite
d’une transpiration supprimée oz d’un refroidissement, avec malk
a la téte, bourdonnement d’orcilles, coliques et rhume de cer—
veau.— Sensation de froid et de stagnation de sang dans tous les
.vaisseaux. — Secousses dans les meinbres, — accés cataleptiques
avec cris, grincement de dents et hoquet. — Gonflement et cou-
leur noirdtre de tout le corps.

Prav. Formication a la peau, avec prurit ¢t desquammation,
principalement aux parties malades. — ® Peau ldche et bralante:
— °Gonflement et chaleur hriilante des parties blessées, —
# Couleur jaundire de la peau. — Elancement avec sensalion
dlexcoriation par-ci par-l1a. — Taches semblables aux pigires
de puces, aus mains, 2 la figure, etc. — Petits boutons rouges
et larges avec prarit, — ® Morbilles, — °Miliaires pourprées
(Victére a €té renvoyée aux maladies du foie).

SommeiL. Grande envie de dormir, méme en se promenant, et
principalement aprés le dider. — Somnolcnce avec révasscrics
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anxieuases el respiration rapide. — ® Révasseries et idées confu-
ses, ayant les yeux fermés sans dormir. Insomnie par anxiété
avec agitation et jactation continuelles. — * Sursauts pendant
le sommneil. — Réves anxieux avec crachements. — Réves avee
une sorte de clairvoyance. — Sommeil léger. — * Impossibilité
d’étre couché sur le c6té. — En dormant on est couché sur le
dos, la main sous la téte ; ou dans la positition assise, la éte
penchée en avant.

Fitvre. Chaleur séche, ardente, avec soif extréme précédée
guelquefois (surtout au debut de la maladie) de frissons avec trem-
blement. — * Chaleur principalement & la téte, avec rougeur
des joues, horripilation par tout le corps, mal de téte pressif,
humeur pleureuse, craintive et contrariante; ° ou sensalion de
chaleur partout le corps, avec rougeur des joues, mal 2 la téte en
tournant les yeus, et gaité foldtre. — Frissons pour peu qu'on se
découvre pendant la chaleur. — Froid partout le corps, avec
chaleur interne, front chaud et lobes des oreiiles chauds; ou
avec rougeur des joues et douleurs dans les membres; ou avec
raideur de tout le corps, chaleur et rougeur d’une joue ct
froid et pileur de V'autre, yeus ouverts et fixes, pupilles con-
tractées et se dilatant difficilement. — Froid et frissons aux
doigts, suivis de crampes aux mollets et a la plante des pieds. —
Chalcur du visage avec idées tristes et désespérées et envie de
vomir, précédée de froid et de frissons aus pieds et aus mains.
~— ° Horripilations fréquentes avec chaleur ardnte et séche de
la peau. — Sueur continuelle surtout des parlies couverles. —
Sueur acide. — ° Pouls dur, fréquent et accéléré.

MoraL. # Grande agitation et jactation avec angoisse, décou-
ragement inconsolable, cris, pleurs, gémissements, plaintes et
reproches. — ® Appréhensions et erainte d’une mort prochaine.
— Pressentiments, comme dans I’état de clairvoyance. — Antro=
pophobie et misanthropie. — ¥ Grande disposition & se fdacher,
& s’effrayer — et a se quereller. -—— Le moindre bruit, méme la.
musique parait insupporlable. — Humeur changeante : on est
tanldt tristey accablé, contrariant et désespéré, tantdt gai, excité,
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plein d’espoir, et disposé a chanter et 4 danser. — ® Accés alter-
natifs de rires et de pleurs. — ¥ Inquiétude sur la maladie et
désespoir de la guérison. Peur des spectres. — * Disposition a
s'enfuir de son lit. — Esprit comme paralysé, avec impossi-
bilité de réfléchir, et sensation comme si toutes les fonctions
intellectuelles s’accomplissaient dans la région précordiale. —
Accés de manie et de folie. — Instabilité des idées. — © Délire,
principalement la nuit, — Faiblesse de la mémoire.

Nous ne pousserons pas plus loin nos citations. — Ces diffé-
rences sur les symplémes généraux de I'aconit, démontrent suf-
fisamment la grande et trés-imporiante différence gui esiste en-
tre celte édition et celle qui est entre les mains de toas les ho-
meeopathes francais. Comme ces exposés s’adaptent mieux aux
maladies que nous voyons se guérir si merveilleusement par Va-
conit !

Desameliorations semblables ont é1é faites  alam?, am. c., anac.
angust., anlim. crud , arn., ars., asa, aur., bar. c., bell., bis.,
bar., bor., bry., calc., camph., cann., canth., caps., carb. ar.,
carb. veg., caus., cham., chin., cic., cinnab., clem., cocc., cof.,
colch., coloc., con., cap., croc., cupr., mez., diad., spig., dros.,
dulc., euphr., fer., fil., graph., grat., guaj., hell., hep., hyosc.,
ign., iod., ipec., kal., lach., laur., led., lyc., magn. c., magn.
Iur., mang.merc., merc. s., mosch., mur, ac., natr., natr. mar.,
nitr., nitr, ac., elc., ete. Ces amcliorations ont ¢té puisées dans
les différentes publications homeeopathiques faites depuis 1853,
et sartout de la seconde édition des maladies chroniques de
nolre véncérable matre.

Le tome second contient la pathogénésie de {07 médicaments,
depuis lachesis jusqu'a P'aimant. Ceux ajoulés a ce volame
sont : Lactuca virosa, magnesia sulf., mephitis putorius, mille-
Jolium , natrum nitricum, nitri spir. dulc., nux moschata,
oleum jecoris mor., eniscus asellus, peonia, pinus, ranuncilas
sceler, rhus vernix, sanguiniarius can., sapo domesticus, senna,
solanum mamm., solanum nigrum, tanacetum vulgare, tartari
acidumn, taxus baccata, theridion corassavic, tongo, urtica
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urens, uva ursi, zincum sulf., zingiber. Parmi ces médica-
ments, dont M. JAnR a cru devoir enrichir son répertoire, il s'en
trouve certainement de trés-importants, tels que nux mos.,
berberis, elc.; mais nous ne saurions considérer comme une
amélioration 1'addition de Vanis étoilé, de V'armoise, du cuira-
tao, des cloportes, du fraisier, elc., qui n’ont point assez de
symptémes pour éire employés avec discernement.

Nous savons gré a M. Janr d’avoir purgé son répertoire du
psoricuimn, si incerlain et si dangereux, et d’alkekengi, aquileja,
atriplex olida, cainca, chenopodium, nigella sativa, solanum,
vesicatorium , etc., comme les produits de l'imagination cri-
minelle de Fickel.

Le livre finit par une table des matiéres des deux volumes
et des médicaments par ordre alphabétique de lear nom usuel
et homeeopathique, et une autre table alphabétique de leur nom
francaisavec le nomusuel en regard. C'est metire ason livre toute
V'exactitude allemande, ce qui ne peat qu'ajoster 4 son mérite.

Toxe I, Seconpe pArTIE. Répertoire thérapeutique, ou ta-
bles alplxabéﬁques des principaux symptémes des médicaments
homaeopathiques avec des avis clinigues.

P. 1. Sur le but et la composition de cet ouvrage en général.
Aprés avoir chaudement prévenu les commengants que son ré-
pertoire ne doit servir que d’espéce de table des matiéres, pour
envoyer au texte des médicaments, l'auteor indique l'ordre qu'il
a suivi en faisant autant de chapitres qu'il y a d'arlicles dans les
résumés d’'un médicament. Il a fait une section a part des condi-
tions, comme daus l'édition de Mouzin, en y réunissant les
améliorations et les aggravations, les heures du jour, etc. Ainsi
chaque chapitre est composé de quatre sectiors, 1) Avis clinique.

) 2) Symptdmes. 8) Conditions. &) Symptémes concommitants.

P. vin. 1. Sur l'arrangement des matiéres en particulier.
L’auteur indique Ics sources ol il a puisé, surtout les avis cli-
niques, et justifié trés-bien la marche qu’il a suivie.

P. xur. 2. Sur les symptémes. M. Janr indique le nouvel
arrangemenlqu’il a adopté pour leur classification, ct a diminaé



286 MANUEL DE JAHR.

beaucoup les chapitres pour faciliter les recherches, Les con-
sidérations qui I'ont porté a désigner certains symptdmes par des
caractéres ilaliques soit dans le résumé, soit dans le répertoire,
dénotent la droiture du jugement qui ’a guidé dans ce travail.

P. xvr. Sur les conditions sous lesquelles les symptimes
apparaissent.

P. xvur. Sur les symptdmes concommitanis.

P. xix. 3. De la maniére de se servir du Répertoire. Ces ti-
tres indiquent assez les sujets contenus dans ces articles que lau-
tear a lraités avec sa conscience limorée et son ardent amoar
pour la science; il termine par une déclaration’ qui fait trop
honneur a son ccear pour que nouas la passions sous silence :
« Avoir contribué avtant qu'il est en notre pouvoir 3 faciiter
» aux counnenganis I'abord et la pratique de notre doctrjne s
» voila notre seule ambition ; en voir bientdt un aulre plus ca-
» pable que nous le metire & Peeavre et fajre mieux, voila notre
» scul désir ! » Voila certes de quoi clore la bouche de tout cri-
tigue malveillant, ) e

P. xxvi. Division de Pouvrage. Contient l¢ titre’ des 26 cha-
pitres qui le composent.

P. 1. Chapitre \*". Affections générales internes. Section 1,
Avis cliniques,

Nous ne pouvons pas suivre 'auteur dans le travajl immense
compris dans cetle seconde partie; il faudrait une tache que nous
n'avons ni le temps, nile courage d’entreprendre ; il faudrait
d’ailleurs écrire plusiears volumes ; nous nous contenterons de
donner quelqacs exemples pour faire voir Pimportance et I'u-
tilité de celte partie de 'ouvrage.

Azcks INTERNES. Les abeés dans les organes inlernes, ne de-
mandent en général pas d’autres médicaments que ceux des or -
ganes externes (V. chap. 1),

ApéniTe. V. Glandes,

AMOUR MaLHEUREUX (suite d’un). V., Emotions morales.

Axasarque. V. chapiire I1.

ANEMIE. Les meilleurs médicaments sont, en general, calc.

-
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tarb, v., chin., cin., fer., hep., kal., lye., lach., mere., natr.,
natr. m., nux vom., phos. ac., sep., sil., staph., sulf., verat,

Si cet état est la suite de perTES DEBILITANTES, Soit de sang, soit
d’autres humeurs, ce sont principalement chin., n. vom. et sulf.,
ou encere cale., carb, v., cin., phosph. ac., staph., sulf.

A la suite de FORTES MALADIES AIGUES, on pourra consulter :
cale., carb. v., chin., hep., kal., natr. m., nux vom. el veratr.

Voyez aussi : CHLOROSE, FATBLESSE, SCORBUT., elc.

Angveismes. On a jusqu'ici employé avec le plus de succés, carb.
v., lach., lyc., ainsi que guai, puls. el sulf. Dans quelques cas,
on pourra peut-&tre encore consulter cal., caust. et grapk., ou
méme amb., arn., ars., fer., natr. m., zinc.

P. 68, chap. 1. Affections de la peau et des organes internes.
Section I. Avis cliniques.

Ascts. V. Tumeurs et suppurations.

P. 81. Surrurations. Ce sont ordinairement kepar, laclz
merc., sil. el sulj‘, qui, en cas de suppuration opiniiire, méri-
tent d'¢tre consuliés de préférence. Les suppurations de mau-
vaise nature demandent surtoul asa, mere., sil.

Tumeors. Pour les tumeurs INFLAMMATOIRES, Ou les FreEGg-—
MONS, ce soni principalement ars., bell., bry., cham., kep.,
puls., phosph. et sulf., qui suffisent quelquefois pour prévenir
la suppuration et amener la résolution de la tumeur. Ars. con-
vient surtout 5'il y a douleurs brilantes dans la tumear; bryon.,
si la tumeur est chaude et tendue, pile ou rouge; bellad., sila
rougeur de la tumeur s’étend au loin sur les parties environ-
nantes; Aep. ou rhus, si la tumeur est douloureuse au toucher i
pals.,si elle a une auréole rouge, ete.

Pour les tumeurs expurcies, ce sont principalement bar. c.,
carb. an., carb. veg., con., iod. et kal., ou bien encore bryon,
cham. et sulf., quisouvent aménentla résolation sans suppuration,

Dans le cas oa la formation du pus aurait déja commencé, et
od la résolution ne serail pas pessible, ce seraient lack. et kep.,
qui améneraient le plus promptement Vouverture de l'abeés.

Pour les abeds ouverts, lorsqu'ils suppurent trop long-temps,
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<'est par cale., hep., mere., phosph. etsil., que, dansla plupart
des cas, on obtiendra la plus prompte guérison. Ce sont surtout
phosph. et sil. qui convicnnent lorsque, par saite d’'une sappu-
ration opiniitre, il y a un é€tat de consomption (voy. aussi sve-
PURATION el ULCERES).

Les aBcks pAR concesTION ne demandent ordinairement pas
d’autres médicaments que ceux employés contre les supporATIONS
el ABCES en genéral; mais dans les cas particuliers, il {aut faire
attention au véritable siege de la maladie, et choisir le médica-
menl suivant le foyer de la lesion.

Pour les TUMEURS et les ABCES LYMPHATIQUES, ce sonl principa-
lement asa, bell., cale., carb.v., coce,, dule., hep., lach., mere.,
phosph., sep., sil. et sulf. Si ces tumeurs sont INFLAMMATOIRES,
ce sont bell., carb. v., hep., lach., sep., sil. et phosph. Pour les
tumeurs FROIDES, ce sonl asa, cale., bell., con., dule., mere. ct
sulf. (voy. aussi GLANDES).

Les tumeurs ExkisTEes demandent principalement ca’car.,
graph., hep. etsil., ou bien encore bar. ¢., caust., nitr. ac. et sulf.

Pour les TUMEURS STEATODES, ou le sSTEATOME, C'est bar. c. qui
mérite 4'8lre consulté de preférence.

Les tumeurs quise forment aux tendons, et qu'on appelle ordi-
nairement eangLIONS, demandent de préférence, arn. ourkus, ou
peutlireencore am. c.,phosph.,phosph. ac., plumb., sil. et sinc.

P. 84. Urctres. Les meilleurs médicaments sont en généd-
val : ars., asa, bell., cale., carb. v., con., cupr., graph., lyc.,
mere., phosph. ac., rhus, sil. et sulf.

Les ulcéres carcinomaTeuX demandent principalement ars.,
con., luch., merc., sil. el sulf., ou peut-éire encore aur., hep.
et staph.

Pour les ulcéres FIsTULEUX, ce sont principalement! ant., calc.,
lye., phosph., sil. et sulf.

Les ulceres cancreEscux exigent de préférence ars., bell.,
china, lach. el sil., ou peut-étre encore con., rhus, sec. et squill.

Les u'cércs MERCURIELS, PHAGEDENIQUES, PUTRIDES, SCROFULEUX,
SYPRILITIQUES, ont chacun leur article.

Gnu soit par ces citations qu'il était impossible de réanir plus
de choses dans un plus petit espace ; tout le cadre pathologique
est ainsi réuni dans des chapitres particuliers; les causes géné-
rales ont ¢te traitées dans les aflections générales, excepté les
poisons, qui font le sujet du 26™° chapitre.

I'ouvrage se termine par une Zable des matiéres, indiquant
par ordre alphabétique la page o se trouvent les maladies trai-
tées dans les avis cliniques, et les organes dont les symptémes
sont consignés dans les divers chapitres du répertoire.

C. Croserro.

GEXEVE,— IMPRIMERIE CH. GRUAZ, RUE DU PUITS-SAINT-PIERRE.
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Traitement homoopathique des buhons, -
par le D° GASPARY, 4 Berlin.

- Long-temps j'ai regardé, de méme que plusienrs
de mes collegues, mercur. sol. comme I'ancre de sa-
lut dans le traitement des bubons. Quoiqu'on ne
puisse nier qu’une infinité de cures ont été opérées
par ce reméde seul dans cette forme de maladie, je
n’en suis cependant pas entiérement satisfait, parce
qu'il n’a pas rempli les conditions premiéres, requi-
ses d'un médicament spécifique et vraiment homaeo-
pathique, savoir de guérir tuto, cito et jucunde. Je
n'ai presque jamais réussi a résoudre les bubons un
peu développés (et ce sont ordinairement ceux que
nous avons 2 traiter). Toujours le cours de la ma-
ladie a été lent, les douleurs intenses, 1’exercice em-
péché ou difficile, et le terme marqué par la suppu-
ralion et une cicatrisation treés-lente. :

Souvent les patients ont d{, avant et aprés 1'oun-
-verture du bubon, garder le lit plusieurs jours, ou

Bibl. Hom. N"¢série, t. viir, n® 3, ]
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méme des semaines entiéres, circonstance fort dés-
agréable (dans une maladie dont on n’ose dire le
nom aux alentours du patient, et souvent pas méme
A celui-ci). — Dans mes fréquents traitements, j'ai
employé, pour obtenir un meilleur résultat, d’autres
remédes correspondants ¢n apparence, tels que nifri
acid., sulf., hep. sulf. calc., sepia, aurum foliat.,
et, contre les bubons déjd en suppuration, silicea;
mais aucun de ces remédes n'a pu opérer la résolu-
tion,-des bubons dont la durée se prolongeait. sans
qu'il y elit moyen d'empécher la suppuration. Il y a
trois ans que le hasard me fit découvrir un spéci-
fique. o

. Mme V., 4gée de 36 ans, marice depuis 8 ans,
mére d'un garcon de 6 ans, bien portant, laquelle
avait joui jusqu'ici d'une parfaite santé, vint se plain-
dre 3 moi que depuis quelque temps elle souffrait de
Jeucorrhée, accompagnée de ténesme vésical et d'une
vive sensation de briillure avant et pendant I'émission
de l'urine; elle éprouvait encore, me dit-elle, une
forle toux, accompagnée de crachais jaunes, et unc
sensation de malaise partout le corps. Elle croyait
s'étre gravement refroidie peu auparavant, et faisait
dériver de 13 sa maladie. Ayant ordonné cannabis,
ce reméde dissipa promptement ces inquiétantes af-
fections urinaires.

Quelques jours apres, elle me dit avoir une her-
nie, ¢'est-a-dire qu'il se formait i la région inguinale
droite une tumeur fortement gravative et doulou-
.reuse au moindre mouvement. L’ayant cxaminée,.je



TRAITEMENT HOMOEOPATRIQUE. 29t

la trouvai trés-dure, trés-douloureuse, résistant 4 la.
pression de la main, et la pris pour un bubon rhu-
matismal, vu que je jugeais cette famille a I'abri de
toute contagion vénérienne. Je prescrivis carbo ani-
malis 3, trois doses par jour, contre la toux, la leu-
corrhée et méme le bubon, sachant qu'allopathes et
homoeopathes jugent ce reméde efficace contre les in:
“durations opinitres et douloureuses des glandes. Le
3¢ jour, j'appris que le bubon avait été moins dou-
loureux dés la premiére nuit, réduit dés le lende-
main, et était entierement dissipé aujourd’hui. —
La leucorrhée et la toux subsistaient encore.

Le lendemain, M. W. m’élant venu féliciter de
I'heureuse et prompte cure du bubon de son épouse,
réclama également mes soins pour un bubon sem-
blable qu'il avait depuis 8 jours a la région ingui-
nale droite. Je trouvai, en I'examinant, qu'il avait
gonorrhée et bubon depuis 15 jours, d’aprés son pro-
pre aveu, contre lesquels divers remedes administrés
par un allopathe étaient restés sans succes. Ce ne fut
qu’alors que je ne doutai plus de la nature du mal
traité par moi chez I'épouse, et I'heureux résultat da
remeéde employé me surprit d’autant plus. Lui ayant
donné de méme carb. anim. 3, quatre poudres par
jour, je vis, & ma grande satisfaction, le bubon éire
dissipé par celles-ci. — L’un et l'autre continuérent
ce remede, et leur mal n’éprouva pas d’autre chan-
gement. Les bubons élaient loin; ils ne revinrent
pas. Mme W, ayant pris alors conium maculatumn,
et M. W. sulfur, ils furent guéris tous les deux en



2092 TRAITEMENT HOMOEOPATHIQUE.

peu de temps, sans que Madame eft appris le véri=
table caractére de son mal. : ,

- Un mois plus tard environ, je traitai l'ouvrier me-
nuisier St., d'ici, 4gé de 28 ans, doué d’une consti-
tution robuste, pour une- blennorrhée qu’il avait de-
puis 15 jours. Elle avait, disait-il, cessé de fluer
depuis 2 jours, 3 la suite d'un refroidissement, ct été
remplacée par des bubons survenus aux deux-fosses’
inguinales, 'emportant pour le volume sur les oeufs
de pigeon, tres-durs, rouges, fort d0uloureux, lanci-
pants et empéchant le mouvement. La pression exer-
cée dessus était fort semsible, et la douleur s’étendait
jusqu'a ‘la cuisse; le mal était accompagné de fris-
sonnement et de malaise. L’appétit s'était perdu;
une forte altération et I'insomnie aggravaient la ma-
ladie. Les selles étaient régulieres, mais le patient
éprouvait dans 'urétre, en urinant, une doulcur de
brélure assez semblable i celle qu'on éprouve dans
le stade inflammatoire de la blennorrhée. Ayant donc
continué mon reméde, il prit par jour 4 poudres de
carb. anim. 3, et dormit d¢ja mieux la premicre
nuit. La blennorrhee recommenca a fluer, les bubons
se réduisirent, et la douleur diminua graduellement.
Le 6¢ jour, les bubons se trouvaient entiérement ré-
sorbés; la blennorrhée fut guérie par cannabis et
sulfur.

. Ces trois heureux resultats me convamqmrent que
r;arjb. anim. devait étre spécifique contre les bubons
" encore fermés, et je résolus, avant de publier cet ar-
\icle, d’examiner cela atlentivement. ‘Je ne-trouvai,
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dans ‘toute la littérature qui était 3 ma portée,
pas de cas o carb. anim. efit jamais été employé
contre les bubons. Ni dans la Mat. med. pure, 6¢
part., 2¢ édit., ni dans les Mal. chron., 4 part.;
de HABNEMANN, il ne se trouve d'indication pour
Pefficacité de ce reméde contre les bubons. Dans la
Mat. méd. pure, 6 part., art. Carb. anim., il est
dit textuellement au symptéme 100, ainsi que dans
la copie des symptomes-de carbo animalis, Mal:
chron. de HARNEMANN, 4° part., symptdme 1007
« La hernie sort et devient douloureusc par la mar+
che, le mouvement et au toucher. » Mais ici il n'est
expressément parlé que de la hernie et non du bu=
bon. Aussi l'efficacité du dit remede contre cette ma-=
ladie ne demande-t-elle qu'a étre constatée ex usw
in morbis. B : o :

Je ne saurais dire ce que peut carb. anim. conire
Tes bubons déjd ouverts et en suppuration, vu que je
n'ai pas encore eu A traiter des cas de cette espece.
Je vais néanmoins en rapporter un. E

‘En méme temps que M. St., j’eus encore a traites
le peintre E., 4gé de 2/ ans, qui, déji mainte fois
atteint de blennorrhée et une fois de chancres, avait
été guéri par la méthode allopathique. De nouveaw
infecté depuis un mois, il avait des deux c6tés chan-
cres et bubons syphilitiques. Lui ayant donné pen=
dant un certain temps mercur. sol., j'observai que
le chancre continuait 3 s’améliorer, mais que les bus
bens étaient trés-lents i se dissiper, et lui causaient
des douleurs A lui faire garder le lit. Les ‘deux bu<
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bons percérent en suppurant beaucoup, et les dou-
leurs resterent les mémes. Les heureux résultats ob-
tenus par carb. anim. m’'engagérent 3 substituer
carb. & mercur. sol. dans ce cas méme ou les bu-
bons étaient ouverts depuis 6 jours. Je l'employai
donc comme chez M, W ,, eten 10 jours les ulceres
se trouverent cicatrisés. Cependant il ne faut point
supposer ici que carb. anim, ait rien opéré d'émi-
nent, vu que mercur. sol. et autres remeédes pou-
vaient fort bien amener aussi, dans le méme laps de
temps, guérison et cicatrisation complete.

- Or il me semble que carb, anim. est surtout in-
diqué contre les bubons non encore ouverts, ou, en
vrai 'spéciﬁque, il opére résorption, et, en effet, de-
puis que j'ai reconnu Paction de ce reméde, il ne s’est
plus présenté de bubon contre lequel je ne l'aie ap-
pliqué.

M. le lieutenant M., infecté par un coit impur, au
printemps de 1839, pendant les manceuvres, eut la
blennorrhée. — Etant venu me trouver le lendemain
de I'éruption du mal, ainsi au premier stade, il se
plaignit de picotements et d’une légere sensation
brilante, semblable & une titillation a 'orifice de
I'urétre, accompagnée de douleur en urinant et d'un
écoulement blanchitre. Je lui donnai 12 doses de
tinct. cannab. 1 git., dont une poudre 3 prendre
de 2 cn 2 heures. Son reméde tout consommé, le
mal se trouva de méme entierement dissipé. Il partit
satisfait dc la promptitude de cette cure homceopa-
thique. Mais, au bout de 5 jours, je regus une lettre
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qui décelait assez son anxiété, et danslaquelle il me
reprochait d'avoir arrété trop 16t sa blennorrhée,
qui, me disait-il, avait été remplacée par un bubon
survenu dans le pli de chaque aine, de la grosseur
d'un ceuf de pigeon, fort douloureux et empéchant
presque tout mouvement. Je le rassurai en lui en-
voyant 20 poudres de carb. anim. 4, avec injonc-
tion d'en prendre 4 poudres par jour. Quinze jours
aprés, je regus de lui une seconde lettre, dans.la-
quelle il m’annoncait que les bubons s'étaient peu &
peu dissipés par I'usage des poudres, et que la blen-
norrhée n’avait point reparu. Il pensait que les bu-
bons provenaient de son voyage fait & cheval, et non
de Ia blennorrhée. Il demeura radicalement guéri. -

En juin 1839, je fus consulté par M. F., au sujet
d'ulcéres cancéreux, accompagnés de deux gros bu-
bons, savoir un 4 chaque aine. Depuis 4 joursil gar-
dait le 1it, vu l'intensité des-douleurs causées par les
bubons, qui menagaient & chaque instant de percer.
Les ayant trouvés en fluctuation, j'ordonnai aussit6t
carh. anim. 3, une poudre toules les 3 heures. En
8 jours, les bubons se réduisirent el ne percerent
point ; mais le chancre resta dans le statu quo, et ne
fut guéri que par nitri acidum.

Dans le méme mois, vint me consulter le conire-
maitre macon M., 4gé de 4o ans, doué d’'une forte
constitution, s'étant toujours bien porté jusqu'ici,
mais ayant depuis 8 jours la.blennorrhée et un bu-
bon au coté gauche. Sa femme, souvent sujette au-
paravant i des engorgements scrofulcux dans les
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glandes, me dit en méme temps s'étre refroidie quel-
ques jours auparavant en faisant la lessive, et avoir
un engorgement aux glandes du c6té droit (3 une
place ol elle n'avait encore jamais souffert). Nul
doute qu’elle n'ett aussi un bubon syphilitique. —
Ils furent tous les deux parfaitement guéris en pen
de temps par le susdit remeéde; mais le bubon dis-
sipé chez le mari, il me fallut lui donner d’autres
remedes contre la blennorrhée encore existante.

Apreés avoir opéré plusieurs guérisons par carb.
anim.,. je fis verbalement part de ma découverte
Messiecurs mes collegues, Ceux-ci firent a leur tour
des -essais qui furent couronnés de succes, et ce re-
méde se montrant par son efficacité un vrai spéci-
fique, je ne me fais aucun scrupule de mettre au jour
mes expériences. Depuis lors, j’ai consigné dans mon
journal nombre de semblables cures, toutes promp-
tes, heureuses, et toujours opérées par la résorption.
Mais il serait trop fatigant de toutes les rapporter
ici; je me bornerai a ce qui suit.

Les bubons que j'ai eu a fraiter etalent pour la
plupart compliqués de blennorrhée et de chancres,
ainsi toujours syphilitiques. Dans le cas sus-men-
tionné de la femme du contre-maitre magon M., ot
il est facile de voir que l'infection syphilitique pro-
venait du mari, il n'y eut qu'un simple bubon sans
blennorrhée, ni chancre, ni autre affection des or-
.ganes génitaux. Carb. anim. se montra toujours
salutaire, et ne produisit cependant que peu ou point
de réaction sur I'affection primaire, syphilitique,
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n’agit ni sur la blennorrhée ni sur le chancre, de
sorte qu'apreés la guérison et la-compléte résorptiom:
des bubons, il fallut alors guérir ces maladies par
d’autres remédes correspondants. Il parait donc que
éarb. anim. n’agit d'une maniére spécifique que sun
les bubons seuls ; mais il vaudrait bien la peine de
faire d'autres essais de ce reméde pour en établir
avec encore plus de précision les efets curatifs. —:
Le traitement n'a pris d’ordinaire que:de 3 4 5 jours,>
jamais plus de 8., Dans plusieurs cas ou il y avait
déja fluctuation sensible, ot la peau tuméfide était
mince et transparente, I'ouverture du bubon immi-
nente, ce reméde a néanmoins opéré la résolution de:
celui-ci. Je n’ai jamais vu, ni pendant la cure ni
apres, augmenter le flux blennorrhéen ni la sécrétion
purulente des ulcéres cancéreux. Mes essais ulté~
rieurs sur les cffets de ce reméde seront recueillis,,
et je serai charmé que Messieurs mes collegues lui
consacrent quelque attention pour en examiner les:
effets caratifs dans cette maladie, et les constater.

Lettre du D' BECHET, au Rédacteur,

Avignon, 16 juin 1844.

Monsieur et trés-honoré Confrére,

- J’ai lu avec un vif intérét l'article que contient le
numéro de juin de votre publication, sur la pre-

phylazie homeopathique, par le D* GASTIER, et je
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me félicite d’avoir rencontré sur le champ de I'ob-
- servation un confrére aussi distingué.

Je ne posséde aucuns faits qui résolvent affirma-
tivement et d'une maniére non douteuse la question
de I'efficacité de ce traitement contre des affections a
venir, et auxquelles certains sujets semblent étre ir-
révocablement voués; ma pratique n'est point assez
ancienne pour qu’clle me fournisse des observations
concluantes sur cette question ; mais je dois, dans le
veeua du Dt GASTIER, 'sighaler ici les bons résultats
probables que la prophylaxie homceopathique m’a
donnés, non-seulement sur des enfants, mais encore
sur des adultes ou des vieillards, lesquels, chacun
dans leur état de santé respectif, étaient plus ou
moins menacés par des maladies graves. Le temps
seul pouvant déterminer le degré d'utilité qu'ont re-
tiré ces divers malades du traitement que je leur ai
fait suivre, j’attends sa réponse, et la ferai connaitre,
si je I'obtiens concluante pour ou contre, afin d’ap-
porter mon tribut, quelque faible qu'il soit, a I'élé-
vation du grand édifice.

Mais un fait qui m'a frappé, et sur lequel je vais
m'arréter, est celui-ci : qu'il est dijﬁéile d’inoculer
le virus vaccin aux enfants soumis a la prophy-
laxie homaeopathique. Cetie observation, je I'ai faite
aussi, mais dans un seul cas, dont voici les détails :

Mon premier-né, nécessairement infecté de prin-
cipe psorique, puisque ma santé est quelquefois alté-
rée par ce virus, présenta dans son premier mois
“une éruption papuleuse, ayant une grande ressem-
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blance avec la grosse gale; elle fut attribuée par la
nourrice de mon enfant au contact qu’elle lui aurait
laissé prendre avec une personne suspeciée d'étre at-
teinte de gale; quant & moi, je ne savais que penser;
trois opinions différentes se disputaient mon adhé-
sion : la premiére était celle de la nourrice; la
deuxi¢me me portait i croire que le principe pso-
rique dont j'offre quelques symptdmes lui avait été
transmis plus énergique, et que la forte constitution
de mon enfant en déterminait la manifestation a l'ex-
térieur; la troisiéme opinion, enfin, me faisait pen-
ser que les antipsoriques dont mon enfant avait reca
I'influence pendant sa vie intra-utérine, élaient causes
des effets que j'observais. /
- Mon indécision disparut, sans motifs bien évi-
dents, je 'avoue, et je prescrivis & mon jeune malade
sulfur. git, 1/15 dans une once de véhicule, & pren-
dre en 15 doses quotidiennement.
Le jeune malade ne fut point fatigué par le médi-
cament; il pleurait souvent, et surtout sous I'in-
fluence de la chaleur, et particuliérement celle du lit;
comme il le faisait avant I'administration de la sub-
stance antipsorique, aucun symptoéme propre au sou-
fre mwa entravé la guenson de I'éruption, qui a eu
lieu dans l'espace de 25 4 30 jours; il n’est resté que
quelques boutons rares et peu caractérisés, offrant de
la resscmblance avec ce qu'on appelle vulgairement
boutons de chaleur.
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tagion de la petite-vérole,: dont quelques cas: se dé-
claraient i cette époque, je voulus vacciner mon en-
fant. Je fis usage pour cette opération du méme vac-
cin dont se servit un de mes confréres avec plein
succes, et je n’obtins nulle manifestation de la con-
tagion vaccinale. A une vinglaine de jours de 13, je
pris moi-méme au bras d’un jeune enfant du virus
en suffisante quantité pour vacciner cinq jeunes su-<
jets; chez quatre la vaccination réussit trés-bien, et
chez mon enfant le résultat fut absolument nul.

Je ne balancai pas a attribuer la différence des ré-

sultats aux effets du soufre, qui modifiaient toujours:
cette jeune constitution, et s'il me fut resté quelque
doute, il aurait disparu 3 la lecture de l'article du
Dr GAsTIER. La science a néanmoins encore besoin
d’observations confirmatives en faveur de ce fait,
c’est-a-dire, que le traitement antipsorique neutra-~
lise I'action du vaccin, pour qu'elle I'admette irré-
vocablement. Quant 3 moi, qui ne doute point que
mes prévisions ne se vérifient 3 ce sujet, je vais sou~
mettre 3 la sage critique de mes confréres les ré-
flexions qu'il a fait naitre en moi.
- D’abord, il est & regretter que le D* GASTIER ne
dise pas sous l'influence de quelle substance anti-
psorique le vaccin a perdu son action ; dans le cas
ou plusieurs médicaments jouiraient de la propriété
que j’ai observée appartenir au soufre, ce que je vais
dire peut s'appliquer 4 tous ceux.chez lesquels 'ob-
servation la démontrera. . -

-Le soufre neutralise-t-il la- pmssance du virus vac-
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ein-parce qu'il est' I'antidote de celui-ci, de méme
qu'une doseé de camphre détruirait celle d’opium
qu'aurait prise un malade? en d’autres mots, est-ce
en agissant directement sur le virus vaccin lui-méme;
~ ou cn modifiant la constitution, que le soufre ¢m-
péche la manifestation vaccinale? Je n’hésite pas 2
croire que l¢ soufren’est point l'antidote du vaccin ;
le contraire est possible, mais, & mon avis, nullement
probable; et je pense que c'est en détruisant I'infec=
tion psorique qui altére une constitution, I'affaiblit
et la rend tributaire de bien des maux, qae le soufre
la soustrait & I'action du- vaccin, de méme qu'aprés
un traitemént antipsorique efficace un individu, jas
dis valétudinaire, est préservé des ficheux effets que
produiraient sur lui les courants d’air, les refroxchSo
sements, les émotions marales, étc. :

Cela étant, il resterait & prouver par des observa-
tions exactes qu'un traitement antipsorique admix
nistré a un jeunc enfant, soit pendant sa vie intra-
ulérine, soit pendant ses premiers mois, le préserve
certainement de la contagion varioleuse. Il est facile
de prévoir de quelle importance serait la démonstra-
tion d’un pareil fait, et les observateurs ne sauraient,
trop diriger sur lui leur scrupuleuse atiention. En
effet, quelle influence n’aurait pas sur la santé des
masses le baptéme médical, pour me servir de 'heu-
reuse expression du Dr GASTIER, que ’homceopathié
pourrait donner aux jeunes éires évidemment souillés,
d’un vice originel, la psore! car si c’est a la présence
de ce virus dans un organisme que nous devons at-
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tribuer la contagion vaccinale, c’est ce méme virus
qui rend cet organisme tributaire de la contagion
varioleuse, et n’est-ce point lui aussi qui permet aux
épidémies de faire des ravages si déplorables ?

Il n’est point douteux que la psore a une prédispo-
sition élective pour exercer son influence morbide
sur l'enveloppe cutanée, organe dont les fonctions
sont manifestement de nous protéger contre les in-
fluences extérieures; il n'est donc pas improbable,
quoique je ne pense pas que Clest par la peau seule
que les actions épidémiques s’exercent sur nous, 1l
n'est pas improbable, dis-je, que la peau altérée plus
ou moins par la psore perde d’autant de son réle
protecteur contre les puissances du dehors. L’obser-
vation qu'a faite le Dr DESGENETTES lors de la peste
dans notre armée d'Orient, que nul porteur d’huile
ne fut atteint du fléau, ne vient-elle pas donner de
’autorité A cette supposition? Tout le monde, en ef-
fet, reconnait que les huileux exercent une action
physique sur la peau, propre & annuler, sinon a dé-
truire dans leur essence les effets du vice psorique.

Si A cette considération physiologique je joins la
remarque pathologique suivante, que les puissances
épidémiques exercent presque toutes leur premiére
action sur I'organe tégumentaire, ainsi que la rou-
geole, les miliaires, la varioloide, la petite-vérole, les
fitvres intermittentes pendant le frisson, la période
algide du choléra, etc., si, dis-je, je cherche la cor-
rélation qui unit ce fait pathologique aux fonctions
de la peau, et aux altérations que celle-ci subit de la
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part de I'influence psorique, je conclus, non qu'il est .
prouvé, mais qu’il est infiniment probable que le
traitement antipsorique, sagement administré, serait
trés-avantageux a tous les 4ges, et préserverait 1'hu-
manité de bien des douleurs.
- Je comprends, Monsieur le Rédacteur, tout ce
qu’ont de hasardé ces diverses suppositions; mais,
membre du corps que la Providence a chargé de la
santé de mes semblables, ne dois-je point en Vfair)e
part & ceux qui, par leurs lumitres et leur expé-
rience, peuvent mieux que moi les ramener i 1'im-
portance qu’elles doivent avoir? _

Recevez la nouvelle assurance du dévouement de
volire confrére.

BecrET, D.-M.

Itinéraire homeopathique de Dijom & Nantes
par Ia Loire, installation de Yhomeeopathie &
Nantes, fondation d'un dispensaire, observa=
tions elinigues.

Nantes, 8 juin 1841.
Mon trés-cher et honoré Confrére,

Permettez-moi de venir, au milieu des occupations
qui m’accablent, vous adresser mes félicitations et
‘mes justes sympathies pour le réle nouveau et si di-
gne que vous venez de prendre dans la Bibl. hom., en
adressant aux coryphées de I'allopathie les critiques
que vous ont inspirées leurs ceuvres déplorables et
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si vaniteuses.... Oui, vous avez raison, et il est'temp.f,
«enfin de rompre un silence que depuis long-temps on
s'est plu A regarder comme nne défaite ; nous avons
-assez fait preuve de modestie, de patience ; le jour du
combat n'était pas encore venu; force nous était
d’essayer nos armes, de faire nos provisions, de nous
meltre en mesure pour repousser I'ennemi sur tous
des points... Aujourd’hui, saturés des doctrines du
‘passé, convaincus de l'impuissance de leurs théorices,
et forts des précieuses richesses que la réforme de
-potre ‘Maitre est venue nous apporter, il y aurait
mauvaise grice & nous, et lacheté peut-éire, de gar-
‘der plus long-temps un silence nuisible & la science,
dont il suspend les progrés, nuisible a 'humanité,
en proie aux doctrines de I'erreur. Courage donc, vi-
goureux - athléte, continuez A brandir I'arme puis-
_sante. que vous fournit votre critique juste, sévere et
loglque songez que nous sommes tous la placés en
amphltheatre autour de vous, attentifs 4 vos coups,
et fiers des lauriers que lhumamte, cette pmssante
reine, vous jettera a pleines mains, comme i un
preux chevalier proclamc vainqueur par la reine du
tournoi ! Oui, le régne de l'erreur et du mensonge
est fini; les paroles dorées n’ont plus de valeur; les
-vieilles théories s'évanouissent si elles n’apportent
‘avec elles des faits évidents et utiles. La raison, cetie
-reine du monde, est venue éclairer bien autrement
‘tous les esprits, et 'homme, enfin, de conquérant des-
-tructeur; s'est fait et se proclame partout travailleur
:et‘harmonien. Courage donc, et déployonsétendard
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de notre mission ! qu'on y lise partont la vérité sainte
que nous préchons; ne supportons plus désormais
les épithetes de parias qu'on nous jette i la face; 3
I'oeuvre tous, et courons planter sur toutes les villes,
sur les doOmes des cathédrales, au Panthéon de Rome
et a celui de Paris, la croix nouvelle qui nous rallie, et
qui doit sauver 'humanité des ténébres de I'erreur !

Oui, mon trés-honoré confrére, le gant est jeté
avec trop de fierté pour ne pas éire relevé, et c’est a
vous que doit revenir toute la gloire d'une pareille
lutte, d’un duel aussi scientifique et humanitaire que
celui que vous avez proposé aux savanis de I'Ecole
allopathique.

Lorsqu’en 1839 des raisons de santé m’obligérent
a €loigner ma petite famille du climat froid et hu-
mide, de I'atmosphere typhoide et sulfureuse du
Forest, j'eus la douleur d'y laisser sans confrére une
clientelle nombreuse, dont une partie se trouvait
dans la classe aisée ct tout-a-fait dévouée & la méde-
cine nouvelle. J’avais écrit & des amis pour leur si-
gnaler ce poste important, qu'ils ne pouvaient pas
redouter aux mémes raisons que moi ; mes instances
restérent d’abord sans succes ; les homaoeopathes n'a-
bondent pas tellement, qu’ils puissent suffire a toutes
les localités qui les appellent; et beaucoup de familles,
¢éloignées de médecins homceopathes et converties
elles-mémes i la réforme, en sont encore a voyager
et a se faire traiter 3 distance ; heureusement le nom-
bre des nouveaux apdires augmente, et je viens d'ap-

Bibl. Hom. N"¢ série, t. vuir, n° 35, 2
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prendre enfin I'arrivée a Saint-Etienne (Loire) d’un
jeune médecin homoeopathe qui est allé recueillir 1a
les fruits -de la propagande active et coliteuse que j’y
avais établie... Grice & ce confrere que je ne connais
pas encore, les familles de cette ville industrielle joui-
ront pleinement des bienfaits de la nouvelle méde-
cine, i laquelle elles ont aujourd’'hui une entitre con-
fiance.

En quittant Saint-Etienne, je m’arrétai quelque
temps en Bourgogne, a Dijon, ot je ne pouvais es-
pérer de m’établir définitivement; car cette petite
ville, presque déserte en €été, était déja pourvue, au-
dela de ses besoins, de deux confreres. Je n'y fis donc
qu'un séjour de quelques mois, employés a des tra-
vaux sérieux et i la traduction du précieux ouvrage
de RiickERT, qui a donné, entre autres choses im-
portantes, le traitement de I'épilepsie, dont la pra-
tique, habilement dirigée, suffirait a la fortune et &
I'étude d’un médecin qui s'y adonnerait exclusive-
ment. Ce fut & ce genre de travail, dont j'étais alors
occupé, que je dus d'étre appelé en Bretagne, pour y
traiter, dans une grande famille de ce pays, un épi-
leptique abandonné par les sommités de I'allopathie.

Ce long voyage, dont le succés couronna pleine-
ment l'entreprise, fut pour moi des plus agréables,
et m'a démontré depuis combien la destinée de
I'homme a quelque chose de providentiel, et com-
bien Dieu est souverainement bon et juste dans I'ac-
complissement de ses desseins. La ville de Nantes me
parut si belle, si grandiose, si riche; les nombreux
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malades que j'y trouvai a mon arrivée me témoigne-
rent tant d'accueil, que je me décidai facilement 3
venir implanter I'homoeopathie au milieu d’une con-
trée si vaste et si féconde. Dés lors mon réle nouveau
fut arrété, et sans m'effrayer des amertumes et des
dégoits attachés a la vie de propagaleur, et dont j'a-
vais été abreuvé & Lyon, puis & Saint-Etienne, je son-
geai a la gloire attachée a une si belle mission, et je
promis en partant de venir m’'installer tout-3-fait au
milieu de ce pays, que je trouvais partout si beau, si
pittoresque et si agréable.

Je revins donc en Bourgogne pour préparer ce
voyage de long cours, et je dus avant m’arréter i
Paris, ot j’eus le bonheur de revoir notre vépérable
et illustre Maitre, dont je fétai I'anniversaire du 10
aot, et qui m'encouragea beaucoup i I'ceuvre nou-
velle que j'allais entreprendre. HAENEMANN voulait
m’envoyer & Bordeaux pour y refaire ce que le Doc-
teur MABIT avait gité; mais je lui répondis que je -
préférais une ville neuve, et le remerciai de 'atta-
chement qu'il me porfait; il comprit alors mon re-
fus, et me donna le baiser paternel, en me disant :
« Allez, mon ami ; je vous porte dans mon cceur, et
que Dieu soit avec vous ! » Je partis heureux de cette
bénédiction du Maitre, qui devait me porter bon-
heur, et deux mois aprésj'étais en route pour Nantes.

Je ne parlerai pas du beau pays que j'ai parcouru
depuis Dijon jusqu’a Nantes, en passant par les fer-
tiles montagnes du Morvan, par les plaines riantes
de la Nievre, et sur les bords pittoresques de Ia
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Loire, dans un trajet de prés de 150 lieues. Rien n'est
comparable en France aux beaux sites que j'ai visités.
Une seule chose m’a désolé constamment dans cette
longue traversée de pays et de villes-si agréables, cest
la disette complete d’homceopathie et d"homoeopa-
thes que j'ai trouvée partout; c'est la premiere fois
que j'ai pu voyager en France sans entendre parler
de notre chére doctrine, sans rencontrer, en dili-
gence ou sur.un bateau a vapeur, un ami ou un ma-
lade sauvé par '’homceopathie, ou enfin un confrere
converti nouvellement a la réforme. Oui, je le dis ici,
et le confesse avec douleur, j'ai parcouru la France,
du midi & Uouest, sans trouver un des ndtres, et sans
avoir eu méme la consolation d’en savoir un installé
dans une des villes riches et agréables que j’ai admi-
rées.... La jolie ville d’ Autun (Sabne-et-Loire) at-
tend un homceopathe ;- Nevers (Niévre), plus grande
et préfecture, est dans le méme cas; Orleans, si
belle et si riche, offrirait aussi d’immenses succes a
un confrére, ainsi que Blois, Tours, Saumur, An-
gers, Rennes, Vannes, et plas bas, vers le midi,
Bordeaux, ou le Dr MaBIT professe les deux doc-
trines, I'allopathie et 'homoeopathie, mariage impur
que la logique condamne et que la conviction re-
pousse!... Ainsi donc, tout 'ouest de la France, du
midi au nord, nous reste a conquérir, et présente
ainsi aux nouveaux adeptes des postes d'une impor-
tance multiple.

Nantes est une grande ville de plus de 100 mxlle
Ames, sans compter un nombre considérable d’étran-
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~gers de toutes les nations ; c'est une seconde Mar-

seille, moins son port cholérique et son climat fié-
vreux. Elle est située en amphithéitre sur la rive
droite de la Loire, qui y présente 1a tout I'aspect d'un
Leau fleuve, et qui y recoit des navires de tous les
pays. Elle est bien bitie; les rues y sont larges et ti-
rées au cordeau, garnies de trottoirs ; plusieurs quar-
tiers ne le cédent en rien aux plus beaux de la capi-
tale; les monuments y abondent avec leurs légendes
curieuses et leurs sinistres souvenirs ; le Musée est
un des plus riches que j'ai vus, et la Bibliotheque
possede plus de 50,000 volumes, etc. elc.

Arrivé dans le courant' d’octobre, je ne fus bien
installé qu'au bout de deux mois, et ce n'est aussi
qu’en janvier 1841 que mon Dispensaire fut établi;
la renommée l'apprit bientSt, non-seulement dans
toute la ville, mais encore dans les campagnes envi-
ronnantes; c’est en effet une nouveauté bien extra-
ordinaire pour une grande ville, qu’un cabinet de
* consultations ou sont distribués gratis les remedes
convenables aux malades qui s’y présentient; aussi,
déja dés le mois de mars, le nombre des malades
était si grand, qu'il me fut impossible de continuer
A les recevoir le méme jour; je fus donc obligé de
leur accorder deux séances par semaine, pendant
lesquelles je visite plus de 30 malades chaque fois;
tout malade est porteur d’une carte o il a'son nom,
son Age, son jour d’entrée et son numéro; sur le dos
se trouve le régime a suivre pendant le traitement ; le
- chiffre actuel de mes registres est de 260, et il arri-
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vera sans doute & plus de 600 pour la premiére an-
née.

Je ne suis pas seul occupé A ce travail fatigant;
jai le bonheur d'étre assisté par le Dr GABbEY, dont
j'ai déja eu l'occasion d'annoncer naguere la con-
version ; cet estimable confrére, qui se reposait aprés
plus de fo ans passés dans une pratique difficilé et
fatigante, soit dans les armées, soit dans les hopi-
taux ou il a été chirargien en chef, a été tellement
séduit par ses succes et la vérité de I’homaeopathie,
qu’il s’est remis 4 'ouvrage avec le zéle et tout I'en-
thousiasme d'un jeune homme, 3 cet dge ou, dé-
gotité des illusions de la vie et convaincu de I'ingra-
titude des hommes, on aime i s'isoler et 3 vivre
heureux de ses souvenirs. Je me plais a signaler ici
I'exemple de ce bon docteur, de cet ami de la science
et de I'humanité, parce que dans notre sitcle d’é-
goisme la pratique de la vertu et le désintéressement
ne sont pas les qualités les plus communes.

Il me serait difficile et beaucoup trop long de don-
ner une statistique parfaite de nos malades; il me
suffira de parler des plus intéressants, et de dire que
sur ce nombre nous n'aveons eu que deux décés, une
phthisie au troisiéme degré, chez une jeune fille scro-
fuleuse, et un enfant de 5 ans, mort dans un ma-
rasme hectique déja fort avancé lors de son entrée au
Dispensaire. :

Le plus grand nombre a été assez heureusement
rétabli, quelques-uns trés-promptement, et tous avec
Pagrément admirable qu’offre notre médecine & se
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laisser prendre par tous les malades sous la forme
de ces petits bonbons. Pour tout ce qui regarde la
question des dilutions et la répétition des doses,
question si agitée, si importante et si difficile a ré-
soudre, je me suis conformé aux préceptes du Maitre,
et j’ai toujours donné, dans les maladies chroniques,
les dilutions élevées dans la progression suivante :
12¢, 18¢ 24¢, 30¢. Contre les maladies aigués, dans
ma pratique, j'ai souvent employé les teintures et
basses dynamisations, et je dois avouer que je n’ai
presque pas observé d'aggravations ou du moins
tres-rarement, et que j'ai obtenu des. effets. beaucoup
plus prompts; j'ai Llintention de me livrer sérieuse-
ment & cette étude, et de profiter de I'avantage im-
mense que m’ofire mon Dispensaire pour en faire
Yapplication; je désire que mes confréres nous fas-
sent part aussi de leurs observations, afin que nous
puissions bientdt arriver a la solution derniere de ces
problemes, sur lesquels sans doute repose encore
tout 'avenir pratique de notre doctrine.

Premiére obsercation. Hydrargirose. Jeanne L*?,
Agée de 4o ans, ouvritre, est affectée depuis. cing a
six ans d'ulctres livides & bords élevés, échancrés
au-dessus du tibia de la jambe droite et pour lesquels
elle a subi plusieurs traitements et fait abus du mer-
cure ; 4 son entrée au Dispensaire, il ya six mois, sa
jambe était dans un état désespérant; les ulceres
avaient gagné en étendue, en profondeur ; le fond en
était verdatre, les bords taillés & pic, et tout le mem-
bre était tuméfié et d'un rouge érysipclateux, des
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douleurs ostéocopes se faisaient sentir constamment
et avec aggravation la nuit. L’état général de la ma-
Jade était appauvri, I'appétit presque nul, l'insom-
nie continuelle; les régles étaient supprimées depuis
deux ou trois ans.

" Clematis, ac. nitr., hepar, lachesis, créosote,
donnés alternativement et a des doses minimes, ont
fait justice avec le temps de cette cruelle maladie.
Aujourd’hui cette pauvre malheureuse est & peu prés
guérie et ne sait comment se reconnaitre envers ses
bienfaiteurs.

Deuxiéme obsercation. Frangois G*°, igé de 12
aps, -est atteint depuis 1'dge de six mois d’une espéce
de lépre lichénoide qui lui couvre tout le corps de
squames écailleuses ou crotiteuses, de couleur verdi-
tre, et trées-dures. Ce pauvre enfant, repoussé des ho-
pitaux ot il n'avait pu entrer, heureusement pourlui,
€tait pour ainsi dire abandonné sans remédes i cette
hideuse maladie qui se régénérait sans cesse sous
une forme toujours plus dégofitante.

Dans I'espace de quatre mois, sous I'influence de
lachesis, ars., sulfur., nous avons eu le bonheur
d’annihiler le principe de cette maladie, et nous
avons vu la peau se dépouiller en grande partie et
rester intacte et naturelle; la face, tout le cou, le
devant de la poitrine et les bras ont été les parties
dénudées les premiéres, puis ensuite le ventre, le
dos, les fesses et il ne reste plus que les jambes qui
conservent encore des traces de cette éruption extra-
ordinaire que nous avons tous confondue avec la I¢-
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pre des anciens. Ce qui nous a le plus frappé chez ce
malheureux, c’est I'aspect horridus que donnait 4 sa
physionomie le cachet de cette atroce maladie; il
avait dans le regard et dans le facies quelque chose
du serpent ou du crapaud.... :

Depuis la guérison de ce malade, j'ai été appelé
en ville dans une grande famille pour traiter une
espece de herpes faciei chez un jeune enfant et pour
lequel on a épuisé depuis sept ou huit ans toutes
les ressources des Alibert, Biet, etc.

Troisiéme observation. Epilepsie, Al. G*®®, agé
de 35 ans, fort, vif et colérique, est atteint d’atta-
ques violentes, ayant tout le caractere de I'épilepsie,
depuis plus de dix ans, des suites d'une colére et
d’une violente indignation.

Soumis au traitement depuis plus d'un an, déja
ce malade, qui a éprouvé d’abord de fréquentes ag-
gravations, est aujourd’hui presque entierement
guéri; les crises qui se répétaient tous les sept ou
huit jours, et souvent plusieurs fois dans la journée,
n'ont pas reparu depuis prés de trois mois, apres
avoir cessé déja bien avant plusieurs semaines de
suite. Il est inutile de mentionner que le traitement
se continuera long-temps encore.

Cette cure, pour laquelle j'avais été appelé en Bre-
tagune, est celle qui a révolutionné le plus les esprits
et qui les a disposés en faveur de notre doctrine;
depuis lors, d’autres malades riches m’ont été confiés
et j'esptre obtenir un succeés & peu pres semblable.

Quatriéme observation. J. F**°, femme de cham-



314 CORRESPONDANCE.

bre, 4gée de 24 ans, atteinte depuis siz ans de maux
d’estomac, de crampes, de nausées, de vomissements
des aliments avec aigreurs, brilure i 'épigastre, etc.,
sans app¢étit, bouche mauvaise, répugnance pour la
viande ; trés-resserrée; selles de matiéres nouées,
dures. Regles faibles ; état général amaigri; moral
triste, découragé, a été guéri en six semaines par
nux, sulf, et calc.

Cinquiéme obsercation. Marie C., domeslique,
dgée de 26 ans, brune, colérique, se plaint depuis
trois mois de coliques néphrétiques trés-aigués, avec
urines rouges, sablonneuses ; guérison compléte par
une scule dose de nux v.

Siviéme obsercation. Joséphine M., igée de 8
ans, blonde vive, aux yeux bleus, allopathisée de-
puis long-temps et abandonnée comme incurable,
pour avoir un tubercule dans le cerceau, au dire
des médecins. Cette jeune fille est aflectée de crises,
spasmes épileptiformes qui se renouvellent fréquem-
ment et qui sont accompagnés dans les intervalles
d’une fievre tierce avec caractére nerveux; bellad.,
sulf. et calc. ont fait justice de cetle maladie dans
I'espace de trois mois.

Septiéme obsercation. Cl. L..., igée de 4o ans,
brune, mélancolique, caractére peureux, malade et
traitée depuis quatorze ans pour une affection trop
longue a décrire et qu'on peut appeler gasiro-enté-
rite-nerveuse. Cette femme était abandonnée des mé-
decins et avait pris de fortes doses de la drogue Leroy
quand je la vis; elle vomissait tout, méme I'eau su-
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crée, avait une fievre continuelle, une espéce de
boulimie insatiable qui I'obligeait & prendre, et dans
laquelle elle vomissait de suite, les aliments qu’elles
semblait devoir supporter. Peratr., china, ars.,
puls., et hepar, donnés 4 différentes doses et dilu-
tions, ont triomphé de cette curieuse maladie.

Je ferai observer que dans ce cas j’ai donné veratr.
6° et kina tinct., de chaque une goutte dans un verre
d'eau, et j'ai fait prendre toutes les heures une-
cuillerée & café de chaque. La réaction a été trés-
heureuse et ’aggravation n'a pas été de longue da-
rée ; depuis lors la malade a été toujours de mieux
en mieux et aujourd’hui elle est radicalement gué-
rie. -

Je bornerai 13, mon cher confrére, les cas cli-
niques intéressants que j'ai eus dans ma pratique
nantaise ; je m'apercois que j'ai été trop long déji et
je craindrais vraiment d'anticiper sur des droits
mieux acquis, et de prendre dans votre estimable
journal une place qui serait mieux remplie par les
conseils et les observations précieuses de nos som-
mités allemandes, dont nous aimons tant a lire les
travaux que vous nous traduisez avec ce zele et cette
rare constance que je n’ai encore bien remarquée
que chez vous. J'ai voulu seulement vous faire part
du but de ma mission en Bretagne et de I'avenir que
I'homceopathie peut espérer dans ce beau pays oublié
des autres mortels; je vous annoncerai encore que
deux coryphées de l'allopathie de Nantes ont abordé
V'Organon et confessé publiquement leur admiration
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- pour HARNEMANN; ils viennent de se pourvoir d’ou-
vrages el de pharmacies..... je ne sais s'ils m’honore-
ront de leur visite..... J'en doute.... C'est bien assez

d’une, I'amour-propre ne plie pas facilement deux
fois de suite.

Agréez, etc.
“ PERRUSSEL, Docteur.

Lettre & DK, le D' C.-P. FORGET, professeur de
eclinigue médieale de Ja Faeculté de Strashourg,
par le D* PESCHIER, de Genéve.

Monsieur et trés honoré Confrére ,

- -Ne soyez pas trop surpris de recevoir une lettre signée
d’'un nom que vous connmaissez & peine. Je viens reprendre
avec vous une conversation commencée en 1837, dont je vais
en-peu de mots vous retracer et le lieu et le sujet.

Vous n’avez peut-éire pas tout-a-fait oublié qu’en aodt de
cette année-1a vous assistétes, i Neuchétel, Suisse, 4 la réunion
annuelle de la Société helvétique des sciences naturelles; j'y
remplis le role facile de secrétaire de la section médicale,
dans laquelle vous exposites, A la grande satisfaction des as-
sistants, vos idées et les faits de vous connus concernant la
fisvre typhoide ; je vous écoutai et me tus.

Le lendemain, comme nous gravissions 2 pied les collines
que Lraversait toute la société pour se rendre i la Chaux-de-
Fond, au Locle et au Saut du Doubs, promenade si intéres-
sante et si pittoresque qu’'on ne saurait se prometire d'en
faire deux pareilles en sa vie, —-j’engageai avec vous, Mon-
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sieur, aussi modestement que je le pus, la conversation sur
la doctrine de Hannemanx et sur les effets admirables qu’on en
retirait dans la pratique. Vous me répondites que cette théorie
étant absurde, un homme sage ne devait pas s’en occoper.—
J’en appelai aux faits. — Les faits, me dites-vous, ne prouvent
rien et n’ont jamais rien prouvé.

Je fus, je 'avoue, un peu décontenancé par cette singuliére
maniére de débattre une opinion, consistant & ne pas exami-
ner, peser une théorie, et i rejeter les faits bien qu’exis-
tants.

Je vous demandai alors si vous aviez lu les ouvrages de
HaENEMANN;. vous me répondites que chargé d’en rendre
compte dans un journal dont vous étiez collaborateur, vous
aviez Iu la Maticre meédicale pure d’un bout a I'autre.

Je vous répliquai que c’était précisément ainsi qu'sl ne
Jallait pas 1a lire; que cet ouvrage, une fois qu’on I'avait par-
couru, était fait pour étre consullé et non pour étre lu comme
un discours. o

Poussant plas loin, je yous demandai si vous- aviez cherché
a reproduire quelques-uns des faits annoncés par Haunemann
en conséquence des symptomes pathogénétiques, et par exem-
ple, les eflets si remarquables de l'or sur les personnes at--
teintes de la manie du suicide. Vous me répondites que vons.
n’aviez pas fait attention & ce symptome en lisant la Matizre

“médicale pure ; {’en pris occasion de vous faire de nouveau re-
marquer qu’une lecture proprement dite de cet ouvrage était
réellement insignifiante et ne pouvait porter aucun fruit, puis-
quau milieu d’upe centaine de mille symptémes les plus im-
portants pouvaient bien échapper.

Je vous affirmai que j'avais obtenu des résultats fort remar--
quables et trés-souvent réitérés; je vous demandai de me
croire sur parole, ne pouvant reproduire sous vos yeux les-
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phénoménes thérapeutiques et les guérisons dont je vous par-
lais. — Ce fut vainement; je ne vins & bout ni de vous per-
suader, ni de vous convaincre.

Notre conversation finit la.

Je viens, comme je vous disais, la reprendre. J'ai écrit.
Vous avez pu lire et apprécier mes phrases et mes idées.
Vous avez écrit. Je suis juge compétent dans la matiére. Nous
sommes a deux de jeus;... je commence.

Cette année-ci, Monsieur, vous avez publié un Zraité de
Dentérite folliculeuse (fiévre typhoide ). C'est le sujet que vous
débattiez dans la section médicale de la Sociéié helvétique
des sciences naturelles. Ayant acquis dans le traitement de
cette maladie, ordinairement rare & Genéve, une trés-heureuse
expérience, je me trouve, je crois, trés-bien placé pourappré-
cier ce que vous en dites, et ce que vous avez obtenu dans
votre clinique.

Comme je fais, Monsieur, le plus grand cas de votre style,
permettez-moi d’abord de lui faire un emprunt, et de m’ap-
pliquer les phrases suivantes que je lis dans votre Avant-
propos.

« Pour un observateur froid, réfléchi, exempt des préjugés
d’école, il est affligeant de voir les germes du progres, qui
cependant ont déja tant de peine a s’implanter dans le sol
mouvant de la science, étre violemment arrachés et entrainés
dans le mépris et I'oubli par le torrent des réactions doctri~
naires. »

« Aux hommes calmes et désintéressés revient la mission
d’opposer une digue aux courants rétrogrades, et de sceller
d’une main ferme les acquisitions scientifiques dont la valeur
réelle est garantie par le (émoignage des siécles, par la sanc-
tion du raisonnement, et surtout par Pautorité de l'expé-
rience. »



CRITIQUE. 319

«Ily a témérité, sans doute, & braver seul la tyran-
nie des majorités; mais il est des circonstances ol la té-
mérité méme devient vertu: telles sont celles ol se trouve
I'homme investi ( par sa fonction de journaliste, P.) du droit
sacré d’instruire les autres, lequel est intéressé par devoir
autant que par amour-propre, a faire triompher ce qu’il eroit
étre la vérité : nam agitur de pelle humana ( Baglivi ). »

Yous ne trouverez pas mauvais, je I'espére, Monsieur, que
scientifiqgnement parlant, je retourne vos propres armes contre
vous-méme et que je fasse 'usage le plus efficace des maxi-
mes que vous avez si bien énoncées.

Vous donnez, Monsieur, les indications des principaur ou-
vrages cités dans le iraité de Uentérite folliculeuse; vous les ter-
minez par : articles épars dans divers recueils périodiques. Je n’y
vois pas un seul article tiré de I'un des nombreux recueils
homeeopathiques. De quel droit anéantissez-vous ainsi ( auprés
de la Faculté ou vous devez faire connaitre les traitements usi-
tés dans toute ’Europe ), une masse considérable de productions
sorties de (étes et de plumes qui valent bien, pour le moins,
celles de MM. Lombard, Thirial, Falleiz, Royer, etc. que
vous nommez? Les célébrités allemandes n’ont-elles pas au-
tant de valeur scientifique que les célébrités francaises? Vous
réfugierez-vous derriére votre ignorance ( momentanément
présumée) de la langue allemande? A cela, jobjecterais
d’abord qu'il serait éirange que chargé d’'un enseignement
oral daps un pays allemand, bien que politiquement frangais,
vous en ignorassiez la langue. J’ajouterais qu’un bon nom-
bre des travaux allemands ont été traduits et publiés en fran-~
cais, mis ainsi a la portée de toutes les écoles de France.

Serait-ce U'absurdité de la théorie qui vous aurait répugné,
et vous aurait empéché de prendre connaissance des faits ?
Mais, Monsieur, qu’y a-t-il d’absolument absurde dans le
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monde savant ? Les prodiges de la physique et de la chimie
doat nous sommes témoins vulgaires, et qui auraient été trai-
tés d’absurdes, il y a cent ans et moins, si on les avait alors
racontés ou prédils, ne nous forcent-ils pas a hésiter & pro-
noncer ce mot d’absurde lorsqu’on nous annonce un fait nou-
veau? Qui, Monsieur, a l¢ droit de trailer d’absurde la théorie
inventée ou-proposée par un autre? Un homme ne vaut-il pas
un homme ? Pour étre allemand, un savant mérite-t-il moins
cette qualification que s'il était francais? Une idée méditée,
élaborée, retournée, puis appliquée, et toujours avec suc-
cés, pendant 30 cu 40 ans, peut-elle étre renversée par la
seule négation d’un jeune homme? Je dis un jeune homme, car
vous étes, Monsieur bien jeune 3 cdté de Hamnemann; ce
qui dans ma bouche ne signifie point que vous ne soyez trés-
savant. :

Mais quelque absurde que vous paraisse la théorie, il vous
incombait, Monsieur, il était de votre devoir le plus strict de
vous enquérir des faits, de les discuter, d’en comparer la va-
leur avec celle de ceux que vous avez eu sous les yeux, en un
mol, d’en parler, ne fiit-ce que pour combattre les conséquen-
ces qu'on en pouvait tirer.

Yous avez donc eu grand tort, Monsieur, de vous permetire
une semblable prétermission, et ce tort, je vais’exploiter de
mon mieux i votre désavantage, et al’avantage de la doctrine
que je proclame.

Et d’abord je vous chicanerai sur la facilité avec laquelle
vous qualifiez les symptomes de — #yphoides; je me serais
gardé de donner cette épithéte a ceux de votre premicre obser-
vation que voici:

« Bouche amére, soif intense, langue blanche au centre,
rouge sur les bords, tendant & se sécher; sensibilité, bruit
humorique, gargouillement dans la fosse. iliaque droite,
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diarrhée; pouls large, ‘mou, & 100; pean brilante, séche,
pesanteur de téte, verliges, accablement (saignée de douze
onces). »

« Le lendemain, méme état, saignée. »

« Le lendemain, méme é1at, plus: toux, crachats fortement
rouillés, douleur pongitive sous le mamelon gauche (saignee,
looch., lavem. ). .

« Les jours suivantsles symptdmes typhoides se dissipent,
la douleur disparait, les crachats redeviennent muqueux.
Deux saignées locales, adoucissants.

«Le sixiéme jour de lentrée, convalescence. Le malade
sort de ’hopital 11 jours encore aprés. »

Ou sonl, je vous prie, le.délire, la dureté.d’ouie, la diffi-
culté de parler, celle de mouvoir la langue, les mucosités
noires sur les l1évres, I'adynamie, les sueurs gluantes, lesselles
involontaires, etc., ‘elc., elc., qui constituent, pour tout le
monde savant, les symptémes typhoides? Certes si des ma-
lades aussi légérement atteints sont portés par vous sur votre
liste de cas daffection typhoide guéris, il ne vous est pas dif-
ficile d’en grossir le chiffre.

Seconde remarque ; la méthode des émissions sanguines
parait vous avoir bien mal servi. Le lendemain de la pre-
miére saignée, méme éfat; le lendemain de la seconde saignée
méme état; troisitme saignée ; les jours suivants les symptomes
s’amendent; alors encore deux saignées locales.— Que serait-
ilarrivé de pis si 'on n’avait pas saigné du tout ? Et n’est-ce
pas aprés la seconde saignée que se sont développés les symp-
tdmes évidents de pneumonie? Donc les deux premiéres sai-
gnées ne les avaient ni enrayés, ni arrétés dans leur dévelop-
pement. De plus, qu’est-il résulié de ce traitement pour le
malade (qui avait seize ans, et élait de forte constitution)?
Clest qu'ayant fait six jours de maladie, 2 Fhopital, il en.a fait

Bibl. Hom. N"¢ série, t. vnr, n® 3, 3
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onze de convalescence ; et il est probable qu’il n’était guére
en état de reprendre son travail lorsqu’il est sorti.

Au lien de la perte de forces et de temps que vous lui avez
nécessairement causée, je vous apprendrai, Monsieur, ce que
vous vous é&tes refusé 4 apprendre dautre part ; c’est qu'avec
une seule goutte de #zinfure d’aconit mise, chaque jour, dans
un litre d’eau fraiche bue par le malade, celui-ci aurait guéri
en trois jours, et aurait en i peine un jour de convalescence.

Dans votre seconde observation, une femme de 58 ans —que
vous qualifiez de femme dgée — est atieinte de pneumonie avec
des symptémes typhoides plus marqués que dans le cas pré-
cédent; elle y succombe malgré irois petifes saignées en irois
jours, dites-vous, comptant pour rien 10 sangsues a lépigasire
le premier jour, 20 venfouses scarifices le second jour, 15
sangsues & anus le cinquiémé jour.

Naturellement, comme chacun devait s’y atlendre, il a bien-
16t fallu soutenir les forces défaillantes de la malade avec le
vin de Malaga , Dexirait de ratanhia en lavement, la décoction
de quinquina unie & la leinture de canelle et au sirop d'écorces
doranges, lequel tout, aidé de plusieurs vésicatoires sur le
thorax, aux cuisses, sur le sternum, n’a point empéché Ia
malade de mourir au quinziéme jour.

De lapart d'un professeur qui rejette la doctrine de Hanne-
MaNN comme absurde, et qui ne tient pas compte des faits de
guérison qui en sont la conséquence, bien qu'ils soient rap-
portés par des hommes d'une capacité scientifique avérée,
voila unme singuliere clinique, puis une singuliére maniere
d’en résumer les résultats. Lorsque vous vous permetlez,
Monsieur, de semblables prétermissions, je congois sans peine
que vous fassicz peu de cas de /a méthode numerigue dont, aw
reste, mon role n'est pas de me covstituer ici le défenseur.

La guatri¢me observation offre quelque chose de précieux;
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cest Paveu par lequel vous terminez vos remarques aprés la
nécroscopie :

« De pareils faits sont bien propres  rabattre notre orgueil
en ce qui concerne la certitude de nos lumires, en fait de
diagnostic. »

En effet, Ia malade & son entrée 4 la clinique offrait: « Un
peu d’abattement et d’hébélude dans la physionomie, cépha-
lalgie légére, anorexie, soif, langue brunitre au centre et
tendant a se sécher, abdomen souple, indolent, une selle
par jour; pouls sans largear ni dureté, i 96. »

Sur quoi, partant apparemment de I'idée préconcue qu’il
se pouvait que cette femme fit atteinte de quelque dothinen-
térite, vous prescrivez limon. fart.,lavem. émollients. En cons-
cience, je suis obligé de vous demander ou vous avez pris
Vindication de lavements émollients lorsque 'abdomen est souple,
indolent el qu'il ¥ a une selle par jour? Faire une chose sans né-
cessité, j’ai presque dit sans convenance, n’est pas d'un docteur,
a plus forte raison d’un professeur.

Je w'ai point les honneurs du fauteuil et de la simare, mais
certainement si j'avais diagnostiqué le cas présent devant un
éléve ouune personne intelligente, I'aspect de la langue, joint
4 I'hébétude de la physionomie, m’avrait fait caractériser
une affection de I'encéphale. Et ce n'est point parce que la né-
croscopie vous en a montré 'existence, que je dis cela, mais
parce dans ma déja longue carriere médicale (j'ai 60 ans )
ces symplomes se sont Loujours offerts & moi comme signes de
Taffection encéphalique.

A cetle occasion, je dépose ici une sorte de plainte contre
les ouvrages de médecine allopathique, au sujet de I’absence
totale de phrases diagnostiques et pronostiques de la part de
Pécrivain clinicien. Qu'est-ce qui constitue le talent scientifique
d’un médecin ? est-ce la guérison des malades ? Nullement ; les
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malades ne sont pas tous destinés 3 mourir; bon nombre de
maladies ne sont que passagéres, bon nombre guérissent sans
le médecin, bon nombre malgré le médecin. Et ne voit-on
pas les charlatans les plus ignares, les plus éhontés, guérir,
bon gré mal gré, une foule de malades! Le talent scientifi-
que du médecin ne se prouve que par deux faits: la jus-
tesse du diagnostic et celle du pronostic.

Or, quand vous me racontez avec les plus menus détails
quels symptdmes offraient vos malades, quels remédes vous
leur avez donnés, et quelle a été l'issue de la maladie, vous
ne me donnez pas la moindre idée juste de votre science cli-
nique; il me faut, je viens de le dire, tout autre chose, et cette
chose je ne la trouve pas dans vos livres.

Jesaisbien qu’il vous serait loisible de changer a votre gré les
termes des feuilles d’observation de la clinique; mais alors
vous seriez hommes de mauvaise foi, et je ne voudrais pas
plus vous faire le reproche d’'une si grave culpabilité que je
ne permetirais qu’on me l'adressit. Si le médecin est vir
probus medendi peritus , chacun de nous doit mettre dans ses
narrés et dans ses aveux une franchise qui force & reconnaitre
sa probité avant son talent, ou au dessus de lui.

Macritique, Monsieur, ne peut évidemment s’adresser qu'a
la médecine allopathique, qui a la prétention de ranger les ma-
ladies sous certaines rubriques générales composant ce qu’elle
nomme nosologie ou nosographie; c’est chez elle que sont né-
cessaires le diagnestic et le pronostic, car ellea eu la préten-

tion d’instituer une thérapie rationnelle. Le diagnostic west-
g

que de peu d’utilité aux homceopathes, auxquels il suffit de
bien connaitre et reconnaitre les symptémes actuels; car ils
savent avec certitude que s’ils les combattent par le médica-
ment correspondant, ils ne manqueront pas de les surmonter
et deles faire disparaitre, toutes les fois qu'il n'y aura pas dés-
organisalion, ou organisation pathologique.

'
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Toutefois, comme, dans beaucoup de cas, il peut régner
un certain vague dans le choir du médicament, je censure
tout écrivain homeeopathe qui ne cite pas d’une maniére pré-
cise les symptlomes pathogénétiques spéciaux qui ont déter-
miné sathérapie. Tout médecin qui écrit sur son art prétend
par-1a méme, faire lalecon aux autres ; partantde la, il est dé.
biteur de ses raisons de préférence, afin qu’elles puissent étre
pesées par ses lecteurs.

Aprés votre observation siriéme, vous avouez que votre diag-
nostic était faux et que la nécroscopie vous a prouvé que vous
vous étiez trompé. Ce fait résulte évidemment de volre narré et
de votre thérapie. Le malade offrait (outre une démence lé-
gére ) « maigreur, pileur, faiblesse,anorexie; langue blanche,
ventre plat, indolent, point de selles depuis trois jours ;... pouls
petit, subfréquent ; » divers abcés froids aux extrémités. —
Contre celétat cachectique qui, pendanttrois ans,aété accom-
pagné « d’une diarrhée quiapersistéjusqu’aces jours derniers »
et d’une toux qui dure depuis deux ans, vous donnez huile de
ricin! Cui bono, je vous prie ? trois jours sans selle vous font -
ils peur, lorsque le ventre est plat et indolent ? Aussi qu’arrive-
Lil?

Le lendemain méme état; — puis céphalalgie, stupeur et
prostration. Vous allez sans doute vous occuper de la iéte,
chercher 2 dissiper la stupeur, 3 diminuer la prostration !...
point du tout «on applique des venfouses sur I'abdomen. » —
Quelle étrange médication !'!

Alors surviennent, au troisiéme jour, « céphalagie, vertiges,
yeux brillants, face colorée, langue blanchatre, soif vive ; sen-
sibilité de I'abdomen, surtout dans la région iliaque droite;
plusieurs selles; peau chaude- et séche; pouls petit, mais dur
et fréquent, »

- Comme vous étes venu 2 houtde faire revenir la diarrhée dons
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le malade était exempt depuis quelques jours, vous allez sans
doute diriger vos efforts vers 'abdomen qui, selon votredoc-
trine, est fort menacé et peut entrainer la mort. « Saignée de 3
palettes, limonade; fomentations froides sur la téte; lavements
¢émollienis. » Ainsi, c’est maintenant vers la téte quese portent
vos pensées et vos remedes; car la limonade, de Lout temps,
est propre & donner des douleurs de ventre, el des lavements
émollients sont bien insignifiants contre le dothinentérite que
vous redoutez.

Je passe le reste du traitement ; le malade est mort, et vous
'avez trouvé tuberculisé ; je ne mets évidemment pas cette
mort sur votre conscience scientifique.

S'il est un principe thérapeutique que je pourrais appeler
banal, parce qu’il doit s’offrir & la pensée de tout homme rai-
sonnable, c’est, vous ne le nierez pas, Monsieur, celui-ci: —
Toute médication doit étre en rapport direct avec la nature
ou le lieu du mal qu’elle est destinée a4 combattre ou a dé-

" truire.

Voyons si vous 'avez suivienvers le sujet de votre onziéme
observation.

Un érysipélateux atteint subitement de figvre et de symp-
tdmes gastiques, passe de la clinique chirurgiale A la médicale
aprés avoir subi une saignée de 1rois paletles; vous conslatez :
« abattement, facies hébéié, teinte subictérique, langue sa-
burrale, nausées, soif, abdomen météorisé, gargouillement,
brait humorique, sensibilité 4 la pression daus la fosse ilia-
que droite; pouls plein, fréquent, peau brilante, quelques
sudamina au cou.» — Vous prescrivez fis. gom.; lavem.
émoll.

Ainsi donc le facies hébété ne vous fournit aucune indica-
tion, la teinte subictériquen’appelle que la tis. gom., les nausées
et la soif doivent y trouver leur reméde ; les lavements émol-
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lients qui ne remplissent guére quele rectum etune petite por-
tion du colon doivent suffire pour apaiser la sensibilité de la
fosse iliaque droite enfin le pouls plein, fréquent, \a peau bri-
lante malgré lasaignée ne vous disent pas que vous avez affaire
3 autre chose qu’d une simple inflaimmation.

Plus tard, vous avez découvert une phiébite purulente,
produite par limpéritie et la maladresse de votre saigneur ;
et comme vous attribuez aux saignées répétées I'abaissement
des symptomes de P'entérite folliculeuse dont vous avez trouvé
des traces aprés la mort, il en résulte que votre éléve sai-
gneur a fué ce malade, qui, traité avec de I'eau fraiche seu~
lement, vivrait bien portant A 'heure ol j’écris! Combien ce
mille et uniéme cas de mort lraumatique est encourageant
pour la propagation de la saignée !!

Jarrive & un cas vraiment déplorable, ou votre thérapie
montre toute son inutilité, que dis-je? toute sa nocivité. Une.
femme de 21 ans! de belle constitation ! meurt an 8° jour
de la maladie! ayant été 4 jours entre vos mains !

A quoi se réduit donc laction de vos moyens? Que serait~
il arrivé de pis si vous n’en aviez mis aucun en usage? Pre-
mier jour, sangsues ; deuxiéme jour, saignée ; troisiéme jour,
saignée; le soir, 20 sangsues; qualriéme jour, lavement pur-
* gatif ; — mort dans la nuit.

Les annales de I’homceopathie n’offrent rien d’aussi fou-
droyant; c’est & épouvanter une population entiére.

Et cependant vous n’avez trouvé, dans le corps, aucune-
gangréne, aucune perforation, rien absolument de ce qui en-
traine nécessairement la mort; ensorte quil y a lien de
croire que, traitée par I'eau fraiche seulement, la malade au-
rait guéri. .

Aprés de semblables exemples, comment voulez-vous y
Monsieur, qu'un homme doué de bon sens el d'instruction,
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auquel on montre et enseigne une médecine conservatrice et
méme préservatrice, ne se hite pas, pour la mettre en usage,
de quitter celle qui, en vos habiles mains, laisse se produire
de si tristes résultats?

Votre freiziéme observation est celle d’'un cas suivi de mort,
chez un homme de 24 ans, de tempérament sanguin et de

- constitution robuste, mort au 9¢ jour!! A la vérité, vous avez
reconnu, aprés la mort, ce que vous désignez par les épi-
thétes : formes gangreneuse, ulcéreuse, fongueuse. — Ravages
énormes. C'esty dites-vous, un cloaque d'eschares et dulcéres
Jongueuz qui ont envahi la folalité des parois intestinales, prés la
valvule iléo-¢ecale, Cependant le malade travaillait encore le
second jour de la maladie. Ne pouvant comprendre la rapi-
dité de la formation de ces désordres, vous supposez une en-
1érite folliculeuse antérieure latente. Mais, Monsieur, de sem-
blables suppositions ne sont-elles pas gratuites et commodes ?
Un mal capable de donner si promptement la mort peut-il
exister & un degré quelconque sans étre apercu et se mani-
fester par aucun malaise ? Dans tous les cas, peut-on qualifier
de médecine, medela, la réunion de moyens qui n’arrélent en
aucune facon le cours de maux si terribles? An reste, que
Vvois-je ? Premier jour d’hopital, 18 sangsues ; deuxiéme jour,
saignée de 10 onces ; iroisiéme jour, 12 sangsues ; cinquiéme
jour, 12 wventouses scorifices; sixieme jour, 6 sangsues; —
mort dans la nuit.

Certes, Pabandon du malade a la nature, en ayant seule-
ment soin de lui donner & boire, ne pourrait pas le précipiter
plus vite au tombeau ; je suis, an contraire, d’avis qu’il le re-
tiendrait sur le bord. Essayez-en, Monsieur, vous ne pourriez
étre plus malheureux que vous ne l'avez é1é.

"Votre observation quatorziéme est celle du cas d’un jeune
homme de 19 ans, de constitution sanguine-lymphatique, ma-
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lade depuis environ 8 jours. Outre quelques symptémes du
ventre, il offrait : « Oppression extréme, poitrine sonore par-.
tout ; riles muqueux, sibilants, sous-crépitants disséminés ;
pouls fréquent, développé; peau chaude et séche; facies
comme cyanosé, aspect de stupeur, céphalalgie, vertiges, ré-
ponses justes, agitation. — Saignée de 10 onces, sinapismes
cruraux, vésical, sur le slernum. »

Il est arrivé ce que certainement je vous aurais prédit dans
ce cas, parce que vous diminuiez la force de réaction :

« Agilation, délire dans la nuit, point de crachats, oppres-
sion extréme ; pouls large a 120. Saignée de 12 onces; lo-
tions d'oxycrat. »

Le soir, état empiré; 25 sangsues & P'épigastre.

Le lendemain, état empiré.

Le jour suivant, méme état ; 18 sangsues aux oreilles.

Le jour suivant, délire constant ; 10 sangsues aux mastoides.

Le lendemain, facies cadavéreux ; acélate d'ammoniaque et
musc.

Le jour suivant, pouls filiforme; musc et camphre. Mort.

La nécroscopie vous a montré, entre autres, I'emphyséme
du bord inférieur des deux poumons. La saignée n’était-elle
pas impuissante contre ce désordre, que rien ne prouve que
vous ayez soupgonné ? ne I'a-t-elle pas méme augmenté ? Peut-
elle étre, généralement parlant, considérée comme un remeéde
contre cette affection? — Si elle ne Pest pas, doit-elle
étre employée dans ce cas? Je ne le crois pas; je la con-
sidére méme comme xuisible alors, et pense que vous avez,
Monsieur, hité les jours du malade, qui a bien certainement
é1é emporté par cette sorte de pneumonie. Un homceopathe
aurait mieux agi.

Mais, avant d'aller plus loin, quel peut étre, dites-le-moi,
le bénéfice de la saiguée dans une maladie qui, a vos yeux,
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est essentiellement ulcérative? Pourriez-vous me citer un seul’
exemple de thérapeutique, certaine, avérée, indéniable, ou
une disposition ulcérative soit guérie par la saignée? Je vous
accorde pour le moment, et pour ne point parler un autre
langage que vous, je vous accorde, dis-je, qu'on influe effica-
cement sur certaines inflammations au moyen des émissions
sanguines ; y en a-t-il une seule qui soit ulcérative ? Nom-
mons Uérysipéle, la méningite, la pharyngite, la bronchite, la
pneumonie, la cardite, la gastrite, la péritonite, I'entérite, la
néphrite, la cystite. Qu'elles guérissent ou ne guérissent pas,
voyez-vous aucune d’elles se terminer par un ulcére ? Vous ne
m'objecterez pas qu'elles se terminent par suppuration ; la
suppuration et I'nlcération sont deux faits pathologiques tota-
Iement distincts.

Vous ne possédez donc aucune induction expérimentale qui
justifie Pemploi de la saignée; mais voici comment vous rai-
sonnez : il y a fiévre, signes d’inflammation ; done il faut
saigner. — C’est précisément ce que dirait Phomme du monde
le plus ignorant, le plus dénué de raisonnement. Et c’est dans
la bouche d’hommes profondément savants, comme vous,
Monsieur, que ce langage se trouve !! Remarquez bien, je
vous prie, que je ne vous inculpe en aucune maniére de dé-
faut de savoir, mais bien d’abus de savoir, ce qui est trés-
différent.

Il semble résulter de votre pratique que, pour vous, I'in-
flammation est une entité toujours semblable a clle-méme, et
devant toujours éire attaquée avec les mémes armes ; la for-
me et le génie de l'inflammation vous importent peu; vous
faites saigner et resaiguer.

Cependaat il se pourrait que P'entérite folliculeuse fiit une
maladie treés-différente de I'inflammation; que celle-ci en féit
la conséquence et non la cause; et qu'en saignant vous fissiez
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comme un homme qui, pour empécher le courant d’cau pro<
duit par un orage d’emporter sa terre, en détournerait le cours
au-dessous et non au-dessus de sa vigne.

N’est-il pas possible qu'il y ait des chances de réussite de
plus en autaquant localement Pentérite folliculeuse qu’en em-
portant les forces générales du malade ?

M. Bouillaud, objecterez-vous, dit avoir guéri un grand
nombre de typhus au moyen de saignées coup sur coup ;
donc la saignée est utile. Je ne puis ni ne veux en ce moment
discuter la valeur des guérisons qui ont eu lieu sous les yeuz
de M. Bouillaud, lequel n'a pas Jaissé que de voir mourir un
bon nombre de ses malades ; mais je vous ferai remarquer
que celui des médecins allopathes qui se vante de plus de
guérisons est M. De Larroque, qui a porté son médicament
sur la partie malade méme, et qui a prétendu combattre tout
autre chose que I'inflammation. Toutefois, son chiffre de mor-
talité est plus élevé que la moyenne des mortalités échues
aux homceopathes.

Nous donc, qui avons répudié la saignée, que faisons-nous ?
Nous allons droit au lien ol le symptome nous annonce que
le mal est le plus grand; a la téte, s'il y a délire ; a la poi-
trine, s’il existe pneumonie; au bas-ventre, si la diarrhée
prédomine ; ainsi de suite; et par 1a nous oblenons des suc-
cés dont aucun de vos confréres ne peut se vanter.

C’est que nous avons adopté un principe, que nous le sui-
vons, et quil répond & tous les cas qui s’offrent & nous.

Je dois cependant dire que je ne vois nullement P'utilité de
consigner dans les registres de mortalité comparée, les indi-
vidus apportés presque mourants 3 1'hopital ; évidemment Ia
wédecine n'a plus rien & faire avec eux, et ’on ne saurait dire
avec justice que le médecin les ait fraités.

Yotre observation seiziéme offre un cas de mort qui ne don-
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nerait pas prise 4 ma critique, si je ne croyais devoir rele-
ver quelques-unes de vos expressions.

La mort, en effet, du sujet me parait avoir été la suite né-
cessaire d’on typhus produit par un profond chagrin. JPatlire
votre atlention sur ce point, Monsieur; vous ne sauverez au-
cun individu chez lequel I'affection typhoide aura été la suite,
la conséquence, d’un chagrin profond ou prolongé; pas plus -
que vous ne sauverez aucun sujet atteint d’une atfection chro-
nique du pylore par suite d’une affection morale. Jai perdu
une seule personne atteinte du typhas ; mais lorsqu'elle s’est
mise au lit, j’ai annoncé sa mort prochaine ; je connaissais la
profondeur et la permanence de chagrins qui I'accablaient de-
puis plusieurs années. Les remédes que je lui ai donnés ont
produit visiblement Yeffet que j'ai annoncé ; mais la force de
réaction a ¢été nulle, et la malade s’est éteinte presque sans
souffrance.

Le sujet donc de votre observation est une fille de 18 ans,
de constitution moyenne, lymphatique ; — étes-vous, Meon-
sieur, bien d’accord avec vous-méme, quand vous dites, deux
pages plus loin, quelle était de faible constitution? Vous
dites, dans volre résumé, que vous vous étes arrélé A la se-
conde saignée; et pourtant je lis qu'avant d’entrer a I'hépital
ou lui avait appliqué siz sangsues, et qu’elle avait en une épis-
taxis le matin. De plus, au troisi¢me jour d’hopital, vous avez
fait appliquer diz sangsues ; cinq jours aprés, 20 ventouses sca-
rifices. Comptez-vous tout cela pour rien? Je pense, moi,
que la nature compte ces moyens de débilitation pour beau-
coup, et qu'elle y trouve un obstacle matériel (par défaut) a
la récupération des forces.

Je doute fort qu'un homeeopathe, snivant pour ses indica-
tions Paction permanente du chagrin, eiit sauvé cetle fille mé-
nie en ne lui administrant que des remédes symptomatiques ;
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mais certainement il ne I'eiit pas perdue si promptement que
vous ; ce quau reste je considére comme un stérile avantage.

Votre observation diz-septiéme se termine par un aveu, ho-
norable sans doute, mais précieux i constater, ct A consigner
ici :

« Sous le rapport du traitement, ceite observation est un
exemple déplorable des aberrations ol se trouve entrainé le
praticien dénué de convictions. C’est un mélange indigeste de
médications opposées, un chaos qui serait la honte de l'art,
s'il ne servait de lecon.... Ni les excifants, ni les astringents,
ni surtout les purgatifs, n’empéchérent le malade d'aller de
mal en pis. »

Effectivement, cette pratique que ne dirige aucun fil ra-
tionnel, ce mélange indigeste qui est encore le propre de la
plupart des médecins allopathes, est quelque chose de nau-
séabonde pour les homeeopathes qui, eux, obéissent 3 des
convictions. En prescrivant des purgatifs, vous avez suivi, Mon-
sieur, sans le savoir et surtout sans le vouloir, la loi de I'ho-
meeopathie, tant elle est impérieuse ; et si vous ne vous en
étes pas bien trouvé, & qui la faute? D'abord vous les avez
fait précéder par frois saignées, trois applications de venfouses,
une de sangsues (ane autre les a suivis) ; ensuite vous n’y alliez
pas de main morte ; aprés avoir, comme on vient de le voir,
bien affaibli voire malade, vous lui donnez d’abord la potion
émétisée avec gr. vj (de tartre émélique) ; puis le lendemain,
sulfale de magnésie, une once (item, un empldtre stibié sur 'ab-
domen et des sinapismes aux jambes); le lendemain, encore
une once sel de Sedlitz (12 sangsues) ; enfin la potion émetisée A
gr. viij, suivie, le lendemain, de w»ésicatoires camphres aux
jambes. Sous un semblable traitement, il ne doit avoir man-
qué au malade que la force de vous dire : Au nom de Dieu,
laissez-moi mourir en paix !
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Quand les homeeopathes perdent des malades atteints d’af-
fection typhoide, et je montre ailleurs que cela ne leur arrive
pas souvent, ils ont du moins la consolation de ne pas leur
avoir rendu la vie pire que les approches de la mort.

Yotre observation diz-huitiéme contient un fait dont I’ho-
meeopathie doit tirer un grand parti pour vous Fopposer a
vous-méme, c'est la parfaile inutilité des saturnins et des
opiacés pour arréter, diminuer méme la diarrhée. Vous avez
eu beau augmenter chaque jour le nombre des pilules d’ez-
irait d'opinm et d'acélale de plomb cristallisé, voire médication
est restée impuissante; donc le contraria confrariis a é1é ici
complétement en défaut ; le similia similibus aurait-il é1é plus
heureux ? je n’oserais I'affirmer contre le cas actuel.

Votre observation diz-neuviéme est celle d’une scarlatine ma-
ligne, comme vous qualifiez la maladie ; le sujet, homme de
20 ans, de forte constitution, est mort le quatriéme jour. Je ne
pense pas que les archives de I'homaeeopathie contiennent un
seul cas aussi terrifiant, aussi déshonorant pour la médecine H
et je ne crains pas d'affirmer qu'une minime quantité de bella-
donne el d’aconit eussent conservé le malade. Il résulte pour
moi d'une trés-longue expérience que la soi-disant malignité
léthifere est bien plus le fait de la thérapeutique que celui de
la pathologie; sans cela, comment se ferait-il que j’eusse,
depuis 30 ans, perdu si peu de malades en état de malignité,
ne leur donnant que trés-peu de médicaments, tandis qu’entre
les mains de mes confréres malignité el mort élaient syno-
nymes ? Celte opinion se trouve confirmée par le fait suivant,
assez remarquable : Depuis Pintroduction de Phomaeopathie
a Genéve, et la faveur populaire qui I'y a accompagnée, la
thérapeutique des médecins allopathes s’est singuliérement
‘modifiée ; ils ont donné, en masse et en nombre, beaucoup
moins de médicaments ; et le nombre des décés des affections
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dites malignés a nolablement diminué ;'il y a maintenant beau-
coup plus de chances que jadis de vivre pour les personnes®
atteintes d’affection typhoide. .

Votre obscreation vingtiéme est aussi celle d’une scarlatine
qui s’est compliquée d’entérite folliculeuse, et dont le sujet a
guéri. Il est vrai qu'il a été saigné une seule fois, au 20¢
jour, et a recu 8 ventouses, 9 jours aprés. Cette guérison ne
pourrait-elle pas servir d’induction confre la saignée ?

L'observation vingt-uniéme me fournit I'occasion de jeter un
blime sévére, un ridicule amer, non sur votre pratique, Mon-
sieur, mais sur celle de Pallopathie en général. Je cite tex-
tuellement , sans cela je risquerais de n’étre pas cru.

« Un homme de 24 ans, de faible constitution, trés-sujet
a s’enrhumer, était affecté, depuis un mois, de mouvements
fébriles avec sueurs passagéres, surtout la nuit, sans Loux ni
diarrhée. La faiblesse augmentant, il fut obligé de s’aliter. »

On pourrait s’attendre & ce qu’on aurait combattu la fidvre
par quelque antiphlogistique anodin, ou la faiblesse par quel-
que tonique; il n’y ayrait pas lieu de s'élonner si on lui edt
administré, par exemple, une infusion de quina & froid, ou
tout autre médicament du méme ordre. Mais point du tout;
risum leneatis amici!

« On lui a fait une saignée et on a purgelll... »

Quelle étrange médecine ! et ot va-t-elle donc chercher sa
base, son principe d’action?

Vous-méme, Monsieur, quaire jours aprés son entrée i
Thopital, lui faites appliquer sur 'abdomen douze sangsues, qui
produisent un écoulement surabondant de sang. Le lendemain,
le malade était mort. ,

Vous dites au résumé : « Nous devons appeler I'attention
sur cette hémorrhagie par piqire de sangsues, qui nous pa-
rait avoir haté la mort. Nous aurons occasion de citer un au-
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tre fait ot la mort ‘suivit aussi une saignée locale qu’on né-
gligea d'arréter. Les esprits faux ou malveillants exploitent
de pareils faits contre la saignée, tandis que ces faits n’accu-
sent que l'incurie des assistants. »

Ce n’est pas, ce me semble, Monsieur, un mince reproche
4 adresser & un procédé médical ou chirurgical, que celui
d’avoir haté la mort d'un malade; il y en a assez pour faire
maudir I'Esculape malencontreux. Mais scientifiquement par-
lant, je veux bien ne pas m’y arréter, et vous faire observer
qu’il n'est nécessaire d’avoir D'esprit ni faur ni malveillant,
pour blimer sévérement une application de sangsues faite en
pareil cas. Dans votre systéme thérapeutique, on peut poser
comme principe qu’aucune application semblable ne doit éire
faite hors des cas ot le sang a une plasticilé suffisante pour
que les ouvertures faites par les sangsues se ferment et se
bouchent, au moyen du caillot, #rop vite au gré du médecin ;
ensorte qu’il devient nécessaire de les laver, éponger, frotter
sans cesse, pour fournir au sang I’écoulement désiré. Souvent,
dans ces cas, il est négessaire ou du moins utile de recouvrir
les piqdres avec des ventouses. Ces faits sont connus de tout
bon praticien. Mais lorsque le sang est fluide, dénué de toute
plasticité, les sangsues sont contrindiquées, leur application
est une faute, et cette faute est celle que vous avez commise ;
I'incurie de l'assistant n’y est pour rien.

L'obs. 23¢ est celle d’un homme de bonre constitution, qui,
quoiqu’ayant été jadis vaceiné, est pris d'une variole confluente
a laquelle il succombe. Ma crilique porte sur ce qui a pré-
cédé son entrée a 'hopital. Le sujet est pris d’une douleur de
cblé, avec toux, frisson, puis fievre, etc; il prend du vin
chaud qui ne fait qu'augmenter le malaise. Un médecin fait
appliquer 25 ventouses scarifiées au thorax, puis administre un
purgatif. L’événement a prouvé que ce médecin s’était totale-
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ment mépris sur la nature de la maladie qu’il avait & combat-
tre; il a cru avoir affaire & une affection thoracique ( contre
laquelle le purgatif étaitau moins inutile ), et il s’est trompé ;
il a porté la perturbation dans I'organisme de cet homme, et
bien inutilement puisque ce dernier est mort. Trés-probable-*
ment, cet homme n’aurait pas éprouvé le méme sort entre les
mains d'un homeeopathe ; aconit qui lui aurait été adminis-
tré n'aurait en rien géné le développement de Iéruption (im-
prévue ), la maladie auraitsuivi un cours naturel et le malade
aurait été conservé.

L'obs. 24° a ceci de fort remarquable, que, malgré la direc-
tion eonstante de votre esprit vers P'entérite folliculeuse, mal-
gré la connaissance que vous avez des déceptions diagnosti=
ques que cause cetle maladie, vous paraissez vous-méme avoir
pris au début un cas de cette affection pour je ne sais quelle
encéphalite. Au reste, deux saignées, deux fois 13 sangsues,
10 wventouses scarifices, n’ont en rien soulagé le malade, qui a
succombé malgré les toniques les plus actils, au 13¢ jour de
la maladie, 8¢ d’hopital.

Ici encore, Monsieur, les saignées vous ont été compléte-
ment inutiles, malgré les symptomes évidemment céphaliques }
il devrait bien y avoir 13, pourtant, de quoi vous en dégotiter,
car n'est-ce rien que de faire une saignée inutile? Et pendant
qu’on en attend I'effet ne perd-on pas le temps de donner un
autre reméde efficace ?— 11 est vrai que vous n’en connaissez
guére. Mon opinion s’appuie, et trés-fortement, sur la votre
méme que voici: « On nous reprochera peut-étre de n'avoir
pas assez insisté sur les saignées ; mais nous avons reculé de-
vant leur inutilité et devant l'apparition du délire, et Paugmen-
tation de I'affaissement, qui nous ont paru suivre les évacua~
tions sangunines. » — Combien ces aveux honorables sont avan-
tageux & la cause que je défends! — « D’autres, au contraire,

Bibl. Hom. N"¢ série, t. vur, n® 5. .k
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pourront nous reprocher d’avoir saigné dans un cas d’alaxie ;
Aceux-ci, nous opposerons les lésions intestinales rencontrées
a Paotopsie. »

Nous, qui sommes de ce nombre, disons que 'opposition
‘pe répond a rien; que rien ne démontre que les saignées
soient d’une utilité immédiate contre les lésions intestinales,
et que le nombre considérable de nécroscopies qui ont eu lien
aprés les saignées, est une preuve évidente que ce moyen
p'est nullement le reméde aux lésions intestinales. Nous ne
pourrions pas tenir ce langage si presque foutes les affections
typhoides traitées par lasaignée avaient guéri, surtout s’il s’y
rencontrait un grand nombre de cas graves; car, je le répéte,
rien ne prouve que les cas de moyenne intensité ne puissent
se guérir spontanément. ‘

Si nous, les homaeopathes, n’avions 2 offrir que des incer-
titudes pareilles & celles que présentent les praticiens qui
saignent peu ou beaucoup, il ne vaudrait pas la peine que
nous ouvrissions la bouche, car nous rentrerions dans la loi
commune el n’aurions aucun droit de vanler notre pratique ;
mais, comme je compte vous le montrer plus tard, Monsieur,
il en est tout différemment.

Lobs. 25¢ se termine par la guérison; mais je dois faire ob-
server que vous avez eu probablement un cas peu grave, malgré
le délire, car le malade n’a point eu de diarrhée, a conservé
le décubitus latéral, et n’a point perdu la connaissance. J'ob-
serve encore qu'il a coutinué a avoir du delire la nuit qui a
suivi la saignée ( faite au 13¢ jour de la maladie, premier d'ho-
pital), et que ce symptome a diminué le lendemain du jour
ou il n'a pas été saigné. La saignée w’a donc eu aucun effet
immédiat sur état cérébral.

Chez le sujet de la 26° obs., femme de 23 ans, de belle cons-
titation, la maladie a surtout offert les symptomes d’une
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preumonie, et n’a montré aucun de ceux qui caractérisent
une affection typhoide grave; celte malade est entrée en con-
valescence vers le 15¢ jour (et a été retenue encore trois se-
maines & I'hopital )5 or, vous faites honneur 2 deux saignées
et trois applications de venfouses de la rapidité de cette guéri-
son. Mais il aurait fallu avoir bien du malheur pour laisser ou
faire mourir un sujet qui offrait tant de ressources naturelles
et si peu de chance de mort. — Au reste, Monsieur, vous-
méme venez en aide ici & ce que je disais tout-a-lheure con-
cernant les cas ou les sangsues, dans votre pratique, sont in-
diquées, car vous dites: «Nous croyons pouvoir atiribuer
celte heureuse et prompte solution aux évacuations sanguines
indiquées surtout dans cette forme de Dentérite folliculeuse
(la forme de pneumonie) et qui nous ont offert du sang
couenneux el plastique.» Donc lorsque le sang ne pouvait étre
ni couenneux ni plastique, #/ ne fallait pas appliquer les sang-
sues dont I"écoulement de sang a haté la mort du malade.

Au sujet de votre obs. 27¢, nous nous trouvons, Monsieur,
en dissentiment complet. Vous vous plaignez de ce que la
malade n’a pas éié saignée assez souvent ( vos prescriptions
w’ayant pas toutes é1é exéculées ), et c’est i cela que vous at-
tribuez sa mort. EL moi, je ne suis pas éloigné de croire qu*a
Paffaiblissement produit par les saignées peut étre aitribuée
P'ulcération, comme vous I'appelez, de la muqueuse intesti-
nale.

« Prise pour un rhumatisme pendant 15 jours, dites-vous,
I'affection (typhoide) ne s’est démasquée que sept jours avant
la mort. Nous regrettons que les saignées du troisiéme jour de
I'entrée naient pas été faites. La vivacité de la rdaction indi-
quait les saignées coup sur coup. La prostration est promp-
tement sarvenue et s’est accrue en dépit des toniques et des
rubéfiants. »
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~ Jene sais, en vérité, s'il ne faut pas éwe doué d’une foi
un peua robuste pour croire, sur votre parole, qu’une affection
typhoide se cache pendant quinze jours, sous I'aspect et les
symptémes d’'un rhamatisme aigu. Pourquoi nier Pexistence
de ce rhumatisme, et pourquoi insister sur ce qu’un nombre
plus grand de saignées aurait empéché le développement des
symptémes typhoides ? Toutes les circonstances anamnestiques
aussibien que les symptomes actuels, au moment de lentrée
A Phopital, sont en faveur d’'un rhumatisme plas ou moins
aigu : Une fille de 18 ans, de constitution forte, sanguine,
non encore réglée, tombe dans I'eau jusqu’a mi-jambes; au
bout de cinq jours, elle ressent, dans le genou gauche, une
douleur qui s’étend bientdt jusqu’é la plante du pied. En vé-
rité, cela me parait tout-a-fait rhumastimal, et malgré tout le
respect di 2 la science d’'un habile professeur, je ne sais
voir 12 un masque recouvrant une entérite. — Deux jours en-
suite, la douleur augmentant, on applique siz sangsues au
mollet; la douleur diminue; mais deux jours aprés, elle se
porte 2 la cuisse de mémecdté, sur le trajet du nerfsciatique,
occupant toute I'étendue du membre ; une douleur semblable
apparait du coté droit ; la marche en est rendue douloureuse. »

Certes, si ce ne sont pas la les symptomes purs da rhuma-
tisme vague, il n'en exista jamais. Que les sangsues aient di-
minué la douleur, je me permets fort d'en douter; il est logi-
quement impossible d’établir un rappert quelconque entre
Paction des sangsnes et soit la cause, soit la nature ou les
symptomes du rhumatisme. Toujours est-il que la douleur
n’a diminué d'un coté que pour se porter a l'autre.

Le rhumatisme se dessine davantage a Dentrée de la ma-
lade & I'hédpital; douleurs dans les membres, peau chaude,
rouge et comme érythémateuse; pouls fréquent, dur, ven-
tre souple, indolent, selles réguliéres, mais la malade dit
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avoir eu dela diarrhée les jours précédents ; un peu de cépha-
lalgie frontale. — Ne sont-ce pas encore 12 tous les signes du
rhamatisme ; et est-il un seul homeeopathe qui pense que cette
affection aurait résisté i aconitum ?

Prenant aussi, vous Monsieur, cette affection pour un
rhumatisme, vous faites faire une ssignée de quinze onces. Le
lendemain, la rougeur générale est diminuée, les douleurs
sciatiques persistent, pouls toujours dur et fréquent ; nouvelle
saignée de dix oncesy 25 sangsues 3 la cuisse gauche.— Dans
votre systeme, je ne saurais blimer les sangsues a la cuisse 3
toutefois il s’en faut qu’elles aient guéri, car le lendemain,
a cause de la toux, vous prescrivez sangsues au thorax, et sai=
gnée qui ne sont exécutés ni Pun ni Pautre (4 votre grand
regret, comme vous le dites plus tard).

Alors surviennent les ksympl(‘)mes entériques que vous cher-
chez & combattre par 15 sangsues, puis 15 sangsues le jour
d’aprés, puis 12 sangsues aux cuisses — sur quoi abattement
extréme, pileur, pouls 140, peu développé;ce qui n'empéche
pas 9 ventousés scarifiées , deux jours plus tard, suivies, quel-
ques jours ensuite, de la mort, an 22¢ jour de la maladie.

Je ne puis vous cacher, Monsieur, I'impression pénible,
cruelle méme, que nous fait & nous anires homeeopathes le
récit de semblubles traitements ; il ne nous parait pas assister
A une thérapeatique sage et méthodique, mais a des coups
redoublés portés a la vie méme des malades. Le speciacle
de notre clinique est certes bien différent. D’abord, nous gué-
rissons pour I'ordinaire, et dans ce cas-ci nous aurions cer-
tainement guéri, car en ne contrariant point I'action morbide
qui a produit le rhumatisme, nous n’aurions pas fourni &
celie-ci Poccasion de se porter sur les intestins et d'y causer
les désordres qui ont procuré la mort, désordres que Zous vos
remédes sont incapables d'arréter et surtout de réparer. Aconi-



342 CRITIQUE.

fum, bryonia et rhus, auraient fait tous les frais de ce traitement,
et la fille que vous avez vu mourir aurait maintenant 22 ans.
— Qu'il est triste de voir des livres de medecine se changer en
registres mortuaires, et des médicaments en poisons '!!

Lobs. 28¢ offre un cas d’une tout autre nature; vous aviez
diagnostiqué une affection cérébro-spinale ; et aprés la mort
vous dites reconnailre une entérite qui s’était masquée sous
la premiére forme. Mais, Monsieur, ne serait-il pas plus na-
turel et logique de dire que I'entérite folliculeuse peut accom-
‘pagner les affections essentiellement les plus graves ? A mes
- yeux, si jamais vous avez porté un diagnostic str, c’est lorsque
vous avez cruavoir affaire 4 une cérébro-spinite : « Décubitus
dorsal, céphalalgie, abattement, facies endolori, lament(ations,
cris, le moindre mouvement est douloureux ; on ne peut faire
asseoir la malade pour examiner le rachis qui est le siége de
vives douleurs dans toute son étendue ; les articulations sont
également douloureuses ; les muscles, la pean, dans toutes
les régions, sont extrémement sensibles ; fourmillement dans
les mains et 4 la plante des pieds, impossibilité de se tenir
debout ; peau chaude, pouls 4 100, petit et dur, langue sa-
burrale, bouche phteuse, anorexie, soif, abdomen sensible
comme toute la surface du corps, une selle par jour.»

Je le demande & tout médecin, la spinite fit-elle jamais
mieux dessinée, et & moins que la nécroscopie ne prouve évi-
demment que les symptomes étaient fallacieux et menteurs,
est-il possible de dénier la nature de I'affection? Mais telle
est votre prédilection pour Iexistence spontanée et essentielle
de l'entérite folliculeuse que vous allez méme jusqu’a nier
Pévidence des caractéres anatomiques de la cérébro-spinite.
Voici, eneffet, ce que vous avez vu:

<« Meninges légérement injectées, cerveau de consistance et
d’aspect naturels, un peu de sérosité dans les ventricules (un
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léger ramollissement rencontré dans le point déclive d’un
ventricule, vers la corne d’ammon, existe également de I'autre
coté et résulte évidemment de la macération par la sérosité).»

Voila ce quevous avez trouvé dans le crane; qu’y manque-
t-il pour caractériser une portion de cérébro-spinite? L'in-
jection des méninges n’est-elle pas un fait pathologique se rac-
cordant parfaitement avec ce qui suit? la sérosité ventriculaire
n’en est-elle pas une des conséquences? Il n'y en avail, me
direz-vous, qu'un peu, et ce peu ne suffit pas pour caractériser
la maladie ; — 4 cela je réponds que la spinite a commencé
par le bas du rachis, que les premiéres dounleurs ont atteint
la malade en méme temps que ses menstrues, et ont affecté
les reins, les flancs et les membres inférieurs, ensorte que la téte
a di étre prise la derniére, et offrir le moins de traces de mal.

Mais quand vous dites, Monsieur, que /e ramollissement r¢-
sulle évidemment de la macération, vous mettez DPévidence  la
place de votre opinion personnelle; rien ne me parait moins
évident qWune macération peundant la vie; je m’inscris méme
ouvertement contre cette idée qui péche par la base. Que si
vous vous retranchez derriére 'objection que la macération a
eu lieu depuis la mort, je répliquerai que 22 heures sont loin
d’ére suffisantes pour opérer la moindre macération sur un or-
gane sain, que les anatomistes voient des semaines el méme des
mois se consumer avant qu'un organe quelconque entre en
macération dans les circonstances les plus favorables ; enfin
que la macération ne s'opére que dans une quantité plus ou
moins grande de liquide, et que le ventricule, selon vous, ne
contenait qu'un peu de sérosité. Essayez de faire macérer une
corne d'ammon en poussant de I’eau dans le ventricule d'un
cerveau suin ; puis recherchez combien de temps sera néces-
saire pour que cetle macération s’opére. Pour moi, Monsiear,
le ramollissement était morbide, pathologique, accompagnant
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la production de sérosité et non produit par elle depuis la
mort. Quelle influence ce ramollissement a-t-il pu avoir sur
lavie el sur la santé? je ne me permets pas de le décider;
mais qu’il en ait eu, je le crois.

Quant au rachis, voici ce que vous avez vu : « Les ménin-
ges rachidiennes sont sensiblement injectées ; une grande
quantité de sérosité s’écoule du rachis; la moelle vertébrale
est ramollie dans une grande étendue, sans changement de
couleur. » Certes, Monsieur, ce sont bien la des traces de
spinite ; jamais un rachis légérement affecté n’a laissé écouler
une grande guantilé¢ de sérosité, jamais une moelle vertébrale non
malade n’a é16 trouvée ramollie dans une grande étendue, et
sans doute vous allez conclure que 13 et ainsi était Paffection
‘principale...... Point du tout; vous dites : « Ce phénoméne
‘est évidemment cadavérique. » En vérité, Monsieur, vous abu-
sez du mot évidemment, ou bien ce qui est pour vous de Pévi-
‘dence est pour un aulre le contraire. Vous me faites P'effet de
ce rhétoricien sophiste qui disait : 1] fait jour, donc il fail nuit.

Pour moi, il n’existe aucun doute que vous n'ayez eu affaire
2 une spinite bien franche ; et cette opinion n’exclut en aucune
maniére la concomitance d’une entérite folliculeuse.

Mais lorsque vous avez cru A une spinite, comment I'avez-
vous traitée? La malade avant d’entrer & I'hépital avait fait
usage de plusieurs purgalifs et de ventouses scarifiées. Si vous
aviez couvert tout le dos de sangsues et de ventouses, vous
auriez, ce me semble, agi conformément a votre conviction de
ce moment-la. Mais non; vous prescrivez une saignéz de 10
onces, une once et demie d’huile de ricin et dix grains (je
crois) de poudre de Dower. Les jours suivants, vous insistez sur
les saignées, les ventouses, les lavements loxalifs, et Uopium. Je
ne vous suivrai point au travers de ce magma. La malade est
morte, neuf jours aprés son entrée & ’hopital. A Pautopsie,
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vous trouvez des plaques réticulées, d’autres ulcérées trés-
nombreases prés du ceecum, auxquelles, comme de raison,
vous atiribuez la mort, car vous dites : - '

« Il n’est pas douteux pour nous que I'entérite folliculeuse
fut la maladie principale, sinon la seule.» — Vraiment c’est
4 n’en pas croire ses yeux. Vous ajoutez : « Des purgatifs ont
été donnés a plusieurs reprises, a titre de dérivatifs. »

Vous, Monsieur, qui traitez d’absurde la doctrine de Hahne-
mann, que voulez-vous, je vous prie, qne nous pensions de
la votre? Vous croyez d’abord avoir affaire 2 une spinite, puis
vous ne le croyez plus. Vous ordonnez i la fois une saignée,
un purgatif et une poudre sudorifique, capable d’agir aussi
comme astringent, car elle contient de l'opinm. Puis vous :in-
sistez sur les purgalils 4 fitre de dérivatifs. O vous méne, s'il
vous plait, cette doctrine de la dérivation, et comment pouvez-
vous déterminer 3 votre gré le mode d'action de votre médi-
cament ? Qui forcera ce dernier 3 n'agir que comme dérivatif?
comment 'empécherez-vous d’étre un fort irritant ? par quel
moyen redresserez-vous sa voie s’il s’égare el m’agit pas
comme vous 'entendez? L’empécherez-vous de produire des
ulcérations folliculeuses s’il n’en existe pas, ou de les aggra=
ver sil en existe ? En un mot, pouvez-vous affirmer que vous
n’avez pas haté la fin de la malade dont je m'occupe ? Nous
‘qui suivons I'absurde (suivant vous ) doctrine de Hahnemann,
nous ne courons jamais aucun de ces risques ; nouUs ne pous
vons nous tromper sur la signification des symptomes, car, les
symplomes sont tout & nos yeux; — si nous procédons suivant
les préceples du maitre, nous ne pouvons nous tromper
sur le choix du médicament, car les symptomes eux-mémes
nous disent son nom ; enfin nous ne pouvens porter une irri-
tation violente 12 ot il n’en existe pas, car nos remédes n'agis-
sent que dynamiquement et non matériellement comme les

«
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vbires ; nous sommes donc i ’abri d’une foule de dangers dans
lesquels vous précipite votre doctrine, toute raisonnable que
vous la croyez étre.

Chose étrange! I'obs. 30¢ est celle d’un cas ou, de votre
propreaveu, vous avez suivi la méthode expectante, ne pres-
crivant ni saignée, ni purgatifs, et ou le malade..... a guéri.
Il est vrai que son affection a été légére. Mais que je voudrais
pour votre honneur et celui de votre doctrine, que vous eus-
siez toujours suivi la méme marche, et que vous n'eussiez
jamais rien prescrit ! Quelle belle liste de guérisons vous pour-
riez offrir!

Je ne retracerai point votre obs. 32¢, mais je citerai tex-
tuellement votre résumé. « Aprés avoir offert tous les signes
de la décomposition Ia plus profonde: ecchymoses, eschares,

" excrétions invelontaires, etc., et avoir passé dix jours dans un
véritable état d’agonie, ce malade a survécu comme par mira-
cle. Cette amélioration s’est effectuée pendant 'administration
des toniques ; mais il faut ajouter qu’alors le malade ne pre-
nait plus ses remédes, qu'il n’a pris de toniques et d’excitants
qu’en trés-petite quantité ; mais enfin il en a pris, et il n’en
est pas mort. Est-ce par ou malgré les remédes qu'il est guéri?
Ce qu'il y ade certain, c’est que pendant I'administration des
antiphlogistiques vigoureux, le malade allait de mal en pis.»

En vérité, Monsieur, je ne dirais pas mieux, et je crois
devoir clorre par cette citation cette premiére lettre purement
scientifique, oti le ton de critique n’éte rien au respect qu'a
pour vos profondes lumiéres ,

Votre trés-dévoué Confrére,

Cn.-G. Pescuigr, Dr,
Genéve, 27 Juin 1841,

e 0 G5 O G
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Réponse & un Anonyme.

Nous avons recu un billet anonyme qui contient
bldme et reproche, pour avoir publié, page 203, une
obsercation du Dr GRIESSELICH sur I'emploi de phos-
phorus dans un cas de pleuropneumonie grave.
Nous encourons, nous dit-on, le reproche d’étre un
homeeopathe bitard.

Quoiqu’un billet anonyme ne mérite jamais de
réponse, comme il s’agit d'un point de doctrine,
nous ne craignons pas ici de plaider en faveur de
notre insertion.

L’épithete d’homeeopathe bdtard pourrait tout
au plus convenir au praticien qui a livré son inté-
ressante observation a la connaissance du public; et
comme celle-ci est signée, nous croyons avoir par la
suffisamment mis notre pureté a I'abri.

Mais nous allons plus loin, et nous disons qu’en
dehors de quelques moyens pratiques qui ne sont
guere, nous le savons, homoeeopathiques, cette ob-
servation nous a paru fort importante. Nous y
voyons d’abord qu’en dépit de I'expérience du passé,
aconiturn et bryonia n’eurent aucun succés pendant
trois jours, terme bien long pour une personne qui
ne peut pas respirer.

Alors fut appliqué phosphorus, trois gouttes par
heure, de la premitre dilution; pendant deux jours
encore ce reméde héroique resta sans action; la ma-
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lade s’affaiblissait toujours plus, la respiration était
presque nulle. Qu'y avait-il & faire pour le médecin ?
Devait-il, par obstination pour la methode, s’eu tenir
a de trés-petites doses, et en attendre patiemment la
guérison ou la mort prochaine? — Que I'anonyme
veuille bien répondre i cette question, ou indiquer
ce qu'il y avait a faire de mieux que ce par quoi a
procédé le praticien.

A linstar de HAHNEMANN, qui conseille d’inter-
caller soit opium, soit mercurius, lorsqu’un médi-
cament bien indiqué ue rencontre pas la réceptivité
nécessaire i son action, — Gr. a intercallé moschus
en nature; et la preuve qu'il a judicicusement agi,
c'est que I'amdélioration fut irés-prompte. A mosch.
il substitua grnica; sans doule il aurait pu repren-
dre aconitum, bryonia ou phosphorus, afin de ne
pas tomber dans la polypharmacie; mais il avait
éprouvé l'inutilité de ces médicaments; et d’ailleurs
arnica a fréquemment été employé avec beaucoup
dc succes en pareil cas, vu qu'il est éminemment
propre A résoudre aussi bien les hépatisations pul-
monaires que les ecchymoses cellulaires et sous-cu-
tanées.

Puis, comme cela arrive d’ordinaire, les doses pré-
cédentes de moschus et d’arnica venant 3 perdre
leur efficacité, ce fut i I'éther phosphore que Gg.
crut devoir recourir; et qui pourrait I'en blimer,
quand on voit que sur-le-champ la respiration, la
tussiculation et I'expectoration, pureat s'exécuter li-
brement? Celte tentative nous parait, au contraire,
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étre de trés-bon exemple; on ne doit pas, par respect
pour l'enseignement des doses minimes, laisser mou-
rir les malades qu'on peut sauver; et tout médica-
ment est bon qui rend éridemment une mére a ses
enfants. .

Ce qu'ajoute GR. sur les progrés de la perméabilité
du poumon, et sur la perception de l'auscultation
immédiate, est du plus grand intérét; et ne fat-ce
qu’a I'occasion de ce fait, nous aurions cru mériter
des remerciements pour avoir fait passer cetie obser<
vation dans notre langue.

Nous n’avons pas cu 4 nous louer personnellement
de la polémique de M. Gg.; mais ce nous a paru
étre une raison de plus pour rendre justice i sa sa-
gacité dans un cas de la plus haute gravité,

La seule bonne médecine homoeopathique consiste
a guérir par I'emploi des semblables; Gr. a guéri de
cette maniere ; donc il a bica fait. P.

VARIETES.

On lit dans le Bulletin de I’ Académie royale de médecine,
t. VI, p. 26/, les paroles suivanles, qui ont été prononcées par
M. Gerdy, au sein de I’Académie, dans la séance da 13 juin :

« L’histoire de I'esprit humain ne montre-t-elle pas a toutes
les époques des jongleurs, des fanatiques et des dupes, qui veu-
lent a toute force faire prendre i lerreur la place dela vérité
dans la croyance des hommes? Chez les anciens, c'étaient des
oracles, des prétres imposteurs et des menteases pythonisses....;
plus tard, ¢’a €té les sorciers et les faiseurs de miracles ; aujour-
d'hui, ce sont les magnétiseurs et fes homeeopathes. »
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Nous espérons que ceux des homaeopathes frangais qui ont du
ceeur sauront demander et se faire donner satisfaciion scienti-
fique de cette injure. 7

Pour nous, nous ne nous sommes pas fait atlendre, et I'auteur
de ces paroles a déja recu de nous une leltre o nous lui décla-
rons, et 3 ses collégues, une guerre scientifique od nous nous
altendons a cueillir des lauriers. p.

ANNONCES.

Haknemannus, seu de homeeopathia, nova medica scientia, libri
acto. Q. Guancistl, Societatis ceconomice theatine socii.
Neapoli ¢ypis Guttemberg. 1840. 8°.

Nous rendrons plus tard compte de ce poéme, i I'occasion
duquel nous sommes invités a insérer la note suivante.

SouscripTioN AU POEME HAHNEMANNUS, SEU DE HOMEOPA -
THIA, pour indempiser 'auteur des dépenses pour la publication
de ce poéme, augmenter la circulation de cet ouvrage, et don-
ner une preave de gratitude de la part des amis de '’homceo-
pathie au poéle qui I'a chantée en si beaux vers latins. .

Les souscripteurs recevront un nombre d’exemplaires propor-
tionn€ au montant des souscriptions.

On souscrit :

A Paris, chez le D™ Croserio, rue Bleu, n° 32, et chez Bail-
liére, libraire ;

A londres, chez Bailliére, et chez le D* Belluomini, Great
Melborough Street, n° 48;

A Lyon, chez le comte des Guidi, et chez le D* Dessaix ;

A Genéve, chez le D* Peschier;

A Turin, chez le D* Chio;

A Naples, chez M. Falcon neveu,rue du Pontedi Chizja n®8.

Toutes les souscriptions seront réunies dans les mains de M.
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Falcon, qui les remettra a leur destination, et fera parvenir les
exemplaires du poéme 3 mesure de la rentrée des fonds.

Le nom des souscripteurs et le montant des souscriptions se-
root publiés dans la Bibliothéque homaeopathigue.

(Tous les éditeurs des journaux komoeopathiques sont priés
de répéler cette annonce.)

Souscriprion A LHAHNEMANNUS,

M™¢ Dervilly-Hahnemann., . . . . . . . Fr. 100

M. le D* Croserio . . . . . . .« .. 25

— Daver,. . . . . ... .. .. 10

. . 10

— MNolin . . . . . . . .. ... 25

Un bon de 150 francs a été envoyé & M. Falcon, a Naples,
par le D* Croserio, le 29 juin.

— Petroz. . . . . . . . . .

The practical advantages of Homasopathy, etc. Avantages pra-
tiqués de 'homeeopathie démontrés par un grand nombre de
cas; dédi¢ 3 S. M. la reine Adélaide, par le D* Harris Duns-
FORD, I'un des médecins du Dispensaire homeeopathique oc-
cidental de Londres, etc. etc. — Londres, chez Bailliére. {841,
gr. 8°
Nous rendrons compte de cet intéressant ouvrage, auquel

nous ferons plusieurs emprunts.

Congreés seientifique franeais.

Le Congrés scientifique frangais tiendra, cette année, sa
session & Lyon, du 1°" au 10 septembre. Comme science,
PromaorATHIE y sera représentée ; il est 3 désirer qu’elle le
soit aussi noblement par le nombre que par le talent de ses -
adeptes.

Tous les homceopathes frangais y sont donc conviés, et
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sont d'ors et déja priés de faire connaitre au D* Dessaix le
jour de leur arrivée et la durée de leur séjour.

Cette réunion aura le double but de faire connaitre aux
savants francais des confréres qui méritent leur considération,
et d'instruire sur le but, Ia nature et la portée de 'momoeopa~
tHIE les hommes de bonne foi qui jusqu'ici ont pu ne la con-
naitre que par le ridicule qu’on n’a cessé de déverser sur elle.

Secondement, il se renconlrera 12 une occasion toute na-
turelle, et on ne peut pas plus favorable, de renouer les liens
de la Société homeeopathique gallicane, et de la reformer sur
le mode le plus utile. Si, comme il est probable, l'interrup-
tion de ses réunions et de ses travaux n'a éié que le résultat
d’un malentendu, il est temps de rentrer dans Pétat normal.
Pour cela, que chaque homceopathe veunille bien étudier le
Reéglement de la Sociélé gallicane, tel qu'il est contenu dans le
tome IV de la Bibliothéque homaeopathique, premiére série 5 —
et s'il croit qu'il doive y étre introduit des changements, qu'il
venille bien les rédiger 4 I'avance, et les apporter ou les faire
parvenir a cette réunion solennelle, ot ils seront discutés et
définitivement arréiés, pour étre immédiatement mis a exé-
cution.

Si la science elle-méme, Phomceopathie, n’a pas besoin
d’un grand concert d'action de la part de ses adeptes, il n’en
est pas de méme de ceux-ci ; assez de préventions se sont éle-
vées contre eux et leurs succes les plus avérés, pour qu’il n'y
ait pas trop de lears efforts réunis dans le but d’atténuer I'effet
de ces préventions, et de faire triompher la vérité. Le mot
de ralliement des homceopathes doit dunc étre aujourd’hui :
A Lyon, au premier septembre. Les Lyonais y attendent leurs

collégues. Ch.-G. Pescmisr, Docteur.
28 juillet 1841.

GENEVE, — IMPRIMERIE CH. GRUAZ, RUE DU PUITS-SAINT-PIERRE.
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HOMOEOPATHIQUE.

Lettre & M. le professeur GERDY,
membpre de PAcadémie royale de Médecine,
par le D" PESCHIER, de Genéve.

Monsieur,

Dans la séance de P’Académie de Médecine du 15 juin,
faisant I'énumération des jongleurs qui se sont joués, de sié-
cle en siécle, des fanatiques et des dupes, vous avez dit : Au-
jourd’hui ce sont les magnétiseurs et les homaeopathes.

Une pareille insulte ne pouvait rester sans réponse.

Au premier moment, je me suis disposé a couvrir mon pa-
pier de ces paroles dures, qui, adressées & un Francais, va-
lent un affront ineffacable.

Ensuite, il m’a paru plus honorable & moi de prendre la
chose sous le point de vue scientifiqne, et de rechercher
quelle circonstance a pu justifier, chez vous, Paudace de vo-
tre injure, cheznous, 'opprobre dont vous voudriez vaine-
ment nous couvrir,

Parlons d’abord de vous, Monsieur; vous avez levé le
liévre, il est juste que vous ayez les honneurs de la chasse.

Pour qu’un homme ose se permettre de rabaisser ses con-

Bibl. Hom. N série, t. v, n® 6. i
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fréres, il faut qu’il posséde une valeur intrinseque, soit mo-
rale, soit scientifique, trés-supérieure & celle de ces derniers.

Je ne vous connais point, Monsieur; non-senlement je ne
vous ai jamais vu, mais, si je ne cherchais habituellement des
bévues dans le Bulletin de I' Académie de Médecine, je ne sau-
rais pas que vous existez. Votre moralité m’est donc totale- .
ment inconnue aussi; je me garde de la suspecler; je n’ai
aucune raison pour ne vous pas croire un honnéte homme ;
mais je n’en ai pas davantage pour voir en vous un homme
rare, un homme 3 part, un médecin-Fénélon, un Vincent de
Paule, un Cheverus. Vous me faites donc tout honnement I'ef-
fet d’un savant, race, de nos jours, trés-commune; et je ne
saurais, en conséquence, vous accorder aucune suprématie
morale, partant, aucun droit d’incriminer les intentions d’au-
trui.

Scientifiquement parlant, étes-vous un homme d’une es-
péce nouvelle 2 ce jour? Marquez-vous, dans le monde,
comme génie? Avez-vous inventé, soit par trait de lumiére,
soit par élucubration, une théorie quelconque; ‘avez-vous
trouvé un principe ignoré, ou retrouvé un principe perdu?

Si cela est, vous mettez Ja lumiére sous le boisseau, ou
bien vous n'avez pas encore assez fait la cour & dame Renom-
mée, car la nouvelle n’en est pas parvenue & mon oreille.

Mais vous avez peut-étre changé, modifié notablement la
médecine, lart de guérir, ou bien vous avez imprimé a Tart
d’observer un mouvement tout nouveau, a linstar d’Hippo-
erate, de Sydenham, ou de Broussais?

De tout cela, je n’en sais pas le premier mot, et vous étes
pour moi M. Gerdy, tout court.

A la vérité, jai apergu, dans les cinq volumes du Bulletin,
que vous wétes jamais de I'avis des autres, et que vous avez
acquis dans I'Académie de Médecine une réputation de con-
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tradicteur qui ne s’est point démentie; vous y jouez, i vous
tout seul, le réle de Popposition entiére. C’est un réle tout
comme un auire; c’est aussi une maniére de se faire une re-
nommée ; qui sait méme si ce n’est point Id une sorte de
Jjonglerie? Evidemment , si vous étiez une fois de I'avis de
quelqu’un, vous émousseriez le tranchant de votre caractére,
et vous perdriez une portion de votre originalité, de votre
personnalité.

Mais, dans tout cela, je ne vois rien qui vous donne le droit
de vous constituer notre insultant appréciateur. Je sais que
vous étes physiologiste, que vous analysez & merveille les
impressions, les sensations; mais je ne sais pas si vous éles mé-
decin, si vous savez guérir les malades, si vous étes en état
de juger la thérapeutique clinique de vos confréres ; je n’ai
pas lu un mot de vous qui puisse me metlre sur la voie. En-
sorte que, tout académicien que vous éles, je ne saurais voir
en vous un juge.

Cependant, comme il se pourrait que ce fiit ma faute, si je
ne vous connais point assez, comme il n’est point impossible
que vous soyez une sommité scientifique, que vous manquiez
a la Chambre des Pairs, je vous prie de vouloir bien me met-
tre & méme de rectifier mon jugement; je recevrai avec re-
connaissance les documents par lesquels vous me prouverez
votre indéniable supériorité. Celle preuve une fois faite, je
vous accorderai le droit de nous juger; mais je vous refu-
serai toujours celui de nous insulter.

Puisque je n'ai pas su trouver en vous de titres légitimes
4 nous traiter du haut en bas, voyons si par quelque co6té
nous prétons, nous HOMOEOPATHES, & ce que quelqu'un, vous
ou un autre, nous qualifie de jongleurs.

- Et d’abord, qu'est-ce qu’un jongleur? Cest, dit le Diction~
naire de I Académie, un joueur de passe-passe, bateleur, char-
latan,
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On ne saurait, en conscience, nous considérer comme des
bateleurs; il faudrait bien de I'impudence chez celui qui vou-
drait nous faire prendre pour des joueurs de passe-passe, et
bien de la complaisance chez celui gui le croirait. Reste donc
la signification de charlaians, laquelle je pense, Monsieur,
que.vous avez eu en vue quand vous nous avez appelés jor-
gleurs. ’

Mais, & son tour, qu'est-ce qu'un charlatan? N'est-ce pas
un homme qui trompe impudemment le public en vendant,
sur la place et dans la rue, une drogue quelconque a laquelle
il attribue mille qualités dont il la sait dépourvue, ou qui se
donne lni-méme pour un homme habile, pour un savant gué-
risseur, quoiqu'il sache fort bien qu’il n'en est rien, et qu’il
n’ait fait aucune étude propre & le devenir ?

Examinons avec soin si notre position nous mérite cette
comparaison injurieuse.

Notre Maitre & tous, Celui dont nous ne sommes que les
disciples plus ou moins habiles, est un des premiers savants
du siécle, profond chimiste, connu depuis plus de soixanie
ans par des travaux qui lui ont valu une haute place dans I'es-
time de tous ceux qui font quelque cas du savoir et du tra-
vail. Ce chimiste, en transportant, par la traduction, dans sa
langue maternelle 'ouvrage d'un médecin céléebre sur la ma-
ticre médicale, y trouve une grande incohérence dans les rai-
sonnements, et un vide complet dans la base des classifica-
tions et des propriétés.

Cette remarque, a elle seule, démonire que notre Maitre
n’élait point un ignorant, par counséquent, pas un charlatan,
pas plus quon n’a di vous donner ce titre, Monsieur, lorsque
vous avez annoncé que la physiologie était a refaire, et que
beaucoup de points, affirmés par les hommes les plus éclai-
rés, les savants les plus respectables, étaient faux ou erronés.
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Convenez, Monsieur, que si le doute, dans les sciences natu-
relles, constituait une jomglerie, vous seriez le plas grand
jongleur de PAcadémie royale de Médecine.

Notre maitre donc, celui sans lequel nous ne serions pas
ce que nous sommes, nous ne serions pas homceopathes, et
n’aurions pas le singulier honneur d’étre injuriés par vous,
Monsieur, notre maitre pensa qu’il fallait refaire la matiére
médicale, c'est-a-dire, éudier de nouveau chaque médicament,
exactement comme s’il s’agissait d’une substance récemment
découverte.

Or, imbu du principe que vous avez vous-méme énoncé a
diverses reprises dans le sein de PAcadémie de médecine,
savoir: qu'il faut obsereer la nature et non la meitre en expé-
rimeniation, écouter ce qu'elle dit, et non lui dicter ses ré-
ponses ; — notre maitre choisit un homme sain de corps et
d’esprit, lui administra un médicament, et nota ou fit noter
par le sujet tous les phénomenes quelcongues anxquels cette
substance donnait licu ; il regarda ces phénonménes comme
des symptomes produits par le médicament, et il leur imposa
ce nom. Pour ce genre d'expériences, il se fit sujef lni-méme,
a Pégard des substances les plus actives et partant les plus
nuisibles, et il engagea quelques amis ou disciples zélés a se
sacrifier comme lui pour amour de la science.

Telle est, dans le moins de termes que possible, la pre-
miére opération expérimentale a laquelle il se livra pendant
un nombre d’années, notant avec la plus scrupuleuse exacti-
wde les moindres modifications physiques et psychigues qu'il
éprouvait, ce qu’aucun observateur navait fait avant lai.

De pareils travaux, une semblable conslance, ne sont-ils pas
incompatibles avec la jonglerie, avec le charlatanisme ?

Quand ce premier travail a é1é en partie terminé, notre
maitre a cherché dans les recueils de 72 observateurs les
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- effets éoidents que chaque médicament avait produit sous leurs
yeux, et en a composeé une liste de symptomes qu’il a joint
a la sienne (avec citation de Pouvrage).

En procédant 4 Pensemble de ce travail, un fait I'a singu-
lierement frappé, c'est la ressemblance, la presque identité
de certains symptdmes produits par quelques-unes des sub-
stances en observation, etles mémes symptémes i Ia guérison
desquels on a coutume de les appliquer. Dés ce moment,
deux grandes idées ont surgi dans son esprit : 'une quil y
avait nécessité a chercher dans les recueils des observateurs
si, constamment, ou le plus souvent, les médicaments avaient
réellement guéri et enlevé les symptomes qu’ils élaient aptes &
produire sur I'homme sain ; Pautre quil existait peut-étre
une loinaturelle et constante, par laquelle une substance ne pas-
sait de I'état de médicament ou modificateur, & celui de re-
meéde ou guérisseur, que lorsqu’elle était appliquée précisé-
ment dans le cas d’existence actuelle du symptome qu’elle est
en état de produire. Toute prévention A part, ne trouvez-vous
pourtant pas, Monsieur, quelque chose de grandiose, d’ingé-
nieux, dans celte pensée, quel}:lue chose qui est précisément
Pinverse de la jonglerie ?

Ces recherches furent couronnées de succés, les faits con-
firmaient le soupcon ; ees faits, chacun peut de nouveau les
chercher, les trouver, les comparer; notre maitre en 2 indiqué
la source; et avec un peu de patience et de temps on pourrait
en grossir singuliérement le nombre. Ies faits donc ont donné
{a loiy que le maitre a qualifi¢ des semblables, par opposition
a celle des confraires adoptée par la généralité des médecins.

Trouver, définir, expliquer une Lo1, est-ce donc chose si
commune, Monsieur ? Connaissez-vous, pouvez-vous nommer
beaucoup d’hommes qui aient aileint ce but sublime? N’y
avait-il pas un courage rare 2 se mettre en opposition fla-
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grante avec D'universalité des médecins, la totalité des écoles?
Dire au monde entier que depuis trois mille ans on se trompait
en partant du principe coniraria contrariis, était-ce d’un carac-
tére ordinaire? Y avait-il 13 da charlatan, du jongleur? Imiter
Galilée se voit-il tous les jours? L’imiter jusqu’a la prison ou
A Pexil, car Hamvemanx a souffert Pexil, ne donne-t-il pas
droit a quelque admiration ?

Mais, objecterez-vous peut-8tre, la jonglerie consiste & af-
firmer que pendant trois mille ans on s’est trompé en croyant
guérir par 'administration des contraires, car bien certaine-
ment on a guéri, et c’est pour avoir souvent guéri que certains
hommes, Hippocrate par esemple, ont acquis une haute re-
nommée.

Cette objection, si vous la faites, renferme un paralogisme,
car ce ne sont pas les guérisons que HAENEMANN nie, ce n'est
que le principe d’aprés lequel elles ont eu lieu.

D'abord, Hippocrate n'a é1é grand guérisseur que lorsqu’il
ne contrariait pas la nature, et qu'il se contentait d’en observer
J]a marche. Aussi n’est-ce point sa thérapeutique (tant s'en
faut) qui est restée modéle, mais sa description des maladies,
résultat unique d’une bonne observation ; trés-rarement vous
le voyez insister sur le bénéfice a attendre de telle ou telle
médication ; et la portion de ses ceuvres ou I'on lit des détails
pharmacologiques est précisément celle qui offre maintenant
le moins d’intérét.

Fasuite, HADNEMANN 2 démontré que trés-souvent les mé-
decins se trompaient en croyant donner des contraires , — €t
cela, faute davoir étudié Paction pure des médicaments, —
qu'ils donnaient réellement des semblables, et qu’alors la guéri-
son en était d’autant plus prompte. Il serait hors de propos
que j'entrasse dans le moindre détail A cet égard; — je
poursuis ma recherche de jonglerie; que jusqu’ici je n’ai pas

50 rencontrer.
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Vous, Monsieur, qui avez fait une étude si approfondie des
impressions et des sensations, vous devez nécessairement répu-
dier, repousser toute idée de matérialité, de massiveté, soit
dans Pimpression, soit dans la sensation ; on sent aussi bien
un cheveu promené sur la peau, quon sent le poids d’une
pierre mise sur la main, etil 'y a aucune circonstance, au-
cune notion de masse dans I'organe quelconque qui percoit.
HamseManxy a eu la méme opinion sur la cause et la nature
des maladies ; il a vu qu'il ne fallait pas une once et demie
de venin de la vipére ou du crotale pour produire les désor-
dres effrayants qui résultent de son introduction dans le corps
vivant; il a vu de méme qu'il ne fallait pas un litre de colére
pour donner un ictére, un hectogramme de peur pour pro-
duire la diarrhée, un décagramme de chagrin pour amener un
squirrhe du pylore, ou un anévrisme du coeur. Il lui a done paru
que, bien que la maladie produisit des effets plus ou moius
visibles et matériels, il n’y avait dans son essence absolument
rien de matériel, que tout était purement dynamique, quoi-
que d’une nature absolument et éternellement inconnue.

Cette idée n’était certes pas nouvelle, mais elle n’était pas
généralement adoptée lorsqu’il en constitua son opinion per-
sonnelle: et il y avait quelque chose de plus noble quede la -
jonglerie a la proclamer & 'époque ou il le fit, il y a.plus de
40 ans, lorsque les causes matérielles des maladies, labile, la
pituile,le sang, etc., étaient encore reconnues, acceptées et en-
seignées dans les écoles.

Mais ce qui était, ce qui est encore nouveau, ce qui fait
Pune des gloires de HanNEMANN, ce qui peut-éire est a vos
yeux la véritable jonglerie (et me ferait penser que vous vous
mettez volontiers le bandeau que vous savez si bien arracher
aux prétendus clairvoyants ), c’est d’avoir pensé et cru qu’une
maladie toute dynamique devait étre combattue et guérie par
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un médicamem! amené & un état de dynamisme aussi pur que
possible, c’est d’avoir répudié, en méme temps que les cau-
ses massives, les remédes massifs donnés par gros, onces, li-
vres ete.

Voila, Monsieur, nous ne craignons pas de 'affirmer, I'un
des plus beaux fleurons de la couronne de notre maitre. Il a
enlevé i la thérapeutique ce qu’elle avait de sale et d'ignoble ;
il I'a fait sortir de la boutique de I’herboriste pour passer
dans le cabinet du médecins il a ainsi anobli la pharmacologie,
il a, pour ainsi dire, spiritualisée, comme il a spiritualisé
la pathologie primitive, le nescio quid qui fait la différence en-
tre ’homme malade et I'homme sain.

En vérité, Monsieur, au risque de passer & vos yeux pour
fanatique, ce dont je me consolerai fort aisément, je ne puis
m’empécher de voir 12 de la plus haute philosophie médicale,
d’y distinguer un immense progrés, de croire enfin que Haune-
mANN a réellement ainsi changé en science, la médecine qui
jusqua lui n’était qu'un art aussi relevé qu’il vous plaira de
le considérer.

Le raisonnement qu’a fait et suivi HAENEMANN élait aussi
logique, aussi serré que possible ; la cause d’une maladie étant,
aussi bien que son essence purement dynamique, pour agir
sur elle ( la maladie ) le reméde doit aussi étre dynamique et
non grossier; si le premier dynamisme ason siége d 'expan.
sion des nerfs, c’est sur cetle expansion que le reméde doit
agir, el pour cela, il n’est pas nécessaire de ricler certains
organes au moyen d'émétiques et de drastiques, de les
noyer dans des flots de tisane, de les irriter et enflammer
jusqu’a suppuration par les vésicants, de les cautériser parle
caustique ou le fen. Il suffitd’étre sage etsavant dans le choix
dureméde dynamique, de lui laisser tout le temps d'agir que
Pexpérience a appris lui étre nécessaire, et d’étre constant
dans son usage ou celui de ses similaires.
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Voila donc la médecine réduite a ses plus simples, mais &
ses plus nobles expressions; voild 'homme malade délivré

deS Ol’du!’es des angoisses deS tortures i accompagnaient
R 3 2 k] Falat >4

ou suivaient la visite du médecin, et qui la faisaient redouter i
I'égal de celle de la maladie, quand ce n’était encore da-
vanlage,

Et ne perdez pas de vue, Monsieur, que des centaines de
milliers de faits, dans les quatre parties du monde, attestent
qu'au moyen de cette méthode scientifique, les journées de
maladie diminuent considérablement, tandis que la santé pu-
blique s'améliore; en d’autres termes, qu'il y a généralement
moins de malades, partant, moins de morts; ensorte que,
comme je I'ai dit ailleurs, de la généralisation et de la pro-
pagation de 'homceopathie, il résultera un changement dans
les calculs de mortalité, 4 I’égal de celui dont a été cause
la découverte et 'application en grand de la vaccine,

Mais, direz-vous, c’est précisément dans P’atténuation et la
forme des médicaments que consiste la jonglerie. — 1l est inu-
tile que je développe votre objection présumée, je vaisy
répondre en détail.

Avant HamnemaNN, il p’existait aucun exemple de méde-
cine pratiquée au moyen, passez-moil’expression, d'infiniments
petits ; il a donc dd tout inventer. Or, voici comment il a
procédé.

Une fois son raisonnement du dynamisme réciproque établi,
il acherché quelle était Ja moindre dose matérielle d’un re-
meéde qu'il pit donner avee fruit, c’est-2-dire, comme modifi-
cateur guérissant d'un symptome morbide; pour les liquides,
Pextréme limite était jadis une goutle, pour les solides un demi-
grain, un quart de grain tout au plus. Il s’est alors avisé de
méler et agiler une goutte de reméde liquide avec cent goultes
d’alcool, substance réputée inerte lorsqu’elle est donnée en
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trés-petite quantité ; de ce mélange il a donné une goutte, et
dans les cas favorables, il lui a paru que cette dose pouvait
encore étre diminuée pour arriver & la limite de Paction.
Avec une goutte donc de ce mélange, il a répété I'opération
ci-dessus décrite, et ne trouvant pas encore lalimite de I'action,
il a répété le mélange atténuant jusqu’a dix fois.

Ce qu'il a fait avec Palcool pour les liquides, il I'a pratiqué
avec le sucre de lait pour les solides en poudre ; le tout pour
rester fidéle au systéme du dynamisme réciproque, et a la re-
cherche de la moindre action utile.

Je vous avoue, Monsieur, que bien loin de voir 14 une jongle-
rie, je continue A y trouver une idée trés-philosophique. C’est
en effet une maxime de la miTHODE, qu’on ne doit pas cher-
cher & faire avec Je plus, ce qu'on peut obtenir avec le moins.
Cela, Monsieur, vous le savez aussi bien et micux que moi 3
et si vous aviez trouvé une méthode thérapeutique qui répon-
dit & cetle maxime, vous I'auriez certainement proclamée
comme excellente, I'auriez recommandée , et surtout 'auriez
appliquée.

Mais dans celte opération d’atténuation, HABNEMANN s’est
probablement trompé, je pense méme qu’il s’est trompé deux
fois.

D’abord, il a cru ne faire que partager sa goutte primitive
en cent parcelles, par le mélange avec l'alcool; il a pensé
qu'une goutle de ce mélange n'était qu'un centiéme de la goutte
primitive, puis progressivement un millioniéme, un billioni¢me,
un trillioniéme, elc.; et il a effectivement imposé ces noms 2
ces doses, par ot il a fait courir & sa méthode les risques
malheureux du ridicule (ainsi que j’ai cherché & le dévelop-
per dans un morceau spécial inséré dans la Bibliothéque homao-
pathique), aux coups duquel rien ne résiste en France; il na
pas réfléchi que pour qu'il valéitla peine d’amener, a force de



364 CRITIQUE,

mélanges et de secousses, une goutle de médicament au Zrillio-
ni¢me de celle quantité, il faudrait démontrer que l'action de
la goutte primitive est un #rillion de fois trop forte, ce que
HaBNexANN wa jamais fait, et qui est bienloin d’étre 'appa-
rence méme de la vérité.

Je dis donc qu'il s’est probablement trompé, car le mélan-
ge fortement agité de la goutte primitive avec I'alcool n'a pas
pour résultat unique d’étendre physiquement celle-1a, de fagon
a ne donner qu’un centiéme de sa propriété a chaque goutte
d’alcool, mais bien de communiquer la propriété a P'alcool,
ensorte que chaque goutte de celui-ci arrive ainsi a posséder
& peu pres la méme quantité de propriété_dont jouissait Ia
goutte primitive. Je ne saurais mieux représenter ce qui se
passe 1, ainsi que je I'ai dit ailleurs, que sous l'image d’une
véritable infection, comparable 2 ce qui a lieu dans I’écono-
mie animale par Pinoculation.

Voila pourquoi HanNemaNN avait peine 2 trouver la limite
d’action médicamenteuse qu'il cherchait; il ne se doutait pas
alors qu'il ne faisait que reculer Ia diffficulté, et que son pro-
¢édé éuait de nature & la rendre probablement insoluble (a
preuve , 'expérience de Korsakoff qui a étendu I'alcool sou-
fré 21500 X 100, et qui n’a pas cessé dy retrouver de
Paction).

Puis, en y réfléchissant davantage et en étudiant les faits de
plus prés, HanNemans arriva 4 un autre résuliat idéal, qui,
selon moi, est sa seconde erreur. ’

Ce que jappelle infection , il le qualifia de potentiellement
(en allemand Potenzirung), regardant la communication de la
propriété a cent gouttes d’alcool, comme I’dlévation & une
premiére puissance de 100.

Il adopta donc cette idée , Ja publia, lui donna un nom,
sans se donner la peine de démontrer cette élévation poten-
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tielle, c'est-3-dire de prouver qu’une goutte du premier mé-
lange aurait cent fois plus d’action que la goutte primitive
qu'une goutte du second aurait dix mille fois plus d’action,
el ainsi de suile, comme son expression semblait 'indiquer;
ensorte qu'une goutle da trentiéme mélange se serait trouvée
avoir un triilion d’action de plus que la goutte primitive; exa-
gération évidente, erreur palpable, qui, au reste, n’existe
probablement que dans les mots, et qui m’a fait rédiger mon
article : des Dénominations.

Quoi qw’il en soit, en courant 4 la recherche de la limite
d’action, HaaneMaNN 0’y est point parvenu ; cette limite n'est
point trouvée ; et si mon idée d'infection est vraie, cette li-
mite est introuvable.

En effet, aprés avoir administré ses remeédes par goulles,
Hannemany , pour partager, diviser réellement , matérielle-
ment celte quantité, a imaginé de la répandre sur de trés-
petits globules de sucre gommé, dont ainsi chacun s’est trou-
vé infecté de la substance médicamenteuse, el dont on a pu
ne donner, & volonté, qu'un seul. Mais voyez, Monsieur, ot
peut conduire la recherche obstinée d’une idée unique! N’é-
tant pas encore content de sa division en globules, Hanne-
MANN a pensé atlénuer 'action de I'un d’eux en le dissolvant
dans une certaine quantité d’eau , dont il a fait prendre une
cuillerée seulement par jour; I'effet du reméde a continué a
se faire sentir; la quantité d’eau a été augmentée; Peffet n’a
pas diminué pour cela; une.cuillerée & café d’un verre d'eau
contenant en dissolution un seul globule, a été jetée dans un
autre verre d'eau, dont une cuillerée n’a pas produit un effet
moins sensible ; et de cetle maniére encore, HAHNEMANN n’est
pas venu A bout de trouver la limite cherchée.

Et cette impossibilité n’est-elle pas la conséquence logique
de 'idée d’infection ? Le millioniéme enfant que vous vaccinez
n’a-t-il pas la vaccine comme le premier?
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Mais c'est précisément 13, direz-vous, Monsieur, olt git la
jonglerie; ce que vous dites n’est pas possible, donc il n’est
pas vrai, donc, en disant que cela est vrai, vous trompez les
autres , donc, en donnant comme reméde ce qui n'est rien,
vous faites des dupes, vous étes un jongleur.

Je reprends , Monsieur, et dis : Cela n’est pas possible. —
Qui vous I'a dit? Quelle intelligence supérieure & '’homme
vous I'a soufflé dans loreille ? Si vous en jugez ccmme hom-
me, qui vous donne le droit de vous ériger en supérieur i un
autre homme ? Pourquoi ce qui se présente & un nombre de
savants comme possible et plus ou moins vrai, serait-il faux
parce qu’il vous semblerait bon d’en juger ainsi? Si I'on avait
dit, il y a cinquante ans, qu'on pouvait faire mouvoir un ba-
teau, une barque chargée, un vaisseau enfin, sans faire usage
de rames, de voiles ou de vapeur, un homme de votre force
aurail pu s’écrier : Il 0’y a qu’un jongleur qui puisse avancer
des choses de ce genre; et pourtant M. Jacobi, a Péters-
bourg, fait cela, el n’est point un jongleur,

Si Pon avait dit, il y a moins de 50 ans, qu’on pouvait re-
lever un paysage, une vue quelconque, tirer un portrait, sans
crayon, sans pinceau, que dis-je? sans aucune matiére, votre
pareil aurait crié : 4u jongleur ! et pourtant M. Daguerre n’est
pas un jongleur.

Si 'on avait encore dit qu’on pouvait mouler en bronze avec
plus de facilité et d’exactitude qu’en platre, sans employer le
feu ; on aurait dit : Encore un jongleur | et pouriant ce que je
raconte se fait aujourd’hui, tous les jours et partout.

. Ne criez donc pas : 4u jongleur | Monsieur; car trés-pro-
bablement vous vous trompez aussi, et de plus, vous déshono-
rez votre langage académique.

Les faits qu’a produits HABNEMANN se répélant habituelle-
ment SOus nos yeux, je ne suis point le seul qui puisse en ren-



CRITIQUE. 367

dre compte ; interrogez des homaeopathes de tous les pays ;
choisissez les hommes les plus savants, ceux qui ont le plus
généralement la réputation d'éire consciencieux ; tous vous
diront qu’il en est bien ainsi, que la chose est indéniable,
bien que surprenante, mais enfin qu'elle existe.

Je ne puis, Monsieur , vous rendre témoin de ces faits
étranges ; et d’ailleurs vous les nieriez, guand méme ; et, lors-
que les sujets affirmeraient qu’ils éprouvent telle ou telle sen-
sation, vous diriez qu’ils se trompent, et sont dupes d’une il-
lusion ; peut-éire méme, sil'effet du reméde était visible, pen-
seriez-vous que leur corps est sous l'influence de leur imagina-
tion. Toutefois, il ne tient qu’a vous de les reproduire , d’en
étre témoin unique et sérieux, et d'analyser dans votre for in-
térieur d’aussi singuliers résultats. Mais pour les obtenir, il est
bon que je vous rappelle un fait théorique , méme deux.

Quoriqu’il ne soit pas impossible que des doses infinitési-
males agissent sur des sujels en apparence sains, ce n’est pas
avec elles que les expériences primitives ont éié faites, et il
est douteux qu'elles réussisseni; cependant, si vous faites
prendre a un sujet sain, de 'un ou I'autre sexe, chaque ma-
tin, & jeun, une seule cuillerée & café d'un verre d’eau, dans
lequel on aurait fait dissoudre uz globule de sucre soufré, il
pourra bien se faire qu'il en éprouve au bout d'une quinzaine
de jours quelques-uns des effets prévus , consignés dans la
Matiére médicale pure.

Mais ceci n’étant guére qu'une affaire de curiosité, je n'y
insiste pas, el viens a un point plus intéressant, plus impor-
tant, savoir l'action des doses infinitésimales sur les sujets
malades.

Ne perdez pas de vue, Monsieur, que pour agir virtuelle-
ment, efficacement, la substance médicamenteuse ne doit éire
donnée que dans le cas précis auquel elle correspond par la
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similitude de ses symptdmes ; hors de 14, elle n’opére point,
ou ne répond point a I'attente du médecin. Eh bien, Mon-
sieur, jaffirme qu'administré de cette maniére, tout reméde,
donné A la moindre dose, améne et promptement la guérison
désirée ; il n’est besoin de grandes fioles ; la plus petite par-
ticule du reméde bien choisi agit avec force et efficacité. Per-
meilez-moi de vous en citer un exemple récent. Il y a environ
six semaines, un homme me demanda un remeéde pour sa
mére, 4gée de 60 ans, habitant une montagne 3 plus d'une
journée de distance; elle était, disait-il, atteinte de dyspnée,
et de gastralgie aprés avoir mangé.

Je choisis le reméde qui produit, entre autres, les symp-
tomes suivants :

Fréquents rapports amers, aprés avoir mange.

Nausées aprés avoir mangé.

Aprés la soupe, nausées et vomissements de choses ameéres
comme de la bile.

Violente constriction de la gorge, vomissement d’aliments non
digérés; le soir, nouveau serrement de gorge, et ensuite, godt
d’abord aigre, puis amer dans la gorge; le lendemain, con-
striction de la gorge; de méme le troisiéme jour, avec grandes
nausées, et un seniiment comme de malaise et d’amertume dans
I'estomac.

Aprés un peu de soupe, pression dans P’estomac et malaisé,

Douleur sécante autour de I’estomac.

Aprés avoir mangé, plénitude dans le bas-ventre.

Tension et pression a la poitrine, le matin, en sortant dau lit.

Constriction de la poitrine, comme par un lien, le soir, avec
anxiété.

Le soir, anxiété; la respiration devient plus courte, et pen-
dant long-temps plus accélérée.

Le soir, fort accés d’asthme, respiration courte, avec anxiété
effrayante.
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Ce reméde était stannum ; j’en envoyai quelques globules,
dont la malade devait en prendre uz environ toutes les deux
heures. Hier, sa belle-fille, revenue de la montagne, m’a rap-
porté que des les premiers globules, sa belle-mere s’était trou-
vée beaucoup mieux, et n'avait pas tardé 3 étre délivrée de
tous ses maux,.... a sa trés-grande surprise, car, depuis
plusieurs années, elle n’avait cessé de consulter divers mé-
decins, dont aucun n’était parvenu a la soulager. Je pourrais,
Monsieur, vous citer un grand nombre de faits pareils ; je
les ai vus se renouveler trés-fréquemment sur les 10,000 ma-
lades que j’ai traités depuis neuf ans.

Que je vous en cite un autre, [y a quelques mois, passant
4 Lyon, je fus hébergé par un mien parent; le lendemain de
mon arrivée, j’adressai & sa femme, an matin, cetle question
vulgaire : Comment avez-vous passé la nuit? Comme a l'or-
dinaire, me répondit-elle, 4 me promener dans ma chambre.
-— Surpris 4 Pextréme de cetle réponse, je m'enquis dua sujet
de celte veille, et appris que la dame était atteinte d’une né-
vralgie faciale qui la saisissait, chaque soir, lorsqu’elle en-
trait au lit, la forcait d’en sortir et de se promener dans sa
chambre jusque vers les six heures du matin, ot la fatigne
lui permettait de clore les paupiéres pendant une heure.

Je I'assurai que le méme soir elle dormirait, et qu'elle ne
tarderait pas A étre guérie. Avant son coucher, je lui posai
sur la langue deux globules belladonna, et me retirai bien tran-
quille sur les suites. Le lendemain matin, encore au lit, elle
me dit que la nuit avait été bien meilleure, qu’a la vérité elle
n'avait pas dormi tout le temps, mais qu’elle n'avait pas souf-
fert, était restée dans son lit, en un mot avait passé la meil-
leure nuit depuis quatorze mois, bien que son médecin ett épuisé
sa science et toutes sortes de moyens externes et internes,
plus ou moins violents, et sans succés. —Le méme soir, je

Bibl, Hom, NU¢ série, t. viir, n° 6. 2
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renouvelai la dose de belladonna ; la nuit fut excellente, et
la névralgie n’a pas reparu, bien que cette bonne mere ait eu
le chagrin de voir mourir dans ses bras son fils, 4gé de 18
ans, que l'allopathie n’est pas parvenue 2 arracher a une cé-
phalite !!

Encore un cas du méme genre.

La femme Lucie Dunant, dela Roche, agée de 26 ans, en-
ceinte de 7 mois, était atteinte, depuis deux mois et demi,
d’une névralgie faciale, contre laquelle avaient échoué extrac-
tion de dents, saignées, sangsues, pilules, calmants, tisanes.
Ses médecins, aux abois, avaient déclaré que la délivrance
seule pouvait la guérir ; mais la malheureuse était résolue a
se jeter & la riviére plutdt que de souffrir aussi cruellement
pendant deux mois encore. — Trois doses d’un atome bella-
donna pris le matin a jeun ont entiérement guérie ; elle avait
elle-méme peine 2 croire a la promptitude de sa guérison.

De pareils faits, qui ont eu de nombreux témoins, ont
étonné des populations entidres; et je ne sais ou I'on pour-
rait saisir de la jonglerie & une prescription qui s’exécule a
six lieues de distance, et dont le succés est aussi absolu
qu’instantané.

Voila, Monsieur, un historique fort abrégé, partant, fort
imparfait de la thérapeutique hahnemannienne ou homeeopa-
thique ; un homme moins prévenu que vous y verrait un su-
jet de surprise et non une jonglerie. Ce ne serait pas une
mince gloire pour moi de vous avoir fait changer de langage
‘'si ce n’est d’opinion.

Mais je n’en ai pas encore fini.

Aprés avoir amené les médicaments 3 la moindre masse
possible, HABNEMANN a songé & leur faire produire le plus
d'effet que possible ; pour cela il a dd tenir compie de foutes
les circonstances présentées par les sujets, ce en quoi il a
singuliérement avancé la symptomatologie indicative.
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Ayant remarqué que chaque médicament avait un maximum
d’action, 1° 4 une eertaine heure de la journée, 2¢ dans diver-
ses circonstances : atlouchement , mouvement , repos, attitude,
plein airy cloture, chaleur, froid, 3° suivant les dispositions du
moral (voyez ma traduction des Zubleauxr des modifications,
par le conseiller de BoENRINGHAUSEN ), HAHNEMANK a fait eta
fortement recommandé qu’on fit une étade trés-particulicre de
chacune de ces circonstances dans I'état du sujet a traiter,
afin de choisir toujours le reméde le plus en rapport avec le
groupe de ces circonstances offert par le sujet; par cette
étnde, qui est certes assez laborieuse pour éire I'antipode de
la jonglerie, il est parvenu aux résulats les plus précieux, je
dirai méme les plus inattendus. Je ne crains pas de Pavancer ;
encore aujourd’hui c’est aux soins minutieux qu’il y apporte,
quil doit la supériorité incontestable dont il jouit, comme
praticien, par-dessus tous ses disciples. Pour lui, point d’a
peu prés illuifautla plus exacte, la plus sévére précision,
il ne veut donner un reméde qu’a coup sir ; et dans aucun cas
il ne consent & compromelire son art et sa réputation. Sont-
ce 13, Monsieur, les habitudes d’un jongleur ?

Quoi qu'il en soit, si HAUNEMANN est un jongleur, vous ne
pouvez, vous-méme, Monsieur, nier qu’il ne soit un jongleur
bien habile! Eh quoi, voila 40 ans qu'il voit venir a lui, sans
cesse, sans interruplion aucune, les princes, seigneurs, riches,
elc., de tous les pays civilisés ; son cabinet ne désemplit pas;
une attente de cing & six heures de temps ne semble pas trop
loxigue a la file des consultants rassemblés dans son anticham-
bre ; et quand on a passé la porte du sanctuaire, on n’y voit
qu'un vénérable vieillard devant une table et des livres. Ou
donc est la jonglerie? Ou sont les appareils fantasmagoriques,
les bocaux, les machines, ou bien les ez-vofo? Il n’en existe
nulle trace, la science est toute dans cette téle chauve, re-
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marquable par son amplitude, qui a cela de commun avec
celles de Cuvier et de CHATEAUBRIAND.

Vous n’avez pas, Monsieur, la ressource de dire que la
jonglerie de HARNEMANN consiste dans des articles de journaux
et la publication de ses guérisons. Hanxemany n'écrit dans au-
cun journal ; depuis qu’il a publié des livres, depuis qu’il a li-
vré au public ses découvertes scientifiques, depuis qu’il a
créé une méthode thérapeutique salutaire, il a cessé de pren-
dre part 4 la rédaction d’aucun ouvrage périodique ; il améme
constamment et jusqu's aujourd’hui refusé de communiquer
aucune de ses ebservations, aucun de ses traitements, de peur
qu’on ne s'en appuyat pour donner les mémes médicaments
‘que lui dansdes cas qui ne seraient pas identiques avec les
siens, — identité physiquement impossible.

Ainsi la jonglerie médicale la plus commune, la plus vulgaire,
celle & laquelle se livrent tous les médecins qui veulent se
faire un nom, y compris les membres de P’Académie royale
de Médecine, celte jonglerie-1a, HAnNEmAnN se la refuse, et se
contente d’en appeler aux faits et & la vérité qui perce Lot ou
tard les ténébres de Perreur et les voiles épais que la préven-
tion jette sur le talent.

Mais , Monsieur, un trait de la vie de Hamsemann aurait
dd porter le coup le plus terrible & sa jonglerie, si jusque-1a
il s’en fat rendu coupable ; c’est d’étre venu, a son ige, se
fixer 4 Paris. Au centre de I’Allemagne, dans une trés-petite
ville, qui ne se trouve sur aucune grande route, on concoit
qu'il soit possible d’exploiter un genre de jonglerie basée sur
une réputation bien ou mal acquise ; de méme que Michel
Schupach donnait des herbages & gens qui venaient de loin
le consulter dans I'une des vallées suisses. Dans un petit coin,
la lumiére pénetre difficilement, les ceuvres ténébreuses s’o-
pérent A leur aise ; il 0’y a point ('inspection, point de con-
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trole; les écoles ne prétent pas attention i ce qui 'y passe,
les académies restent muettes sur ce qui s’y fait ; on y est, en
un mot, jongleur & son aise, suivant le proverbe : Parmi les
aveugles, les borgnes sont rois.

Mais venir 2 Paris, 2 80 ans, s’y exposer aux regards de
tous les savants, aux rayons lumineux de tant de soleils, pro-
clamer une médecine nouvelle sans redouter les anathémes de
I'Ecole royale de Médecine, et les foudres de PAcadémie
royale de Médecine, condamner péremptoirement la conduite
journaliére de 2000 praticiens, au milieu desquels il s’élablit,
sans craindre d’étre écrasé par leurs efforts réunis; c'est,
vous I'avouerez, Monsieur, pour un jongleur, éire doué d’une
dose inouie d'effronterie, ou, pour un savant, d'une bien
grande confiance dans la portée de ses talents, et dans la cer-
titude de ses convictions.

Lattitude de Hamnemass 2 Paris, depuis 1834, a di suffi-
samment vous démontrer que cette derniére condition peut
seule lui étre appliquée. Sans compter les conversations par-
ticulieres sur la médecine, qu'il ne refuse jamais dans les ra-
res moments que lui laisse sa clientelle, il a ouvert, une fois
par semaine, son salon a tous ceux qui s’y faisaient et s’y
font encore présenter; la, tous les assistants peuvent lui
adresser les questions qu’ils jugent convenables 3 1a, vous
avez pu aller vous-méme, Monsieur, que dis-je? vous auriez.
da aller vous édifier avant de prononcer le mot de jongleur ;-
vous vous seriez mis en élat de reconnailre si vousy aviez
affaire & un savant ou A un charlatan, & un homme raisonnable
ou A un visionnaire. Mais vous avez préféré abaisser le ban-
deau sur vos yeusx, et dire : je n’y vois goulte... — Un pareil
procédé, Monsieur, est-il digne d’un homme honnéte, Uest-il
d’un académicien ?

Et remarquez, Monsieur, que les sarcasmes, les insultes,
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les moqueries, les incessantes calomnies n’ont rien pu sar
notre Maitre. II n’a répondu & aucun propos, n’a repoussé
aucune injure, n’a pas écrit une ligne, pas dit un mot;....
comme le soleil, il a continué A verser des flots de chaleur
bienfaisante, et a laissé coasser les grenouilles; il est resté
paisible dans son cabinet, n’a pas cessé d’y recevoir et d'y
guérir de nombreux consultants, — ayant I'air de dire : Con-
tre I'Ecole et 'Académie de Médecine réunies,

Moi seul, et c'est assez.

Sa jonglerie, Monsieur, a donc été celle d’un silence dédai-
gneux ; et cerles, au moment ou j'écris, il ne se doute guére
qu'a cent lieues de lui, un de ses plus respectueux disciples
prend sa défense, dont sa gloire peut se passer.

Comme il n’est pas impossible que ces lignes frappent ses
regards, je vais, par procédé, cesser de m’occuper de lui et
jeter un coup-d’ceil sur ses éléves.

It se peut que vous disiez, Monsieur : Ce sont eux que
yavais en vue en parlant de jongleurs ; je reconnais 3 Hamne-
uANN de la science, du génie, de P'esprit, un grand tact mé-
dical ; mais qu’il y a loin de lui & ses disciples!

Si vous tenez ce langage, 4 Dieu ne plaise que je vous con-
tredise de tout point ; toutefois, je ne saurais voir 13 un motif
suffisant pour nous traiter de jongleurs ; en effet :

Toutes les bases de la doctrine médicale homceopathique
ont été posées par HAENEMANN ; notre réle, & nous, est de
nous les approprier, puis d’en faire une juste application
dans notre clinique journaliére. Or, ce réle est-il si facile, et
suffit-il d'étre un jongleur pour le remplir ? C’est ce que nous
allons voir.

D’abord, nous avons di renoncer  tout I'enseignement de
PEcole, et a tout le langage dont elle avait chargé notre mé-
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moire el notre intellect. Or, vous savez mieux que personue,
vous, Monsieur, qui étes professeur de I'Ecole, que ce ba-
gage est quelque peu lourd. Que s’il ne fallait que le jeter
bas, la besogne serait vite et agréablement faite ; mais ce
dont le cerveau est rempli, ce dont la mémoire est chargée,
fait maintenant corps avec cet organe, avec cette faculté ; s'en
délivrer est le résultat d’un vrai travail ; ce travail, moi qui
vous écris, je ai entrepris 4 I'dge de 50 ans; au bout de
deux années, j'étais loin d’étre parvenu 4 mes fins ; j’avais en-
core la téte embarrassée de polypharmacie, de titres nom-
breux de classes de remédes; la nosologie le disputait a la
matiére médicale ; atteindre A la simplicité hahnemannienne
était un fort labeur ; il est vrai que le simple est voisin du su-
blime, et que le sublime n'est & la portée que de peude gens.
Fh bien, Monsieur, ce travail opinitre, consciencieusement
fait, m’a paru étre linverse de la jonglerie; Jen ai été jusqu’a
me rendre malade par les veilles prolongées et répétées ; jai
péniblement éprouvé ce que disait mon honorable collégue et
compatriote, de glorieuse mémoire, Pierre Dufresne : l'éfude
de Phomeeopathie est un vrai casse-téte. Aprés m’étre délivré a
grand’peine de tant de vieilles et fausses notions, il a fallu en
acquérir de nouvelles ; ¢’a é1¢ encore Pouvrage de quelques
années. Voila pour étude seulement voila ce que sans doute
chacun de mes collégues a fait aussi. Et vous voulez qu’aprés
tant de travaux opiniatres, je vous permette, 4 vous, Mon-
sieur, de nous traiter de jongleurs ! Et je pourrais lire cette
insulte sans que mon sang, bouillonnant dans mes veines, re-
fluat vers mon cceur et m’animéit d’'une noble colere ! Non,
Monsieur, cela ne sera point; vous n'aurez pas impunément
insulté des hommes de cceur; et tous ceux qui par ce faible
écrit vont apprendre ce que nous sommes, apprendront, j'en
suis fAché pour vous, ce que Yous étes..
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Maintenant je mets un homceopathe a P'ceuvre, je lui fais
faire I'emploi de ses connaissances acquises ; je le mets devant
son bureau, ayant un consultant a ses cdlés; quel est son
devoir, et voyons si 12 encore il est un jongleur ?

Le consultant expose généralement son infirmité ; '’homeeo-
pathe P'arréte, prend une feuille de papier, y inscrit le nom,
I'age, I'état, le domicile du consultant, lui fait raconter sa vie
passée, en déduit son caractére, ses dispositions morales, fait
décrire les maladies qui P'ont atteint depuis sa naissance, ve-
monte méme & la nourrice et aux pareﬁts, inscrit toutes les
réponses du patient, puis passe & son état actuel. Il prend
note exacle de la téte et de ses divers arganes, du facies et
de ses aspects, du canal digestif et de ses sensations, des
voies respiratoires, des organes du mouvement, de leurs
fonctions, des impressions physiques sur la surface du corps,
des impressions morales et de leurs conséquences. Sur tous
ces points, il fait entrer le malade dans les plus grands détails,
et conserve dans ses notes les expressions méme dont celui-ci
se serl, comme rendant le mieux les sensations éprouvées.
Lorsque cet examen est terminé, I’homceopathe en forme un
groupe, ou plusieurs groupes de symptémes, qui vont lui
servir 4 la recherche des remédes.

Cette recherche est le point difficile, le point délicat ; si
I'homceopathe se trompe, s'il néglige quelque circonstance
dans Ia comparaison des symptdmes morbides et des symp-
16mes pathogénétiques inscrits dans la Matizre médicale pure,
s’il se contente d'un simple rapprochement, d’une ressem-
blance imparfaite entre 'un et 'autre groupes, certainement
il ne choisit pas le seul reméde convenable au moment actuel,
par-la il compromet la santé du patient, il compromet sa pro-
pre réputation, et, ce qui est bien plus grave, il compro-
met P'art, la doctrine, la science homeeopathique.
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De tels soins, Monsieur, une attention aussi minutieuse,
aussi soutenue, sont-ils le propre des jongleurs? Ne sont-ils
pas, au contraire, I'apanage des hommes consciencieux, des
hommes de talent, des hommes de science, de ces hommes
qui méritent Papprobation, I'estime, la reconnaissance de la
population présente et méme de la postérité ? ,

Et remarquez bien, Monsieur, que le tableau que je vien
de vous tracer est un des traits absolument indispensables de
la figure d’un homceopathe; tout homme qui ne s’y verrait
pas comme dans un miroir ne mériterait ni d'éire compté
parmi les vrais disciples de Hamnemann, ni d'avoir 'honneur
de figurer parmi nos collégues.

Cependant je n’ai point encore conduit ’homceopathe auprés
du lit du malade; je ne vous l'ai pas fait voir consultant des
* doigts, des yeux et de Poreille, les moindres symptémes offerts
par le patient, et fouillant dans sa propre cervelle, ou ce qui
est encore mieux dans son Manuel, pour y chercher le re-
méde approprié au moment actuel; car il est rare qu’a un
autre moment , un autre jour, peut-étre une autre heure, il
ne faille appliquer un autre remeéde. Je ne vous I'ai pas fait
voir rentré chez lui, recueillant ses souvenirs, rassemblant ses
notes, les transcrivant sur sa feuille ou son cahier, se livrant
3 une nouvelle recherche du meilleur remeéde, en s'appuyant
sur des trésors plus abondants, des recueils de symplomes
plus volumineux, plus détaillés ; je ne vous I'ai pas montré
étudiant de nouveau la symptomatologie pathogénétique qu'il
est censé connaitre, et celle des médicaments récemment
éprouvés, que lui apportent les recueils scientifiques, et dont
il pourra faire usage dans des cas spéciaux.

Voila, Monsieur, la vie que nous menons, tous les jours,
toute Pannée, vie de travail, vie pénible, vie de fatigue de
téle ; et pour toute récompense, nous avons le plus souvent
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la prévention des ignares, et les insultes des savants, comme
vous, Monsieur. Singuliére maniere d’éire jongleur, que de
croire n’en savoir jamais assez, et de se melltre toute sa vie
4 Pélude. Et ceci, Monsieur, n’est point une figure ; sans
vous rappeler les hommes qui, en Allemagune, en Iialie, en
France, ont changé de doctrine a 60 et 70 ans, — j’affirme
qu’a cet ige-1a méme, ceux qui se sont convertis plus jeunes,
ne cessent de travailler et d’étudier, parce que I'homceopathie
ne souffre chez son adepte aucun repos d'esprit; pour lui, ne
plus avancer c’est reculer; s'il ne se sent plus capable de
progrés, I'honneur lui commande de se retirer et de laisser
a d'autres un titre qu'il a porté sans doute avec gloire, mais
qui ne saurait convenir & un vétéran trop fatigué pour no'étre
pas invalide.

Que si vous me dites, Monsieur, par forme d’objection,
que le tableau que je viens de tracer est celui de 'homme
travailleur, et non celui du jongleur que vous avez en vue; en
d’uutrestermes, qu'il ya des homeeopathes savants et conscien-
cieux, et des jomgleurs qui se disent homceopathes; je vous
répondrai que vous avez parfaitement raison, que si vous
aviez posé la question de cetie maniére vous ne m’auriez pas
fourni P'occasion de vous traiter si durement que je viens de
le faire, que je ne me serais point trouvé insulté, parce que
ma conscience et mes travaux incessants m’auraient assez fait
sentir que je ne suis pas dans la catégorie des jongleurs; mais
vous avez généralisé, vous avez mis, ou peu s’en faut, tous
les homaeopathes & la suite des cabalistes, des nécromanciens,
des sorciers, des faiseurs de miracles; vous avez insulté une
classe trés-nombreuse (nous nous comptons par centaines)
de savants plus ou moins modestes, plus on moins laborieux,
de philosophes profonds, de juristes éclairés, de publicistes
renommés, de diplomates distingués, de princes méme du



CRITIQUE. 379

plus haut rang. Votre aveuglement vous a fait commettre une
faute de bon sens, et vons avez causé dans la république des
sciences un scandale dont le bruit sera long-temps retentis-
sant.

Et moi aussi, 2 mon tour, je dis il y a des homceopathes
jongleurs, ou plutdt, comme je 'exprimais tout a I'beure, des
jongleurs qui ont pris homeeopathie pour objet de leur Jjon-~
glerie. J'en connais que vous ignorez, qui déshonorent véri-
tablement le titre qu'ils usurpent ; j'en connais qui ont passé
les mers, se sont proclamés mes ¢léves, avec lesquels je n’avais
jamais échangé un mot de médecine, par la raison trés-simple
qu'ils étaient horlogers ou mécaniciens, et qui, en boursou-
flant sans doute leur piédestal, se sont grandis de maniére &
dépasser beaucoup en renommée et surtout en fortune
Phomme dont ils empruntent le manteau.

Ces hommes-la et tous ceux qui leur ressemblent, je vous
les abandonne ; ils n'ont de commun avec nous qu’une déno-
mination qui, portée par eux, devient un mensonge. Mais
quand vous en voudrez parler, Monsieur, désignez-les claire-
ment, s'il vous plait; qu'il 0’y ait pas de confusion, et que
chacun recueille suivant ce qu’il aurasemé : A qui I'honneur,
’honneur ; A qui la honte, la honte.

Enfin, Monsieur, si j’avais fait trop belle la part de votre
esprit, si vous n'aviez pas eu l'intention de faire une distinction
juste et méritée, si, en votre qualité d’académicien, votre
haine contre 'homeeopathie vous avait porté & confondre dans
la méme injure tous ceux qui pratiquent, i tort ou 2 droit,
ou seulement qui estiment cette belle doctrine , — je me
permettrais de vous faire faire un retour sur la catégorie A
laquelle vous appartenez, etje vous demanderais s'il n’y a pas
aussi des jongleurs parmi les allopathes ; je ferais plus, je vous
demanderais s'il est une seule classe de la société outily en ait
autant,
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Ne me faites point dire une sottise, Monsieur, et prétendre
que, comme vous I'avez fait des homeopathes, j'affirme que les
allopathes sont des jongleurs. Non, je ne suis point aussi in-
juste, aussi partial, et aussi peu dans la vérité. L’effet fAcheux
qu’a produit dans mon esprit la fagon injurieuse dont Mes-
sieurs vos collégues, les académiciens, et vous, ont trailé
I’homceopathie et les homceopathes, ne saurait m’aveugler et
m’empécher de reconnaiire et de proclamer le vrai mérite
partout ou il se rencontre. Il y a done, je le sais, un nombre
d’allopathes qui sont savants et méme consciencieux ; mais je
répéte qu'il y a plus de jongleurs parmi les prétendus méde-
cins allopathes, que dans aucune classe de la société. Les
preuves, il est inutile, je pense, que je les donne ; elles abon-
dent et surabondent ; elles sont connues et avouées de chacun;
elles sont en grande partie la raison pour laquelle beaucoup
de gens quittent des médecins, méme quand ils ne sont pas.
Jjongleurs, pour recourir  des jongleurs méme quand ils ne sont
pas médecins.

Jai terminé, Monsieur, Pexposé de Peffet que votre insulte
a produit sur moi. D’aucuns le trouveront beaucoup trop pro-
lixe ;d'autres peut-étre y reprocheront de nombreuses lacunes;
je suis de l'avis des uns et des autres.

- Paurais pu profiter de cette occasion pour faire le procés
A Pancienne médecine ; mais c’est 12 une besogne de longue
haleine a laquelle je compte metire tout le temps nécessaire,
c’est-a-dire, un trés-long temps, parce qu’il y a fort a faire.
Je ferai crier bien des amours-propres, jexciterai bien des
curiosités, je satisferai bien des amis de la vérité; en restant
dans le vrai, le juste et le bon, je me satisferai moi-méme,
ces trois qualités étant A mes yeux les seules dignes de I'hon-
néle homme.

En posant la plume, je vous exprime, Monsieur, le chagrin
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de ce qu'une appréciation mal fondée de votre part m'a amené
a4 une rude polémique vis-a-vis d’un homme avec lequel j'a-
vais commencé ma correspondance de la fagon précisément
inverse. J'aurais désiré terminer cette lettre par les formules
de la politesse ordinaire ; mais on aurait droit de dire que je
ments si je me disais plus que

Votre confrére,
Ch.-G. Pescmier, Docteur.

Seconde lettre i M. Ie D' FORGET, professeur
de elinigue médieale a Ecole de Médecine de
Strashourg, par le D' PESCHIER, de Genéve.

Monsieur et trés-honoré Confrére ,

Jaurais désiré, et je me I’élais méme proposé, ne pas
faire encore de vos Observations le sujet de cette seconde let-
tre; mais comme mon principe est de poursuivre et com-
battre tout ce que la dédaigneuse allopathie m’offrira d’irra-
tionnel, je crois devoir continuer avec soin P’analyse de votre
ouvrage, pour y relever tous les points de pratique et autres
que je ne saurais approuver.

Je remarque d’abord qu une trentaine de sujets, dont Ies
Observations me restent A critiquer, sont morts 3 la fleur de
I'4ge, le plus jeune ayant 16 ans, et le plus 4gé 41 ans; vous
n’avez donc jamais alors eu & lutter avec la décrépitude, avec
les tristes produits des années accumulées; et cependant vous -
n'avez pu arracher ces jeunes gens i la mort, bien qu'ils ne
fussent exposés 2 aucune épidémie, & aucune contagion ;
quelle triste médecine est donc la votre?
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Votre obs. 32° porte, en tlitre, sa propre critique, si ce
n'est sa propre condamnation; on y lit, en effet : insuccés des
évacuations sanguines, — mort. Je pourrais m’en tenir 4 celle

" seule citation, sice que vous avez tracé aprés l'observation ne
me paraissait digne de remarque. — Vous dites, i la nécros-
copie : « prés de la valvule ilio-caecale est une ulcération d’un
pouce de diamétre, qui parait étre en voie de cicatrisation. »

Je conclus de vos propres paroles, et, je pense, 4 bon
droit, que la cicatrisation des ulcérations intestinales est pos-
sible, soit par les voies naturelles, soit en aidant celles-ci par
des moyens artificiels, dits médicaux. Mais pour trouver
ceux-ci, il faut certes un autre travail que celui auquel vous
vous étes livrés, vous et vos honorables confréres. En pas-
sant bientdt en revue vos chapitres thérapeutiques, je mon-
trerai que la seule chose utile, & cet égard, est précisément
celle que vous n’avez pas faile; c’est pourquoi je n’anticipe
pas; je continue de vous citer.

« On remarquera, dites-vous, les résultats peu satisfaisants
obtenus des évacuations sanguines. » — Donc il ne fallait pas
les faire du tout.

« L'injection cérébrale, la phlogose et I’élat ulcéreux de
Pintestin nous portent & penser que nous n’eussions pas éié
plus heureux par toute autre méthode. » — Cela est probable
par foute autre méthode préalablement adoptée par vous, qui
répétez : )

Nul n’aura de 'esprit hors nous et nos amis.

Mais il n’en serait point ainsi, et je vous I'ai prouvé par ma

pratique, par toule autre méthode quin’aurait avec la volre au-
cun rapport de ressemblance. Or, au milieu de vos dés-
astres, au travers de I’exemple déplorable que vous présen-

tiez & cenx-la méme anxquels le Gouvernement du roi vous a

chargé d’enseigner 'art de guerir, comment ne vous est-il pas
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venu une seule fois & Pesprit la pensée d’employer foufe autre
méthode, et, par exemple, la méthode homceopathique, qui
guérit, entre nos mains, précisément les malades que vous
laissez mourir? N’y a-t-il pas la, Monsieur, une étrange ano-
malie de I'esprit humain, & moins que vous ne vous disiez :
les étres confiés & mes soins ne valent pas la peine que me
donnerait une pareille recherche ? §’il est quelque chose d’ad-
surde, dans le monde logique, n'est-ce pas votre propré con-
duite A Pendroit des moyens de guérir? Et comment ne vous
est-il pas venu a la pensée, que si vous abandonniez les che-
mins battus et la voie commune, que si vous cherchiez et
trouviez le moyen de guérir les ulcérations intestinales que
vous considérez comme cause de morl, il en résulterait pour
vous dans le monde savant une gloire bien autrement grande
que celle que vous procurera votre livre, qui ira grossir la
bibliothéque des nosographies de Ventérite folliculeuse, sans
avoir fait faire un pas & Part de la guérir ? Ne fourniriez-vous
point vous-méme la preuve de la vérité de l'assertion que j'ai
émise dans ma seconde letire & M. Louis, savoir que les allo-
pathes font bien plus de cas des divisions nosologiques que
des moyens de guérison ; pour eux, les premiéres sont de la
science; les seconds ne sont que de I'art, du métier ; et le
métier est-il digne de savants? Nous, homceopathes, plus
modestes, visant surtout a élre utiles, nous croyons que ce
métier a bien son prix, qu'il vaut 2 ’homme qui P'exerce une
belle place, non-seulement parmi ses contemporains, mais
encore dans la postérité. Ce n’est pas par ses ouvrages
qu'HrerocraTE a pris place dans histoire, c’est par les ré-
suliats de l'exercice de son art; c'est comme guérisseur
qu’Antonius Musa s’est fait une gloire impérissable; c’est
comme guérisseur, ce n’est pas comme écrivain, que FoTrEr-
GHILL s'est fait el a conservé une si haute et jusle renommée
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en Angleterre. Le célébre TroNcHIN et le non moins counu
Butini, l'un et lautre de Genéve, n’ont jamais rien écrit; et
leurs noms ont volé de bouche en bouche. Guérissez done, ‘
Monsieur, et vous vaudrez 2 I'Ecole de Strasbourg une ré-
putation que VOS savants écrits ne parviendront jamais & lui
procurer.

Voici encore quelques-unes de vos phrases, trés-remar-
quables & mes yeux, concernant le sujet de la méme obser-
vation.

« +eer. Je soupgonne fort que les plagues étaient déja ul-
cérées lorsque tious avons appliqué les saignées répétées.
Cette circonstance expliquerait pourquoi les évacuations san=
guines n'onl pas apporté de soulagement; impuissantes
quelles étaient pour moditier I'ulcération intestinale, elles
n’ont pu que porler atteinte aux forces générales, sans avan-
tage pour le sujet. »

Ou en est donc, je vous le demande, la science si vantée
par I’Ecole francaise du praenostic? Quoi, un professeur de
clinique ne sait pas distinguer s’il a affaire & des plaques ul-
cérées ou non ulcérées ? Alors, que fera de plus ou de moins
un éleve de seconde année? Ne sachant & quoi vous prendre,
vous répétez les saignées, absolument comme vous auriez ré-
pété une tasse d’eau gommée, et comme si une saignée, deuz
saignées, étaient chose indifférente dans l'existence d’un ma-
lade! Et cela est si peu indifférent, que vous en portez vous-
wiuE ce jugement : Elles n'ont pu que porter alicinte aux forces
geéncrales ; en d’autres termes : J'ai porté moi-méme atleinte a
la vie de celui quon m’avait confié pour le guérir!! Et qu’ar-
riverait-il de pis, je vous le demande, si le malade était con-
6 au savetier du coin, ou au remouleur de la rue? L'un ou
Pautre dirait : il est malade, saignez; — il est encore ma-
lade, resaignez; — il ne cesse pas d’étre malade, ne cessez
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pas de saigner ; et puis le sujet mourrait entre les mains du
remouleur précisément comme il est mort entre celles du
professeur de clinique. Et cela s’appelle enseigner la méde-
cine ! Et quand un savant génie propose une méthode de gué-
rir les malades qui exclut les saignées portant alteinte aux forces
générales, on se permet de dire que sa théorie est absurde! Je
le demande 4 tout homme raisonnable, y a-t-il quelque chose
de plus absurde que de rester i la téte d’un enseignement et
d’un hépital ol I'on laisse mourir les jeunes malades quand
on ne les fzit pas mourir? Si lallopathie avait trouvé 'occa-
sion d’adresser & 'homceeopathie le méme reproche, elle ne
s'en serait pas fait faute; jusqu'ici la circonstance lui a com-
plétement manqué ; aussi a-l-elle gardé le plus profond si-
lence, espérant peut-éire qu'occupés de nos Succes nous ne
préterions pas attention & ses défaites; mais nous avions I'eeil
ouvert, et maintenant, ce que I’on nous fait voir, nous le pu-
blierons, en ayant soin d’enlever de dessus l'insuccés le man-
teau scientifique qu’y jettent les professeurs, comme les mar-
chands de chevaux jettent une riche housse sur le quadrupéde
dont ils cherchent 3 dissimuler la défectuosité. '

Aprés Vobs. 24¢, relative 2 une fille de 19 ans, de consti-
tution lymphatico-sanguine, par conséquent assez robuste,
qui est morte aprés une rechute, vous dites : « Il n’est pas
étonnant que les saignées n'aient pas soulagé; nous convien-
drons méme qu’elles peuvent avoir aggravé I'ataxo-adynamie;
pourtant elles étaient le seul moyen rationnel a tenter.» —
Quelle étrange manie d’abuser des mots, et commenl un
homme raisonnable peut-il appeler rafionnel un moyen quil
avoue lui-méme avoir contribué i accélérer la mort do ma-
lade ! Appelez-le irrationnel ou anti-rationnel, et vous serez
dans le vrai; puis, si vous persistez 2 vous dire médecin,
renoncez A ce moyen qui fze vos malades.

Bibl. Hom. NUesérie, t. var, n° 6. 3
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Je w’ai qu'une remarque critique A faire, Monsieur, sur le
chapitre de la Durée de Ueniérite folliculeuse, c’est qu’il y man-
‘que un moyen, un élément de comparaison, savoir la durée
de la maladie abandonnée a la nature, les soins du médecin
se bornant a écarter tout ce qui, dans le régime, pourrajt
nuire au malade.

Dans les 146 cas suivis de guérison, comme aussi dans les
43 cas suivis de mort, il a certainement été donné des re-
médes, ou appliqué des moyens plus ou moins actifs. Les cas
de médecine expectante, c’est-d-dire nulle, manquant, il de-
vient impossible de dire jusqu’a quel point la médecine ac-
tive a contribué A alonger ou & abréger la maladie.

Dans Déat dincertitude ol est encore aujourd’hui la
science & cet égard, il serait digne d’un professeur de clinique
de faire en grand, c'est-a-dire sur cent malades, ni plus ni
moins, 'expérience de ne leur donner que de Yeau pure, ou
simplement édulcorée; alors seulement on pourrait, avec
quelque apparence de probabilité, comparer scit la durée,
soit la gravité de la maladie, dans les divers cas de médecine
nulle, d'évacuations sanguines, d'évacuations alvines, de to-
niques, elc. etc. Jusque-la, on n’aura que des données toutl-
3-fait boiteuses et dénuées de moyen de comparaison.

Dans ma premiére lettre, j'ai reproché & Pallopathie de
combattre linflammation ulcérative des intestins par les mémes
moyens qu’elle combat I'inflammation franche susceptible de se
terminer par suppuration ; je dis maintenant que les recher-
ches, devenues si minutieuses & Pégard de I'anatomie patho-
logique de T'entérite folliculeuse, doivent, pour aiteindre un
but utile, se diriger vers le moyen de reconnaitre, par les
symptomes; I'état simplement inflammatoire, s’il préexiste, et
de le distinguer de P’état d’ulcération, les moyens curatifs ne
pouvant étre les mémes pour Pun et pour l'autre cas. A l'ap-



CRITIQUE. 387

pui de mon opinion, je cite ici textuellement I'une de vos
meilleures pages.

« Clest parce que les plaques de Peyer passent si fré-
quemment & P'ulcération, que la durée de la maladie est gé-
néralement si longue, car il fant un temps moral nécessaire
et toujours plus ou moins long pour que la réparation s’effec-
tue. Sil'on songe a4 la maniére dont se comportent certaines
ulcérations externes, siégeant sur des parties soumises aux
regards, parties qu'on peut condamner & I'immobilité, sur
lesquelles on peut appliquer directement les topiques les plus
efficaces et qu’on peut préserver du contact des corps nui-
sibles ; si I'on songe enfin a l'opiniatreté de certains ulcéres
des jambes, de la bouche, du gland ou d'autres surfaces cuta-
nées ou muqueuses, on sentira de quelle impuissance I'art se
trouve frappé alors qu'il s’agit de pertes de substances occu-
pant les profondeurs du tube digestif, profondeurs également
jnabordables par les voies supérieures et par les voies infé-
rieures ; tube digestif tourmenté, pour ainsi dire, par un
péristaltisme continuel activé, de plus, par la lésion elle-
méme ; tube digestif incessamment traversé, titillé par des
matiéres alimentaires, - biliaires et autres, réduites, dans ce
point, a la qualité d’excréments irritants et fétides, mélangés,
en outre, dans certaines périodes de la maladie, & des détritus
gangreneux, 2 des sécrétions puriformes, sanienses, etc.; on
sentira, disons-nous, pourquoi cette entérite folliculeuse ,
alors quelle atteint la période d’ulcération, est nécessaire-
ment si longue, si périlleuse. »

La oit vous ne voyez, Monsieur, qu’'un moyen trés-judicieux
dexpliquer la longueur de la maladie, moi je crois voir les
points de départ d’un traitement véritablement rationnel. En
médecine, n'est-il pas vrai, ce qu’il y ade plus rationnel c’est
d'éloigner du mal tout ce qui peut I'exciter, I'accroitre, le
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prolonger; par-la, on avance nécessairement la guérison si
on ne la procure pas.

Dans le cas d’ulcération des intestins, qu’y a-t-il donc &
faire ? La malencontreuse saignée diminuera-t-elle le nombre
ou P'intensité des obstacles ala cicatrisation? rapprochera-t-elle
les bords de l'ulcére ? donnera-t-elle & la muqueuse intestinale
la force vitale nécessaire pour passer de I'état morbide & I’élat
sain? Non, certes, non ; et, sous ce point de vue, la saignée
west nullement le #raifemeut rationnel, comme vous le disiez
tout & I'heure.

Reprenant une & une les circonstances aggravantes que vous
avez énumérées, je dirais qu'un traitement vraiment rafionnel
serait de diminuer le péristaltisme en ne laissant au tube intes-
tinal que le moins de fonction digestive que possible; et cela
par une diéte sévére, ne donnant au malade que des boissons
au fur et & mesure qu’il en demanderait; ainsi on réduirait &
ses moindres termes la #ifillation par des matiéres alimeniaires,
biliaires et autres. Si le malade ne pouvail pas se contenler
d’eau pure, ou légérement édulcorée, gommeuse, on lui don-
nerait de Peau blanchie de lait, en suffisante quantité pour
soulenir ses forces. Ainsion éviterait toute Dirritation résul-
tant de Vingestion de liquides, soit nutritifs, soit médicamen-
teux; et on laisserait  la force guérissante de la nature toute
la portée de son action.

Que si on voulait tenter la voie révulsive, on appliquerait

et réappliquerait sur 'abdomen des ventouses séches, dont on
éwadierait avec soin le résultat thérapeutique.

Sans doute 'y ajouterais les lavements amylacés ou gom-
meux, si, comme je 'ai déja dit, cette injection atleignait et
surtout dépassait la valvule iléo-ccecale ; mais vous savezbien,
Monsieur, que ce passage ne saurait avoir lieu; donc ce
nest point comme Zopigue que ce moyen pourrait agir; il ne
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lui reste que P’action de voisinage ; avec la meilleure intention
du monde, on ne peut voir le lavement agissant que par la
continuité du tissu muqueux partant du colon pour atteindre
Piléon; mais le lavement va-t-il méme dans le colon, et sur-
tout le colon transverse ? J'en doute, je vais plus loin, je ne le
crois pas; c’est tout au plus ce que peut faire une douche.
ascendante poussant plusieurs litres de liquide; alors il se fait
une dilatation forcée du gros intestin; cette dilatation serait-
elle sans inconvénient ? Cela me parait encore douteux. Tout
bien considéré, je ne vois pas & quoi servent les lavements
dans Pentérite folliculeuse, 3 moins qu’on ne les rende opiacés,
ce qui est une tout autre maniére d’en interpréter P'action,
maniére que je n’aborde pas ici.

Aurésumé, j’en reviens toujours & dire quallopathiquement
Ventérite folliculeuse ne saurait élre mieux traitée qu'avec Veau
pure. Llessai mériterait bien d’en éure fait, quand ce ne serait
de la part de MM. les allopathes que dans le désir de me-
faire piéce par l'insucces. — Jen prends sur moi toute la.
responsabilité.

Votre obs. 3T¢ est celle du cas d'une fille de 20 ans,
d’assez belle constitution, sanguine lymphatique, morte al
suite d’une entérite folliculeuse compliquée de méningite.

Pour faire judicieusement la critique de votre traitement,
je suis obligé de m’appuyer de la nécroscopie, ce qui ne se-
rait pas licite, si vous ne disiez, dans volre résumé, que vous
aviez bien reconnu la méningite.

La personne, malade depuis trois semaines, est apportée &
Phopital dans un état de délire complet et de grande agitation.
Vous faites appliquer 15 sangsues derriére les oreilles et des.
sinapismes aux jambes.

Et voila tout ce que votre médecine professorale posséde-
et emploie de secours contre une méningite reconnue, mé-
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ningite confirmée, ayant déja produit des effets anatomico-
pathologiques, a en juger par Dintensité des symptdmes !!
Quoi, pas un reméde capable d’agir sur le systéme nerveux !
pas un qui diminue U'irritation des méninges et leur inflamma-
tion congestive ! pas un qui diminue ou résorbe la congestion
séreuse dans les ventricules!!! Quelle misére!

Le lendemain, le délire persiste, mais plus calme; il n’y a
pourtant aucune amélioration, car la malade ne posséde pas sa
connaissance, la face est terreuse, les yeux sont hagards, les
pupilles dilatées, les narines remplies de croiites noires des-
séchées, indices d’épistaxis, et pourtant vous ne parlez d’au-
cun épistaxis, ni avant, ni aprés ; une selle diarrhéique, etc,
— 15 sangsues & Vanus, calapl. abdom.; 2 1/2 lavem. narco-
tico-émollients; limon. fartar.; compresses froides sur le front.

Je comprends dans votre systéme, les sangsues & I'anus ;
mais, bien qu’il y elt sensidilité de Pabdomen 2 la pression,
n’étiez-vous pas certain, au moyen des lavements narcotigues,
d’augmenter la congestion, I'irritation céphalique, et d’empi-
rer Pétat de la malade? Vous avez espéré, direz-vous, calmer
la sensibilité de abdomen; mais si celle-ci est le résultat d’une
inflammation , est-ce avec l'opium que vous la diminuerez?
jamais; 'opium ne vous réussira que contre une sensibilité
purement nerveuse ; toutes les fois que vous aurez donné de
Vopium & un malade alteint de pmeumonie ( pour choisir un
- exemple d'inflammation franche), vous aurez aggravé son état,
bien loin de Paméliorer.

Le troisiéme jour, facies stupéfié, abdomen météorisé, deux
selles liquides ; — les lavements n’avaient donc nullement mo-
difié 'état du ventre. — Méme traitement.

De méme le quatriéme.

Le cinquiéme, délire ; point de diarrhée; respiration an-
xieuse, accélérée; — 16 venfouses scar, au thorax.
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Le sixitme, abdomen sensible, météorisé; constipation.—
Eh quoi ! vous appelez constipation 'absence de selles , que
dis-je? de diarrhée, dans une maladie ol ce symptéme est
des plus graves ! Celte constipation-1a n’est-elle pas ce que le
praticien doit désirer le plus, et chercher & procurer par tous
ses efforts 2 Et n’étes-vous pas en contradiction avec vous-nié-
me, Monsieur, lorsqu’a cette occasion vous prescrivez : lave-
ment de lait miellé ? Le miel est effectivement, chacun le sait,
un excellent eccoprotique, un irritant du tube intestinal ; et
vous Padministrez en topique 12 ot Pon doit, par-dessus tout,
calmer Dirritation ! !

Je ne vais pas plus loin ; la malade est morte le jour méme-
ol1 vous avez prescrit 10 venfouses dans le dos, lavement de lait
micllé, elc. Vous n'aviez donc pas vu que sa fin élait trés-
prochaine? Ou en est, je vous prie, volre science pronos-
tique?

Quant & votre science diagnostique, vous. en faites bonne
justice quand vous dites vous-méme : « Nous n’avons pas fait la
part assez grande a la phlegmasie cérébrale. »

Jamais observation ne prouva mieux que votre trente-hui- ’
tiéme combien il est peu vrai de dire que la saignée soit le re~
méde de 'inflammation, méme la plus franche.

Une fille de 19 ans, de belle ‘constitution, se disant mas
lade depuis quinze jours, entre & I'hopital, et les symptomes
que vous recueillez sont pour vous ceux d'une « fi¢gore inflam~
matoire modéle. » — Saignée de quatre paleties.

Le deuxiéme jour, saignée de trois paleties, le matin, et une
pareille le soir.

Le troisiéme jour, 25 sangsues A la fosse iliaque droite.

Le quatriéme jour, 16 sangsues 4 'anus.

Li s'arrélent les émissions sanguines, et vous dites au ré-
sumé : « Jamais ensemble de symptomes n’indiqua mieux la
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saignée ; le sang lui-méme révéle des qualités inflammatoires
par excellence ; et pourtant la maladie parait s’aggraver sous
Pinfluence des évacuations sanguines, et nous sommes obligés
d’y renoncer aprés des tentatives réitérées..... Est-ce a dire
qu'une autre médication edit mieux convenu? et laquelle, je
vous prie, en face d’un pareil ensemble de symptémes ? » —
Eh parblea! Monsieur, la médication homceopathique , qui
guérira toujours une fille de 19 aps, de belle constitution.

Je remarque que le jour méme de la mort, lorsque la bou-
che éait aphtheuse, qu'il y avail rile irachéal, vous avez prescrit
deux lavements purgatifs, eau de Sedliiz, par cuillerées.

Si j’étais professeur examinateur, et qu’a son examen de cli-
nique I’éléve fit une caville de ce genre, je le renverrais 3 une
année,ou le ferais changer d’école. Un praticien doit étre en état
de prédire, 2 peu d’heures prés, le moment de la mort d’un
malade. Que doit étre un professeur? Si cette mort est pro-
chaine, il doit prescrire de I'eau sucrée, et non des purgatifs.

La critique commence, je le sens, & me fatiguer, et j’ai hite
d’arriver a la fin; cela m’oblige & ne pas m’arréter sur I’obs.
43¢, ou le malade guéri, selon vous, d’'une dothinentérie qui
a duré un mois, succombe a une dysenterie de 20 jours.

Je rencontre par-ci par-la des phrases qui me font involon-
tairement sourire; celle-ci, par exemple : « Done, Pentérite
folliculeuse était guérie; le malade est mort épuisé par les
eschares et peat-éire par la résorption purulente..,. Les éva-
cuations sanguines ont été bien supportées dans le principe,
mais sans beaucoup d’amélioration. »

Donc, vos saignées ont été inutiles pour amener la guéri-
son ; et si elles ont ét¢ bien supporiées, c’est sans doute gréce
4 Ja bonne constitution primitive du sujet. Mais les eschares,
qui sont foujours la conséquence d’une extréme faiblesse géné-
rale et du contact prolongé des parties, pensez-vous que les

@
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saignées n’aient pas contribué i les produire en affaiblissant
le sujet? et si cesont les eschares produites par les saignées
qui ont amené la mort, ne sont-ce pas les saignées qui ont
produit la mort, puisqu’elles n’avaient pas méme procuré
beaucoup d’amélioration?

Votre obs. 45¢ me fournit 'occasion de montrer combien
est préjudiciable la médecine des coniraires, puis quel succés
vous avez obtenu d'une médecine simple , presque expec-
tante.

Une femme de 29 ans, de constitution moyenne, sanguine,
lymphatique, est prise de frisson, suivi de chaleur vive, cé-
phalalgie, faiblesse, soif, vomissements, constipation. Ne sa-
chant bien 2 quoi I’on avait affaire, car aucune affection dis-
tincte ne se trouve dessinée par ces symptdmes, on aurait pu
se contenter d’'une médecine expectante et purement hygiéni-
que ; mais ce n’aurait pas été le compte de la médecine des
coniraires ; il 'y a conslipation, vite deur purgatifs avec I'buile
de ricin. — Malheureusement, la nature n’aime pas les con-
traires, et au bout de quinze jours, il n’y a pas d’améliora-
tion. Alors, puisqu’il y a fiévre, il faut faire une saignée; la
voila faite, et la maladie s'opinidtre 4 éire tout aussi forte;
alors, le surlendemain, une seconde saignée ; méme résultat
négatif ; deux jours aprés, avortement d’un feetus de trois
mois, perle de sang considérable.

Tout ceci, s'étant passé hors de P'hopital, vous est, Mon-
sieur, étranger.

Voici ce que j'en déduis : La fievre primitive était lindice
@un travail morbide (molimen) quelconque ; ce travail a-t-il
amené I'avortement, ou bien été celui méme de I’avortement,
je me garde de prononcer; mais, a mes yeux, une abondante
boisson d’eau de mauves élait un reméde suffisant (je me sup-
pose allopathe), et les deux purgatifs étaient une faute, culpa,
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mazima culpa; qui sait s'ils n’ont pas déterminé la dothinen-
térie que vous avez reconnue apres la mort? La saignée,
méme répétée, n’a produit aucune amélioration ; 'avoriement
a eu lieu suivi d’une forte hémorrhagie.

Voici maintenant la malade entre vos mains. Elle vous offre
tous les sympdmes d’une affection typhoide ( je les omets
pour abréger). Vous prescrivez : solut. de gomme, looch., lav.
émol., catapl. abdom.—Trés-bien, Monsieur ; avec cela vous
ne risquez pas de nuire, et vous pouvez amener une amélio-
ration insensible et notable.

Le lendemain, méme état, dites-vous; face colorée, pouls
assez large, trés-fréquent (2 128), sensibilité obtuse..... pas
de selles.

Méme étal ; — non, car la veille le pouls était vif ef frés-
fréquent, aujourd’hui il est assez large ; la largeur du pouls a
toujours été considérée comme un symptdéme favorable ; —
la veille vous aviez eu une selle liguide, avjourd’hui pas de sel-
les, autre symptome favorable; cependant vous prescrivez une
saignée palliative , de 3 palettes. — Palliative est bon & met~
tre sur le papier; la nature ignorante, parce qu’elle n’a pas été
a I'école , me sait pas distinguer une saignée palliative d’'une
inuﬁ'le, d’une nuisible, d’une nécative. Aussi votre saignée n’a
rien pallié, et le lendemain :

« Méme état : météorisme, constipation. » — Quelle sin-
guliére expression que celle de constipation, dans une maladie
ot la patiente ne prend point d’aliment, et o1 les selles liqui-
des sont du plus mauvais augare ! N’importe ; comme au mé-
decin Purgon, il vous faut des selles a tout prix, et vous pres-
crivez : «lapement de lait micllé» qui améne deux selles li-
quides.

Les jours suivants, vous avez eu, je crois, la sagesse de ne
pas donner de reméde, car vous dites : « Méme traitement ; »
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seulement, vous y ajoulez : « lofions vinaigrées sur les mem-
bres inférieurs. » Pourquoi ne les avoir pas employées dés
le commencement ? elles aaraient mieux encore réussi que la
saignée palliative.

Quoi qu'il en soit, voici un traitement oil vous n’avez pres- 4
que pas donné de reméde, et fait trés-pen (quoique encore
trop) de saignées. Aussi, la malade est-elle allée de mieux en
mieux ; la nature s’est montrée reconnaissante de volre man-
suétude.

Malheureusement , des amies du dehors ont donné a la pa-
tiente une indigestion qui I'a emportée en 36 heures ; ceci,
Monsieur, vous est totalement étranger.

An résumé, il a été fait sur cetle femme une médecine dé-
testable, et entre vos mains elle a é1é mise 4 une thérapie mo-
dérée A laquelle elle a dti sa convalescence. Je vous félicite
de cette amélioration, et regrette qu’elle nait pas é1é mieux
récompensée.

L’obs. 48¢, qui est celle d’un cas du méme genre, me fournit
Poccasion de faire & peu prés les mémes remarques et la mé-
me critique.

Une femme de 25 ans, de belle constitution, sanguine,
mére de deux enfants, est prise de violents frissons, suivis de
chaleur, avec exacerbation, le soir ; elle avait déja des vomis-
sements, signes probables de grossesse. Un médecin adminis-
tre un laxatif, qui produisit six selles. Quand je dis un méde-
cin, je copie vos propres expressions; a mes yeux, c’est un
empoisonneur. Qu’avait de commun son laxatif avec de violents
frissons, suivis de chaleur ? que prétendait-il opérer? que vou~
lait-il calmer ? Est-il possible de se dire médecin, quand on
porte & l'aveugle la perturbation dans un organisme malade,
sans but rationnel, sans rapport entre les symptomes et la mé-
dication? De pareils hommes sont la perte et la ruine de la so-
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ciété ; ils mériteraient d’en étre bannis. Certes, je pardonne
et je dois pardonner 4 un médecin qui se trompe : il est hom-
me, et il ne sait pas tout; & plus forte raison ne peut-il pas
tout. Mais, au moins, s’il se trompe, doit-il avoir de bonnes
raisons pour agir, doit-il pouvoir se justifier par quelque
illusion, plus ou moins plausible.

Aussi, voyez ce qui est résulté de ce beau chef-d’ceuvre du
soi-disant médecin. Aussitot apreés I'effet du laxatif, céphalal-
gie intense, parfois délire, fitvre persistante, etc. — Evidem-
ment la médecine a aggravé sinon déterminé la maladie.

La malade est portée & I'hdpital ou elle fait une fausse-cou-
che ; puis elle tombe entre vos mains.

D’abord vous faites un traitement sagement modéré, vous
n’avez recours qu'a la saignée locale, et les choses n’en vont
pas plus mal. Croyant remarquer de la constipation (?), vous
prescrivez un lavement apéritif, qui produit, le lendemain, trois
selles de consistance naturelle.

Selon moi, en voila bien assez pour quelques jours ; mais
yous n’étes pas content i si bon marché.

Le lendemain pas de selles ; — c’est bien naturel ; vous
appelez cela constipation, et prescrivez le lavement de lait et
de miel ; et comme le pouls est vif et dur, 15 sangsues a la
fosse iliaque.

Ainsi quon devait s’y attendre, la diarrhée revient, les uri-
nes sont involontaires, et, malgré les sangsues, le délire sur-
vient dans la nuit. Alors, vite les grands moyens; saignée
proportionnée ; et contre la sensibilité de 'abdomen, cafapl.
et lay. narcotico-émollients.

Le délire, I'agitation, la fiévre, la soif, tout va en augmen-
tant ; — continuation des mémes moyens et des mémes sym-
ptdmes, pendant plusieurs jours, jusqua la mort.

Ce r’est pas faute d’avoir varié les médicalions: outre

»
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celles que j'ai désignées, — vésicatoire & la cuisse, le lende-
main, lavement avec huile de ricin.

Pendant quatre jours léger amendement ; les émollients
sont continués ; puis retour aux sinapismes et aux lavements
miellés ; puis pendant quatre jours émollients; puis des
vomissements survenants « 1 grain d'opium et 24 grains de
niire en quatre prises par jour.... le délire, I'agitation, la
fréquence du pouls, les vomissements persistent et s'aggra~
venl. » -

Au bout de quatre jours « nous revenons, dites-vous, aux
délayants. » 4

Puis, conire les vomissements rebelles, « la limonade, les
rubéfiants, Uemplitre stibi¢ & U'épigastre, le vésicatoire. — Mort,
36 jours aprés l'entrée i I'hopital. — Pends-toi, Crillon, tu
as laissé mourir une femme de 25 ans, de belle constitution,
sanguine, mére de deux enfants !! Et cependant, 3 la nécrosco-
pie, vous n’avez pas trouvé un seul organe qui fit dans un
état a entrainer nécessairement la mort.

« Que de legons dans ce fait! » dites-vous.

« 1° La grossesse n’a pas empéché le développement de
» Ventérite folliculeuse 3 » — non, mais la mauvaise médi-
cation du soi-disant médecin I'a déterminée ou hitée.

« 2° Au lieu de procéder doucement on purge, la malade
» avorte le 5¢ jour. » — Vous n’osez pas, comme je le fais,
blamer hautement votre confrére, parce que, passez-moi la
manne, je vous passerai le séné.

« 3° Préoccupé de I'avortement, et malgré la réaction, on
» craint de tirer du sang. » — Si la saignée est i vos yeux
le reméde 2 une maladie mortelle, pourquoi avoir craint de
la pratiquer? quelle mauvaise chance pouvait-il en résulter
pour I'accouchée ? en quoi et pourquoi le part vous interdit-
il 1a méthode antiphlogistique ? qu’y a-t-il & craindre aprés
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un part? une fiévre puerpérale? mais dans votre sysitme, la
saignée doit y subvenir ; et puis vous avez la ressource de
P'ipécacuanha, dont vous avez eu tort de craindre. « Du reste,
» dites-vous, il était déja tard ( neuviéme jour ), peut-étre le
» mal était-il dés-lors au-dessus des remédes. » — Voyez
quel désaccord ! M. Louts a trouvé que deux saignées avant le
dixiéme jour diminuaient d’un diziéme la chance de mourir ;
donc au newvieme il n’était pas trop tard.

Peut-étre, dites-vous, le mal éfait-il au-dessus des remédes. Bt
votre science diagnostique et pronostique, ot logeait-elle a
cette époque ?

« 4° Convenait-il de stimuler ? mais les stimulants, a la
période chronique, n’ont fait quaggraver le mal. »

Ainsi vous ne savez, méme aprés la mort, ce qu’il aurait
fallu faire ; aurait-on di saigner? convenait-il de stimuler ?
Voila, certes, de beaux motifs de confiance pour les malades,
et avec quelle joie ceux-ci devaient-ils entrer & votre clinique
ou bien se confieront-ils & vos éléves ! Et dans cette absence
totale de principes, vous prétendez lutter avec nous, qui avons
adopté un principe, qui le suivons, et, ce qui vous donne le
coup de grice, qui guérissons en le suivant! — Que dis-je?
vous prétendez lutter,... je vous fais beaucoup trop d’hon-
npeur j vous nous traitez d'absurdes, comme s’il et jamais é1é
absurde de guérir les malades ! Il est vrai qu’il doit vous pa-
raitre absurde de les guérir par des moyens que vous ne vou-
lez pas adopter. Je poursuis.

« 5° Une complication gastrique survient et elle enléve la
malade. »— N’admirez-vous pas cette gastrite qui survient
comme par enchantement, pendant une affection intestinale !
el ne pensez-vous pas que six grains de nitre 4 la fois, répé-
tés quatre fois par jour, ont dii puissamment contribuer & di-
minuer cette inflammation, lorsqu’on sait qi’un seul grain de



CRITIQUE. 399
nitre, il n’est pas dissous dans une grande quantité d’eau,
produit les plus horribles douleurs d’estomac! « C'est elle
(la complication ) qui a porté ecoup, car Dintestin était en
voie de réparation ; ce n’est pas Pentérite folliculeuse qui a
tué, c’estla gastrite. »

Voila donc la gasirite érigée en maladie mortelle, sans re-
méde, sans appel. J’avoue que c’est un fait nouveau pour moi.
Jaiva et traitéjadis des gastrites aigués et lesai toutes guéries ;
et je n’en ai point vu pendant la dothinentérie, apparemment
parce que je n'ai rien fait pour les produire.

Je lis, Monsieur, p. 386, une phrase vraiment bien étrange
en la comparant avec les raisonnements qui précédent et les
insuccés qui en ont été la conséquence; la voici :

« Une remarque sommaire et capitale qui surgit du paral-
léle de ’entérite folliculeuse et des autres Iésions abdominales,
c’est que méme en admettant Perreur, laquelle est parfois
assez difficile a éviler, il faut en convenir, il n’y a pas grand
péril pour le malade, si toutefois on admet avec nous que le
traitement fondamental doive étre le méme, et c’est 1 un des
immenses avantages de nos doctrines, avantages que n’ont
pas les partisans de I’adynamie, de la nature septique, etc.
Jugez, en effet, de 'embarras du praticien flottant entre deux
lésions dont chacune lui paraitrait réclamer des médications
diamétralement opposées. »

Vraiment ¢’est & nous faire éclater de rire, nous autres
homeeopathes, que de vous voir proclamer les immenses avan-
tages de vos doclrines, lorsqu'il est évident que vous mwavez
aucune doctrine thérapeutique, et que vous floiteza tout vent,
comme un vaisseau sans équipage ; certes, vous avez bien le
droit de dire qu'il n'y a pas grand péril pour le malade, car
pourvu que vous laissiez agir la nature, les choses nehwat—.\

= IN
pas si mal; mais quand vous voulez faire de la meﬁe&ne ac- ¢
;ug ivz{ Qscl
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tive, c’est tout autre chose, du moins & vous en croire vous-
méme. Cependant c’est votre derniére phrase qui semble
étre échappée 2 une autre plume que la voire. Comment, en
effet, pouvez-vous vous écrier : Jugez de l'embarras du prati-
cien, lorsqu’on vous voit vous-méme dans un seul et méme
traitement avoir recours tant6t aux délayants, tantdt aux
saignées, tantdL aux toniques, tantdt aux purgatifs, tanlot aux
épispastiques, tantdl aux narcotiques.

N’avez-vous pas craint, Monsieur, en tracant cette ligne, de
vous exposer a la critique de tout esprit judicieux, et surtout
de tout guérisseur par des moyens qui ne seraient pas les
votres ? Et voila que justement il se trouve que j’en suis
un, et que j’écris sur la méme maladie que vous!!!

Vous dites, Monsieur, p. 392 : « Eziste-2-il des symptémes
pathognomoniques de Uentérite folliculeuse ? Eh bien ! non. »

Ce prononcé solennel d’une bouche aussi savante que la
votre, d’'un homme qui s’est comme voué i I'étude d’une seule
maladie, nous donne, & nous homcecopathes, un immense
avantage par-dessus vous et vos honorables collégues. Peu
nous importe d’avoir a faire & une entérite ou i une autre af-
fection ; nous négligeons les dénominations, mais nous étu-
dions les symptémes pour les suivre pas & pas, 'un aprés
Pautre, sans risque de nous illusionner et de nous tromper ;
toutefois une grande sagacité est requise de notre part, pour
ne laisser échapper aucun symptéme d’une certaine impor-
tance, et pour interroger tous les organes, toutes les fonctions
qui peuvent offrir un désordre quelconque. I serait donc
difficile & zn homeeopathe de bien faire la clinique dans une
vaste salle d’hopital ; le temps requis pour adresser i chaque
malade toutes les questions nécessaires dépasserait de beau-
coup celui qu’y emploie un allopathe; une clinique homao-
pathique devrait donc étre divisée entre plusieurs homeeopa-
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thes, pour étre consciencieusement et conséquemment, bien
faite,

A la suite de votre obs. 49¢, vous dites, Monsieur : « Cet
embarras gastrique (qui est pour moi une entérite folliculeuse
légere) a cédé merveilleusement aux évacuations sanguines. »

Pour que vous eussiez rigoureusement raison, il faudrait
1° que vous n’eussiez employé que les évacuations sanguines ;-
2° que leur effet efit é1é prompt et d’une nature indéniable.

Or, analysons I'observation méme. Une infirmiére, de 51
ans, de forte constitution, aprés avoir eu, pendant huit jours,
des frissons erratiques, avec anorexie, soif, diarrhée un seul
jour, céphalalgie, lassitude, se couche. Vous reconnaissez :
Langue blanche, humide, glutineuse, sécheresse a la bouche,
nausées, abdomen indolent, point de diarrhée, pouls large,
fréquent, mais souple ; peau chaude et séche, urines foncées.

On eiit pu, sans crainte de ficheux résultats, mettre cette
femme ala diéte aqueuse et attendre. — Vous, Monsieur, plas
pressé, faites une saignée de dix onces et appliquez 20 sang-
sues a I'épigastre.

Si ces évacnations sanguines ont été vraiment salutaires, la
malade doit I'aveir éprouvé le jour méme, au plus tard, dans
la nuit j cependant je lis : '

Le lendemain « méme état : langue saburrale, beuche
amére et sensation de sécheresse, nausées, pouls 4 104. »
— Donc les saignées n’ont pas guéri, n’ont pas méme opéré
d’amélioration. — Alors vous prescrivez : Limon. citr., lavem.
émoll., catapl. abdomin. ; —donc vous ne vous étes pas con-
tenté des saignées.

« Dans la journée, la malade a plusienrs vomissements qui
la soulagent. »

Ce ne sont cerlainement pas les saignées qui ont produit ces
vomissements, et amené le soulagement ; une trés-légere in-

Bibl. Hom. N"e série, t. vi, n° 6. 4
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fusion de camomille ett plus vite et mieux amené cet effet.

Le jour suivant, « céphalalgie, langue chargée, pointillée,
teinte jaunitre de la peau, pouls & 96, abdomen normal. »

L’amélioration est évidente, le vomissement a fait Ieffet
Q’une crise; vous allez sans doute laisser la malade tranquille;
— point du tout, — 12 sangsues i I'épigastre, catapl. émoll.,
lavements. A quoibon, je vous prie, ce déploiement de moyens?
Pourquoi des lavements quand l’abdomen est normal?

Apparemment cette fois, les sangsues auront produit un
grand effet, et il y aura un changement notable chez la malade;
toutefois je lis :

« Langue saburrale, pouls 2 96, sans développement ; » —
ce me parait assez semblable 4 I'état de la veille ; seulement vous.
ajoutez : « faiblesse. » — Ce nouveau symptome ne serait-il
point la résultante de la maladie et des saignées ? — Alors vous
prescrivez : limon. tart., lavem. émoll., lotions vinaigr. surles
membres. » Vous étes donc venu au secours des saignées;
et qui sait si I'absence de celles-ci n’eit pas rendu la conva-
lescence plus courte ? Le lendemain la malade est mieux et
demande & manger; elle ne sort que siz jours aprés.

Vous le voyez, Monsieur, ce n’est pas a nous autres épla-
cheurs qu’il faut venir vanter le bénéfice des saignées ; nous
trouvons aisément a en rabattre; et toutes vos paroles qui ne
sont pas l'exacle et pure vérilé relombent sur vous de tout
leur poids.

Encore un cas, Monsieur, ou les saignées vous ont été peu
utiles ; c’est votre obs. 50°. .

Premier jour. Céphalalgie intense, pean chaude ; douze sang-
sues ; pédiluve sinapisé.

Second jour. Céphalalgie atroce; dir samgsues, vésicaloire
a la nuque.

Troisitme. Céphalalgie violente, pouls dur; saignée de trois
palettes.
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Quatriéme. Céphalalgie, qui redouble dans la journde.
Cinguiéme. Céphalalgie moins intense, douze sangsues.
Sixiéme. Amélioration.

Septi¢me. Idem, un laralif. — Pourquoi ?

Huitiéme. Eofin, un érésipéle se déclare qui dure encore
sept jours malgré saignée et sangsues.

Dans votre résumé, vous seriez disposé a chanter victoire.
A moi, il parait que lamédecine n’a rien fait du tout, que la cé-
phalalgie, chose commune, n’était que le prélude de I’érési-
pele, et que celui-ci a é1é d’autant moins long que la premiére
avait duré davantage ; en tout quinze jours.

L'obs. 51¢ est remarquable, quoique incompléte; une ma-
lade de 28 ans succombe 4 une maladie de 7 jours (d’alitement)
dont 4 A I'hépital ; ce n’est pas la-dessus que porte ma re-
marque (critique), mais sur ce qu'un vomitif (hors de I’hdpital)
aggrava notablement la maladie, et que 25 sangsues furent
suivies, vous 'observez vous-méme, d’une débilitation con-
sidérable; ce n’est donc pas un moyen si innocent qu’on vou-
drait bien le dire et le faire croire, surtout dans les cas ouil
n’est pas curatif; et quand est-il curatif? Ce n’est pas dans
votre ouvrage qu’on peutl’apprendre, lorsqu’on prend la peine
d’analyser vos vbservations. .

Un paragraphe mérite d’étre cité ; c’est au chapitre du pro-'
NOSTIC.

« Un autre élément de pronostic est certainement le mode
de fraifement qui a été ou sera mis en usage; autrement ce.
serait nier la réalité de P’art. Cela ressortirait du relevé bien
fait et consciencieux des diverses méthodes de traitement, bien_
qu’en apparence il en soit autrement, puisque toutes les mé-
thodes aujourd’hui ont la prétention d’aboutir a des résultats
éclatants de bonheur.

Eh bien! joserai dire que cetie confusion est un mensonge
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dont le plus triste effet est d’entretenir un scepticisme accu-
sateur pour celui-1a méme qui le professe: « Non, il ne peut
étre indifférent de traiter de telle ou telle maniére. » ‘

Cette phraséologie tant soit peu obscure couvre une vérité
al'égard de laquelle je suis parfaitement d’accord avec vous,
Monsieur : I/ ne peut éire indifférent de iraiter de lelle ou telle
maniére. A preuve, nous, les homceopathes, traitant a notre
maniére, avons de 6 2 10 pour 100 de mortalité, tandis qu’a
vofre maniére, Monsieur, vous avez environ 33 pour 100. Pour
un professeur de clinique consciencieux, ne devrait-il pas y
avoir 13 un motif de s’enquérir diligemment de la maniére qm
donne de tels succes ?

A Poccasion de votre obs. 55¢, vous dites, Monsieur, et ie
suis fort de votre avis, que « la constitution sanguine lympha-
thique est une condition de ficheux pronostic. » A la véritéy
je n'ai perdu aucun des malades qui offraient cette constitu-
tion; mais j’ai é1é & méme d’observer qu’elle favorisaitla pro-
duction de la maladie.

Mais cette obs. méme me fournit Poccasion de vous adres-
ser une critique et une remarque.

Puisque vous aviez déja reconnu linfluence ficheuse, pres-
que léthifére, de cette belle constitution, pourquoi ( dans
Phypothése allopathique ) ne 'avez-vous pas combattue a ou-
trance ? Pourquoi n’avez-vous pas, dés le début, employé
les saignées copieuses, faites coup sur coup? Cette fois, le
traitement aurait été rationnel au point de vue d’'une théra-
peuthique en rapport avecla constitution, avec la quantité ap-
parente du sang. A votre place, j’aurais débuté par une saignée
de 24 onces, suivie 12 ou 24 heures aprés, par une autre
pareille. Dans une maladie aussi souvent mortelle ( entre vos
mains ), quimporte d’accélérer la mort en cherchant a Iéloi-
goer, oude la laisser arriver de sa marche naturelle? Cette har-
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diesse m’aurait semblé trés-logique, el jen’aurais eu garde de
la blamer ; audaces fortune juvat. Au lieu de cela comment
agissez-vous ? '

Une fille de23 ans, de belle et forte constitution, tempé-
rament lymphatico-sanguin, aprés de rudes travaux, a
éprouvé, il y a quatre jours, courbature, céphalalgie, nausées,
vomissements, frissons, et hier diarrhée.

Le premier jour, elle offre tous les signes inflammatoires.
généraux. Solut. de gomme.

Le 2¢ jour, langue rouge, dépouillée, tremblement de la
levre inférieure, abdomen météorisé, pouls large, 2 116, co-
loration et chaleur de la peau. — Saignée de 12 onces.

Le 3¢ jour ; délire nocturne, état de la veille, pouls large,
résistant, & 120 ; — dans 'hypothése que I'état du pouls est le
miroir exact de I'inflammation et de la quantité relative du-
sang, il yavait 13, ce me semble, indication i une large saignées.
mais non, vous répétez la saignée de 13 onces.

Le 4¢ jour, i peu prés méme élat, bouche fuligineuse......
jabandonne les détails 3 la fille est morte au 24¢ jour de l'in-
vasion.

N’y a-t-il pas 14, j’en appelle a votre judiciaire, un langage.
frappant qui dit que /g saignée n'est pas le reméde? Ou, dans
quel cas, dans quelle circonstance peut-on espérer d’en obte-
nir victoire, c'est-2-dire guérison, si ce n’est chez une fille de
23 ans, de belle et forte constitution, tempérament Iymphatico -
sanguin ? Eh bien! justement alors, le sujet succombe! quelle
lecon! Qu’importe la description savante de I'état de l'intes-
tin aprés la mort ! Le fait est que vous n‘avez pas guéri, et
que vous n’avez trouvé ni gangréne, ni perforation, ni aucun
de ces cas nécessairement mortels.

Moi aussi jai eu & traiter des filles de 20 ans, de belle et
forte constitution, de tempérament sanguin ; elles m’ont offert
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(v. Bibl. hom., nouv. sér., VII, 185) les symptomes les plus
graves; je ne les ai point saignées, et pourtant elles ont trés-
bien guéri; il est vrai que je n’ai pas eu la satisfaction de
faire la description de leurs plaques de Peyer; je ferai peut-
étre, qui sait? celle de leurs enfants, car elles se portent fort
bien. :

Une autre remarque. — Maintes fois vous notez que le sang
élait couenneur, ce qui, pour vous, est un indice que la sai-
guée est faite & propos ; et pourlant les malades sont morts !
Ne serait-il point temps que vous fissiez intérieurement Ia ré-
flexion : mais peut-éire la saignce n'est-elle jamais néces-
saire dans les maladies, car trés-souvent, lorsque j'ai saigné
avec la plus parfaite indication, j’ai perdu mon malade! que
serait-il arrivé de pis, si je ne I'avais point saigné ?

Cette réflexion devrait vous amener, Monsieur, 2 ne plus
du tout saigner, et & comparer au bout d’une année vos re-
gistres de mortalité. Clest un sujet d’élude comme un autre,
un procédé médical comme un autre, une thérapie tout aussi
rationnelle et philosophique qu’une autre. Et remarquez que
vous aurez, pour vous appuyer, I'exemple de centaines de
confréres qui, depuis 20 ans, n’ont pas ouvert une lancette,
pas fait répandre une goulte de sang, et qui ont généralement
réussi. — Ayez donc du courage, Monsieur le professeur ;
sortez de la voie commune qui n’est pas heureuse !!

Je me trouve d’antant plus excité i vous adresser ceite
honorable apostrophe, que je continue, en lisant votre savant
ouvrage, a rencontrer parmi les cas de guérison précisément
ceux cu vous avez le moins saigné. .

Telle est votre obs. 582, ol vous n'avez fait qu'une saignée
de huit onces, et appliqué une fois vingt sangsues ; cependant
vous dites\vous-méme: Sjmpiﬁmes trés-graves ; il est vrai que
le malade a eu de fortes hémorrhagies internes.



CRITIQUE. 4oy

L'obs. 59¢se termine aussi par la guérison, malgré Pex-
tréme gravité des symptdmes, quoique vous n'ayez fait que
trois saignées de 8 2 10 onces et quelques applications de
sangsues, dans une maladie d’un mois entier. — Il 0’y a rien
13 d’étonnant ; mais je n’en dis pas autant des paroles par les-
quelles vous faites suivre ces deux observations.

« Les deux faits précédents appartiennent & une époque
ot nos idées nétaient pas arrélées sur le traitement de la
fievre typhoide, et ol nous faisions une thérapeutique pure-
ment symptomatique. Nous pensons aujourd’hui que la ma-
ladie ci-dessus se fit peut-étre plus promptement terminée,.
et sans un appareil de symptomes aussi graves, si nous eus-
sions moins sacrifié aux idées qui régnaient alors dans notre.
Ecole. »

Chose étrange! quand voas avez fait la thérapeutique pure-.
ment symptomalique, les malades ont guéri malgré des symp~
1omes trés-graves; el depuis que vous avez, comme vous le
dites ensuite, appliqué le fraitement qui vous est propre, Vous.
avez perdu des malades qui ne paraissaient point aussi dange-
reusement affectés; appelleriez-vous cela, par hasard, du
progrés ¥

Nous aussi, Monsieur, nous faisons une thérapeutique pure-
ment symptomalique, e, le plus souvent, pour ne pas dire.
toujours, nous guérissons ; nous avons donc. pris le chemin
inverse du vétre pour arriver au méme but; mais nous P'avons.
atteint, tandis qu'il nous parail que vous Pavez manqué ; et
comme votre intention est sans doute de l'atteindre, c’est au
nom de tous mes collégues que je vous adresse Iinvitation la
plus pressante de revenir sur vos pas, de reprendre la théra-
peutique symptomatique, mais de la prendre comme nous le
faisons, afin d’en obtenir les mémes beaux succes.

Je vous quitte pour avjourd’hui, Monsieur; j'ai & m’oc~
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cuper da méme sujet avec un autre ; mais votre bel ouvrage
offre un ensemble trop complet pour ne pas mériter d'étre
analysé jusqu’au bout; ce sera objet d’'une troisiéme lettre.

Je désire, Monsieur, que vous ne voyiez en moi qu’un
critique sérieux quoique sévére, qu'un homme qui cherche
et veut réellement P'avancement de I'art de guérir, et qui, so
proposant de poursuivre:la mauvaise médecine partout ot elle
se présentera i ses yeux, porte ses premiers regards sur les
livres modeles, sur les ouvrages des guides de la jeunesse,
des fanaux de I’Ecole, des hommes qui cher¢hent & se faire
un nom dans le présent et dans l'avenir.

C’est une prétention que je n’ai point, et c’est pourquoi Je
me dis bien modestement et respectueusement

Votre dévoué confrére,
Ch.-G. PescuEr, Docteur.

Falts pratiques du D' ARGENTX & Waitzen,
en Hongrie. )

(dreh. f. &. hom. Heilk. T. XVIIL, 11, p. 80.)

En m’adjoignant publiquement aux homceeopa-
thes, je ne saurais trop m'empresser de me faire con-
naitre de mes trés-honorés confréres. Pendant mes
étludes, surtout celles de clinique, j'acquis la triste
conviction de n’avoir, pour ainsi dire, rien appris,
puisque tout ce que je voyais me prouvait que les
maladies chroniques ne pouvaient point étre guéries
par les crises de la nature, et que le contraire avait
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lieu pour les maladies aigués. Ceite décourageante
persuasion ne me soutint guére 3 mon début comme
praticien. On parlait alors beaucoup & Pesth d’ho-
moeeopathie et de malades qui, abandonnés par 1'al-
lopathie, avaient été guéris par les homceopathes.
Laissant alors les livres de 1'école, je pris en main ce
qui avait été écrit sur I'homceopathie. La méthode
de HAENEMANN me plut beaucoup, tant parsa sim-
plicité et sa clarté que par ses conséquences. Mon
enthousiasme pour cette doctrine crut 4 mesure que
je I'approfondis davantage. Je travaillai jour et nuit.
M’étant rendu, il y a 5 ans, & Waitzen, ot I'on m’a-
vait connu étudiant, mes premiéres cures homceopa-
thiques furent heureuses, et étendirent tellement ma
sphére, que, loin d’étre confiné dans la méme ville,
je fus souvent demandé au dehors, et par conséquent
mis en élat de contribuer & la propagation de notre
méthode. A bien parler, je n'ai jamais pratiqué I'al-
lopathie, et j’en rends grice a Dieu, en plaignant de
bon cceur ceux qui me font ce reproche. En tout
cas, je connais mieux, comme le prouve mon di-
plome, l'allopathie que je condamne, que les allo-
pathes ne connaissent ’homaeopathie, qu’il leur plait
de condamner aussi.

1. M= U, A., igée de 34 ans, de complexion
phthisique, eut une pneumonie, le 4 janvier 1837.
On la saigna deux fois; elle prit du nitre et d’autres
remedes. Le médecin ordinaire qu'on envoya con-
sulter, le 7 4 4 h. du matin, fit dire qu’il pouvait se
dispenser de venir, vu qu’il ne restait a la malade
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que quelques heures a vivre. Les parents, doulou-
reusement émus de cette fatale sentence, me firent
mander. A mon arrivée, je ne pus tirer un seul mot
de la malade, qui, couchée, semblait avoir perdu
toute conscience d’elle-méme et toucher 3 sa fin, La
respiration et la circulation étaient réduites i leur
minimum. Je donnai china. Bientdt aprés I'avoir
pris, il se fit en elle un changement, c'est-d-dire
qu’elle parut dormir au lieu d'étre plongée dans sa
précédente apathie. 1l se manifesta de la sueur. A
son réveil, lui ayant demandé comment elle se trou-
vait, ellle me répondit a voix basse qu’elle était un
peu mieux. Quatre heures aprés, il lui fut administré
une 2¢ dose de china, et, 8 h. aprés, une 3¢,

Le 2° jour du traitement homceopathique, tous les
symptomes morbides étaient dissipés, sauf la toux,
qu'enleva une dose nux womica. La patiente n’est
donc point morte et se porte fort bien maintenant.
— Qu’ai-je donc guéri? De quoi devait mourir la
malade? Est-ce contre la nature ou contre I'art que
china a eu a lutter? ‘

- 2. Le paysan J. H. ecut, a la suite d’une vive
frayeur, des attaques d’'épilepsie qui se répétaient
souvent dans le cours de la journée. Le digne ecclé-
siastique de l'endroit m’écrivit de vouloir bien con-
sacrer mes soins au malade. Sans bien connaitre
I'image de la maladie, et ne considérant que la cause,
j'envoyai ignatia. Les attaques cessérent, et il guérit
parfaitement.

Je sais bien que ces sortes d'épilepsies cessent sou-
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vent aussi sans les secours de I'art, mais on n’ignore
pas non plus qu’elles peuvent durer parfois des an-
nées, et méme jusqu'a la mort. En tout cas, cela
prouve l'existence d’un levain psorique, d'une affec-
tion morale d’oti peut résulter cette affligeante ma-
ladie contre laquelle I'allopathie manque de moyens,
tandis que 'homceopathie, ignatia diit-il rester nul
dans de tels cas, tient encore en réserve bon nom-
bre d’autres médicaments efficaces, nommés anti-
psoriques.

3. Mle J, T. souffre d'une forte odontalgie. Sa-
chant que ces maux-13 sont parfois vite guéris ho-
meeopathiquement, et ayant toate sa confiance en
notre méthode, elle n'osait néanmoins s'adresser a
moi, vu que ses parents se prononcaient contre I'ho-
moeopathie. Les douleurs ayant redoublé d’intensité,
elle se décida pourtant & venir me trouver. Il y avait
sensation vulsive, lacérante et de prolongement des
dents ; aggravation nocturne, augmentée en buvant
chaud. Une dose bryonid délivra la patiente de tous
ses tourments. Celle-ci I'ayant dit plus tard au mé-
decin de ses parents, ce dernier lui répondit en riant:
Pure illusion de votre part!—Eh bien !je prie M. le
docteur de nous démontrer comment cette illusion a
opéré sur des enfants et des animaux guéris par I'ho-
moeopathie ?

4. L. M., dgé de 20 ans, se trouvait, apres un
voyage trop rapide, si mal que, depuis plusieurs
jours, il ne pouvait ni rester debout ni marcher.
Contraint de toujours se tenir couché, s'il essayait de
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se mettre sur son séant, force lui était de se recou-
cher aussitét. Du reste il ne se plaignait pas; les
moyens allopathiques restaient nuls. Je lui donnai,
matin et soir, une dose arnica; au bout de 3 jours
il se trouva rétabli et continua son voyage. — Sin-
gulier état presque enticrement dépourvu de symp-
témes, et surtout guéri par la prise en considération
de la cause, a Paide d’arnica.

5. C.D., étudiant, 4gé de 18 ans, ayant, échauflé
par la danse, bu de I'’eau froide, commene¢a a tous-
ser, ce contre quoi divers remedes furent employés.
Deux mois apres, il avait tellement maigri et perdu
ses forces, qu'il ne pouvait plus rester debout. Ce fut
alors qu’on vint réclamer mes soins. A peine je pus
reconnaitre ce jeune homme, robuste auparavant,
dont la face était pile, les joues caves, la toux forte,
accompaguée d’expuitions jaunes et copieuses, la
poitrine comme blessée et vide; de plus, fiévre et
sueurs nocturnes. Quatre doses nux vomica, dont
une par jour, n’apportérent pas d’amélioration; au
contraire, il survint encore la diarrhée. Des lors, le
malade prit tousles 4 jours une dose phosphorus.
Fievre et diarrhée cessérent bientét; plus tard, les
sueurs; bref, il se trouva guéri en deux mois par
P'action du phosphore. 1l reprit ses études ct les
acheva sans nuire a sa santé, Je l'ai vu, il y a quel-
ques mois, fort bien portant. — Souvent j'ai ob-
servé 'efficacité du phosphore dans des cas sem-
blables.

6. A. D., 4gé de 24 ans, était infecié d'une go-
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norrhée syphilitique ; on lui conseilla le copaiva, en
lui disant que plus il en prendrait, mieux il s’en
trouverait; ce qu’il fit & la lettre. Quelques jours
apres, il éprouva de vives douleurs gravatives aux
testicules et dans les cordons spermatiques; le pre-
mier de ces organes se trouvait affecté d'enflure et
d’induration. Nuits d'insomnie causées par les dou-
leurs., Deux doses pulsatilla par jour guérirent
les testicules en 4 jours. Il ne restait que la gonor-
rhée indolente. Quelques jours apres, il vint me dire
que les mémes douleurs intenses étaient, de méme
que l'enflure des testicules, revenues sans qu’il sit la
cause. Pulsatilla n’opérant alors plus du tout, et les
doulecurs tenant & augmenter, il me fallut chercher
un aulre remeéde. Je donnai arnica, qui, répété 4
fois en 2 jours, dissipa entierement le mal des testi-
cules. Thuja enleva en 15 jours la gonorrhée encore
existante. — Je rapporte ce cas afin de faire observer
que le méme remede qui, chez le méme malade,
opéra eu bien dans la méme maladie, resta sans effet
A la récidive. Mais j'ai fait avssi une remarque en
sens inverse, C'est-a-dire que, un remeéde indiqué par
les apparences n'agissant pas, on en choisit divers
auires qu'on abandonne 3 leur tour pour revenir au
premier, qui se trouve étre alors d’une admirable
efficacité.

7. J. S., 4gé de 50 ans, maigre, fut traité long-
temps sans succés par des allopathes pour une ascite,
La cause de son mal paraissait provenir des organes
abdominaux. Urine peu abondante, respiration gé-
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née, sommeil et appétit dépravés. Fluctuation sen-
sible. Arsenicum, répété de 3 jours I'un, rétablit en
6 semaines le malade, qui, depuis 4 ans, se porte a
merveille.

8. P. E., petite fille 4gée de 5 ans, fut atteinte de
pneumonie. Elancements de poitrine, difficulté a
prolonger la respiration; Synocha. Aconit., répété
de 4 en 4 heures, modéra trés-sensiblement la fié-
vre ; I'enfant put prolonger un peu plus sa respira-
tion ; la toux fut plus facile et I'expuition mélée de
stries sanguinolentes. Bryonia administré dans la
soirée, la petite malade se trouvait, sauf encore un
peu de toux, parfaitement rétablie 24 heures apres.
Deux jours apres, la convalescente étant allée au jar-
din, dut s’y refroidir, car I'affection thoracique sur-
vint de nouveau, avec chaleur seche partout le corps,
surtout a la face, soif, respiration stertoreuse, vives
inquiétudes, toux plus forte, insomnie et sécheresse
de la langue. Ces sympidmes durérent 24 heures.
Dans une de mes tournées, jordonnai belladonna
matin et soir; le lendemain, l'enfant fut mieux, et
le 3¢ jour elle se trouvait, sauf un reste de fatigue,
entierement rétablie.

Je ne me sers jamais en pratique que de médica-
ments dynamisés, et n’administre que des globules
humectés. Dans les maladies aigués, j'en dissous 3
ou 4 dans une couple de cuillerées d’eau, donnant,
selon les cas, cette solution par petites cuillerées
toutes les demi-heures, d’heure en heure ou de deux
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en deux heures. Dés qu'il y a amélioration, j’admi-
nistre plus rarement. Dans les maladies chroniques,
je fais usage de médicaments portés & de hautes dy-
namisations, par intervalles de 3-10 jours, et pré-
fere les dilutions inférieures pour les cas aigus. Je
fais cette observation sur la quotité des doses, pour
ne point étre appelé & me répéter dans la suite.

Le 10 Aout 18S41.

~ Une réunion nombreuse a célébré ce soir le 63me
anniversaire du doctorat de HAHENEMANN dans son
hotel; le vénérable vieillard, dans ces occasions,
semble toujours se rajeunir au plaisir qu'il ressent
des marques nombreuses d’amitié dont il est I'objet ;
I'état florissant de sa santé a excité 'admiration et la
joie de la société.

Le Dr CALANDRA a lu de beaux vers alexandrins en
italien, et M. SoMMER une ode en allemand sur la
circonstance, qui onf attiré les applaudissements de
I'assemblée; mais que peuvent ces compositions fu-
gitives aprés 'ouvrage.immense de M. GUANCIALI, le
poeme épique latiy) la Hahnemanniade? Cette épo-
pée, qui peut soutenir avec avantage la comparaison
avec Virgile, et surpasse souvent Lucréce, par I'élé-
gance du style, est lc plus grand témoignage des pro-
diges de I'homceopathie; c'est un monument vrai-
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ment cere perennius érigé aux travaux immenses de

HABNEMANN.
C. CROSERIO.
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