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PROLEGOMENES

Rassembler toules les doclrines el lous les systemes patholo-
giques imporlés dans la science depuis son ‘lablissement jusqu’a
nos jours, les apprécier au point de vue de I'expérience ; éludier
sérieusement la révolution médicale qui vient de s’effectuer pour
en préciser les avantages el les inconvénients; tel était 'immense
travail dont la nécessité préoccupait les bons esprits, lorsque la
savante Société de médecine de Caen proposa, comme sujet de
prix pour 1844, la question suivante :

« Faire succinctement l'histoire de la derniére révolution opérée
dans 'enseignement et la pratique de la médecine, ou de ce qu'on
a désigné sous la dénomination de médecine physiologique, en
la considérant dans ses diverses phases depuis son origine jusqu’a
ce jour.

« Indiquer d'une maniére impartiale ses avanlages el ses désa-
vantages; fixer surtout avec préecision ce qui en restera de vraimen!
utile pour la science el pour art. »

Nous n'etimes ancune connaissance de ce premier programme.
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L ’un des mémoires envoyés oblint seulement une médaille d’encou-
ragemenl. La commission, dans son rapport, eul la bienveillance
de préciser a I'auteur les modifications qu'il devait faire subir i
son ceuvre pour mériter le prix, et la qﬁestinn fut remise au
concours !...

Le second programme nous étant parvenu au milien de ces
conditions si essentiellement désavantageuses pour les nouveaux
concurrents , nous y trouvimes cependant le molil et P'occasion
d’entreprendre un travail dont nous avions depuis longtemps la
pensee.

L.a solution de ce grand et difficile probléme est d’autant plus
importante, qu'elle doit fournir les bases fondamentales de la
science et de I'art; qu’elle doit avant tout offrir des résultals essen-
tiellement pratiques.

En abordant une étude semblable , il ne s’agit pas en effet de se
renfermer dans le cercle étroit et stérile d'un systéme absolu, mais
de suivre le progrés dans la vaste carriére qui s’est ouverte a I'ému-
lation des hommes d'expérience et d’avenir; il ne suflit pas
@’apprécier les principes et les conséquences d'une doetrine, il
faut embrasser les idées et les théories d'une époque entiére ; il
faut porter un jugement solide, précis, impartial , non sur la valeur,
Putilité , le succes d'un livre,, mais sur le caractére, 'importance
actuelle et les influences futures d'une immense révolution.

Pour saisir et coordonner avec avantage les parties de cetimposant
ensemble, pour tenter la solution d'un aussi difficile probléme, ot
les considérations pratiques ont bien une autre valeur que celles de
la théorie, il faut avoir, pendant longtemps, exercé la médecine
sur le grand théatre on ces idées onl pris naissance et parcouru les

1H'i1h'i}!ﬂ|ﬂﬁ phases de leur développement; il faut avoir véen dans
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I'intimité des acteurs essentiels de cette revolution profonde, les
avoir assistés dans leurs travaux d’expérimentation si souvent en
désaccord avec leurs préceptes systématiques.

Attaché au service des grands hopitaux de Paris, nous avons
suivi tous les progres de cette révolution médicale, nous avons
concourn par des enseignements et par des ¢erits a la propagation
des vérités qu'elle apportait, a la répulsion des erreurs quelle
introduisait dans le domaine de la science. Ayant connu parlicu-
liécrement les hommes les plus distingués , les plus marquants ,
engagés dans cette lutle avec des convictions opposées, nous avons
pu les étudier non seulement dans leurs cours publics mais encore
dans leur pratique particuliére et dans ces entretiens intimes ou
chacun abandonne le masque de la représentation pour se montrer
ce qu'il est réellement par son caractére et par ses opinions.

Tels sont les principaux avantages qui nous font entrer dans cetie
carriére utile, mais dont il est aisé de reconnaitre les difficultés;
nous y porterons dés lors plutot les fruits de 'observation que ceux
de I'étude, et les vérités que nous chercherons i démontrer offri-
ront ainsi des résultats immédiats de I'expérience.

Pour mieux faire connaitre, pour juger plus sérieusement la
révolution médicale qui vient de s'opérer, la doctrine dont elle a
produit I'établissement, nous remonterons a l'origine des faits ;
nous chercherons a présenter clairement la filiation des idées qui ,
par degrés, et souvent au milieu des plus étranges contradictions,
a conduit aux principes vrais mais incomplets sur lesquels on a
prétendn fonder celte méme doctrine.

Une marche aussi large nous est impérieusement commandée par
la haute porlée du sujet, par 'exemple que donnent les principaux

reformateurs dont nous aurons spécialement & nous occuper, que
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nous devrons nécessairement suivre dans la route qu'ils ont par-
courue pour les apprécier, pour les juger avee impartialité dans
leurs dogmes généranx et dans leurs applications particuliéres.

Lorsque nous arriverons a 'exposition des doctrines médicales ,
nous eiterons lextuellement les auteurs pour conserver toute la
verité des expressions et prévenir toute équivoque dans les idées :
Enfin, pour donner & cet examen le caractére sérieux qu'il doit
offrir, nous invoquerons le témoignage des plus savants éerivains
a 'appui de nos opinions et de nos jugements.

Ecrit 4 ce point de vue , notre livre dépassera de beaucoup les
exigences du programme de la Société de medecine de Caen:
¢'est une justice que I'honorable rapporteur de la commission ,
M. le docteur Lafosse, a bien vouln nous rendre avee I'équité qui
le caractérise.

Nous terminerons par 'exposé des points de ce rapport qui con-
cernent plus spécialement notre ceuvre, qui deviennent sa plus
belle récompense , et présenteront sa plus solide garantie.

« Le mémoire, coté n® 1, porte pour épigraphe cetle pensée
de Pascal dont nous ferons remarquer 'heureuse application au
sujet, comme échantillon de P'esprit de critique qui y régne : « 11
v en a plusieurs qui errent d’autant plus dangereusement qu’ils
prennent une vérité pour principe de leur erreur. Leur faute n'est
pas de suivre une fausselé, mais de suivre une vérité a 'exclusion
d'une autre. » Pascal, Pensées, art. xvir, pens. xii1.

Dans cette profonde pensée d'un immortel génie se trouve en
effet le compendium des systémes exclusifs en général, et du plus
grand nombre des théories médicales en parliculier. Ce rapproche-
ment naturel, qui vient s'offrir & I'esprit, nous avertit en méme

temps que st nous ne devons pas admetire légérement ces théories,
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surtout lorsqu’il s'agit de les appliquer a la pralique, nous ne
devons pas les répudier sans examen. M. le rapporteur a donc
parfaitement saisi tout ¢e que nous trouvions de significatil dans
cette épigraphe de notre euvre.

« Ce travail, ajoute M. le docteur Lafosse, est remarquable
surtout par I'exposition qu'on y trouve de la doctrine dite physio-
logique. Cette exposition est méthodique, compléte, détaillée et
d'une exactitude garantie par I'usage des expressions mémes du
fondateur.

« 1l est bien vrai que d'apres les termes de notre programme
une exposition aussi approfondie n’était point demandée ; mais ce
n‘est pas volre commission, qui aurait été privée d'une lecture
pleine d'intérét et d’attrait si le mémoire eit commenceé a la
seconde moitié ainsi que cela edt pu étre, ce n'est pas, dis-je,
volre commission qui reprochera & l'auteur la part qu’il a sur-
ajoutée a la tiche que vous lui aviez tracée, lorsque surtout il pour-
rait vous renvoyer au résumé succinct, rapide et substantiel dans
lequel il rassemble les détails auxquels il vient de se livrer.

« Nous le répétons, il nous a paru impossible de présenter
d'une maniere plus claire et plus méthodique la succession des
idées du réformateur. Il est aussi attachant qu'instructif de suivre
'auteur dans I'exposé qu'il fait des opinions de Broussais. 1l es
curieux de reconnaitre par quelles gradations 'auteur des Phleg-
masies chroniques devient le pére du systéme physiologique ; par
quelles modifications de la pensée, I'observateur le plus profond
devient le systématique le plus absolu ; par quel combatinégal de sa
vaine théorie et de son génie pratique, il arrive aprés des hésitations
nombreuses el des contradictions multipliées, a considérer lirri-

lation comme le principe de toutes les maladies, et comment en
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retrécissant de plus en plus le cercle de la pathologie, il finil par
placer au centre sa gastro-entérite d’olt rayonnent et o viennent
aboutir tous les autres élats morbides.

« Tout en admirant la force d’intelligence qu’elles supposent,
on sent déja, pour nous servir des expressions de l'auteur du
mémoire : « toul ce que des prétentions semblables doivent avoir
de faux et d’exagéré ; tout ce qu'une doctrine ainsi fondée présen-
tera d’insuffisant , d’inexact et méme de dangereux pour la théorie
et plus spécialement encore pour la pratique. »

« L’auteur prépare la scéne par Pexposition de I'état des idées
qui dominaient et de celles qui cherchaient i poindre dans la
science , et par 'appréciation des auteurs tant anciens que moder-
nes qui avaient ouvert la voie ou le réformateur allait marcher :
parmi ces derniers , la part faite & Pinel, & Bichat est d'une remar-
(uable justesse.

« Puis il introduit Broussais et son systeme qu'il présente, et
qu’il suit dans toutes les phases de leur biographie qu'il fait mar-
cher simultanément. Il earactérise, avec une vigueur et une preé-
cision égales , les traits frappants de I'un et de Pautre. Le mérite
d'un style nerveux, élégant et pittoresque relevant une grande
netteté de pensée, fait de cette premiére moitié du travail une
lecture aussi profitable qu’attrayante....

« L'auteur du mémoire n° 1 a done remanié tous les ouvrages
de Broussais pour en faire sortir la doctrine de ce dernier plus
logiquementel plus méthodiquement eoordonnée que son auteur lui-
meéme n’avait pu ou voulu le faire....

« En se livrant & une exposition aussi compléte , autenr n’a pu
s'abstenir d’émettre ca et la quelques refléxions d’approbation ou

de blime sur les points quiil développait. S'il est quelques-unes de
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ces considéralions critiques qui etissent pu étre retardées jusqu’a
la deuxiéme partie, il est plus certain encore que, dans toutes ,
I'auteur a laissé percer les qualités qui dominent dans toute son
ceuvre , ¢'esl-ia-dire , la lucidite dans la pensée, une justesse el
une religieuse impartialité dans les jugements : toutes les fois qu'il
met les opinions de Broussais en regard avec les saines inductions
de I'expérience , et les idées consacrées par 'assentiment des pra-
ticiens de tous les ages, c’est en observateur éclairé , en praticien
judicienx qu’il les apprécie. »

I1 serait difficile de souhaiter, sur la partie essentielle de nolre
ouvrage , un jugement plus honorable , et dont la valeur est encore
augmentée , pour nous, de toute l'estime que nous accordons au
savant rapporteur. On voit aisément que sa pensée n'a pas été
jusqu’ici contrainte et subjuguée par les exigences d’'une doctrine
que les hommes de progrés, qui vivent an milien du mouvement
scientifique, trouveraient peut-étre un peu surannée.

L.a seconde partie de notre mémoire devail, par une conséquence
nécessaire de cet état de choses, ne pas se montrer partout en
harmonie avec les opinions personnelles de notre excellent con-
frére; il ne pouvait pas nous apprécier autrement qu'a son point
de vue particulier. Aussi, appartenir 4 I'école anatomo-pathologi-
que, admettre la localisation des maladies, repousser 'ontologie
médicale, ne pas adopter, comme théorie d’élection, le phébus
des anciens, etc., sont devenus des péchés, au moins véniels, qui
nous ont été gravement imputés, et dans lesquels nous perséve-
rons cependant, sans contrition, avec le plus grand nombre des
meilleurs praticiens de notre époque.

Il nous serait aisé de refuter des reproches que nous ne voulons
point regarder comme sérieux, et qu'avec son excellent esprit
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notre savant rapporteur ne nous adresserait probablement pas
aujourd’hui ; mais il nous semblera plus que suffisant de faire
apprécier, par nos lecteurs, seulement le dogme essentiel qu'il
nous propose de mettre a la place des principes fondamentaux
condamnés par lui.

« Nous reprocherions cependant & I'auteur une tendance plus
que légitime pour la localisation des maladies; par conséquent :
le défaut de mise dansun relief suffisant de ce consensus général
de Uorganisme malade que les sympathies n’expliquent pas; de
cette spontanéité d’action d’oft naissent el se développent des
¢tats pathologiques sérieur el variés, et qui semble n'étre qu'un
de ces actes généraux par lesquels se manifeste cel autre fail
plus général encore el plus inconnu dans ses principes : la vie. »

En relisant ce passage, M. le rapporteur n'y trouvera-t-il pas
sinon le phébus des anciens , dont nous venons de parler, au moins
quelque chose de bien nuageur ou de trop subtil; nous sommes
d’autant plus autorisé a le penser qu’avec un peu de réflexion, il va
jusqu’a se reprocher quelques petites anomalies de forme échappées
a la chaleur de improvisation : il ajoute en effet, en parlant des
trois mémoires couronnes :

« Mais d'un autre ¢oté, il ne faut pas que nous oubliions que
dans les travaux des hommes distingués , que nous nous reprochons
d’apostropher ainsi, on trouverait tous les éléments nécessaires
pour salisfaire complétement a cette partie du programme. »

Nous voyons d’un autre ¢oté le sentiment d’équité de M. le rap-
porteur combaltre définitivement les préventions et I'arbitraire de sa
théorie legerement arriérée, lorsqu'il dit en terminant :

« Quoiqu'ilen soit du dissentiment qui sépare votre commission

et Pauteur du mémoire #° / sur des points d’une importance telle
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quiils ont du modifier l'impression des plus favorables qu'elle avait
concue d’abord, elle se plait a proclamer que dans la comparaison
quelle a en a faire des trois principaux, et trés-considérables
productions du concours, celui-ci 'emporte de beaucoup sur les
autres parla forme et leur céde pew par le fond. »

Cette conelusion, qui n’a pas besoin de commentaire , fait assez
comprendre, pourles concurrents, tout le danger des questions
dogmatiques, lorsque les opinions individuelles sont prises, con-
trairement & tous les principes des concours, pour véritable
régulatenr des jugements a porter |...

Du reste le proces-verbal de la séance du 17 décembre 1846
proclame ainsi les résultats obtenus.

Le prix est partagé ex @quo enire MM. les docteurs Lepelletier
de la Sarthe, dont le mémoire porte le n® 1 ; Saucerotte de Lunéville,
portant le n® 2; et Costes professeur a 1'école préparatoire de
Bordeaux, portant le n® 5.

En conséquence, nous regimes, le 25 du méme mois, la lettre
suivante de notre estimable et savant confrére M. Etienne, secrétaire

de la société de medecine de Caen -

u MONSIEUR ET TRES-HONORE COXFRERE,

« Je suis heurenx d'avoir a vous faire connaitre le résultat de
notre concours sur la question relative a la médecine physiologique
dans lequel vous venez de prendre une part si glorieuse.

« Jai donc le plaisir de vous annoncer que, dans sa seance
extraordinaire du 17 de ce mois, la société de médecine, adoptant
les conclusions du rapporteur de la commission chargée de juger les

mémoires qui lui ont ¢té adressés pour le concours de 1845,
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adécidé que le prix proposé serail représenté par trois médailles d’or
qui seraient parlagées ex @quo entre les auteurs des trois meilleurs
ouvrages envoyés au concours; votre mémoire étant du nombre de
ceux qui doivent éire couronnés, je m'empresse de vous faire
parvenir le prix qui vous a été décerné en vous priant d’agréer mes
sincéres félicitations ainsi que I'expression des sentiments de hauin

considération de
Yotre dévoué confrere
ETIENNE .

Seeretaire de la socidid de médecine de Caen.

Avec ces caracléres et d'aussi puissantes recommandations ,
nous esperons que cette histoire de la révolution médicale du
xix® siécle obtiendra quelque succés, et deviendra la premiére
parlie de I'ouvrage que nous avons déja publié sous le litre de

doctrine biologique.
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REVOLUTION MEDICALE

L1

DU XIXe SIECLE

Une immense revolution vient de s'effectuer dans la science
médicale, et si les dogmes quelle a fait naitre n'avaient pas été
mutilés ou faussés par U'esprit d’hypothese , elle eit amené des
résultats d'une portée considérable dans I'enseignement et dans
la pratique de Iart.

Nous venons ici, d’aprés un examen profond et consciencienx,
placer en évidence en méme lemps les abus systématiques de
celte révolution, el les avantages que I'on a voulu systémalique-
ment aussi lai contester.

Il est temps enfin, dans lintérét de la médecine, et pour
P'honneur de ceux qui la professent, que 'on melle un terme i
ces discussions passionnées oil les seconds ont ordinairement tout
a perdre, ol la premiere n’a presque jamais rien i gagner.

Souvent analogues aux révolutions politiques dans lenr déve-
loppement et dans leur marche, les révolutions de la science ont
leurs prédispositions favorables et leur invasion définitive.

Elles tiennent presque tonjours a 'enchainement d'un concours

i
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de circonstances qui les aménent par degrés comme une consé-
quence nécessaire; le plus souvent alors surgit un génie supérieur
dont la voix puissante vient dominer les bruils confus de la
multitude et meltre au grand jour les traits saillants de la pensée
fondamentale sur la réalisation de laquelle va reposer la révolution
(qui s’opeére.

Le paralléle ne s'est malheureusement pas toujours arrélé a
ces premiers rapprochements, et plus d'une fois on a vu les bou-
leversements de la science entrainer la perséeution el méme
I'effusion du sangl...

Toutefois , dans la voie du progrés, ces déplorables résultats
forment I'exception ; la régle est conslituée par le perfectionnement
physique et moral des peuples.

Aujourd’hui que les préventions sont dissipées, que les ressen-
timents sont calmés , que le réalisme prend avec tant de
supériorité la place de Pesprit systémalique, il devient indispen-
sable d’¢étudier avec une allention calme el profonde les résultats
fondamentaux de cetle importante révolution médicale, de préciser
avec une judicieuse conscience le bien qu'elle a produit, le mal
qu'elle aurait pu faire.

Sans cette grande et sérieuse étude, le doute, le vague et
I'indécision se perpétueraient dans I'enseignement, dans la prati-
que ; la science et P'arl profondément ébranlés sur leurs bases
n'auraient aucun moyen positif de s’affermir et de se reconslituer.

Pour établir dans un ordre logique , préeis et fructueux les
riches matériaux d'un travail aussi vaste, nous le diviserons en
deux parties :

I. PREPARATION, MANIFESTATION DE LA REVOLUTION MEDICALE,
II. APPRECIATION DES RESULTATS DE CETTE REVOLUTION.



PREMIERE PARTIE

PREPARATIONET MANIFESTATION DE LA REVOLUTION MEDICALE

L’observateur attentif et judicieux dont le but est d’apprécier la
valeur des révolutions effectuées dans 'ensemble des connaissances
qui constitue la science universelle ne tarde pas i s’apercevoir
que la marche de I'esprit humain a ses phases bien positives, et
que ¢'est plutot cette progression générale que celle d'une science
particuliére isolément considérée qu'il faut étudier pour s’élever a
toute la hauteur d'un aussi beaun sujet.

Ainsi, pour ne pas sortir de la question, en remontant vers le
passé, nous voyons qu'au siécle de la philosophie a succédé celui
de la littérature , & ce dernier celui des sciences d’observation, et
que le merveilleux mouvement de celle période expérimentale
devait imprimer une puissante impulsion & la médecine comme 2
toutes les autres branches de Ihistoire naturelle.

La physique, la chimie surtout, avaient substitué les solides
inductions des faits aux futiles conceptions de I'hypothése ; la méde-
cine, & son tour, devait remplacer les vaines données de la theorie
par les sérieux enseignements de la pratique.
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C’est précisément ce que nous voyons aujourd’hui, si nous étu-
dions la pathologie plutot an point de vue du génie sévére qui
dirige actuellement ses applications, qu’a celui des séduisantes
conceplions du dogmatisme absolu ; plutot sous le rapport de I'art
que sous celui de la science.

Toutefois, suivons avee attention les événements de celte grande
révolution médicale dans leurs progrés, au lieu d’anticiper sur leur
marche, nous arriverons par cetle méthode rationnelle 4 nous
former des idées positives, bien utiles pour le présent el pour
Pavenir.

Youlant donner a cetle premiére partie 'intérét qu’elle mérite et
la clarté qu'elle exige, nous la diviserons en deux chapitres :

1° Préparation @ la révolution médicale ;
2° Manifestation de cette révolution.



PREPARATION A LA REVOLUTION MEDICALE

Les grandes conceptions humaines, les vérités fondamentales des
sciences et des arts ressemblent & ces germes puissants qui portant
en eux-mémes un principe de fécondation et de vie, n’allendent
pour se développer et pour donner leurs fruits, qu'un sol fertile,
un rayon de chaleur et de lumiere.

Ce développement peut étre contrarié, suspendu, ajourné meéme
pendant plusieurs si¢cles, non seulement par 'absence de'une des
conditions essenlielles que nous venons de préciser, mais encore
par Papparition d'une autre grande pensée qui fixe Pattention
publique, par le retour des peuples civilisés an temps d’ignorance
et de barbarie, enfin par I'empire absolu que prennent dans la
science universelle, quelques sciences particuliéres dont les autres
subissent le joug et la domination.

Nous voyons alors ces vérités fondamentales, ces grandes con-
ceptions humaines traverser la série des temps en laissant, par
intervalles, échapper quelques lueurs, quelques étincelles rapides,
incapables d’en effectuer la compléte révélation, mais suflisantes
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pour entretenir ce feu sacré, pour témoigner de son existence, et
pour établir comme autant de jalons qui serviront ultérieurement a
retrouver la voie quelles onl parcourue pour arriver a leur mani-
festation définitive.

Telle fut précisément lamarche suivie par le développement des
dogmes pathologiques dans I'importanie révolution dont les phases
principales vont se dérouler sousnos yeux.

L’origine de I'art médical se perd dans la nuit des temps : le
premier homme qui fut témoin de la souffrance de son semblable
chercha tout naturellement a le soulager par les moyens qui se
trouvérent a sa portée : ainsi s'improvisa le premier médecin , tels
furent les premiers bienfaits de cet art presque tout moral a sa
naissance, prodiguant les douces consolations de la philanthropie
longtemps avant de pouvoir appliquer les moyens puissanis d’'une
thérapeutique habile el raisonnee.

Les progrés de la civilisation, et, par une conséquence nécessaire,
la formation des soci¢tés, I'établissement des industries, les modi-
fications artificielles apportées dans le genre de vie, les habitudes,
les meeurs ayant augmenté le nombre, la gravité des infirmités
humaines, conduisirent insensiblement quelques hommes bienveil-
lants et dévoues a faire de la médecine, I'objet essentiel de leurs
études et de leurs méditations ; on les vit alors se consacrer entiére-
ment au soulagement de la souffrance, remplir par vocation el par
état les nobles et pénibles fonctions que leurs prédécesseurs avaient
exercées par un sentiment de commisération et de pitié; leur science
prit sa place au milieu des arts les plus utiles, et lenr ministére
en acquérant un caractére particulier mérita bientot la considéra-
tion élevée du sacerdoce dontil ne fut pas en effet d’abord sépare.

Dans presque tous les pays, en Egyple, en Gréce particu-
litrement les prétres conservérent pendant longtemps le monopole
de la science médicale qu'ils pratiquaient dans le mystére et le
silence religieux des femples dont le plus fameux fut celui
d’Epidaure. Esculape y regut les honneurs divins sous les Asclé-
piades ses descendants et ses ministres qui déja se distinguérent
assez généralement dans l'art de guerir.
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Les philosophes parvinrent 2 déchirer ce voile mystérieux qui
jusqu’alors avait dérobé la science médicale anx yeux du vulgaire
et la firent alors passer dans le domaine de I'enseignement public.

Cetle science n'avait encore offert qu'un mélange confus de
superstitions et d'empirisme, elle présenta bientdlt une combi-
naison Iilus confuse encore, des théories plus ou moins imagi-
naires, dont la science philosophique était alors embarrassée.

Au milieun de ces conditions peu favorables aux véritables progres
de la médecine, apparait le génie puissant et spécial qui devait
essentiellement la eréer en la conslituant a I'état de secience parli-
culiére et d'art susceptible d'une application raisonnée.

Hippocrate, en suivant avec discernement les voies d'une
observalion judiciense , donne a cet art un caraclére expérimental
qu'il n'avait pas, réunil et eoordonne les préceples de celle science
dans une doctrine ot la nature médicairice joue le principal role ;
ce qui fit donner i cette grande généralisation le titre de nalura-
lisme ; celui de dogmatisme ful également employé pour la caracté-
riser. Nous avons, dans un autre ouvrage, fait connaitre, disculé
les vérités et les erreurs de cette belle doctrine qu’ancune autre ne
parvinl jamais & renverser enliérement.

Nous aurons 4 peu prés complété 'énumération de ces généra-
lisations pathologiques si nous citons, comme ayant précédé celle-
¢i:l'empirisme, la puissance des nombres, la doctrine corpusculaire,
le feu eréateur et conservateur, les canses oceultes, 'astrologie judi-
ciaire, la doetrine gymnastique ; et comme 'ayant suivie : le solidisme,
le pneumatisme, 'humorisme, la chimiatrie, la doctrine mécanique,
celle des transfusions, I'animisme, la doetrine organique , celles de
Uirritabilité, de I'action nerveunse, le vitalisme, le contro-stimulisme,
I'incitabilité ou Brownisme , les doctrines philosophique, physiolo-
gique , homéopathique , magnétique , numérique , éclectique, ete.

Nous avons également étudié , diseuté ces nombreuses généra-
lisations dans le traité de la doetrine biologique.

Ici nous devons surtout en dégager la doctrine physiologique,
en prenant ce titre dans sa large et belle acception; la présenier
comme le fait capital, comme le principal résultat de la révolution
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médicale du x1x° siécle, et faire connaitre les auteurs dont les
travaux ont plus spécialement préparé sa manifestation.

Il est dans la disposition essentielle de I'esprit humain, et sur-
tout dans celle des plus grands génies, d’abandonner les voies
simples et positives de la nature , pour suivre des voies arlificielles
el trop souvent erronces.

« Au lien de recevoir les idées des choses en nous , dit Pascal,
nous teignons des qualités de noire étre compose toutes les choses
simples que nous contemplons. »

Faut-il g’¢tonner si la médecine, comme toules les autres
branches de Thistoire naturelle, compte aujonrd’huni dans son
domaine un si grand nombre de théories, de systémes et de
doctrines ? Faul-il s'étonner si ces brillants génies sont venus
échouer a l'inflexible controle de I'expérience, et si leurs plus
incontestables vérités onl en besoin elles-mémes d’éire garanties
par la réflexion contre leurs propres abus.

« Les astrolognes, les alchimistes, ajoute Pascal, ont quelques
principes, mais ils en abusent; or, I'abus des vérités doit élre
autant puni que Uintroduction do mensonge. »

En traversant les siceles au milieu de ces principes trop souvent
opposés , 'idée fondamentale qui devait amener la grande révo-
lution que nous ¢tudions, avait signalé son passage el son influence
par des luenrs plus on moins apparentes et pendant le régne des
doctrines qui nous rappellent comme leurs principaux auteurs :
Hippoerate , Galien, Mondini , Van Helmont, Boérhaave , Glisson,
Gorter, Haller, F. Hoffmann, Gaubius, Cullen, Yesale, Hunter,
Césalpin, Harvey, ete. Mais ces étincelles rapides n’eurent point
assez de puissance pour allumer entiérement le flambean de la
médecine physiologique.

La découverie de Galvani propagée par Volta, les immenses
progrés de la physique et surtout de la chimie sous U'influence du
génie créateur de Lavoisier, de Fourcroy, de Vauquelin, ete.,
faussérent un instant les théories médicales en soumettant expli-
cation des phénomeénes de la vie aux lois de la matiére inerle.
Ainsi, sans se laisser décourager par les tentatives infructueuses de
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Girtanner, de Beddoés, de Darwin, de Reil, ele. Baumes de
Montpellier voulut fonder une doctrine médicale toute chimique
en élablissant des classes de maladies sous les noms de : « Calori-
néses, oxyeenéses, hydrogénéses, azolénéses, ete.; » doclrine
qui ne devait avoir aucun avenir, et qui périt en effet & sa
naissance.

Nous ne parlerons pas ici du Perkinisme, du Mesmérisme avec
ses réveries de la lueidité ; sans attaquer toutefois le magnélisme
animal qui, rationnellement administré , peut réussir dans les
affections nerveuses, comme nous I'avons expérimenté plusieurs
fois; enfin de I'homéopathie, dont la théorie, comme doctrine
médicale, est sans aucun fondement, et dont la thérapeutique ,
absolument sans auncun effet, rentre essentiellement dans la méde-
cine expectante avec ses avanlages el ses inconvénienis. De
semblables systémes inventés pour occuper les esprils amis du
merveillenx , ou pour melire & contribution la erédulité publique ,
ne peuavent avoir aucune influence réelle et particuliérement utile
sur la marche de la science.

Toutefois, a coté de ces graves inconvénients, la cullure des
sciences naturelles ent un grand avanlage pour la médecine, elle
ramena les bons esprits dans la voie de 'expérience et la majorité
des médecins parut alors déterminée & n'admettre que les résultals
positifs de T'observation; & régler les indicalions thérapeutiques
plutot d’aprés la nature des causes, des altérations pathologiques
appréciables, que d’aprés les suggestions mensongéres des vaines
théories appliquées a la recherche de I'essence des maladies.

Cette influence favorable ne se borna point & la médecine
proprement dite , elle se fit en méme lemps sentir pour les sciences
accessoires.

L'HyciiNe — se perfectionna par les utiles travaux d'un grand
nombre d’observateurs, an premier rang desquels nous devons
particuliérement citer Lommius, Lorry, Sanctorius, Ramazzini,
Tissot, Pringle, Lind, Guyton-Morveau, Tenon, Porlal, Deses-
sarls, Alphonse Leroy, et plus spécialement encore Tourlelle,
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Hallé , Londe , H. Royer-Collard, Bouchardat, ete. La connais-
sance des différents climats prit une importance réelle par les
relations des savants yvoyageurs au nombre desquels nous trouvons
surtout G. Falconner, A. Wilson, L. Fink, Rouppe, Fontana,
Poissonnier , Dazille, Bajon, G. Hillary, J. Hunter, R. Jackson,
J. Hume, R. Desgenettes, J. Larrey, L. Valentin, Bailly, Morean
de Jonnés, elc. ele.

LA MATIERE MEDICALE — fut enseignée d'une maniére plus
positive el plus fructueuse par‘Alibert, Murray , Barbier d’Amiens,
Swediaur , Parmentier , Arnemann, Schwilgué, Deshois de Roche-
fort, Troussean, Pidoux, ete. En parlant des moyens de prévenir
et de combatire les maladies, il nous est impossible de ne pas
mentionner la belle découverte de Jenner qui vint affranchir, a
peu prés enticrement, Phumanité de 'un des fléanx morbifiques
les plus destructeurs.

Souns 'influence du génie de Pobservation, on vil encore se
développer un goit bien solide et bien fructueux dans ses
résultats,, le goit pE vL’ANATOMIE. Jacques Dubois, maitre du
grand Vesale, et qui prit le nom de Sylvins, fut en France le
véritable fondateur de cette science dans laquelle se distingnérent :
Eustache , G. Fallope , M. Servet, Césalpin, Harvey , Malpighi,
Stenon, Aselli, F. Ruysch, Pecquet, Riolan, Warthon; Willis,
J. F. Meckel, Winslow, Sabatier, Gavard, ete. Celte impulsion
dont nous voyons le principe remonter encore plus haut dans
I'histoire de la science, et se continuer avec tant de succés au
milieu de nous par les travaux de Boyer, Bichat, Cruveilhier, ete.,
devait nécessairement conduire aux autopsies cadavériques et
fonder une science presque nouvelle, 'anatomie pathologique , an
perfectionnement de laquelle ont spécialement contribué : Baillou,
R. Salzmann, P.Salmuth, N. Fouleyn, N. Tulpius, P. Panaroli,
J. Wepfer, N. Péchelin, F. Plater, J. M. Laneysi, N. Valsalva,
T. Bartholin, T. Bonnet, Morgagni, Cheston, Lientand, Sandifort,
Raillie, Portal, Bayle , Laénnec, ete.

Les immenses progres de celle science favoriserent beaucoup
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ceux de la médecine dans ses rapports avee la législation, g 1.4
MEDECINE LEGALE acquil & son tour une importance réelle par les
travanx d’habiles observateurs an nombre desquels nous désigne-
rons surtout : Fortunatus Fidelis, P. Zacchias, P. Ammann,
Valentin, Teichmeyer, Devanx, Baumer, Lafosse, Louis, Fodérd,
Mahon, Belloc, Chaussier, Plenck , Metzger, Frank, Orfila ,
Devergie , ele.

La méme direction pour les étndes fit étndier anatomie des
animaux dans ses rapporls avec celle de 'homme , et donna nais-
sance A L'ANATOMIE coMPAREE dont s’occupérent surtout avee
succés: J. Hunter, P. Camper, Lacépéde, Cuvier, Geoffroy
Saint-Hilaire, Duméril, Tiedemann, de Blainville, ete. Il est aisé
de comprendre U'influence que ees travaux durenlt présenter sur les
perfectionnements de la médecine vélérinaire dont les expériences
peuvent ofirir une grande utilité pour la médecine humaine , ¢t
qui compte parmi ses professeurs les plus distingués : Huzard ,
Dupuy, M. Flandin, Barthélemy, ete.

Enfin, ces études sérieuses de I'anatomie créérent pour ainsi
dire L’ART CHIRURGICAL , et le portérent, dans I'espace de quelques
années au plus hant degré de perfection , nous eiterons spécialement
parmi ceux qui se distinguérent dans cette belle carriére : A. Paré,
Guy de Chanliac, Chopart, Desault, Bell, Cline, Percy, Larrey,
Lassus, Sabatier, Pelletan, Dubois, Callisen, Théden, Richter,
Veidmann, Scarpa, Astlegeooper, Dupuytren, Béelard , Marjolin,
Vacca, Sanson, Velpeau, ete.

A coté de la description des organes etdes appareils devait tout
naturellement s'élever I'histoire de leurs phénoménes et de leurs
fonctions; aussi le développement des ETupes pHYSIOLOGIQUES
suivit-il celui des étndes anatomiques; et cette science nouvelle
prit-elle un caraclére de véritable utilité. Parmi les médecins qui
Pont cultivée d’une maniére plus spéeiale nous indiquerons surtout :
Haller, Barthez, Durieu, Blumenbach, Richerand, Chaussier,
Adelon , Magendie, Bourdon, Broussais, Lepelletier de la
Sarthe, ete.

Sous l'influence de ce beau mouvement scientifique des éerits
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furent publiés en si grand nombre sur les difiérentes branches de
lart de guérir, qu’il devint indispensable de leés embrasser dans
une coordination réguliére, d'en faire connailre sommairement
I'esprit et la portée. Celte nécessité donna naissance i la science qui
prit le nom de Bisriocraruie MEpicALE, et dans laquelle se
firent particuliérement remarquer : Leelere, Freind, Barchusen,
Schulze , Blumenbach, Sprengel, Moreau, Dezémeris, cle.

Tel était'état de la seience médicale, telles élaient les conditions
favorables au milien des quelles devait plus immeédiatement se
préparer ef bientdl enfin s’accomplir larévolution qui nous oceupe.

Nous laisserons une partie de I’Allemagne s’égarer dans les
voies obscures et stériles de la philosophie transcendante de Kant,
de Ficht, et de Schilling; sysiéme encore nommé philosophie de la
nature dans lequel on veut expliquer toutes lesaclions de 'organisme
par la polarité, « par 'antagonisme des poles ou ¢léments opposés,
resultant de laction réciproque des deux électricités , de la chaleur
el du froid, de la lumiére et des ténébres, dans nos organes qui
sont formés de deux moitiés pareilles, comme les deux poles de
Paimant, sous linfluence d'un étre immense, central imma-
lériel, ete. ete. » De semblables théories doivent étre citées pour
meémoire el ne peuvent mériter aneune altention sériense.

Suivons actuellement les developpements et les progrés de I'idée
mere qui plus tard servira de base ala médecine dite physiologique.
Nous verrons surtout Brown, Bordeu, John Hunter, Pinel,
Bichat, Béelard, Réaa, Pujol, Prost, Rasori, Tommazini, Marcus,
Caffin, Marandel, Edward Miller, ete. les uns préparer dans leurs
éerils, et chacun & sa maniére, les voies dans lesquelles devait
s'engager la science médicale pour arriver i I'établissement de la
doctrine physiologique; les autres, en dévoiler plus ou moins
clairement le principe el poser méme les bases particuliéres sur
lesquelles Broussais devail bientotla fonder avee la prétention 2
peu pres absolue d’en étre le seul véritable eréateur. Cette étude
presentera d'autant plus dintérét et d’utilité quelle réglera les
pretentions du novaleur et fera bien connaitre toules les phases de
la révolution médicale du x1x° siécle.
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Deunx doetrines principales semblaient se partager le domaine de
la seience : I'humorisme repris dans les anciennes théories de
Galien et préconisé par Selle, Vogel, Stoll, ete. ; le solidisme,
¢manation du strictum et du laxum de Thémison, et soutenue par
Fernel, F. Hoffmann, G. Baglivi, Cullen, etec. Alors parut sur la
scene médicale un novateur hardi, entreprenant, exclusif, le célébre
Jean Brown dont la doctrine, modification du méthodisme, subju-
guera surtout I'Angleterre , I'ltalie , I’Allemagne par son apparente
simplicité, en exercant dans ces pays une influence profonde sur
I'enseignement et sur la pratique. Nous devons examiner ce systéme
avec d’antant plus de soin que le novateur d’Ecosse et le réformateur
francais vont bientot se trouver dans une entiére opposition.

BROWN, JEAN.

Né en 1736, d'un pauvre journalier, dans un petit village du
comté de Berwick en Ecosse, Brown entrainé par son génie
medical, surmonta toutes les difficultés de sa position, suivit les
cours d’'Edimbourg avec les plus brillants résultats et fut nommé
en 1776 président de la Société de médecine de cette ville. Ce fut
alors qu'il imagina son fameux systéme et le développa dans un
ouvrage intitulé Elementa medicine; ouvrage qui obtint le plus
grand succes.

Brown se fit beancoup d’ennemis par U'apreté de ses maniéres,
il manqua de reconnaissance envers Cullen son maitre et son bien-
faiteur, dontil attaqua violemment la doctrine pour y substituer la
sienne, il dépensa par son inconduite le patrimoine si nécessaire i
ses nombreux enfants, souleva contre lui tous les médecins
d'Edimbourg; & la mort de Mouro s’étant présenté pour le rem-
placer, il essuya 'humiliation d'un refus.

Deux partis se formérent sous les noms de Brownistes et de
Cullénistes , et se livrerent plusieurs fois des combats sanglants.

Brown abandonne Edimbourg en 1786 se rend & Londres, sy
ruine au jeu, est mis en prison, puis déliveé par un ami, aprés avoir
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détruit sa sanlé par des experiences faites sur lui-méme avec
l'opium et les excitants, il meurt d'une attaque d’apoplexie le
7 oclobre 1788 igé de 52 ans.

Le systéeme de Brown fut recu [roidement a Londres et n'y parut
pas exercer une grande influence sur la pratique. L’Allemagne,
I'ltalie et surtout les Etats-Unis d’Amérique 'adoptérent avec plus
d’empressement, en voici les bases fondamentales ;

« Toutcorps animé est une machine composée de parties diverses
dontla combinaison et les mouvements constituent Ja vie de I'animal,
le jeu de cette machine est soumis & une puissance secréte ui
imprime la premiére impulsion et qui Pentretient par des moyens
encore inconnus. Ses opeérations ne peuvent s'expliquer par les lois
de la mécanique et supposent des qualiiés propres aux parlies du
corps vivant, absolument étrangéres a la matiere inerte et morte. »
Suivant 'auteur, la découverte de ce principe doit étre la clef de la
physiologie animale. Brown n’a pas recherché la nature intime du
principe de la vitalité, 1l a voulu seulement en apprécier 'action
par ses effels immédiats, tels sont les résultats de ses obser-
valions.

1° Toul corps animé posséde une cerlaine poriion du principe
d’ot découle le phénoméne de la vie; ce principe est désigné par
le terme d excitabilité. -

2° Elle varie dans les différents individus, et, dans le méme,
suivant certaines dispositions; quand 1'animal a une plus grande
ntensite de vie, c’esl parce qu'il est plus susceptible de 1'action
des pouvoirs exeitatifs.,

3° Ces pouvoirs, ou siimulants sont 1° externes; chaleur,
aliments, ete. 2° nlernes © mouvements , passions, elc.

& La vie estun élatfaclice qui cesse par usure de V'excitabilité
ou par l'absence d'excitant.

5° L'excitabilité réside dans les nerfs et dans les muscles.

6° L’excilation peul-&tre : normale, en excés, en défaut. Le
premier ctat est la santé qui résulte de la juste proportion de
I'excitant et de excitabilité.

7° Le défaut d’équilibre vieni du défant de stimulant avee excés
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d’excitabilité, ou d'excés de stimulant avec défaut d'excitabilité ;
ce défaut d’équilibre est la maladie.

Il existe dés lors deux grandes classes de maladies : 1° par excés
de force, sthéniques; par défaut de forces, asthéniques; et,
d’aprés le méme principe, deux grandes classes de médicaments :
1° stimulants, pour épuiser 'excés d’excitabilité, ou la relever
au degré convenable ; 2° sédatifs, pour produire directement le
premier de ces effets. Car Brown semble ne pas bien distinguer les
stimulants et les sédatifs ; il parait méme ne lrouver enlre eux
d’autre différence que dans le degré d’action. Toute sa thérapeu-
tique se reduit & modifier Pexcitabilité par les stimulants, de
maniére a la ramener a I'élat moyen qui conslitue la santé. »
Cette doctrine a donné naissance a I'ouvrage de Weikard, intitulé :
Doctrine médicale simplifiée, ou Eclaircissements et confirmation
du nouveaw sysiéme de médecine de Brown, ouvrage écrit en
allemand.

Nous avons présenlé avee quelques détails, non-seulement la
théorie, mais encore le caractére, les habitudes et la maniére de
proceéder du novateur écossais pour prouver, par un rapprochement
dont nous trouverons bientdol 1'oceasion, que les réformateurs
systémaliques , méme les plus opposés dans leurs doclrines, se
rapprochent ordinairement par la violence de leurs procédés, par
le peu de circonspection el de mesure des moyens qu'ils emploient
pour dominer l'opinion publique et pour assurer le triomphe de
leurs idées.

Nous connaissons actuellement les principaux systémes qui se
trouvaient en vigueur, et contre lesquels il fallait particuliérement
lutter dans I'établissement de la médecine physiologique ; indiquons
maintenant les anteurs qui par leurs travaux ont le plus direcle-
ment contribué i favoriser la manifestation de celte doelrine.

BORDEU, THEOPHILE.

Bordeu, que Broussais lui-méme regarde comme l'un des fon-
dateurs de la physiologie pathologique , publia ses importants et
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nombreux ouvrages de 1742 & 1775. Il pense que I'anatomie est
indispensable au médecin, comme la médecine an physiologiste ,
el vice versa. « On ne peut jamais, dil-il, faire de progres en
médecine, surlout dans la partie qui regarde le diagnostic et les
symptomes des maladies, si on n’est pas versé dans I'anatomie.....
Pour moi, je ne considére jamais I'élal sain sans considérer 1'élat
de maladie ; je les examine 'un avec I'autre, el je n’hésite pas &
méler les observations des praticiens les plus consommés avee les
connaissances des anatomistes les plus habiles. »

L'un des premiers, il a signalé loute I'importance de I'estomac
dans 'économie vivante, et s’exprime ainsi, (Huvres compléles,
Paris, 1818, t, 2, p. 669 : « Le sentimenl régne principalement
sur 'estomac dont les fonctions dépendent d'un fond de sensibilité
trop méconnu par tous les faiseurs de physiologie ordinaire. Ils
n'ont considéré ce viscére que comme un réservoir presque passil
ou toul au plus un peu mobile, an lieu qu’'il est doué de beancoup
de sensibilité dont les divers degrés se manifestent & chaque
instant, et entretiennent ou bouleversent la marche et accord de
toute I'économie animale. Ainsi, 'estomac ou ses appartenances,
qui sontun centre prineipal pour les mouvements du corps, le sont
de méme pour tous ses divers degres de senliments. »

Il serait assurément difficile d’accorder i I'eslomac une plus
haute importance dans Porganisme, et, sous ce point de vue de la
question , 'auteur de la médecine physiologique ne pourra pas
ajouter beaucoup.

Nous dirions presque la méme chose relativement & la théorie
des maladies chroniques. Seulement Bordeu fait jouer aux nerfs
un role trop exclusif lorsqu’il ajoute, loe. cit. t. 2, p. 841 : « Les
nerfs de I'estomac el des intestins, appelés nerfs gastriques, se
distribuenta toules les parties du corps el peuvenl, par conséquent,
porler les plus grands désordres dans celles qui sont le plus éloi-
gnées de abdomen. Telle est I'origine vraie de presque toules les
maladies. »

L'importance du centre épigastrique ne pouvait dés lors éehapper
i cel auteur ; il fa signale ainsi, loe. eit. p. 801 : «On s'est cru
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oblige d'insister sur I'action des régions précordiales, micux connue
des anciens philosophes que des médecins..... Nous y placons le
siége, Paboutissant de presque tous les efforts corporels, de
presque toutes les sensations, le jeu el les orages des passions,
les effets de divers appélits..... Ces régions sontle foyer des mala-
dies épigastriques, diaphragmatiques, archéales, stomachiques,
plus ordinaires qu'on ne peut le dire. Elies forment un centre
non moins remarquable que la téte pour le cours et le développe-
ment des forces nerveuses qui sont toujours plus ou moins dirigées
vers la région épigastrique et la précordiale : fail important
meconnu des anatomistes , mais prouveé par le sentiment de tous
ceux qui savent se consulter eux-mémes. »

[l développe également Pidée de la symétrie organigue dont
Bichat s’est ensuite empar® pour la féconder par son génie. Bordeu
dit en effet, loc. cit., p. 801 : « On considére le corps vivant
comme élant formé de deux moitiés égales ou syméiriques ados-
sées et pour ainsi parler collées vers son axe. Les anciens 'avaient
trés-bien observé, et les modérnes 'ont beaucoup trop négligé. »
11 dit encore, p. 804 : « La chimie du corps vivant est la seule
nécessaire aux médecins. »

Ainsi, Broussais a bien évidemment emprunté & Bordeu méme
cette idée de chimie vivante dont nous le verrons bientol [aire un
si grand abus.

Bordeu fait encore trés-bien comprendre la nécessité d’étudier
les maladies chroniques, loc. cif., p.797 : « Le rapport des mala-
dies longues ou lentes avee les maladies promples ou aiguis, la
comparaison que I'on doit faire des unes aux aulres, leur méca-
nisme & éclaireir, leur marche & suivre et & mellre en paralléle ,
leurs terminaisons, leur curabilité ou incurabilité exprimées par
les mémes caractéres , les vues de traitement qui résultent de cette
comparaison ; tous ces objels enfin ont éLé trop peu approfondis
Jusqu’ici. »

Il expose ainsi sa doctrine et la maniére dont on devrait faire
Phistoire de ces maladies, loe. cit., p. 799 : « On voudrait
metire en évidence, dans le cours de ces recherches, Ia marche pu

3l
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les progrés des maladies chroniques, essayer de distinguer dans
cetle marche les temps d'irritation, de coclion el d'évacuation,
suivre les métastases ou les changements des maladies chroniques,
non moins assujetlies 4 une régle fixe que ceux des maladies
algues. »

11 repousse les doctrines des mécaniciens el raméne & celle des
dogmaltiques, loc. ¢it., p. 799 : « Plus le sysiéme des mécaniciens
plait aux esprits superficiels et nourris dans les principes des
physiciens, moins il entretient et fait naitre le goat de la vraie
mdédecine. Or, sans ce gout, il n'y a plus d’art; il se réduit a
d'inutiles et trop faciles détails anatomiques, physiques, méca-
niques, elc..... Les médecins doivent se défier et se garantir de
ces systémes, surtout dans notre siécle ou P'amour de histoire
naturelle, de la chimie, ete., répand tant de fausses lueurs et
fait tant d'illusions aux lecieurs qui n’y regardent pas d’assez
prés. »

Enfin il cherche a rattacher les bons esprits a I'observation et
aux théories physiologiques, loc., cit. p. 800. « Ces systémes
modernes ne brillent que dans les académies, sur les chaires
entourées d'enfants et de curieux, dans les assemblées du grand
monde el méme sur les trétaux et dans les livees que tout le monde
veut juger. Les éléments de la médecine ancienne s'apprennent et
s'éclaircissent auprés des malades, dans les hopitaux et dans
le commerce des hommes valétudinaires, dans les méditations,
dans P'étude des phénoménes particuliers aux divers dges, aux
divers tempéraments , aux passions , aux habitudes, ete. »

Sinous pouvions entrer dans de plus grands détails, sans abuser
des citations , nous verrions de plus en plus tout ce que Broussais
a di puiser dans Bordeu non-seulement pour I'établissement de
sa doctrine mais encore pour la composition de son traité des
phlegmasies chroniques.

L'ouvrage que Quarin a fait imprimer en 1786 & Vienne en
Aufriche sur le méme sujet n’a pas non plus été sans utilité pour
le réformatenr francais.

Morgagni avait déja signalé les caractéres de la gasivile latente
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comme un phénomeéne cadavérique trés-fréquent, il dit dans beau-
coup d’endroits : « La surface interne de I'estomac élait enflammée ;
il y avail une inflammation a intérieur des intestins, etc. »

Le Peeq de la Cloture , dans ses observations sur les maladies
épidémiques , Paris 1776, bien que médecin hippocralique , trou-
vail souvent a 'autopsic: « La membrane interne de 'estomac et
des intestins phlogosée el méme gangrénée dans presque toute
son ¢lendue. »

JOHN HUNTER.

Dans son traité sur le sang, l'inflammation et les plaies d’armes
a fen , communiqué , d’aprés Pauteur, dés année 1762, publié
en Angleterre en 1795, traduit en francais en 1799, Hunter
distingue déja les phlegmasies d'aprés les tissus qu’elles occupent,
émet des idées trés-lumineuses relativement & Uinflammation des
parenchymes, et doit avoir servi de point de départ & Pinel, a
Bichat, & Broussais lui-méme pour la pensée mére de la nosogra-
phie philosophique, de l'anatomie générale et de la medecine
physiologique. 1

Il rattache Pidée d'inflammation aux phénoménes douleur ,
gonflement, rougeur , chaleur, et reconnait trois causes d’inflam-
mation : 1° Paction d’une force aceidentelle, une blessure; 2° une
irritation sans destruction des parties ; 3° une disposition locale ou
constitutionnelle. Pour lui, Pinflammation est: 1° naturelle ou
curalive : le travail de cicatrisation par exemple; 2° ou bien
maladive. Il admet des inflammations spécifiques: la syphilis, la
variole , les serofules, les dartres, la goutte, ete. Celle doctrine
est incompléle sans doute , mais du moins elle ne présente pas le
défaut capital d’étre exclusive comme celle dont elle a peut étre
préparé le développement.

Dés le début de notre époque , les études médicales prirent un
caraclére posilif et sérieux, surtout en France, ou Deshois de
Rochefort et Corvisartintroduisivent le got delamédecine clinique.
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PINEL, PHILIPPE.

Pinel apparut alors comme le précurseur du plus bean génie
médical des lemps modernes. Son ardente philanthropie vint planer
comme une divinité bienfaisante sur Pavenir des malheurenx
aliéneés , jusqu’ici dirigés avee toute la dureté, lignorance et
I'incurie des siécles barbares. Par sa haute raison, il fit justice des
vaines théories en ramenant la médecine & Pobservation des fails ,
a la marche de la nature , en coordonnant les nombreux matérianx
de la science qui se frouvaient disséminés sans rapports, sans
principes el sans lien. Ses ouvrages opérérent une veéritable réforme
dans I'enseignement, une sorle de révolution dans les éeoles,
surtoul par la publication de la nosographie philosophique dont la
premicre édition parut i Paris en 1798.

Nous qui avons véeu, comme éleve, dans linlimite de ee
médecin justement célebre, grand par esprit, plus grand encore
par le cceur ; nous qui P'avons suivi dans ses acles de bienfaisance
publique et privée nous éprouvons le besoin de signaler ses droils
A Pestime , & la reconnaissance , i la vénération de la postérite.

Pinel fat précédé dans la carriere nosologique par plusieurs
auteurs que Uesprit de justice nous fait un devoir de rappeler.

F. Boissier de Sauvages, médecin de Montpellier, eut 'honneur
de publier la premiére nosologie compléte, ouvrage dont les
rudiments elles essais parurent en 1732.

kn 1763, Linné fit imprimer, & Upsal, une classification des
maladies qui se rapproche beaucoup de celle de Sauvages, dont il
avail du reste reconnu tout le mérite.

En 1764, Vogel , médecin & Gollingue, en établit une autre.

En 1772, Cullen , professeur & Edimbourg publia la sienne.

Laméme année, Mac-Bride, médecin anglais en fitune différente.

En 1776, J. B. Michel Sagar donna sa classification "générale
des maladies.

En 1778, Vilet, médecin de Lyon, publia une méthode noso-
logique,
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En 1796, Darwin, médecin anglais , fit imprimer la sienne
sous le titre de zoonomie.

Enfin Selle en proposa une dans les derniéres pages de sa
pyrétologie.

Ce fut au milieu de ces conditions favorables que Pinel, en 1798,
publia sa nosographie philosophique dont les éditions se succédi-
rent avee tant de rapidite.

Cet ouvrage, digne de son titre , offrit comme nous le verrons
bientot, le germe fécond du plus beau travail d’analomie génerale,
travail qui devint la source abondanle ou Pinel vint puiser i son
tour des richesses précieuses pour les édilions ulléricures de sa
nosographie ; et Broussais, i peu prés tous les prineipes fonda-
mentaux de la médecine physiologique , dont influence positive
sur les belles destinées de la science médicale auraient sans doute
offert une bien plus haute portée, si le génie prodigienx, qui
avait enfanté 'anatomie des tissus, eil assez vécu pour faire, i la
médecine pratique, Papplication de ses grandes el lumineuses
théories.

Mais n’anticipons pas sur les faits, bornons-nous & dire, pour
le moment, que ¢'est i ce litre surtout que Pinel va concourir a
préparer la révolution médicale qui doit bientot 8'effectuer.

L’autear entre en matiere , et se demande : nosographie philoso-
phique , p. 4. « La médecine esl-elle susceptible de former un
ensemble régulier de doctrine , et peut-on lui appliquer une
méthode d’enseignement analogue & celui des aulres sciences
physiques ? »

11 répond a cette question en signalant aux médecins observateurs
les résullats déjafournis par 'enseignement clinique puis il ajoute :
« pour éviter toute confusion el s’en lenir & des idées claires et
précises, il a élé nécessaire de circonserire 'objet proposé et de ne
point mener de front trois branches de la médecine trés-distincles.
4° Les descriptions purement historiques du cours entier des mala-
dies; 2° les notions abstrailes de la pathologie générale; 3° les
détails minutieux et quelquefois précaires du traitement. J'ajourne
ces deux derniéres i un autre temps et je me borne a la premicre



23 PREPARATION A LA REVOLUTION MEDICALE.

qui conglitue i proprement parler la science médicale. Les fails
particuliers, c'est-i-dire les histoires individuelles des maladies
internes tracées , avec soin pendant leur cours enlier ont été
et seront i jamais les vrais fondements de toute doctrine
solide. »

Il veut que 'on rassemble les fails épars, mais avec un discer-
nement qu'on ne peut acquérir quen s'exercant soi-méme i
I'observation des maladies, qu'en formant son jugement par I'élude
assidue des sciences physigques et mathémaliques, et son lact
médical par la fréquentation des hopitaux,

Il admet dans les maladies : « une tendance de la nature le plus
souvent favorable et quelqueflois funeste. » 1l fait un grand éloge
d'Hippocrate et se montre partisan de sa docirine , il déplore les
erreurs et les applications abusives de 'humorisme.

Pour lui, classer les maladies est une idée fixe qui plus d'une fois
va mettre son jugement en défaut,

« Il faut, dit-il, foc. cit., entrod. p.x1 : pour rapprocher et
coordonner les maladies, faire abstraction des affections particu-
liéres qui tiennent al’ige, a la conslitution et a d’autres circonslances
individuelles ; on s’arréte seulement & cerlains symptomes fonda-
mentaux qui lear sonl communs et qui, par lear réunion sont
propres a former histoire du genre. »

Pinel est bien plus vrai lorsqu'il précise les lois de la bonne
observalion, la se trouve le trait de lumiére qui devaii allumer le
flambeau de 'anatomie générale; la par conséquent se rencontre le
principe fondamental destiné & devenir la base de la médecine
physiologique. « Il faut dit-il : loe. eit., introd. p.x1v, pour bien
observer une exactitude sévére dans les deseriptions, de la justesse
et de P'oniformité dans les dénominations, une sage réserve pour
s'¢lever & des vues générales, sans donner de la réalité a des
termes abstrails; une distribution simple, réguliére et fondée
invariablement sur LES RAPPORTS DE STRUCTURE , OU LES FONCTIONS
ORGANIQUES DES PARTIES. »

Il fait ensuite observer un peu plus loin, comme pour conserver
son droil de priorité a I'invention de cette grande et féconde pensée :
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« que la premiére édition de la nosographie est antérieure de deux
années au traité des membranes de Bichat. »

1 blime Piteairn d’avoir promis la solution du probléme suivant :
« nne maladie étant donnée, trouver le reméde. » Il veut que
celte formule soit remplaceée par celle-ci @ « une maladie ¢lant
donnée, déterminer son véritable caractére et le rang qu'elle doit
occuper dans un lableau nosologique. » Ces deux proposilions
sont, 'une et lantre beancoup trop exelusives ; mais sous le point
de vue de importance des riésultats, la seconde est inférieure & la
premiére de toute la différence qui existe entre I'agréable et I'utile,
entre la nosographie et la médecine elinique.

Déja Selle a Berlin et Stoll & Vienne avaient prépare la révolution
que Pinel va commencer dans la pyrétologie en diminuant beaucounp
le nombre des fiévres qui se trouvait & peu prés égal i celni des
maladies dont elles ne sont le plus souvent que le symptome de
réaction générale; avee le grave inconvénient d’habituer amnsi les
meédecins a prendre 'effet pour la cause.

(’est surtoulici qu'il développe trés-clairement la grande pensée
qui évidemment a servi de base i la médecine physiologique. 11 dit
en effet : loc. eil., introd. p. xviir : « l'idée heureuse de fonder
la distribution des maladies inlernes sur la struclure anatomique des
parties n’a jamais parn aussi [tconde en résultats utiles que dans
les phlegmasies dont la doctrine a été entiérement refondue dans
ma nosographie, en méme temps qu’elle a formé un ensemble des
plus réguliers. L'Etat inflammatoire a en effet des propriéiés
communes quelle que soit la partie qui en est atlagude , et ces
pownls de contact sont d’autant plus marqués qu'il y a plus
d'analogie dans les tissus et les fonclions organiques des
perties. Mais que de diversités aussi, si 'organisation des parlies
est trés-différente! »

Pénétrant encore plus avant dans les saines idées pathologiques,
il ajoute: p. xx: « Peut-on méconnaitre aussi les affinités de la
classe des hémorrhagies avec les phlegmasies?.... pour le siége....
les causes.... le prélude.... le développement gradué.... I'état
aclil ou passif.... elc.
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OQuant an fond de la doctrine, Pinel se déelare écleclique el
parait adopter les caractéres suivants comme base de ses opinions
médicales, 4nfrod. p. xxvin : « dégagement scrupuleux de toute
prévention, de tout esprit de parti, de toute opinion dominante des
¢coles. » Aumilieu de ses travaux, il reconnait pour guide I'esprit
d’analyse, el pour principe de ses idées nosologiques I'exemple
donné par les botanistes, les chimistes, les zoologistes , ete. dans
leurs elassifications.

Du reste, il ne se dissimule pas les imperfections de son travail,
il signale et condamne lui-méme ses propres erreurs. Si l'on ne
connaissail pas assez toute la dignité, toute Ielévation de ce beau
caractére, il suffirail de lire ces nobles paroles pour le voir s'y
révéler tout entlier: emfrod. p. Xxxii: « en médecine comme
ailleurs, c’est la suflisance présomptueuse qui gite tout. Combien
il importe de savoir reconnailre ses fautes et d’avoir un caraclére
assez cleveé pour en tirer des lecons utiles.... le sommaire que je viens
d’exposer indique assez dans quel sens préeis on doit entendre le
titre de Nosographie philosophigue que jai adoplé , je le conserve
encore sous le rapport d’une moralité sévére el du désir constant el
profondément réfléchi de concourir a I'instruction publique. »

Pinel étudié sous le point de vue qui nous occupe offre encore
le mérite bien établi d’avoir indiqué tout ce quirestait a faire en
pathologie, spécialement sous le rapport des maladies chroniques.
L1 dit en effet, méthode d’étudier en médecine, p. cxv : « les
maladies chroniques sont loin d’élre iuu‘m‘umms au meme point que
les maladies aigués, soil pour la doctrine etles résultals de 'obser-
valion, soil pourune classification méthodique ; il est difficile méme
de prévoir quelle sera I'époque ou le terme désiré de leur perfec-
lionnement ultérieur. »

Il va méme jusqu’a rattacher a Pinflammation le développement
des tubercules, p. cxvi: « Ne voit-on point, par exemple quel-
queflois un état tubereuleux ou une ulcération des poumons succéder
a une peripneumonie simple ou compliquée ; une pleurésie donne
lieu & un hydrothorax ; une péritonite chronique on une uleération
des inleslins terminer une phlegmasie aigiie? Et ce qui est encore
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plus ordinaire dans les phlegmasies des membranes muqueuses,
I'observation de chaque jour n'apprend-elle point que ophthalmie,
le catarrhe pulmonaire, la dysenterie, la blennorrhagie, etc.
aprés avoir suivi la marche d’une maladie aigiie, finissenl par
devenir chroniques? »

Il ajoute : p. cxix. « La doetrine générale des maladies chroni-
ques , malgré les éerils nombreux anciens ou modernes qu’elles
ont fail naitre, est loin de former un ensemble aussi régulier et
anssi bien coordonné que celui des maladies aigiies, dans I'élat
actuel de la science. Certaines d'entre elles semblent étre une
suite des maladies aigiies, une sorte de dégénérescence de ces
derniéres , le plus souvent des phlegmasies. »

Il ouvre ensuite la voie qui doit conduire i étude des névroses :
« Mais les névroses, par exemple, ne forment-elles point une
classe indépendante ? Et quelque profondément cachée que soit la
puissance nerveuse, ses lésions, en suivant un plan régulier
d’enseignement , ne doivent-elles point &tre distinguées par les
signes exterieurs qui les accompagnent, et ne doit-on point les
considérer séparément dans chaque organe ou se manifestent ces
lésions ? »

Ces considérations importantes, fondamentales, émanées de
'observation devaient amener plus fard le trailé des phlegmasies
chroniques de Broussais, et celui des gastralgies de Barras.

Telles sont les principales opinions de Pinel, relalivement & la
doclrine , dans ses rapporls avec la médecine physiologique.
Quant & Pordre nosologique , il range les maladies en cing classes
principales : 1° fiévres ; 2° phlegmasies ; 3° hémorrhagies ; 4° névro-
ses ; 0° lésions organiques.

Nous ne suivrons pas le nosographe dans les détails de son traité,
nous avons seulement a juger ses écrits comme doctrine générale
dans ses points de contact avec la révolution médicale que nous
éludions. Celte exposilion nous parait dés-lors suflisante ; il nous
reste , pour la compléter, i faire la critique impartiale des prin-
cipes de ce judicienx écrivain. Présentée par nous, la parlie de
I'éloge pourrail s’affaiblir de toute I'étendue de nolre estime el de
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notre gratitude pour l'auteur, nous 'abandonnerons & Montfaleon.
Nous nous chargerons de la censure qui, de notre part, ne sera
poinl suspecte. « La nosographie philosophique de M. Pinel, dit
Montfalcon, Dict. des sciences Méd. t. 54, p. 166, a faitloi dans
une parlie considérable de la France; son illustre auteur a été
comblé d'éloges mérités. Sa classification a paru le chel-d’ceuvre
de Pesprit humain. Ses méthodes thérapeutiques ont été suivies
par un nombre prodigieux de médecins de tous les Ages. »

Il nous est impossible d’admetire ce pompeux éloge sans aucune
restriction. La haute considération que nous accordons i Pauteur
ne nous permelt pas d'exagérer ainsi I'appréciation de ses onvrages ;
nous I'avons vu de trop prés pour tomber dans une illusion aussi
nuisible méme a ses propres intéréts.

Pinel avait bien plus le génie de analyse que celui de 'obser-
vation. Il était bien plus fort dansle cabinel qu’au lit des malades;
aussi, ses aulres ouvrages, et notamment sa médecine elinique,
dont la deuxiéme édition parut en 4804 eurent-ils beaucoup moins
de suceés el de retentissement que sa nosographie.

Cet estimable auteur nous semble obéir un peu trop 4 son goit
déterminé pour les classifications, en prenant ses types dans I'obser-
valion des maladies abandonnées & la nature ; comme si de tels
modéles pouvaient se rencontrer dans la véritable observation
clinique; on l'intensité, la marche, la terminaison, le danger des
altérations morbides sont nécessairement modifiés par le traitement
rationnel et plus on moins actif opposé i ces altérations.

Il a de plus, & notre sens, le tort grave de vouloir dégager des
maladies, les circonslances individuelles et celles qui naissent des
rapports du sujet avee toul ce qui 'entoure ; comme si la médecine
pratique bien comprise ne consistait pas & traiter des malades
plutot encore que des maladies.

Du reste, la doctrine des fiévres de Pinel, bien qu'améliorée
comparativement a celle de ses prédécesseurs, est purement
fictive dans le plus grand nombre de ses principes, et dans une
contradiction évidente avee les résultats de 'observation. I1 en est
de méme pour un certain nombre de ses groupes de maladies.



BICHAT, XAVIER. A7

Quant & sa classification, elle est bien loin de satisfaire un
esprit rigoureux pour lequel une bonne coordination des maladies
est encore et sera probablement toujours a trouver.

Malgré ces imperfections dans le fond et dans la forme, les
travaux de Pinel nous semblent avoir bien mérité de la science en
la ramenant & des voies plus positives et plus rationnelles ; et spe-
cialement avoir fourni le principal germe de la révolution médicale
sous le point de vue de laquelle nous avons di particuliérement
les consideérer.

La médecine était dans cette prédisposition remarquable aux
profondes modifications qu’elle devait éprouver , lorsqu’apparait
a I'horizon de la science un génie aussi brillant que fécond , aussi
puissant que modeste , le génie de Bichat, dont les débuls sont des
ceuvres de mailre ; et les essais, des créations el des perfeclionne
ments.

BIGHAT, XAVIER.

Bichat lit dans 'ouvrage de Pinel ce passage remarquable :
« Il faut, pour bien observer, une distribution des maladies
simple, réguliére et fondée invariablement SUR LES RAPPORTS DE
STRUCTURE, ou les fonctions organiques des parties..... L'élat
inflammatoire a, en effet, des propri¢tés communes quelle que
soit la partie qui en est attaquée, et ces points de contact sont
d’autant plus marqués qu'il y a plus d’analogie dans les tissus et les
fonctions organiques des parties. » Ajoutons que dans sa classifi-
cation des phlegmasies I'auteur de la nosographie philosophique
les avait distinguées en inflammations cutanées, des membranes
mugqueunses , séreuses , des tissus cellulaires , fibrenx, ete., et que
plus tard il y ajouta celles dont 'auteur de I'anatomie générale
agrandit le domaine de celle science.

Frappé de la profondeur, de la fécondité de cette pensée, de la
verité de ce grand principe , Bichat en recherche I'application et
s'apercoil aussitol que dans I'élat de nos connaissances analomiques
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elle est impossible , ou du moins tellement bornée, que ses résul-
tats deviendraient & peu prés nuls pour la science et pour Part.

Cette réflexion est un trait de lumiére qui excile, éclaire, en-
flamme ce puissant génie. L'analomie des lissus va se trouver, du
méme jet, en méme temps créée el presque portée a son dernier
degres de perfection. Avant d’entrer dans 'examen de cet immortel
ouvrage , nous devons indiquer les principanx trails de la vie
scientifique de son autenr, dont la médecine aura loujours a
déplorer la perte si prémalturée.

Bichat naquit & Thoirette, département de I'Ain, le 11 novembre
1771. 11 fit ses premiéres ¢ludes médicales & Lyon, sous M. A.
Petit, dont il fut 'éléve et 'ami. Le siége de cette ville et la crise
révolutionnaire 'amenérent & Paris vers la fin de 1793. 11 y devint
bientot I'éléve particulier et 'ami intime du célébre Desanlt.

En 1795, aprés avoir pleuré bien amérement la mort de son
bienfaiteur, il recueille les précieux travaux de ce maitre fameux,
el bientot les publie en deux volumes sous le titre d'(Euvres
chirurgicales de Desawlt. Sans se laisser abattre par la perte d'un
soutien aussi puissant, il s'¢lance dans la carriére protége par son
amour de la science et par la seule force de son génie.

Dans la méme année, il professe des cours particuliers d’ana-
lomie avec le plus grand succeés, et prélude au grand travail qu'il
devail entreprendre sur toutes les membranes, par son mémoire
sur les synoviales, qu'il fit imprimer en 1798, et dans lequel
il indique la véritable source de la synovie. Il publie en outre un
meémoire sur les membranes en général, un autre sur les organes
symelriques.

En 1799, il fait paraitre les lecons de Desault, un volume, sous
le titre de Maladies des voies urinairves.

En 1800, il est nommé médecin de 'Hotel-Dieu de Paris; il
publie son Traité des membranes et ses Recherches sur la vie
et la mort. En 1801, son beau Traité d anatomie générale
appliquée & la physiologie et @ la médecine , quatre volumes. I1
travaille ensuite P'anatomie pathologique et la matiére médicale;
commence un I'raité d’anatomie descriptive dont il ne peul
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achever que les deux premiers volumes, et qu'il laisse & eompléter
@ MM. Roux et Buisson, ses éléves. Il meurt a Paris, le 22 juillet
1802, avant d’avoir atteint sa trente-deuxi¢me année.

Sandifort, dernier ¢léve de I'école de Leyde, en voyant les débuts
de Bichat, dit & I'un de nos compalrioles : « Dans six ans, volre
Bichat aura dépassé notre Boérhaave. »

Aprés la mort de Bichat, Corvisart éerivit an premier consul
Napoléon : « Bichat vient de mourir sur un champ de bataille qui
comple aussi plus d'une victime. Personne, en si peu de temps,
n'a fail autant de choses et aussi bien. » Un double monument fut
bientot érigé dans 'Hotel-Dieu méme & la mémoire de Desaull el

(e n’est point dans les écrits de ses prédécessenrs que ce génie
si essentiellement original a cherché les notions dont il a besoin
pour fonder la science qui devait I'immortaliser. Il nous en donne
lui-méme la raison quelque temps avant sa mort: « Si je suis allé
si vite, c¢’est que j'ai peun lu. Les livres ne doivent étre que le mémo-
rial des fails ; or, en est-il besoin dans une science ou les mate-
riaux sont tounjours pres de nous, ot nous avons les livres vivanls,
en quelque sorte, des morts et des malades. » Du reste, Dupuytren,
autre génie également original dans son genre, et dont nous avons
ete I'éléve particulier, pensait et agissail & cet égard absolument
comme Bichat.

Les livres ¢lant i peu prés muets sur Panatomie des tissus, ¢'est
dans la nature seule qu'il trouvera ses inspirations; c’est par
les travaux les plus assidus, les plus opiniitres, les expériences
les plus ingénieuses, les plus positives et souvent méme les plus
dangereuses pour sa propre santé, qu'il va recueilliv et coordonner
les riches matériaux de ses immortels écrits.

Les membranes synoviales ne paraissent pas avoir été connues
avant lui. La plupart des autres avaient été jusqu’alors envisagées
comme faisanl partie inlégrante des organes auxquels on les trouve
associces. Bichat les étudia dans leur ensemble comme des tissus
particuliers, et précisa les caractéres communs i chacune des
especes, quel que fit leur siége dans I'organisme.
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Il fit connaitre ses idées sur ce point et sur plusieurs antres de
la physiologie , d’abord dans ses cours el dans les mémoires qu'il
publia successivement, ensuite dans son Traité des membranes,
(ui ne fut, comme il le dit lui-méme, que le prélude & son grand
travail sur 'anatomie générale.

Bordeu, Barthez, I'école de Montpellier et surtout celle de
Paris avaient admis, sous différents noms, une force de vie qu’il ne
fallait pas confondre avec celle qui régit les corps inertes. Ce prin-
cipe ¢tait alors établi comme fondement de toule bonne philo-
sophie médicale. Bichat prit aussi les forces vilales comme base
de sa théorie physiologique; mais il ne les réduisit point ainsi aux
conditions d'un étre abstrait.

[l regarda les membranes comme ayant une existence, une vila-
litt des fonctions et des maladies bien distinetes de celles des
organes dont elles forment les annexes, et cette conception devint
la pensée-mére de tous ses travaux sur Panatomie des tissus. Il
décomposa la machine humaine dans les éléments simples qui la
conslituent par leur union.

Il regarda les altérations organiques des lissus comme le carac-
tere essentiel et fondamental des maladies. Ce principe constitua
deés lors pour lui la base la plus solide et la plus positive de la
pathologie. Aussi, ouvril-il plus de six cents cadavres dans 'espace
de six mois,

Il supposa que les maladies frappaient d’abord un tissu avant
d’envahir I'organe entier, et que le genre de vitalité de chacun de
ces lissus les assujettissait & des maladies qui leur étaient propres.
D’aprés lui, la diversité de leurs actions physiologiques dérivait
de la méme source; il est aisé de comprendre que , dans sa théra-
peutique , les médicaments devaient étre rangés d’aprés le mode
d’action qu’on leur supposait sur la vitalité des organes.

Reydelet a dit avec beaucoup de justesse : « Avant Bichat,
I'anatomie était purement chirurgicale; par ses soins, elle est
devenue médicale. »

(Vest particulicrement en les envisageant sous ce dernier point
de yoe, que nous allons voir les travaux de Bichat imprimer & Ia
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science une direction nouvelle , et devenir la base fondamentale de
la médecine physiologique. Nous devons donc particuliérement
examiner & ce double titre 'dnatomie générale el le Traité de
la vie et de lamort.

Bichat commence par indiquer la marche qu'il va suivre : Ana-
tomie générale , préface, p.v: « Le plan de mon ouvrage consiste
a considérer isolément et & présenter avee tous leurs altributs
chacun des systémes simples qui, par leurs combinaisons diverses,
forment nos organes; la base de ce plan est analomique , mais les
détails qu'il embrasse appartiennent aussi a la médecine et a la
physiologie..... Expériences sur les animaux vivanls, essais avec
divers réactifs sur les tissus organiscs , dissections , ouvertures
cadavériques, observation de homme en santé el en maladie,
voila les sources ot j'ai puisé ; ce sont celles de la nature..... p. vi...
La doetrine générale de cel ouvrage ne porte précisement I'em-
preinte d’aucune de celles qui régnent en médecine et en physio-
logie. Opposée a celle de Boérhaave , elle différe de celle de Stahl
et de celle des auteurs qui, comme lui, ont tout rapporté, dans
I'économie vivante & un principe unique, principe abstrait , idéal
el purement imaginaire quelque soit le nom d'ame, de prineipe
vital, d’archée, ete., sous lequel on le désigne.

Analyser avec précision les propriétés des corps vivanis ,
montrer que tout phénoméne physiologique se rapporte en derniére
analyse a ces propriélés considérées dans leur état naturel, que
tout phénoméne pathologique dérive de leur angmentation, de
leur diminution ou de leur altération ; que tout phénoméne théra-
peutique a pour principe leur retour au type naturel dont elles
¢laient écarlées, etc..... Voila toute la doetrine générale de cet
ouvrage.... p. viil.... Le rapport des propriétés comme causes ,
avec les phénomenes comme effels, est un axiome presque fasti-
dieux a répéler aujourd’hui en physique , en chimie, en astrono-
mie , ete. « Si cel ouvrage élablit un axiome analogue dans les
sciences physiologiques, il aura rempli son but. »

Il détermine ainsi les caracléres fondamentaux et distinetifs
des sctences physiologique el médicale : loc. eit. Considéralions
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genérales, p. xxxv. « Il y a dans la nature deux classes d’étres,
deux classes de proprictés, deux classes de sciences. Les étres sont
organiques ou inorganiques; les propriétés, vitales ou non vitales ;
les sciences, physiologiques ou physiques. Les animaux et les végé-
taux sont organiques; les mincraux, inorganiques ; sensibilité, con-
tractilite, voila les proprictés vitales ; gravité, affinite, elasticité, ete.,
voila les propriétés physiques. La physiologie, la médecine pré-
sentent les sciences physiologiques ; 'astronomie , la physique, la
chimie, ete., composent les sciences physiques.... p. xxxvi. Les
propric¢tés vitales sont le premier mobile auquel il faut remonter,
quelque soit le phénoméne physiologique ou médical que vous
etudiez. »

Il fait observer que Newton dérobe le secret du Créateur en
rattachant & une cause unique, attraction, tous les phénoménes
de la nature physique ; découverte dont abusa Boérhaave en
Pappliquant aux phénomeénes de la vie. Que Stahl opéra une véri-
table révolution dans la science physiologique en faisant apprécier
le défaut de rapport qui existe entre les lois de la matiére inerte
et les phénomenes vitaux. « D'on T'on vit surgir l'archée de
Vanhelmont, le principe vital de Barthez, irritabilité de Haller. »

Bichat admet, comme premier mobile de la vie, la sensibilité et
la contractilité. 11 divise la sensibilité en organique et animale;
et la contractilité , en organique insensible , organique sensible et
animale.

[ voit dans les maladies des altérations de ces propriétés, et
veul que 'on adresse chaque médicament employé a la propriété
lesée, a l'espece de lésion qu'elle présente, en réglant les indica-
tions fondamentales sur ces deux conditions essentielles. Puis il
ajoute: Loc. cit., Cons. gén. p. L. « Quelques auteurs n’ont vu,
dans les maladies que force ou faiblesse, el par conséquent, dans les
médicaments, que debilitants ou fortifiants. Cette idée est vraie en
partie,, mais elle est fausse quand on la généralise trop. » Il ne
prévoyail pas alors que celte asserlion trés-juste deviendrait une
critique positive de la doclrine exclusive dont ses travaux devaient
étre occasion.
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Il établit ensuite les différences qui distinguent les lois de la vie
des lois de la matiére, et déduit, de ces diflérences, celles que,
d’aprés lui, I'on rencontre nécessairement enire les phénoménes
et les altérations des corps inertes et des corps vivants.

Il distingue les maladies, p. Lxvi: « En celles qui troublent
spécialement la vie animale et celles qui altérent particuliérement
la vie organique; celles des solides et celles des fluides: celles qui
altérent la structure méme des tissus, et qu'il nomme organiques;
celles qui laissent ces tissus intacts ; celles qui sont aigiies et celles
qui sont chroniques; celles qui proviennent d'un prineipe inhé-
rent & I'économie; vices : vénérien, scrofulenx, scorbulique,
dartreux, etc.; celles gui sont indépendantes d'un semblable
prineipe.

Il admet de plas, dans les corps organisés, des propriétés indé-
pendantes de la vie et qu'il nomme propriétés de tissu : extensibilité,
contractilité de tissu, laculté de se racornir. Passant & I'examen de
Porganisme, il y reconnait des fluides et des solides.

D’aprés lui, les fluides sont de deux espéces : « de composilion
el de décomposition. »

« Les solides se divisent en tissus: généraux: cellulaire ,
nerveux, artériel, veineux, exhalant, absorbant. Particuliers -
osseux , médullaire , cartilagineux, fibreux , fibro-cartilagineux,
musculaire , mugueux , séreux, synovial, glanduleux, dermoide ,
épidermoide , pileux. Le nerveux el le musculaire se subdivisent
en nerveux el musculaire de la vie organique et de la vie animale. »

Il juge ainsi la réalité de sa théorie des systémes organiques, et
son influence a4 venir sur la science. p. Lxxx. « Llidée de
considérer abstractivement les différents tissus simples de nos
parties, n’est point une conception imaginaire. Elle repose sur les
fondements les plus réels, el je crois qu'elle aura, sur la physio-
logie , comme sur la pratique médicale une puissante influence.

Il fait voir ensuite que ces tissus différent par la forme, les
propriétés physiques, de tissu, vitales, et par une conséquence
nécessaire, sous le point de vue des altérations morbifiques dont
chacun d'eux peut étre affecté. Puis il ajoute : p. xxyv , « dans

3
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tout organe composé¢ de différents lissus, 'un peut étre malade ,
les autres restant intacts., » Il compléle ainsi sa pensée : p, LXXXVIII.
« Plus on observera les maladies el plus on ouvrira de cadavres,
plus on se convaincra de la nécessilé de considérer les maladies
locales non point sous le rapport des organes composés qu’elles
ne frappent presque jamais en totalilé, mais sous celui de leurs
tissus divers qu'elles atlaquent presque toujours isolément. Quand
les phénomeénes des maladies sont sympathiques, ils suivent les
mémes lois que quand ils proviennent d’une affection directe, »

Bichat avait un trop bon esprit pour ne pas senlir lui-méme
I'abus qu'il fait ici de son grand principe, aussile voyons-nous
bientdt redresser sa pensée qui avait pris une direction trop
exclusive : il ajoute en effet p. xc1. « N'exagérons pas cepen-
dant cette indépendance o les tissus d'un organe sont les uns des
autres sous le rapport des maladies ; la pratique nous démenti-
rait. » Il reconnail ces exceplions surtout pour les maladies chro-
niques, le cancer, etc. Le tissu cellulaire lui parait élre le moyen
de communicalion par lequel se propage ainsi 'altération d’abord
locale.

Il fait voir ensuite que la lésien morbifique d’un méme tissu
est toujours & peu preés semblable quelque soit Ie point de I'orga-
nisme ol siége ce tissu, considération de haute portée en pathologie ;
il indique lni-méme i quelle source il a puisé I'idée féconde, 'idée
mére de ses travaux : p. xcirt. « Pinel me parait avoir beaucoup
fait pour I'art en commencant le premier a présenter les inflamma-
tions par ordre de systémes, et en embrassant d'un coup-d'eil
général toutes celles du méme systéme quels que soient les organes
ou celui-ci se trouve. »

Il exprime ainsi I'idée qu'il se forme de l'inflammation p. 2d. « il
y atoujours deux ordres de symplomes dans les inflammations :
ceux qui tiennent & la nature du tissu affecté, ceux qui dépendent
des fonctions troublées dans I'organe ol il se trouve. »

Il reconnait que la médecine a de grands pas & faire dans P'histoire
des inflammations; il recommande surtout, dans les recherches
qui tendroni & éclairer ce point important de pathologie de ne pas
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perdre de vue que les altérations des systémes offrent trois grandes
lois relatives & l'uniformité ou & la disparité de leurs caractéres
dans les différents tissus, p. cxv. « 1° Parité de structure et par
conséquent de maladies quelque soit le point de l'organisme; les
tissus osseux, musculaires de la vie animale , etc. 2° Modifications :
la peau, les muqueuses, les séreuses, ete. 3° Disparité : les
glandes, les muscles involontaires, elc. »

Il fait bien observer que les dénominations d’aigués et de chro-
niques ne doivent s’entendre, si 'on prend leur durée pour base
de cette distinction , que des maladies observées dans un méme
tissu ; puisque les inflammations aigués des os, par exemple,
envisagées sous le rapport du temps qu’elles metlent & parcourir
leurs périodes ordinaires, seraient précisément les phlegmasies
chroniques de la pean considérées sous le méme point de vue.

Bichat précise la valeur du terme anatomie pathologique, et
prédit ainsi les progres de cette science : p. XCvIIT, « il me semble
(ue nous sommes a une époque ou I'anatomie pathologique doit
prendre un essor nouveau. Cette science n’est pas seulement celle
des dérangements organiques qui arrivent lentement comme prin-
cipes ou méme comme suites dans les maladies chroniques, elle se
compose de I'examen de toules les altérations que nos parlies
peuvent éprouver aquelque époque qu’on examine leurs maladies. »

11 fait ensuite I'histoire des différents tissus , nous ne devons pas
le suivre dans tous les détails anatomiques de cet immense travail,
mais indiquer seulement les principales inductions qu'il tire de ses
expériences sous le point de vue de la physiologie pathologique.

I. Tissus cENErAUX. — 1° Cellulaire , t. 1, p. 41. — « Il est
essentiellement réparateur. De cetle propriéié dépend la formation
des cicatrices, des tumeurs, des kystes, etc. »

2° Nervewr de la vie animale, t. 1, p. 145. — « Centre des
phénoménes de sensation et de mouvement volontaire, il concourt
aI'établissement des sympathies physiologiques et morbides.

3° Nerveux de la vie organique, t. 1, p. 215. — Envisagé
par Bichat d'une maniére nouvelle, chacun des ganglions devenant
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pour cet auteur un centre particulier, « Il présente le foyer des
impressions organiques non percues, et des mouvements involon-
taires. Il joue le principal role dans les phénoménes sympathiques
envisagés au point de vue de la physiologie médicale.

4° Vasculaire & sang rouge , 1. 2, p. 245. — « Il sert de voie
de transmission au sang rouge. L’artériel qui le forme en grande
partie est sans autre réaction que celle de son élasticité ; et pour
sa tunique propre dans impossibilité de se cicatriser lors qu'elle
est divisée.

5° Vasculaire a sang noir, t. 2, p. 574. — « Il sert de voie
de transmission au sang noir. Le veineux qui le forme en grande
parlie ne présente pas, dans sa membrane propre, une action con-
tractile bien sensible, et cependant parait exercer une action directe
sur le mouvement du sang, surtout par ses fibres circulaires. »
Nous verrons bientot I'espéce de révolution que la découverte de
I'inflammation de ce tissu, sous le nom de phlébite, ést venue
opérer non-seulement dans la théorie mais encore dans le traitement
d'un assez grand nombre de maladies trés-graves.

6° Capillaives, 1. 2, p. 469. — « lls sont de denx espéces,
I'un pulmonaire, 'antre général. Ils offrent le siége de la sangui-
fication, de la nutrition et des séerétions. L'inflammation s’y
explique par 'excitation, 'exaltation de la sensibilité, Iappel du
sang et 'afflux de ce dernier dans le réseau capillaire enflamme ;
tandis que d’aprés Boerhaave, limpulsion et 'accumulation du
sang dans les capillaires ¢tait la cause immédiate de la phlogose.
Il est évident que ce sont les solides qui jouent le premier role dans
I'inflammation, et que les fluides n'y sont que secondaires. Les
phlegmasies ont pour siége le systéme eapillaire; pour principe,
une altération dans la sensibilité organique de ce systéme; pour
effet, afllux du sang dans les vaisseaux auxquels il était étranger,
un aceroissement conséeulil du ealorique; ete. les tissus les plus
riches en capillaires sont les plus exposés i Uinflammation. »

7° Exhalant, 1. 2, p. 549. — « Les hémorrhagies sont un
résultat de la perspiration anormale effectuée par ce dernier. »

8 Absorbant, 1. 2, p. 577. — « L'absorption s'effectue par
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une sorle d’aspiration de ees vaisseaux, dans les caviles fermnees;
les hydropisies sont la conséquence du défaut d’équilibre entre les
exhalants etles absorbants. »

I1. Tissus PARTICULIERS. — 4° osseux, 1. 5, p. 5. — « Il serten
quelque sorte de passage des corps inerles aux corps organiscs,
par 'élément calcaire qui entre dans sa composition; ses fonclions
sont dés lors moitié physiques et moitié physiologiques ; il offre une
vie el des maladies peu actives dans leur marche et leur dévelop-
pement.

2° Médullaire, t. 3, p. 105. — « C'est a proprement parler
un lissu cellulaire graisseux. »

5" Cartilagineux, t. 3, p. 119. — « 1l parlage a pen pres
toules les fonctions du tlissu osseux et comme ce dernier olfre une
vitalité , des maladies peu développées. » J

4° Fibreux, t. 5, p. 145. — « Desliné & lier ensemble loules
les parties du squelette, a contenir différents organes, ele. il se fait
surtout remarquer par sa grande résistance physique, et bien que
sa sensibilité soit naturellement peu marquée on le voit devenir le
point de départ d'une douleur trés-vive sous influence d'une forle
exlension, comme on 'observe trés-souvenl dans le diastasis. »

3° Fibro-cartilagineus, 1.5., p. 211. — « 1l offre des carac-
teres el des foncetions qui participent des fonetions et des caracléres
propres aux tissus élémentaires dont il est composé. »

G° Musculaire de la vie animale , t. 5, p. 224. — « Douné de
propriétés vitales trés-développées, surtout de la sensibililé perce-
vanle et de la contractilité volontaire au plus haut point, il peut,
par conséquent dans ses irritations et ses inflammations, offrir
tous les degrés de la doulenr, du spasme et des convulsions. »

7° Musculaive de la vie organique, . 5, p. 5539.— « |l
forme la partie principale de tous les organes dont les fonctions ont
besoin de mouvemenls plus ou moins élendus, affranchis du
pouvoir de la volonté. Ces maladies peuvent aussi présenter pour
symptomes une vive douleur, des spasmes, des anomalies du
mouvement, etc. »
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8° Muqueuz, t. 4, p. 415. — « 1l présente le tégument interne
comme la peau nous offre 'externe. [l devient le siége de la plu-
part des vives excitations de I'organisme , et d'un grand nombre
de phénoménes importants.

« Pinel a bien senti,I’'un des premiers,la nécessité de considérer
les membranes muqueuses d'une maniére générale relativement
aux maladies. Je crois les avoir, le premier, envisagées généra-
lement sous le rapport anatomique et physiologique. Il peut devenir
le siee d’une foule de maladies; lui seul, dans une nosographie oi
les maladies sont distribuées par systémes , doit occuper une place
¢gale & celle de plusieurs.

« En méme temps qu'elles protégent les organes sousjacents,
les muqueuses présentent les principales voies de I'importalion
morbifique, au nombre desquelles se trouvenl surtout les trois
grandes portes ouvertes aux maladies, savoir : la muqueuse gastro-
intestinale, la muqueuse pulmonaire et la muqueuse génito-uri-
naire. L'inflammation peut y développer la douleur, mais d'une
maniére moins marquée peul-éire que dans les autres lissus doués
d'une aussi vive sensibilité.

« L'excitation augmente beaucoup la secrétion des mnqueuses ,
et dans un assez grand nombre de cas on pourrait avec avanlage
substituer, en thérapeutique , les évacuants mugueux aux dérivaltifs
culanés. »

Le tissu muqueux est de tous les systémes organiques éludiés
au point de vue de la médecine physiologique celui qui joue le
role le plus important. A cette occasion, Bichat a particuliérement
bien fait remarquer toute I'attention que mérite 'esiomac par sa
membrane inlerne sous le rapport de la physiologie pathologique.
11 dit en effet, loc. cit., 1. 4, p. 448 :

« C’est ici le cas de faire une remarque importante par rapport
a I'estomac. On sait qu'il n’est aucun organe qui joue un role plus
marqué, dans les sympathies, que celui-ci. La moindre affection de
ce viscére imporlant répand, dans toute I'économie animale, une
influence pénible. Toutes les autres parties s'en ressentent. Je ne
erois pas méme qu'il y ait un malaise plus fatiguant et plus général
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que celui qu'on éprouve alors dans cerlains cas..... Je crois que
I'estomac doit particuliérement ¢e role important dans les sympa-
thies a sa surface mugqueuse. »

9° Séreux, t. 4, p. 497. — 1l sert surtout & favoriser le glisse-
ment respectif des organes. Il n’avait point ¢té envisagé d’une
manicre générale avant le traité des membranes. Les maladies
I'attaquent presque aussi souvent que le muqueux. Il ofire partout
des sacs sans ouverture ; il est le seul, avee le synovial, o arrivent
les collections séreuses en masses considérables, o se forment
les inflammations lentes et tuberculeuses. La plupart de ses modes
d’adhérence n’appartiennent qu’a lui. »

10° Synovial , . 4, p. 557. — « Il ofire beaucoup d’analogie
avec le séreux par la disposition, les nsages ; mais il en différe par
la nature du fluide secreté, par la maniére dont s’y forment les
adhérences, ete. » Bichat a démontré, le premier, que la synovie
etait le résullat de la perspiration de ces membranes.

11° Glanduleuw, 1. 4, p. 569. — « 1l est destiné & former le
plas grand nombre des fluides secretés. Il ne présente pas, comme
la plupart des autres tissus, cetle unité de constitution et de pro-
priétés que nous avons signalée. Chaque espéce de glandes ofire,
en quelque sorte, ses attributs particuliers. »

Bichal, & celte occasion, repousse le caractére exclusil du soli-
disme, et dit, loc. eit., L. 4, p. 589 :

« Nous exagérons tout ; sans doule, les solides auxquels les forees
vitales sont surlout inhérentes se trouvent spécialement affeclis
dans les maladies; mais pourquoi les fluides ne le seraient-ils
pas aussi?... Je ne doute pas que dans les résorptions purulentes
le pus ne circule en nature dans le systéme sanguin. Et p. 591 :
nous avons déja assez de faits pour assurer que les fluides et sur-
tout le sang penvent étre malades, que diverses substances hétéro-
genes se mélent & lui, et peuvent agir d'une maniére funeste sur
les solides..... Enfin, il est des cas ou toute 1'économie semble
simultanément affectée et dans les solides et dans les fluides.....

« N'exagérons done point les théories médicales , voyons Ia
nature dans les maladies, comme elle est dans I'état de santé, on
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les liguides élaborent les fluides, en méme temps et par 1a méme
qu'ils sont exeilés par eux..... Nos abstractions n’existent presque
jamais dans la nature; nous adoplons ordinairement un certain
nombre de principes généraux en médecine, et nous nous habi-
tuons ensuile i déduire de ces principes, comme des conséquences
nécessaires, toutes les explications des maladies. »

Cette maniére de procéder est vicieuse en ce que les lois vitales
ne sont point stables, et par conséquent point calculables dans
leurs effets comme les lois physiques. L'excitation des glandes est
le plus ordinairement sympathique, et trouve alors sa source
presque toujours dans la stimulation de leurs canaux excréteurs.
Chacune d’elles a ses maladies particuliéres.

12° Dermoide, t. 4, p. 640.— « 11 sert d’enveloppe exiérieure
a tous les animaux, el concourt plus ou moins & I'établissement de
leurs rapporls avee les-corps quiles entourent. Il sert pnissamment,
surtout chez 'homme, & I'épuration organique par la perspiration,
et présente de nombreuses sympathies physiologiques et patho-
logiques avec les autres sysiémes, et notamment avee le muqueux..

15° Epidermoide, t. 4,p. 757. — « 1l est destiné a protéger
la peau et les muqueuses dans les parties de ces derniéres oit 'on
observe son développement.

14° Pileur, t. 4, p. 792. — « 1l offre beaucoup moins d’im-
portance que la plupart des autres lissus éludiés sous le point de
vue de la physiologie pathologigque. » |

Pour compléter I'examen rapide que nous devions faire des
travaux de Bichat, il nous reste a dire quelques mots sur son
Traité de la vie et de la mort.

Il définit et divise ainsi la vie, Recherches physiologiques sur
la vie et la mort, p. 1:« On cherche dans des considérations
abstraites la définition de Ja vie; on la trouvera , je crois, dans cet
apercu général : La vie est 'ensemble des fonetions qui résistent a
la mort. »

LI fait consister la vie dans Paction des corps exlérieurs sur
Porganisme, et dans la réaction de l'organisme sur les corps
extérieurs. 11 élablit les différences de Pactivité vitale relatives a
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IYige, au lempéramment, etc., d’aprés I'élal proportionnel de
celle action et de celle réaction.

Il admel en nous deux vies: I'une, organique, relative a I'accrois-
sement, i I'entretien de lindividu; 'autre, animale, qui établit
ses relations avee tout ce qui environne. Il trouve des différences
entre ces deux vies : sous le rapport des organes qui leur sont plus
spécialement affectés; des fonctions de ces organes, de la durée de
leur action, des influences de I'habitude, des rapports de chacune
de ces deux vies, avee le moral.

Pour lui, ce qui estrelatif i U'intelligence rentre dans le domaine
de la vie animale; et ce qui tient aux passions, dans celui de la
vie organique. Il signale ainsi, sous ce rapport l'influence du
physique sur le moral : loc. cit., p. 57 :

« Nous voyons les lésions du foie, de 'eslomac , de la rate, des
intestins, du cceur, ete., déterminer, dans nos affections, une
foule de variétés, d’altéralions qui cessent d’avoir lieu dés
I'instant ol la cause qui les entretenait cesse elle-méme d'exister. »

Les passions a leur tour ont un grand empire sur la vie organi-
que, d’on nait plus spécialement'influence réciproque du physique
et du moral.

Il admet deux centres nerveux: le cerveau, comme centre de
I'intelligence et de la vie animale ; le foyer épigastrique, comme
cenire de la vie organique et des passions. Mais pour lui, ce foyer
n'est pas rigoureusement circonserit. Voici comment il pose la
question : loc. eit., p. 70. « Il n'y a point, pour les passions de
centre fixe et constant comme il en existe un pour les sensations.
Le foie, le poumon, la rate , 'estomac, le cceur, ete., tour i tour
affectés, forment tour i tour ce foyer épigastrique si célébre dans
nos ouvrages modernes.

Il combat la théorie méeanique de I'inflammation , et pense que
si, dans cette maladie , les globules ronges du sang traversent des
pelits vaisseaux qui, dans I'état normal n’admettaient que des
fluides blancs, ce n’est point parce que leur calibre est physique-
ment augmenté par I'effort du sang, mais seulement parce que leurs
propriéleés vilales se sont moniées au degré convenable pour établir
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¢e nouveau rapport. Il termine son traité par les belles considéra-
tions et les profondes refléxions physiologiques sur la mort.

‘Bordeu avait établi la vie sur trois organes princ¢ipaux: le ceeur,
les poumons, le cerveau , dont l'ensemble formail son ftrépied
vital. Bichat saisit en maitre ceille idée fondamentale, étudie
successivement, dans la production de la mort accidentelle , I'in-
fluence : 1° du cewr sur les poumons, le cerveau, tous les
organes ; 2° des poumons sur le cceur, le cerveau, tous les
organes ; 3° du cerveaw sur le ceeur, les poumons, tous les orga-
nes. Il fait surtout bien observer que le cceur , se contracte encore
lorsque le sang revient, & ses cavités gauches, noir, sans avoir
gprouvé la renovation pulmonaire, et que c’est en le poussant a
cel état dans tout 'organisme qu’il y détermine alors une extinetion
irrévocable de la vitalité.

Tels sont les principaux travaux de Bichat. Il est aisé de com-
prendre , méme d'aprés cet exposé rapide, I'influence profonde
qu'ils ont exercée sur larévolution médicale qui vient de s'opérer,
et tout ce qu'd di nécessairement y puiser 'auteur de la médecine
physiologique. Mais n’anticipons pas sur les fails; apprécions
actuellement les travaux de Bichat en évitant de nous laisser
éblouir par I'éclat d'un aussi beau génie.

La pensée d’étludier isolément les tissus appartient sans doute a
Pinel ; mais d’aprés son genre d’esprit, d’aprés la direction qu'il
donnait & ses travaux, il est presque certain que cetle pensée pro-
fonde fut restée a pen prés stérile dans son auteur, el que jamais
il n'aurait entrepris toutes les recherches, toutes les expériences
cadavériques nécessaires pour la féconder et pour en obtenir les
immenses résultats que nous venons de signaler dans I'anatomie
geénérale.

Bichat s’empare de cette grande pensée. Une carriére nouvelle
s'ouvre devant son génie serulateur ; aprés quelques préludes heu-
reux , il fonde et perfectionne en méme temps une science inconnue
avant la publication de son immortel ouvrage sur anatomie des
tissus. Ouvrage aussi remarquable par 'originalité des expériences,
Uintelligence, la sagacilé des recherches, la richesse des fails
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particuliers, que par 'importance , la profondeur et la poriée des
apercus généraux. La physiologie se tronve dés lors élablie sur une
base fixe , et la pathologie semble ne devoir plus flotter vaguement,
comme par le passé, dans le vaste champ des conjectures.

Dans ses recherches sur la vie et la mort il pose avec sueces les
fondements impérissables sur lesquels il se proposait d’asseoir
I'édifice nouveaun de la physiologie médicale. La seconde partie de
ce travail surtout est bien digne de la réputation de son auteur.

A coté de ces riches et nombreuses qualités, il existe quelques
défauts. Bichat les edt corrigés lui-méme, avec le temps, par
I'expérience et la réflexion , s'il n'elit été enlevé & la science qu'il
avait illustrée dans un ige ou le plus grand nombre en ont a peine
acquis les premiéres notions positives.

Il a désigné le principe des actes de la vie par le terme de pro-
priétés vitales. Celle expression a généralement élé rejetée comme
indiquant des entités imaginaires. Nous avons dans notre physio-
logie adopté celle de conditions vitales parce qu'elle n’exprime
qu'un fait incontestable. Bichat a considéré les propriétés vitales
d'une maniére trop abstractive, leur a fait éprouver un trop grand
nombre de divisions et de subdivisions. Il a fait jouerun trop grand
role i leurs altérations dans la production des lésions morbifiques,
lésions qui deviennent ainsi 'expression trop exclusive des maladies.

Ses expressions de sensibilité, de contractilité, de vies : organi-
que, animale sont absolument inadmissibles puisqu’elles faussent
completement les idées qu’elles servent & manifester.

Si I'on admet les conditions vitales , il faut se borner a les distin-
guer par les termes de sensibilité , et de contractilité. Chacune de
ces conditions peut offrir des modifications, sans doute , mais qui
ne suffisent point pour en faire des conditions différentes.

Cette vérité paraitra surtout bien évidente si I'on considére que,
dans cerlains élats pathologiques, on les voit se métamorphoser les
unes dans les autres. Ainsi, pour en citer un seul exemple, la sen-
sibilité des os qui, dans I'état normal est latente, peut devenir
percevante dans 1'état morbide , ete.

Bichal considere les maladies trop individuellement pour chaque
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tissu et trop isolément de celles des lissus liés plus ou moins
intimement avec le tissu affecté.

Gardien exprime cet avis Dict. des Scrences méd. , art. mem-
brane, . 32, p. 240: « Que les phlegmasies d'un tel ordre de
membranes présentent des traits d’analogie frappants, que les
inflammations du tissu sérenx n’aient jamais la physionomie des
phlegmasies muqueuses, que, sous ce rapport, la classification des
membranes ait rendu un service immense i la médecine d’obser-
vation, c’est ce (ui est incontestable; mais il me semble qu'on a
¢té bien moins heureux lorsqu'on a fait autant de phlegmasies
différentes d'un organe qu'il entre de tissus dans sa composition.
Faire de I'inflammation de ces parties autant de maladies distincles,
et admeltre encore des variétés pour chacune d’elles, n'est-ce pas
multiplier les étres pathologiques sans nécessité ? »

Nous pensons, d’aprés une assez longue expérience clinique ,
dégagée de tout esprit de systéme, que, sous le point de vue qui
nous occupe, il faut tenir un juste milieu entre M. Gastellier, qui
a presque nié 'existence de la péritonite simple , telle que la com-
prennent généralement les bons observateurs , et Bichal qui, dans
I'isolement absolu des tissus i I'état pathologique, a consulté
beaucoup plus la théorie que la pratique, celle-ci exigeant une
expérience que la mort prématurée de ce grand physiologiste ne
lui a pas laissé le temps d’acquérir. '

Nous sommes d’autant mieux fondé i soutenir cette opinion,
que Bichat s’est condamné lui-méme dans la réflexion suivante ,
lorsqu’il dit : « N'exagérons pas cependant cette indépendance o
les tissus d’un organe sonl les uns des autres sous le rapport des
maladies; la pratique nous démentirait. » Cependant il est tombé
dans celle exagération, et, comme il I'a si bien prévu, la pratique
est venue condamner lout ce que la théorie pouvait offrir de Lrop
exclusif.

Dans son Trauté de la vie et de la mort, partie essentiellement
physiologique de ses travaux , Bichat a commis des erreurs graves;
nous signalerons les principales.

11 définit la vie : « L'ensemble des fonctions qui résistent a la
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mort », comme si la mort élait un étre anquel d’autres étres, les
fonetions, pourraient offrir une résistance.

Il distingue deux vies dans un méme individu : « I'une animale,
I'autre organique », comme si la vie, qui n’est qu'un résultat
fonctionnel, pouvait ainsi se partager en deux étres dont I'empire
s'harmoniserait bien difficilement dans un méme organisme. N'est-
il pas bien plus rationnel de faire porter la distinction sur les
phénoménes vitaux que de I'établir sur la vie?

Ne se trompe-t-il pas également lorsqu’il admet la pluralité des
foyers nerveux dont I'ensemble forme le centre épigastrique ?

Nous croyons avoir élabli, avec la plupart des physiologistes
qui ont traité celte question, que le centre nerveux ganglionaire ,
sans cesse en communauté d’action et de réaction avec le cenlre
nerveux cérébro-spinal, offre le véritable centre épigastrigque envi-
sagé au point de vue de la question qui nous occupe. On trouvera, -
du reste, au besoin, des détails ¢tendus sur cet objet dans le
Traité de physiologie que nous avons publié.

Pour compléter ce qui est relatil & I'anatomie des tissus, consi-
dérée surtout comme fondement de I'anatomie pathologique et de
la médecine physiologique , nous mentionnerons les travaux de
Ribes sur la conjonctive et la muqueuse buccale; ceux de Chaussier
sur 'utérus, ele., ceux de Dupuylren sur les tissus accidentels;
lecons inédites que nous avons recueillies. Enfin, les Eléments
d’anatomie générale de Béclard, I'un de nos anciens amis,
homme de savoir, d'exactitude rigoureuse, de conscience et de
génie.

*BECLARD.

Béclard comprenait bien la véritable maniére d'étudier I'ana-
tomie. Il indique la suite des ouvrages qu'il aurait publiés si la
mort ne ledt frappé avant I'ige de quarante ans, beaucoup trop tot
pour la science el pour ses amis.

«de divise, nous dit-il, Panatomie de 'homme en analomie
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générale , en anatomie spéciale des organes et en anatomie des
régions. » Il a distingué le tissu adipeux du tlissu cellulaire, en
faisant du premier un systéme particulier. Il a porté beaucoup de
précision dans histoire anatomique des tissus, et rectifié, sous
ce rapport, les idées de Bichat dans un assez grand nombre de
points. Son génie, moins original, moins invenlif, moins brillant
que celui de Bichat, offrait plus d’érudition, plus d’exactilude et
plus de maturité.

Tout semble disposé pour une révolution médicale dont la
nature est méme tellement indiquée , qu’on pourrait la caractériser
d’avance. Il ne manque plus qu'un réformateur pour I'eflectuer,
mais il ne se montrera point encore.

Plusieurs auteurs vont ¢baucher cette réforme, aneun d'eunx
n’offrira toute la puissance nécessaire pour 'accomplir. Toulefois,
ces auteurs poseront dans leurs ouvrages les bases de la médecine
physiologique d'une maniére si préeise que son auteur, pour se
réserver le monopole de cette révolution, cherchera par tous les
moyens & frapper leurs écrits d’insuffisance et de stérilité.

Examinons les faits avec impartialité, conservons & chacun la
part qui doit naturellement lui revenir dans cette réforme, el pour
la bien comprendre, remonlons jusqu‘auﬁ-: auleurs qui en ont
fourni les principaux éléments. .

REGA, HENRI-JOSEPH.

Réga, professeur & 'académie de Louvain, dans son ouvrage
publié en 1721 sous le titre de « De sympathid sew consensu
partivm corporis humani, ac polissimum ventriculi in statu
morboso , elc. », de la sympathie ou du rapport des différentes
parties du corps humain, et plus spécialement de I'estomac dans
I'élat de maladie, ete., avait signalé I'influence pathologique de ce
viscére sur toutes les parties de I'organisme. Broussais le reconnait
lui-méme et dit, 5° examen, t. 2, p. 203 :

« Réga doit éfre placé au nombre des médecins qui ont fait
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beaucoup d’attention & la sensibilité de I'épigastre et qui l'ont
attribuée, non pas au cenire phrénique , ni vaguement aux plexus;
mais A 'estomac lui-méme, et surtout & la tunique interne de cet
organe , qu'il considérail comme toute nerveuse. »

A l'occasion des accidents produils par les narcotiques, Broussais
ajoule, loc. cil., p. 204 : « Réga pense que ces accidents ne
peuvent étre attribués qu’a lirritation des papilles nervenses de
I'estomac propagée au cerveau, et que le prétendu narcotisme n’est
autre chose que cela. Il ajoute, p. 205 : « Réga ne manque pas de
faits pour prouver que tous les phénoménes cérébraux, tels que
les céphalalgies, le délire, les convulsions, et jusqu'a I'apoplexie,
peuvent dépendre del’affection del’estomac. » 11 dit encore, p. 207 :
« Réga soutient, avee beaucoup de raison sans doule, que le foyer
des fiévres continues est souvent dans 'estomac.» Il a méme place
en téte de son chapitre des Fiévres celte phrase remarquable :
« Le foyer de toutes les fiévres intermittentes est dans I'estomac. »

Ainsi Réga, dés l'année 1721, avait non-seulement indiqué,
mais encore exagéré I'importance de I'estomac dans la production
des maladies. Seulement il attribua la cause de ces altérations a
I'influence des humeurs, a Uirritation des nerfs gastriques ; tandis
que plus tard on localisa cette irritation dans le systéme capillaire
sanguin de la membrane mugueuse de cet organe.

Celte pensée de Réga,sans doule erronée, si I'on veut 'envisager
d’'une maniére trop exclusive, mais moins éloignée de la vérité que
celle par laquelle on a cherché plus tard a la remplacer, peut bien
avoir été 'occasion du traité de M. Barras sur les gastro-entéralgies,
traité devenu, comme nous le verrons, la critique la plus positive
et la mieux fondée de la gastro-entérite étudiée, a I'exclusion et
comme le principe de toules les autres altérations pathologiques.

PUJOL DE CASTRES.

Pujol est I'un des médecins qui nous parait avoir jeté les prin-
cipaux fondements de la médeeine physiologique. Peut étre méme
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son traité de I'inflammation chronique des visceres, Paris, 1785,
n'a--il pas été complétement éfranger & la conception de celui de
Broussais sur les phlegmasies chroniques,

I1 considére inflammation comme un phénomene local dont la
fievre n’est que I'extension, il reconnait des inflammations viscérales
de nature lente et chronique; il fonde cette opinion sur son
expérience etsur celle de Baglivi, de F. Hoffmann, ete. il a déerit
la gastrite latente en 1791,

Au nombre des causes de I'inflammation, il admet« les violences
extérieures, les virus dartrenx, arthritique , scorbutique , vénérien,
scrofulenx , cancércux, ete. les poisons lents, les médicaments
trop énergiques, ete. »

11 divise les symplomes des phlegmasies chroniques en locaux et
sympathiques; les premiers sont la tuméfaction, la chaleur, la
douleur et les lésions fonctionnelles de organe affecté.

Il fait observer que les douleurs locales sont souvent presque
nulles ; mais que le défaut absolu de souffrance est une exeeption,
et qu'il existe toujours une sensibilité morbide excitée par la pres-
sion pour 'abdomen, et par les fortes inspirations pour la poitrine ;
que les lésions fonctionnelles peuvent-étre & peine appréciables,
manquer méme en apparence, mais qu’il est presque toujours
possible d’en constater la présence au moyen d'un examen suffisant.

Le foie, d’aprés Pujol, est le plus important des organes abdo-
minaux. Partant de ce principe assurément trés-sujet a contestation,
il ne manque pas d’attribuer a ce viscére des lésions dont le siége
principal se trouve dans un autre , et notamment dans le duodénum,
I'estomac, etc.

Arrivé & la gastrite chronique, point capital dans notre question,
il fait observer qu'elle améne & sa suite des gastrodynies, des
cardialgies, des crampes d’eslomac, avec pesanteur , vomissement ,
dégout, soif, sécheresse de la langue, amertume de la bouche,
ficvre lente el quelquefois jaunisse, par une constriclion sympa-
thique des canaux excréteurs du foie ; il a trouvé sur les cadavres

de quelques sujets morts de cetle maladie, la tunique villeuse pres-
que entiérement détruite.
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I1 fait observer, sous le rapport du traitement que les boissons
adoucissantes peuvent seules étre supporlées ; et que les amers,
les prétendus apéritifs augmententle mal el souvent agissent comme
des poisons lents; dans la néphrite , il fait dépendre la formation
des graviers de P'inflammation; il pense que la métrite chronique
est souvent méconnue et rapportée & d’autres mal
noms de crispation ulérine , de fleurs blanches, etc. .

En étudiant les phénoménes sympathiques, i'lsignalc surlout la
fievre hectique, Uirritabilité, la mobilité nervense , les spasmes, ele.
il rapporte le point de départ de ces phénoménes surtoul au foie
dans 'hypocondrie, & Putérus dans Ihystérie. '

Il admet en outre des sympathies particulicres entre los organes
ce qu’il nomme : « des amitiés privies, » (qui s’exercent entre les
viscéres an moyen des nerfs. L’estomac particuliérement, d’aprés cet
auteur, présente un grand empire sur tous les organes, et plus
specialement sur ceux de 'abdomen , quisouffrent des ses maladies
comme il souffre lni-méme de celles dont il sont affectées. « Le
gastritis produit des céphalalgies, des migraines, des verliges,
une toux séche et profonde que les praticiens ont nommée toux
gastrique. La matrice est aussi 'un des organes les plus influents
sur les aulres.

Il établit ensuite pour le traitement trois indicatjons fondamen-
tales suivant la période inflammatoire. « 1°an début, — Saignées,
temperans, dérivatifs; « 2° avee suppuration du foyer; 3° avec
suppuration, abeés ouvert; il faut dans ces deux périodes, ménager
les forces, craindre la cachexie, I'atonie, Phydropisie, il pense
que les vieillards, en raison de la rigidité de leurs libres, sont
moins exposés aux phlegmasies chroniques ; hypethése contraire
aux resultats ordinaires de 'observation. Il conseille des moyens
particuliers de traitementsuivant la spécialité des causes, telles que
le scorbut, les scrofules, la goulte, le rhumatisme, Ia syphilis ete.

Sans approuver toules les théories de Pujol, oi se trouvent quel-
ques abus de Phumorisme , sans admelire complétement sa
physiologie pathologique, nous n'en trouvons pas moins dans eet
auteur les qualités d'un bon praticien; et dans son ouvrage,

adies sous les

une
¥
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source féconde of I'auteur des phlegmasies chroniques et de la
médecine physiologique a pu largement puiser.

PROST.

Prost dans un ouvrage intitulé : « Médecine éclairée par I'ou-
verture des corps » 4804, cherche a fixer 'altention des praticiens
sur un certain nombre de phénoménes pathologiques dont le point
de départ, d'aprés lui, n’avait pas été bien compris et qu'il rattache
a 'altération morbifique de la muqueuse du canal digestif. 11 dit
que les fievres gasiriques, muqueuses, ataxiques, ete. ont leur
sicge dans cetle membrane ; puis il ajoule cette phrase bien
remarquable sous le point de yue qui nous occupe :

Les altérations des muqueuses digestives deviendront peut-
étre un jour la base de la médecine. »

Il dit encore, que la gastrite peut exister longlemps sans
douleur locale, qu’elle améne des désordres dans les fonclions de
Porganisme et une foule de phénoménes morbides que I'on attribue
souvent a toute autre cause.

Prost a publié plusieurs autres ouvrages et notamment ceux qu’il
a fait connaitre sous les titres suivants : « Coup-d’ceil sur la folie.
Essai sur la sensibilité, ete. » dans lesquels il émet des principes
semblables & ceux que nous venons de signaler.

RASORI, JEAN.

Rasori, qui avait d’abord adopté la doctrine de Brown avee
enthousiasme, fitune théorie nouvelle en modifiant celle du réforma-
teur écossais.

Brown, sur cent maladies, en trouvail quatrevingt dix-sept
asthéniques. Rasori professa 'opinion & pen prés inverse.

INadmet , dans la thérapeutique , des médicaments qui , d’aprés
lui produisent un effet opposé ala stimulation, etles nomme contro-
stomulants; il en vreconnait de généraux qui agissent sur tout
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organisme, el placa au premier rang de ces derniers, 'ean distillée
de laurier cerise; ete. de locaux, offrant une prédilection pour tel
appareil ou méme pour tel organe; ainsi : « pour 'appareil sanguin,
la digitale ; pour le nerveux, la belladone; pour le cutané, I'anti-
moine; pour I'urinaire, la térébenthine ; pour le lymphatique, la
scille; pourle respiratoire, le kermés, etc.

Cette doctrine prit le nom de contro-stimulisme. En voici les
principes fondamentaunx :

« 4° Plusieurs substances agissent sur la fibre vivante dans un
sens opposé & la stimulation; d’ot résultent des effets que Brown
attribuait & la diminution des stimulants.

« 2° On enléve, parle moyen des contro-stimulants , les effets
du stimulus exeédant, et I'on peut ainsi produire des maladies qui
gnérissent par les stimulants et vice versa.

« 3° La fibre supporte d’autant mieux l'action des uns et des
autres que la diathése opposée est plus développée; ¢’est ce qui
caractérise surtout la mesure de cette diathése,

« &° Au nombre des contro-stimulants il faut surtout noter : le
froid, la saignée, les émétiques, les purgatifs, I'aconit, la digitale,
les amers, le mercure , 'antimoine, le plomb, les ferrugineux, etc. »

Boroa, — quifat 'un des plus zélés défenseurs de cette doctrine,
prétend avoir trouvé la fibre trés-relichée sur des animaux tués
avec les contro-stimulants.

AMORETTI, OzANAM, etc., — s'¢levérent confre ceite docirine
qu’ils trouvérent fausse, chimérique, imaginaire.

Plusieurs médecins italiens la frappérent au cceur en publiant les
résultats statistiques suivants : « Mortalité : sous Borda, 20 pour
100; sous Rasori, 25 ; sous Raggi, dans le méme hopital, 10.

TOMMASINIL

Tommasini, disciple de Rasori, fait observer, en 1805, d'aprés
son expérience et d'aprés celle de plusienrs de ses confréres d'Italie,
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que le plus grand nombre des fiévres nommées asthéniques, ner-
veuses , adynamiques , ataxiques, etc., par Brown, par les méde-
cins francais, allemands, ete., doivent élre soumises au traitement
antliphlogistique.

11 jette un grand jour sur I'histoire de la fiévre lente, hectique,
de la plupart des névroses, el de plusieurs maladies des organes
glanduteux , etc. Broussais lui-méme convient de tous ces faits,
comme nous le verrons bientot par les citations textuelles de ses
ouvrages. Il accorde aux Italiens la priorité sur lui, relativement
a ces idées fondamentales; nous aurons dés lors a juger, sous le
rapport de la docirine physiologique, ce qui lui restera, pour
Uinvention, entre Bichat et Tommasini, entre tous les médeeins
que nous avons signalés, et ceux dont il nous reste a parler encore,
Mais poursuivons.

MARCGUSR.

Marens , médecin distingué d’Allemagne, dans son Essai de
thérapeutique spéciale, dont les trois pariies parurentl successi-
vement en 1807,1810 et 1812, sembla d’abord n’avoir en vue que
la phlogose ; mais, ayant reconnu que « 'inflammation et la fiévre
sonl inséparables, et que si I'inflammation ne peut étre sans fiévre,
a plus forte raison la ficvre sans inflammation. » Il agrandit beau-
coup le champ de son travail et se proposa dés lors « de coordonner,
d’aprés un seul principe , toules les parties de I'art de guérir. »

Avant médité les travaux anatomiques et physiologiques de
Bichat, il résolut d’en faire la base d'une doctrine médicale
nouvelle. L'inflammation fut le principe auquel il crut pouvoir
raltacher le développement de toutes les maladies. Il dil « que
les meilleurs auteurs ont cherché avec Ini le siége immédiat de
I'inflammation dans Uartére. » Toutefois, il 'étendil aux veines et
aux vaisseaux lymphatiques dans la partie de son ouvrage qui
traite des phlegmasies.

La physique , la chimie, électricité , la polarité surtout jouérent
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un role abusif dans sa doctrine et la firent dévier de la route posi-
live de I'expérience et de I'observation.

Sa thérapeutique subit les ficheuses conséquences d'un tel
principe ; aussi le voyons-nous soulenir « que le nitre est le vrai
specifique de toules les inflammations pures, et qu'il n’a point de
stccedaneé , ete. » Aussi n’est-ce point comme développement de
doctrine , mais comme poinl de déparl d'un sysléme que nous
signalons ici ses écrils.

GAFFIN.

Callin éveilla I'attention des praticiens sur la nécessilé d'éludier
'irritation d’une maniére générale pour en mieux comprendre les
applications particulicres. Toulefois, au lieu de considérer les
veritables éléments de linflammation telle que la comprennent les
meilleurs observateurs, il fit plutot des phlegmasies de véritables
superséerétions qu’il retrouvait partout comme lésions essentielles,
en tombant ainsi dans 'exeés opposé i celui de Broussais, qui ne
les voyait nulle part avee ce caraclére.

Dans son ouvrage sur la nature des fiévres, il émet trés-positi-
vement I'idée de la localisation de ces maladies, lorsqu'il dit: « La
ficvre , que tous les auteurs avaient regardée comme générale, n’est,
selon moi, qu'une affection trés-locale..... Toules les fiévres
doivent étre rapportées a une Iésion locale dont la fiévre n’est
qu'un symptome. »

MARANDEL.

Marandel, éléve de Bichat, dans sa Dissertation sur les irri-
tations, publiée en 1807, aborde ecette grande question.d'une
maniére plus physiologique et plus large que ne le fera bientot le
réformateur. Il divise les irritalions en quatre ordres :

1° Nutritives, excitant bien rarement des phénoménes généraux,
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et produisant dans les organes qu'elles affectent une augmenlation
de volume, une véritable hypertrophie;

9 Séerétoires, plus nombreuses que les précédentes, elles
different par leurs earactéres et par les résultats qu'elles entrainent
dans chacun des appareils sécreteurs;

3° Hémorrhagiques, produisant, suivant leur siége et la nature
du tissu affecté, des infiltrations sanguines, des épanchements,
des écoulements sanguins plus ou moins abondants;

b Inflammatoires, quil distingue en adhésives, essentielles
on aigués, gangrencuses, chroniques, ulcéreuses. Lorsqu'elle est
trés-active et trés-¢lendue, elle produit des phénoménes généraux
et surtout la fievre , que Marandel définit : un travail préparé et
coordonné des fonctions de la vie. » Il émet des idées assez justes
sur les sympathies générales el particuliéres. Du reste, 'on s'aper-
coit déja que les irrifations nerveuses manguent essentiellement
a sa division. '

EDWARD MILLEL.

Edward Miller, médecin américain, est auteur d’un ouvrage
eécrit en anglais, traduit en francais, et consigné en 1809 dans
les Annales de littérature médicale étrangére. Cet ouvrage a
pour titre : « Quelques remarques sur Uimportance de Uestomac
comme cenlre d’association, si¢ge de dérangements morbides et
médium d’opération des remédes dans les maladies malignes. »

Cet auleur pense « que I'estomac et le duodénum possédent & un -
degré extraordinaire la propriété d'atlirer el de fixer en eux les
maladies, puis de les répandre dans les aulres parties du corps.....
Mais, dit-il, c’est dans les maladies que ses principales puissances
et ses irritations se manifestent dans tout leur jour, il parle de
I'estomac; il est probable que dansla fiévre, il est presque loujours
la partie primitivement affectée..... Si I'on n’a pas encore compris

ce role de I'estomac, c'est parce que 'on est dans Pignorance des
irritations qui £’y font. »
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Arrive & Particle des lievres, Miller ajoute : « L'estomac, le
plus mobile el le plus associable de lous les organes du corps, es|
le premier qui éprouve en lui cet excitement , et il est capable, vu
sa puissance sympathique extraordinaire , de le communiquer aux
autres viscéres. »

11 conseille I'émétlique dans les fiévres « pour exciter une nou-
velle action subversive de celle qui existe dans l'organe affeclé
primitivement et principalement, et dans ceux qui lui sontassociés.
Mais il ne veut pas que l'on altende, pour I'administrer, qu'un
certain degré d'excitement soit déja établi dans I'eslomac, parce
qu'il ferait alors beaucoup de mal. 11 conseille aussi, pour soute-
nir les forces de I'estomac, les toniques et surtout le quinquina. »

Sans doute nous n'admettons pas toutes les idées théoriques et
surtout pratiques de cet anteur; mais il nous est impossible de ne
pas trouver dans ses écrits , anlérieurs aux {ravaux de Broussais,
la maniére de voir de ce dernier sur limportance de I'estomac dans
I'organisme, et plus spécialement encore l'idée-mére qui devint
ultérieurement la base principale de la médecine physiologique.

Nous pourrions facilement augmenter la liste des auleurs qui
ont concouru soit directement, soit indirectement, & préparver I'éla-
blissement de eetle doctrine; mais un vain élalage d’érudition
aurail ici le grave inconvénient de jeter de la confusion dans le
tableau, d’affaiblir I'attention qui doit se concentrer sur les poinls
essentiels de la question, au lieu de se laisser distraire par des
faits accessoires. Ajoulons senlement, et pour compléter la connais-
sance de quelques systémes, et nolamment du contro-stimulisme,
que RoLanno, de Tuarin, qui regarde I'excilabilité comme une pro-
priété d’oit dépendent la vie et le mouvement, mais comme n’étant
elle-méme que la somme de toutes les excitabililés pafliiellcs,
admet le fluide électrique i titre de moteur principal ou 4'élément
de ces excitabilités.

D’aprés lui, la fievee est Pexcitement cardiaque. Les aulres
excitants sont: « la lumiére, le calorique, le fluide nerveux,
Poxygéne, le sang, le quinquina, Popium, les alcooliques, le
camphre , etc. Les sédalifs directs sont les principes conlagieux,
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I'acide hydrocyanique, les purgalils, 'émélique, elc. » Les bons
effets de ces derniers, et notamment de I'émétique, sont particn-
licrement fondés sur I'élablissement de P'état que les auteurs de
cetle doetrine ont désigné par le terme de folérance.

Burrarizi, — d’aprés les préceptes de Bacon, dont il fait un
grand abus, veut que I'on reconstitue la science avec des idées qui
se rapportent directement aux impressions fournies par les corps
extérieurs. Il rejette Punite de Pexcitabilité de Brown, el I'excite-
ment comme premier phénoméne de vitalité.

Suivant Buffalini, la maladie est « une modification spéciale de
I'état matériel da corps vivant qui provient de deux sources : 1°de
la présence d'un corps étranger; 2° d'un changement dans 'ordre,
la proportion et la nature des principes ou éléments composant le
mélange organique..... Toutes les maladies peuvent étre réduites
a quelques phénoménes généraux qui les caractérisent en les diffe-
renciant; ce sont les causes, les symptomes, le traitement. Yoila
leurs trois facteurs ou éléments, » ele.

Amorerrt — ramene les maladies & deux formes principales :
« 1° accroissement de la réaction; 2° diminution de la réac-
Lion. »

GiroMiNg, — plus rapproché de la doetrine physiologique, admel
« dans toules les parlies des corps organisés vivants la propriété
d’exéeuter, conséeutivement a Paction des agens extérieurs, des
mouvements indépendants de l'action physique ou chimique de
ces agens.....

Il rapporte tous les phénoménes de la vie 4 deux modes géné-
raux : 1° exercice agréable, facile et juste des actes vitaux, soil
dans leur ensemble, soit dans leurs détails; 2° Pexercice désa-
oréable , difficile et irrégulier des mémes actes.....

L’action des puissances tant internes qu'externes se réduit done
a « produire : 1° la condition matérielle de plaisir; 2° la condition
malérielle de douleur, Voila les deux faits primitifs les plus simples ;
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ils comprennent tous les phénoménes des élals physiologique et
pathologique. »

Il définit la maladie : « Manifestalion extérieure plus ou moins
elendue des souffrances qu'endure une partie quelconque. » 11
distingue Pirritation simple de I'inflammation.

A propos de cette doctrine , Broussais dit lui-méme, 5° exa-
men, {. 2, p. 562: « Quelles que soient les sources auxquelles
M. Géromini & puisé, je me plais i reconnailre que son sysléme
est supérieur & tous ceux dont j'ai eu connaissance jusqu’a ce jour.
Jajouterai qu'il va plus loin que le nétre,, du moins pour ce que
nous avons publié. »

Toutefois, les ouvrages de ces derniers aunteurs sont d’une date
postérieure a ceux du réformateur francais; aussi les avons-nous
signalés plutot a titre de complément que sous le rapport de la
préparation an développement de sa doetrine. |

D’aprés les faits que nous venons d’établir de la maniére la plus
positive,, puisque tous reposent sur des citations que 'on peutl
aisément vérifier, il est évident que les éléments d'une révolution
médicale se trouvaient tellement réunis, que cette révolution était
si bien préparée, si fortement provoquée par 1'état actuel de la
science , par la direction des travaux et le besoin des esprits,
qu'elle devail arriver aunssitot que paraitrait sur la scéne patholo-
gique un homme, nous ne dirons pas d'un génie assez fécond pour
improviser & lui seul, cette condition n’était plus nécessaire ;
mais assez audacieux pour 'entreprendre, assez puissant pour la
soulenir, assez persévérant pour 'accomplir et la propager.

Cet homme, notre époque el nolre pays 'ont vu naitrel...
examinons quelle sera la marche de son prodigieux esprit, quels
seront les résullats de ses ¢énormes travaux!...
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La science pathologique était dans I'élat que nous venons
d’exposer lors qu’a son horizon apparut le génie de Broussais.

Deux écoles rivales semblaient devoir se disputer le sceptre de la
medecine : I'école anatomo-pathologique et 'école physiologique.

L’ECOLE ANATOMO-PATHOLOGIQUE, née du goit parliculier qui
conduisit les médecins i I'étude plus spéciale de 'anatomie humaine
et surtout du désir qu'ils éprouvérent de rechercher, sur les restes
inanimés de Porganisme, les traces des maladies qui P'avaient
affecté pendant la vie. Envisagée sous cetaspect elle fut pour ainsi
dire créée par Hérophile, éléve de 1'école eélébre de Cos, qui vint
illustrer celle d’Alexandrie, et qui parait avoir eu le premier la
penseée des autopsies cadavériques.

Elle ful ensuile cultivée par Baillon, R Salzmann, P. Salmuth,
N. Fouleyn, N. Tulpius, D. Panaroli, J. Wepfer, N. Péchelin,
F. Plater, J. M. Lancysi, N. Valsalva, T. Bartholin, T. Bonnet que
Pon peut regarder comme le fondateur de la science anatomo-
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pathologique par le soin qu’il mit a rassembler dans son grand
ouvrage tous les faits de cet ordre épars et sans liaison; Blaneard,
Barrére, Morgagni, dont onvrage serait plus remarquable encore
siles discussions théoriques n'en angmentaient pas I'étendue sans
rien ajouter a sa valeur; Clossy, Cheston, Lieutaud, Sandifort,
Ludwig, Baillie, Conradi, Prost, Voigtel, Portal, Laennec qui
devint, & notre époque, le fondaleur et le chef de I'école anatomo-
pathologique dans laquelle se distinguérent ultérieurement Bayle,
Cruveilhier, Lallemand, Rostan, Louis, Andral, etc.

Toutefois cette école sévére et consciencieuse dans sa marche ne
professa point les principes exelusifs que voulut lui préter sa rivale
pour la combatire avec plus d’avantage. Une citation de ses prin-
cipaux auteurs le prouvera mieux que tous les raisonnemenls que
I'on pourrait imaginer.

Laennec dit en effet, Diet. des sciences med., t. 2, p. 46. « L’ana-
lomie pathologique est une science qui a pour but la connaissance
des altérations visibles que I'élat de maladie produit dans les organes
du corps humain, Pouverture des cadavres est le moyen d’aequérir
cetle connaissance , mais pour qu’elle devienne d'une utilité directe
et d’une application immeédiate & la médecine pratique, il faut y
joindre I'observation des symptomes ou des altérations de fonctions
qui coincident avec chaque espéee d’altération d’organes. »

Bayle de son ¢6té, s'exprime ains : loc ¢it. p. 77—« L'anatomie
pathologique est utile pour la classification d’un grand nombre de
maladies, elle ne fait connaitre que des lésions organiques, elle
nous laisse dans la plus profonde obscurité relativement & la cause
prochaine des maladies, elle ne peut presque jamais faire connaitre
la canse immédiate de la mort... on ne peut retirer de 'anatomie
pathologique aucun secours direct pour étudier les maladies
purement vitales.... ete.

Il serait difficile de melttre plus de sagesse et de bonne foi dans
les concessions & faire pour une doctrine que U'on professe avee pri-
dilection, celle que nous allons actuellement examiner aurait tout
a gagner en suivant cette marche, voyons comment elle va procéder.

1’ Ecole physiologique émanée de la fendance naturelle des
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esprits i rechercher , dans Porganisme vivant, la connaissance des
lois qui le régissent, des fonctions au moyen desquelles il se déve-
loppe, s’entretient et se met en rapport avec lout ce qui environne
fut annoncée d'abord comme nous 'avons dil, par quelques éclairs
passagers, apparaissant au milieu des théories les plus opposées el
ne laissanl point de traces assez profondes, assez durables pour
fonder une doctrine particuliére. Celle époque nous rappelle des
auteurs celébres, au milieu desquels nous citons particuliérement :

1° Galien, Mondini, Vanhelmont, Boérhaave, Glisson, Gorler,
Haller, F. Hoffmann, Gaubius, Cullen, Vesale, Hunter, Césalpin,
Harvey, Brown, etec. comme ayant par leurs travaux, etchacun asa
maniére, préparé la voie dans laquelle devait s’engager la science
pour arriver i I'élablissement de la doctrine physiologique ;

2* Bordeu, John Hunter, Pinel, Bichat, Béclard, Réga,
Pujol, Prost, Rasori, Tommazini, Marcus, Caflin, Marandel,
Edward Miller, elc. comme ayant, dans leurs ccrils dévoilé. le
principe de la médecine physiologique et posé les bases principales
sur lesquelles on devait bientot la fonder.

3° Broussais, comme chefl de cetle école, et comme principal
moteur de la révolution qui devait définitivement la constituer.

&° Enfin, MM. Scoutetten, Mongellaz, L. Ch. Roche, Treille,
Bégin, Desruelles, Bouillaud, Goupil, Lasserre, Casimir Brous-
sais , Richond, Jourdain , Fallot, Monfalcon, Ferrez, Lalour,
Deleaun , Sarlandiéres , Contauceau, Boisseau, ele. ele. , comme les
apotres de la médecine physiologique, chargés de la propager:
les uns avee un veritable talent ; les autres avec un zele bien souvent
nuisible ; d’autres, enfin avec des modifications qui soulevérent le
mécontentement et les réclamations de leur chef de secte, en deve-
nant ainsi les premiers éléments de ladivision el du défaut d'unité
qui devait ruiner cette école au milien méme des plus beaux succes
de son principal fondateur.

Entre ces deux camps rivaux, pour ne pas dire ennemis, se
faisaient remarquer des observaleurs laborieux beaucoup moins
occupes des débals de la théorie, que de P'élude séricuse et
raisonnee de la medecine d’application; parmi ces derniers nous
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désignerons surtout : MM. Husson, Cayol, Alibert, Biet, Cullerier,
Delens, Esquirol, Guersent, ltard, Lerminier, Renaudin, Ribes,
Gendrin, Rayer, Fouquier , Nacquart, Chomel, elc.

Aun milieu de tous ces noms, un nom, celui de Broussais doit
surtout fixer actuellement!’attention: au milien de tous ces autleurs,
un auteur, le chef de la doctrine dite physiologique, doit particu-
lierement oceuper la scéne médicale, donl nous croyons avoir
exactement établi les principales conditions, toutefois sans la remplir
entierement, comme onl'a dit avec erreur, et comme on I'a répété
sans attention suffisante.

Broussais, Francois-Joseph-Victor, naquit & Saint-Malo le
17 décembre 4772. Ses premiéres années se passérent & Pleurtuit
village ot son pére exercait la médecine, i deux lieues de Saint-
Malo. Ilfit ses études classiques au collége de Dinan o s’annon- -
cérent de bonne heure cet esprit d’application, celle impatience de
caractére, ce penchant a la controverse, cetle invincible ténacité
dans les idées qui devaient avoir une influence positive sur toute
sa carriére médicale.

Sorti du collége en 1792, il s’engagea comme simple volontaire.
L’altération de sa santé lui fit abandonner la carriére des armes ; il
fut admis a I'hopital de Saint-Malo en qualité d’éléve en médecine.
I1 vint ensuite & I'hopital de la marine de Brest, étudier 'anatomie
sous Billard et Duret.

Nommé officier de santé, il fit un court voyage dans la marine
marchande. Ce fut alors qu'il apprit Iassassinat de son pére et de
sa mere, viclimes d'une haine de parti, I'incendie de leur modeste
habitation et la ruine & peu prés entiére de son faible héritage.

Marié en 1795, il eut six enfants. Deux sont médecins : Casimir
el Francois Broussais.

II prit du service a bord d'un corsaire parti de Saint-Malo, et du
produit de ses excursions acquit, dans ce pays, une petite propriéte
trés-modeste, la seule qu’il ait jamais possédée, et dont il fut
bientot dépouillé par d’avides eréanciers.

Aprés avoir €16 chargé pendant quelques années d’un service
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médical dans hopital de Saint-Malo, il vint & Paris en 1798, sans
aucune fortune , contractant des delles qu'il n’acquilla que long-
temps aprés avec le produit simodeste de son Histoire des phlegma-
sies chroniques,

Il cultiva 'amitié¢ de Bichat, devint]'éléve de Pinel, de Chaussier,
qu'il nomma depuis « le patriarche de la médecine physiologique,»
enfin de Cabanis, donl il chercha, dans ses derniéres années, i
développer les idées philosophiques.

Recu docteur en 1803, sa thése eut pour sujet: « Recherches
sur la fievre hectique considérée comme dépendante d’une
lésion d’action des différents systémes sans vice organique. »

[l a rvépété plusieurs fois & ses amis, el particulierement i
M. H. Demontégre , auquel nous empruntons ces détails , qu'a cetle
époque « il élait plus Pinéliste que Pinel lui-méme. » Nous le
verrons bien changé par la suile.

Alors agé de 31 ans, il cherche pendant deux ans A se créer des
moyens d'existence en faisant de la clientelle dans la capitale : son
but n’est pas rempli, Ce ful alors que Desgenelies, auquel il
s'élait 1ié d’amitié depuis quelque temps, lui fit obtenir, en 1805,
le grade d’aide-major a 'armée des cotes de I'Océan.

Il voyage en Belgique, en Hollande, en Allemagne, en Italie,
utilisant partout les avaniages de sa position. « Je suis parti, disait-
il souvent & M. de Montégre, résolu a défendre, sur les traces de
Pinel, I'essentialité des fievres ; rien, & ce qu’il me semblait, ne
pouvail ¢hranler ma croyance. Je suis revenu avee des armes pour
la renverser, quelque forte qu'elle fat, et pour détruire toute la
doctrine de mon mailre. »

De retour a Paris, en 1808, il publie son Histoire des phlegma-
stes chroniques, 2 vol. , qui n’est achetée que S00 fr.

Broussais fut ensuite envoyé en Espagne, avec le litre de
médecin de I'armée, et, pendant six ans, y fit les malheureuses
campagnes de cetie époque. II publia dans ce temps une Lettre
sur le service de santé , un Mémoire sur la circulation capil-
laire. Ce dernier offre d’autant plus d’importance an point de vue
0l nous sommes place , que la «théorie des capillaires, dit M. de
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Montégre, Notice historique, p. 40, est la base méme de la
théorie de I'inflammation, sur laquelle repose tout le systéme de la
dactrine physiologique. »

En 1812, il fut décoré de I'ordre de la Réunion; en 1815, de
de celui de la légion-d’honneur dans lequel on le vit progressi-
vement officier, puis enfin commandeur.

Broussais revient a Paris en 1814. Desgenettes, alors premier
professeur a I'hdpital du Val-de-Grice, le fait nommer en second,
dans ce service militaire consacré al'instruction des éléves.

En 1815, il ouvre des cours particuliers de pathologie, ol son
genie ardent eherche a développer les principales bases de la réforme
qu’il méditait déja depuis quelque temps.

En 1816, il publie son « Premier Examen de la doctrine médi-
cale généralement adoptée , 1 vol. »; il fait des lecons de elinique
dans son hopital.

Dans ce Premier Examen, qui rendit le nom de Broussais
fameux, en soulevant contre lui presque toute la génération meédi-
cale qui passait ; en excitant I'enthousiasme de celle qui commencait
a paraitre, le novaleur se proposait trois résultats principaux :
1°1a destruction de I'essentialité des fiévres ; 2° la localisation des
maladies ; 3° enfin la réforme de toute la nomenelature nosologique.

En 1820, Desgenettes ayant été nommé inspecleur du service
de santé , Broussais le remplace comme médecin en chef du Val-
de-Grice.

En 1821, il fait paraitre le Second Erxamen, 2 vol., avec les
propositions fondamentales de la médecine physiologique.

En 1822, il fonde un journal mensuel sous le titre d'Annales
de la médeecine physiologique , et publie son Traité de physio-
logie appliguée @ la pathologie, 2 vol.

En 1823, il est nommé membre titulaire de I'académie royale
de médecine.

En 482k , il fail paraitre le Cathéchisme de la médecine physio-
logique, 1 vol.

En 1828, le Traité de Uirvitation et de la folie, 1 vol.

De 1829 i 1834, e Troisiéme Evamen, & vol.
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En 1831, il est nommé professeur de pathologie génerale et de
thérapeutique & la faculté de médecine de Paris.

En 1832, il est admis & I'Institut, dans la classe des sciences
morales et politiques.

En 1833, il publie un mémoire sur le choléra-morbus épidé-
mique, 1 vol.

De 1833 a 1835, son Cours de pathologie générale et de
thérapeutique, 5 vol.

‘n 1836, il commence & la Faculté un cours de phrénologie
qu’il est obligé de terminer dans un local particulier, la trop
grande affluence des auditeurs ayant occasionné des désordres a
I'école. Ses éleves lui firent frapper trois médailles i cette oceasion.
Dans la méme année, il publia ce cours, 1 vol., et fut nomme
inspecteur-général du service de santé des armées,

Indépendamment de ces écrils, le réformateur imprima un grand
nombre de mémoires, soit dans les Annales, soit dans les autres
journaux de médecine.

La santé de Broussais offrait depuis longtemps un épuisement
gradué , lorsqu’il se fit transporter a Vitry, prés Paris. Il y mourut
six jours plus tard, le 17 novembre 1838, avant d’avoir accompli
sa 66 année. M. H. de Montégre, Eloge de Broussais, attribue
celte fin prématurée aux suites d’une rectite chronique , et surtout
an defaut d'une assimilation suffisante.

Les funérailles de Broussais furent dignes de sa grande celébrite.
Des discours aussi remarquables par les nobles élans du cceur que
par la sublime élévation de D'espril furent prononcés sur sa tombe
par MM. Droz, Larrey, Orfila, Bouillaud , Gase, et, pour la ren-
trée de P'école, par M. P. H. Bérard, qui le caraclérise ainsi:
« Observateur profond, généralisateur hardi, physiologiste ingé-
nieux, éecrivain chaleureux et passionné, eritique redoutable, dialec-
ticien nerveux, philosophe, moraliste. Que de titres & nos regrets [»

Aprés avoir exposé les principaux faits de la vie de Broussais,
particulierement ¢tudié au point de vue scientifique , nous devons,
pour bien comprendre son vrai mérite et sa doclrine, pour juger
'un et P'autre sans confusion et sans partialité , considérer celle
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grande eélébrité dans les trois principales phases de son existence
médicale et de la révolution quelle est venue compléter.

En suivant eelle pensée qu'une eonsciencicuse équilé nous
inspire , nous ferons connaitre la marche de ce puissant génie dans
ces (rois époques signalées chacune par des caractéres et des tra-
vaux particuliers qui nous serviront a les bien neltement apprécier.

A PERIODE. — Broussais, observateur profond.

De —  — Broussais, fougueux réformateur.

3° —  — Broussais, systématique absolu.

(estiel particulierement que nous reconnaissons toutes les diffi-
cullés de la tiche que nous nous sommes imposcée. L'assurance
d’apporter dans son accomplissement impartialité la plus reli-
gieuse , 'amour de la science el de la vérité peuvent seuls nous
faire avancer sans crainte el sans hésitation.

L’exposition des principes et du systéme de DBroussais nous
offrira quelquefois des idées tellement excentriques et méme telle-
ment contradictoires qu’elle pourrait souvent étre accusée d'inexac-
litude ou d’exagération, si nous la présentions par des résumés
généraux et sans faire intervenir les propres expressions de
I'auteur.

Youlant done porter sur la médecine physiologique un jugement
solide , & I'abri de toute juste réclamation, et placer nos lecteurs
dans la position de vérifier aisément la réalité de nos opinions et
de nos jugements, nous avons expose toute celte doctrine en citant
le texte méme et la page des ouvrages du réformateur o nous

avons puisé.
I PERIODE. — BROUSSAIS. OBSERVATEUR PROFOND.

Dans cette premiére période nous voyons Broussais apparaitre
sous les traits d’un praticien sage , laborieux, publiant des ouvra-
ges d’expérience et d'un grand mérite : I'Essas sur la fidvre hectique
essentielle et U'Histoire des phlegmasies chroniques.
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Cette phase de la carriere du réformateur n’est pas la plus
brillante , mais ¢’est assurément la plus sérieuse et la plus utile :
celle qui devait fonder sa gloire la plus vraie , la plus incontes-
fable.

Broussais, nommé, dés son début dans la pratique, médecin des
armdes, eut alors un mérite bien rare au milien du tumulle des
camps, des déplacements continuels, des vicissitudes et des dan-
gers de la guerre, celui d’employer ulilement, i 'observation la
plus difficile et la plus minulieuse , les instants de loisir que lui
laissait un service actif, en suivant les impulsions naturelles de
son goiit pour I'éinde, et de son génie d’expérimentation.

Qui done aorait préva Pavenir de ce réformateur aundacieux,
lorsqu’a son entrée dans le domaine de la science encore si
modeste , si ennemi des systémesil disait : Phleg. chron., 2° édit. ,
i.2p-3:

« Des sujets formés dans nos écoles depuis quelques années ,
repandug parmi leurs conciloyens ou dissémingés au loin dans nos
armées observent,, méditent & colé du systémalique orgueilleux
qui vocifere scandaleusement. Un jour, sans doute, ils feront
entendre aussi leur voix, ils offriront modestement i leurs collabo-
rateurs 'hommage désintéressé de leurs précieux travaux. L'éclat
de la vérité frappera tous les yeux, et le régne des illusions médi-
cales sera pass¢. »

Ne semble-t-il pas se peindre ici dans la premiére phase de sa
carriére scientifique , et faire une critique amére de ce qu'il devien-
dra dans la seconde?

Avee quelle sagesse il trace an véritable médecin la route qu'il
doitsuivre : loc. cil., préf. p.vi:

« Lorsqu'on a longtemps observé, rapproché les faits d’aprés la
méthode physiologique, il s'agit de procéder aux conclusions ;
mais il faul le faire avee une exiréme sagesse ; c'est ici que se
montre la mesure du génie. Celui qui ne généralise pas assez nous
fait penser qu'une partie de ce qu'il a observé est perdn pour lui ;-
celui qui tombe dans 'excés opposé: , et qui prononce en dernier
ressort , montre sa présomption et son orgueil. L'un et l'autre
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témoignent qu'ils ont des voes rétréeies; ils ne rendront jamais de
arands services i l'art. »

Il serait diflicile d’établir une marche médicale plus vraie; de
mienx signaler les principanx écueils que la voie de celle science
peut offrir. Aussi lorsque Broussais de profond et judicieux obser-
vateur deviendra systémalique passionné , réformateur exclusil, ne
pourra-i-il pas dire : « Video meliora, proboque , deteriora
sequor | »

Mais n'anticipons pas sur les événemenis, suivons l'anteur dans
cette premicre phase, la plus belle et surtout la plas utile de sa
carriére médicale.

Le premier ouvrage que Broussais composa fut sa thése pour
obtenir le grade de docteur en médecine, elle présentait pour
titre : « Recherches sur la fiévre heetique considérée comme
dépendante d'une lésion d’action des différenls systémes sans vice -
organique , Paris 1803. »

L'auteur, alors zélé, propagateur des idées de Bichat qui venait
d’étre enlevé & la science, disciple, admirateur de Pinel, élait
dans les principes diamétralement opposés i ceux qu'il professera
plus tard avec tant de persévérance et de chaleur. M. Bérard dit
trés-judicicusement , en parlant de la thése de Broussais sur la
fidvre hectique :

« Si jamais titre de disserfation mérita d’éire désavoue par
I'école physiologique, dont Broussais fut plus tard le fondateur,
¢’était certainement celui que I'on vient de lire. Le contenu de la
thése n'était pas plus orthodoxe que le titre : Pinel y est applaudi
pour avoir ¢tabli sur un petit nombre de symptomes invariables
I'existence de 'embarras gastrique, el nous avoir averlis que cet
¢tat ne cédait qu'al'émétique. On y voit des hectiques entretenues
par le trouble des fonctions de I'estomac , merveilleusement guéries
a l'aide du quinquina, des toniques, des aliments réparateurs et du
bon vin; I'autenr prend soin de nous rassurer contre la crainte
d’enflammer I'estomac, et ce qui parail plus piquant, pour qui
connait 'avenir de Broussais, ¢'est qu'aux six fiévres essenticlles
de Pinel, il propose d’en ajouter une nounvelle , la fievee hectique ,
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essentielle , encore , alors méme qu'elle accompagne la désorgani-
sation lente d'un des viseeres importants de I'économie. »

Toutefois, Broussais, observateur judicienx, éprouve déja le
besoin d’établir ses opinions sur des principes vrais. Il en trouve
peu dans les auteurs qui lui paraissent mériter assez de confiance
et surtout qui puissent lui servir & bien éclairer les points fonda-
mentaux de la question dont il s’occupe : il arrive dés lors i cette
conclusion :

« Tant que I'art d’exposer les phénomeénes des maladies n'aura
point acquis la perfection, qui peut-étre se lie a celle de la science,
celui qui voudra étendre ses idées sur un genre quelconque d’affec-
tion pathologique se verra forcé de remonter i la source premiére ,
et de recueillir lni-méme les [aits que la nature, toujours uniforme
dans ses opérations, ne cesse jamais de nous représenler. »

Ainsi, bien que Broussais fut alors, comme il le disait lui-méme,
« plus Pinéliste que Pinel, » il se sentait déja préoccupé de la
grande pensée que nous verrons dominer toute son existence
medicale , et 'idée de Popuscule dont nous venons de parler fut le
premier trait de lumiére qui le conduisit & rechercher les causes
réelles et pathologiques de la fiévre hectique essentielle, et plus
tard a tracer, avee tant de supériorite , 'histoire des phlegmasies
chroniques, qui le plus souvent deviennent le principe de celte
fievre. CCest du reste ce qu’il nous apprend lui-méme : Histoire
des phlegmasies chroniques, 2° édition, . 1, p. 1 :

« Les méditations que nécessita la composition de mon ouvrage
sur la fiévre hectique avaient fixé mon atiention sur ces malheurenx
trop longtemps négliges, et sitot que je me vis placé sur le théitre
des hopitaux militaires , je pris la résolution d’étudier les maladies
chroniques d’une maniére toute particuliére. »

Cet ouvrage si remarquable, dont la premiére édition parut
en 1808, fut donc entrepris dans le but essentiellement utile de
bien distinguer les diffrentes inflammations chroniques, de les
rapporter a des types classés surtout d'aprés la nature des lissus.
Il est déji facile de voir que Bordeu, Pinel et Bichat n’ont pas été
complélement ¢irangers a celte premicre conceplion.
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Jamais auleur pent-gtre n’a mieux prouve dans un ouvrage tous
les inconvénients de l'esprit de systéme relalivement & 'étude des
sciences en géncral et de la médecine en parliculier, et n’a plus
solidement établi les véritables régles & suivre pour bien observer,
recueilliv et utiliser les faits. Avec ce génie d'observation, s'il et
religiensement parcourula route que lui-méme avait tracée, il aurait
communiqué un mouvement immense a la médecine , et se serait
acquis une gloire & jamais incontestable. Mais, comme s'il et
prévu sa fatale destinée , il ajoule : loc. eat., préf. p. viu :

« Plusieurs céeueils également dangereux exposent le médecin
au plus triste des naufrages. N'il est funatique de ses opinions,
il forcera tous les [ails de se plier a sa fausse théorie, el mar-
chera d’erreurs en erreurs jusqu'a 'extrémité de sa carriére. »

Nous verrons en effet bientot comment il a suivi le conseil si sage
qu'il donne aux médecins : loc. cit.,p. X « que la théorie soil pour
vous ce qu'elle est pour les autres sciences : le résultat des fuits
réduits en principes. »

Ce fut done en recherchant dans les auteurs des observations
ralatives ala fiévre hectique envisagée comme allération principale
que Broussais s’apercut qu'on avait déja beancoup fait pour les
maladies aignés et presque rien pour les affections chroniques.

Toutefois nous le voyons déja se préoccuper de lidée fixe de
I'inflammation sans cependant la trouver partout & I'exclusion des
autres altérations pathologiques, il dit en effet : loc. eit., p. xur :

« La trés-grande majorité des infortunés que je trouvai consumés
par une maladie chronique étaient tout simplement des victimes
d'une inflammation qui n'avait pas été guérie dans sa période
d'acuité, »

Telles sont les dispositions d'esprit et les circonstances seienti-
fiques au milieu desquelles Broussais entre dans la carriére, il est
alors plein de candeur, de modestie, nous le voyons se défier de
ses propres forces puisqu'il dit : loc edt., p. xurn:

« Jeme persuadais que si quelque ami de 'humanité s’occupait
a rassembler dans le méme cadre un grand nombre de maladies
aigués dégénérées en chroniques.... s'il comparait avec patience ,
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les histoires détaillées de chacune d'entre elles,... il parviendrait
4 sauver un grand nombre de victimes déja condamnées... il ferait
faire un grand pas i la science. Je sentais trop ma faiblesse pour
oser esperer de remplir une tiche aussi difficile, mais le défaut
d’un guide... et la nécessité de dissiper les doutes qui assi¢geaient
mon esprit me faisaient une loi d’employer ce moyen. »

Ainsi, loin de chercher encore & soumettre les aulres au joug de
ses idées etde ses opinions, Broussais praticien docile et conscien-
cieux !ravafllﬂ pour sa propre instruction comme il le dit lui-méme :
loe. cit., p. 3¢

« Je sentis qu'un travail aussi parfait ne pouvait sortir que des
mains d'un professeur de clinique d'une haute capacité , d'un zéle
infatigable et assez dévoué a la secience pour lui sacrifier des
moments qui sont le plus souvent employés d'une maniére toule
differente par les praticiens d’une grande réputation. »

Disons-le de suite & la louange de Broussais, et du noble désin-
téressement de son caractére, il a joint ici 'exemple au précepte
et toujours plus occupé de la gloire, de 'avancement de la science
que de ses intéréls péenniaires, il a véeu sans fortune dans la
premiére moitié de sa carriére médicale; et dans la seconde, il a
tellement peu cherehé a tirer parli , sous ce rapport, des hautes
positions qu'il occupa, de la brillante réputation dont il élait envi-
ronné , qu’il est mort sans avoir acquis meéme une modeste aisance,
aussi répétait-il souvent : de Montégre , Eloge historique, p. 90 :
« Je naurai jamais de quoi vivre sans travail; mais jespére, d'un
autre cOté, travailler jusqu’an dernier moment. » C'est précisément
ce qu'il a fait.

Poussé par une puissance irrésistible vers I'accomplissement de
son ceuvre, il continue : Phleg. chron., p.3 : « Des obstacles si
puissants me firent craindre qu'un pareil ouvrage ne fit encore
longtemps désiré et tout en faisant des veeux pour que la médecine
le possédil bienlot, je pris la résolution de faire moi-méme, dans
ma pratique militaire, une étude clinique des maladies chroniques
pour mon instruction particuliére et pour celle d'un petit nombré
de jeunes ¢léves qui désiraient étudier avec moi, »
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Sous ces modestes auspices fut done entrepris 'nn des plus beaux
et des plus riches monuments de la médecine d'observation. Voyons
par quelle succession d'idées 'auteur devra passer pour conslituer
cel ouvrage et pour arriver a I'établissement de la médecine dite
physiologique.

Déji Broussais parait préoceupé de la grande pensée médicale

sur laquelle il devait ultérieurement fonder sa doctrine, il dit en
effet, loc. cit., préf. p. xiv.
« En suivant avec persévérance toules les maladies de langueur
que je rencontrais , je m’appercus que la majeure partie des eas
rentraient dans les enflammations chroniques du poumon et des
organes de la digestion. » Les maladies de la poitrine, circonstance
anoter , lui semblaient méme alors devoir oceuper la plus grande
place, puisqu’il ajoute, p. xv : « quoique mon ouvrage soit borné
aux maladies de la poitrine et des organes digestifs, je suis parfai-.
tement convaineu qu'on y rencontrera le plus grand nombre des
maladies chroniques, puisque les phlegmasies de la poilrine qui en
composent la premiére partie donneraient seules ce résultat, au
moins dans les pays seplentrionaux. »

Cette assertion nous offre déja quelque chose de trop exclusif,
les suivantes vont présenter un caraclére bien plus tranchant, sans
compler les erreurs graves qu’elles renferment en prenant le terme
phthisie dans P'acception généralement adoptée , p. xvi :

« En suivantles inflammations pulmonaires dans I'¢tat chronique,
j'ai reconnu qu'elles aboulissaient toutes & la phthisie... 'examen
du mode d’action des causes de la phthisie m’a convaincu qu’elles
entretenaient dans I'organe respiratoire une phlogose analogue au
catarrhe , & la pleurésie, a la péripneumonie , ou une irritation plus
ou moins rapprochée de ces phlegmasies, et que la production des
tubercules en était toujours le résullat définitif. »

On voit ensuite poindre insensiblement le principe de celle idée
fixe, celle de la gastrite qui plus tard dominera toute sa pathologie
de la manicre la plus absolue. Il ajoute en effel p. xviir .

« Lerapprochement des faits que jai recueillis surl'inflammation
de la portion de membrane muqueuse qui tapisse la surface interne
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de I'estomac, m’a convaineun que cette phlegmasie élait peu connue
bien que trés-fréquente. »

I1 dit plus loin d'un ton peut étre assez emphalique : « j'ai essayé
de remédier A cette calamilé publique, en disposant, dans une série
mdéthodique, les gastrites assez obscures pour échapper souvent au
diagnostic, en m’étudiant & les rattacher d’un coté avec les variétés
les plus inflammatoires, de I'antre, avec la sensibilité purement
nerveuse , el la veritable faiblesse de I'estomac. »

D’aprés ce passage dont la rédaction n’offre pas une clarté
parfaite, il semble encore admetire des névroses et des asthénies
gaslriques.

Il rend ensuite justice & Pinel par ces phrases bien remar-
quables en les rapprochant des déclamalions pen mésurées dans
lesquelles il s'oublia plus tard envers le digne et savant nosographe,
NiXix:

« La phlogose de la membrane interne des gros intestins était
micux connue; j'ai d’abord rappelé ce que nous en a ditle professeur
Pinel qui'a mise a sa véritable place... Pinflammation de la mem-
brane qui lapisse la face externe des viscéres abdominaux élait
déja connue par la belle classification de I'illustre Pinel. »

Ainsi parlait Broussais éclairé parle flambeau de expérience et
de Pobservation, nous verrons, lorsque ses yeux seront éblouis par la
dangercuse lumicre des farfadets systémaliques, de quelle maniére
il attaquera « Uillustre Pinel et sa belle classification. »

C’est d’abord par degrés peu sensibles qu'il avance dans celle
carriére orageuse o nous regretterons les déviations de son génie. Il
avait jusqu'ici regardé la phlegmasie seulement comme un fait
capital, il va maintenant I'envisager comme un phénoméne a peu
prés exclusif en pathologie. 11 dit en eflet, loc. cit., Prolég., p. 5 :

« C'est par une inflammation qui détruit avec plus ou moins de
promplitude un ou plusicurs des viscéres essentiels a la vie que le
plus grand nombre des hommes périssent..... Un trouble de la
circulation accompagné d'une fievee locale plus intense avee tumé-
faction et rougeur de P'organe, s'il est visible :... voila 'histoire
abrégée d'une grande partie des maladies quiaffligent notre espece.»
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Déja, pour Broussais, le vaste champ de la médecine se rétrécit
beaucoup. Plus lard, il sera presque renfermé dans les étroites
limites d’un organe el d'une méme altération!...

11 déplore I'erreur des médeeins qui confondent les résullats
produits par I'inflammation de l'estomac avec ceux de lembarros
gastriqgue, de 'atonie, du racornissement des libres de ce
viscere. Puis il ajoute, loc. eil., 1. 2,p. 6:

« Cependant le pére de la médecine clinique francaise, Pinel ,
nous a dépeint la gastrite chronique sous le titre de catarrhe de
I'estomac. »

Broussais, oubliant qu'il a dit que cette maladie c¢tait peu
connue , cile encore un auleur dont les idées, méme sur ce point,
¢laient alors bien plus avancées que les siennes, et continue ,
Pl

« Prost s'est étudié a prouver que I'irritation de la muqueuse .
gastrique peut exister pendant longtemps sans douleur locale
qu'elle produit le trouble des fonetions animales, et une foule
de lésions que Uon attribue d'ordinaire @ une autre cause. Ce
meécanisme lui a méme paru si fréquent, qu'il n'a pas hésilé @
attribuer exclusivement, i la souffrance de la muqueunse gastro-
intestinale, les fitvres intermittentes, toutes les atariques sans
exception , et méme l¢ manie. »

Yoila precisément le langage que tiendra Broussais lui-méme |
seulement d'une maniére plus exclusive encore dans I'Examen , les
Annales etle Traité de Uirritation et de la folie. Nous prenons
acle de ses paroles pour prouver a 'avance qu’il ne sera pas l'in-
venteur, mais seulement I'imitateur de cetle maniére de voir sur
la localisation , la non essentialité des fiévres, la grande influence
de 'estomac sur 'organisme , et de la gastrite sur toute la patho-
logie, points essentiels et fondamentaux de sa doctrine physio-
logique. '

Pour le moment, il est encore loin de ces idées et s’empresse
de protester, « d’aprés les faits, » contre la doctrine du médecin
qu'il vient de citer. Il ajoute loc. cit., p. 7 :

« ¥'ai trop souvent rencontré cetle membrane en bon état & la
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suite des typhus les plus malins, j’en a2 vu en trop grand nombre
s’ améliover par Uemploi des stimulants les plus énergiques pour
partager U'opinion de ce médecin sur la cause de la fidvre alaxi-
(que..... Les fiévres intermilientes sont trop peu connues dans leur
mode d’action pour qu'awcun praticien adopte la théorie de
M. Prost sur ces maladies. »

Broussais systématique regrettera bien vivement ces paroles de
Broussais observateur. Il donnera de bien futiles raisons pour les
révoquer, car il ne s’agit point ici de simples allégations échappées,
comme il I'a dit, & 'enthousiasme, 4 la soumission pour I'aulorité
du maitre; mais il s'agit de fails constaiés, ce qui devient
bien plus grave, ce qui est sans appel. 11 dit en effet posili-
vement :

« J'ar vu un trop grand nombre de typhus les plus malins
s améliorer par Uemplot des stimulants les plus énergiques, ete.»
Des passages semblables n’ont pas besoin d'interprétalion.

Il définissait alors ainsi 'inflammation , loc. cit., p. 9 : « Toute
exallation loeale des mouvements organiques assez considérable
pour troubler 'harmonie des fonelions et pour désorganiser le tissu
ou elle est fixée. » '

Il avait encore des idées sans exclusion relativement a la théorie
el méme au traitement des fiévres intermittentes. Ainsi, aprés
avoir recueilli un grand nombre de fails sur la gastrite, Penté-
rite, ete., il admettait cependant I'existence des fiévres essentielles
et la nécessité de leur trailement antipériodique. II dit en effel
positivement, loc. eit., t. 2, p. 246 :

« On a répété, non sans beaucoup de raison, que les fiévres
intermittentes alaxiques étaient une des maladies internes qui
démontraient le mieux le pouvoir de la médecine..... Il est connu
qu'une fievre intermittente ataxique devient mortelle en peu de
jours si le médecin ne prévient les acces par les fébrifuges les plus
énergiques. »

Si I'on veut actuellement la preuve que nous interprétons bien
sa pensce, el qu'il n’entend point parler ici de la gastro-entérile et
de son trailément comme principe et comwme thérapeutique des
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fievres essenticlles , ce qu'il fera plus tard, il suflit de continuer &
lire, p. 248 :

« 1l n'est que trop cerlain que les gasiriles mal (railées sont
aussi redoutables a 'humanité que les fiévres intermittentes ataxi-
(ues méconnues. »

Combien nous le trouvons sage el combien nous regrettons qu'il
n'ail pas persevére dans celte belle voie de 'observation, lorsque
nous 'entendons dire, p. 248 :

« Qu’'on est loin d’étre assez avaneeé pour connailre les vérilables
indications de toutes les maladies !..... J’en donnerai pour exemple
les fievres dites adynamiques el les ataxiques, en un mot toutes
les continues de mauvais caractére que je comprends sous le nom
de typhus. Yavouerai que je n’ai jamais pu déterminer le traile-
ment qui leur convient le mieux. »

Cette modestie , ce doule philosophique ne seront pas de longue-
durée chez Broussais. Déja, pour les phlegmasies digestives, son
traitement curatif tend évidemment & se renfermer dans emploi
de trois moyens , a 'exclusion de tous les autres: les applicalions
de sangsues, la dicte, les boissons gommeuses. Il repousse en
effet toutes les dérivations et dit, loc. eit., p. 255 :

« Les vésicatoires m'ont toujours paru nuisibles, n'importe
comment on les considére. 11 est certain qu’ils nuisent plus par
P'irritation qu’ils portent dans toute P'économie, qu’ils ne font de
bien par leur propriété révulsive. »

Tous les praticiens éclairés sentiront qu'il s’agit ici de I'abus
et non point de 'usage convenable et raisonné de ce moyen. Nous
examinerons bientot cette grande question de la dérivation patho-
logique, question d’un si haut intérét dans la thérapeutlique ration-
nelle.

Broussais lui-méme , vaincu par la puissance des faits, se charge
de prouver la vérité de nofre observation, en condamnant son
opinion trop exclusive, puisqu’il ajoute, p. 256 :

« Je conviendrai, puisque I'expérience le prouve, que cerlaines
irritations gastriques peuvent éire déplacées par les vésicaloires;
mais pour leur céder, il faut qu'elles soient légéres. Le docleur
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Louyer-Yillermay a guéri plusieurs vomissements par le secours
d'un emplitre vésicatoire appliqué non loin de Iestomae. »

Puis, comme s'il regrettait un pareil aveu, il se retranche dans
une position de laquelle on peut loul nier :

« Mais les vomissements ¢laient-ils inflammatoires 7 » Du reste ,
il enveloppe lous les autres dérivalifs dans la méme proseriplion.

Ici finit la premiére , la plus belle et la plus utile partie de la
carriere médicale de Broussais. Nous I'avons trouvé profond obser-
valeur, praticien le plus souvent trés-éclaird, trés-judicieux ; nous
allons le voir actuellement fougueux réformateur, homme de geénie
sans doule , mais systématique exclusif; abandonnant la solide voie
de Dexpérience, la réserve, les sages lenteurs de I'observation
raisonnée, pour se précipiter dans les brillantes hallucinations
d'une idée fixe, dans les séduisantes et dangereuses déceptions
d'une doctrine vraie dans sa pensée premiére, mais imaginaire ,
insuffisante et fausse par les abus qu'il n'a pas craint d’en inférer.

Ce serait, en effet, une erreur de croire que l'idée d’une réforme
genérale ne s’est emparcée de Broussais qu'a Uinstant on ful arrétée
dans son esprit la rédaction du Premier Exramen. Celte idée le
poursuivait depuis longlemps, comme nous venons de le voir, el
comme il le dit lui-méme dans la préface de ce pamphlet, p. 1 :

« Depuislongtemps cetle pensée m’absorbait entierement lorsque
louvrage de M. le docteur Hernandez me tomba par hasard entre
les mains. » Pinéliste et méme Brownien dans ses phlegmasies
chroniques, il laisse voir eependant le systématique dominant
progressivement 1'observateur.

M. Bérard, Eloge de Broussais, a trés-bien compris cetle
marche de esprit du réformatenr francais : « Nous verrons plus
tard Broussais modifier, au profit de la doctrine physiologique, son
opinion sur la phtisie; 'auteur de I'Examen se meltra en opposi-
sition avec I'auteur des phlegmasies chroniques, et le systématique
voudra réformer P'observateur..... » Et plus loin: « On peut voir
dans les phlegmasies chroniques comment il reclifia peu i peu ses
idés médicales, et ¢'esl un point de vue sous lequel il serait inté-
ressant d'examiner cet ouvrage. L'époque oil il fut composé étail
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pour Broussais une période de transition. On trouve dans ee livre
un singulier mélange d'idées essentialistes, de principes Browniens
el de propositions qui tendent a la réforme. »

€’est précisément i ce point de vue que nous avons di nous
placer dans I'examen de la grande question qui nous occupe, et
c’est dans le Traité des phlegmasies chroniques lni-méme que
nous trouvons cetle periode bien positive de transition, t. 2,
p. 547:

« Nous avons été foreé, pour fixer les nuances trop souvent
fugitives de la fiévre hectique, de disserter sur les sympathies, les
associations d’action, et de rapporter tous les phénoménes mor-
bides, tous les deésordres qu'ils entrainent, toutes les influences
des corps extéricurs a la modification d’une propriété wunique et
fondamentale en pathologie comme elle I'est en physiologie ,
la sensibilité | Des faits nombreux, que je posséde encore, mais -
qui ne sont point en ordre, me font entrevoir la possibilité de
rattacher au moins les autres phlegmasies & ce grand principe trop
longtemps méconnu. »

Nous saurons bientdt avec quelle précipitation ficheuse il a
dépassé la mesure de ses prévisions.

Si nous jugeons actuellement Broussais tel qu'il est encore
dans cette premicre phase de sa vie scientifique , nous trouverons,
pour la critique, une trés-pelite place a coté de celle que doivent
obtenir les ¢loges les mieux mérilés.

M. Fournier de Pescay, a 'occasion du Traité des phlegmasies
chromiques , s'exprime ainsi, Dict. des scienc. méd., .52, p. 60 :

« C'est par la culture de I'anatomie pathologique raisonnée que
la médecine s’est enrichie, de nos jours, d'un ouvrage qui a
répandu de vives lumicres sur la nature et la cause d’un trés-grand
nombre de maladies; I'Histoire des phlegmasies chroniques de
M. Broussais contient des observations dont I'importance et la nou-
veaute oni donné lieu a I'heureuse révolution quis’opére aujourd’hui
en médecine, et i la téte de laquelle il est juste de placer ce pro-
fesseur que la nature a doué d’'un génie éminemment observateur
et médical. »
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M. Bérard, Eloge de Broussais, dit & la méme occasion :
« Le Traité des maladies chroniques élait un chel-d’ceuvre
si 'on tient compte de I'état de la médecine en France & I'épo-
que ou il parut..... On est vérilablement surpris de tout ce qui
se présente a l'esprit de Broussais 4 l'occasion d'un fail qui
souvent n'a éveillé aucune idée chez le lecteur. Cet ouvrage a
encore plus servi a la seience par les inductions, les vues ingé-
nieuses qu'on y rencontre a chaque page, que par les observations
qu’il renferme. »

Sans doute Broussais avail été précédé par des observateurs
habiles dans la localisation des maladies, dans leur étude i I'état
chronique , el notamment par Bordeu, Quarin, J. Hunter, Pinel,
Bichat, Pujol, Prost, etc. Sans doute sa définition, sa théorie de
Pinflammation sont faulives, comme nous le prouverons; sans
doute anssi beaucoup de ses principes de pathologie, de thérapeun-
tique sont contestables et trop exclusifs; mais avec quel génie
d’observation, avec quelle persévérance a vainere des difficultés
insurmontables pour tant d’autres , avec quelle richesse de détail
el de fonds n’a-1-il pas exécutlé son précieux Traité des phlegma-
sies chroniques, sur quel nombre de faits tirés de sa propre
observation n'a-l-il pas fondé ce monument scientifique digne des
plus grands ¢loges, et qui suffirait & lui seul pour immortaliser son
autenr?

Ce sont autant de vérités que nous sommes heurenx de recon-
naitre et de consacrer, loin de vounloir imiter ceux qui cherche-
raient & condamner Broussais d’apreés ses erreurs, en lui confestant
la grande part de gloire qui doit si naturellement lui revenir pour
avoir enrichi la science par I'établissement d’importantes et nom-
breuses veérites.

Tel est notre jugement sur les qualités incontestables de ce
génie profondément observateur. Il offrira la méme impartialité
im*sq_ue NOus aurons a prononcer sur les vérités et les erreurs,
sur les avanlages et les inconvénients de sa doctrine médicale,
dont nous allons actuellement ¢tudier les caractéres fonda-
mentaux.
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[I* PERIODE. — BROUSSAIS, FOUGUEUX REFORMATEUEL.

Dans cette période, Broussais devient chef de secte puissant;
fait des cours particuliers de pathelogie ; publie le premier et le
deuxi¢me examen de la doctrine médicale ; un traité de physiologie
appliquée & la pathologie ; les annales de la médecine physiologi-
que, et professe la clinique interne au Val-de-Grace.

Iei commence , pour Broussais, une ére toute nouvelle. Nous
ne retrouvons plus en lui le patient expérimentateur , Pobservateur
modeste et linterpréte religicux des fails; nous y voyons un génie
bouillant , audacieux , un réformateur déterminé , plus solidement
instruit, sans doute, que Brown et Paracelse, mais aussi entrepre-
nant et non moins exclusif.

Sil'on pouvait douter de la violence de ses allagues nous laisse- -
rions & I'estimable professeur Bouillaud, son éléve et son ami, le
soin de les caractériser, dans son ¢loge funébre :

« En 1816, l'auteur presque oublié du livre des phlegmasies
chroniques fulmina, si j'ose ainsi parler, sous le nom d'Ezamen
de la doctrine médicale généralement adopiie, un manifeste de
guerre tel que le monde médical n’en avait vu depuis longlemps.
Réveillés par cetie sorte de coup de tonnerre , les médecins se
redressérent, et, prétant une oreille attentive, ils reconnurent
qu’ils ne s’agissait reen moins que d’une immense révolution!... »

En effet, dans ses chimériques prétentions , Broussais ne réve
rien moins que la destruction de I'édifice médical jusque dans ses
derniers fondements, et sa reconstruction sur les nouvelles bases
de la médecine physiologique. Ilveut faire du domaine de la patho-
logie, ce que Locke faisait du cerveau, une table rase, et ne
reconnait qu’a lui seul le droit et la puissance d'y tracer les carac-
téres indélébiles de la véritable seience médicale. Mais comme on
pourrait eroire ces assertions exagérées, hitons-nous de les jusli-
fier par une citation. 1l dit 2° Ezamen, t.4, p. 2:

« L'application que j'ai tentée pendant longtemps des principes
théoriques les plus acerédités aux observations qui s'offraient a
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moi dans la pratique , m'a fait d’abord soupconner que ces princi-
pes étaient faux. Dés lors je me suis délerminé & faire, pour toutes
les parties de la médecine , ce que Javais fait pour les phlegmasies
chroniques, c'est-a~dire, de supposer que je ne savais rien en
médecine , que je n’avais jamais enlendu parler d’aucune théorie.
Il fallait pourtant partir de quelques bases pour étndier les mala-
dies internes, eh bien! ces bases, je les ai puisées dans la chi-
rurgie. »

Nous avons dit que le Traité des phlegmasies chroniques avait
¢1¢ un moyen de transition des premiéres opinions de Broussais a
des croyances complétement opposées, il se charge encore de
prouver la réalité de cette assertion, 4 Examen, préf.p. u:

« A mesure que javancais dans ce travail, le 1 Examen , je
m'apercus qu'il devenait le complément de mon ouvrage sur les
phlegmasies. »

Voulant se réserver le monopole de la localisation des fiévres, il
ajoute : loc. cil,, p.11n:

« Dans quel ouvrage a-t-on consigné que les fievres essentielles
rentreraient quelque jour dans la série des inflammations locales? »

Mais dans plusieurs écrits, et notamment dans celui de Prost,
comme Broussais I'a reconnu lui-méme trés-positivement, Phleg.
chron., t. 2, p. 7, cilation que nous avons faite, p. 75 de cet
ouvrage. Voila de ces contradictions évidentes qu'il est important
de signaler.

Il comprenait bien du reste le scandale que devait occasionner
son pamphlet, el semble tirer avantage de son courage & se poser
en victime, il dit : 4 Examen, préf. p.1v:

« Peut-¢tre verrai-je an nombre de mes persceuteurs des hom-
mes que J'estime , et qui m’ont honoré de leur confiance et de lear
prolection. J'y serai trés-sensible , mais je sacrifie tout an désir
d’'clre utile. »

Il fait ainsi sa profession de foi, p. Vil : « Les trails caraclé-
ristiques des maladies doivent étre puisés dans la physiologie :
formez un tableau aussi vrai qu'animé do malheureux livré anx
angoisses de la douleur; débrouillez-moi par une savante analyse
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les eris souvent confus des organes souflrants; failes-moi connaitre
leurs influences réeiproques; dirigez habilement mon attention vers
le douloureux mobile du désordre universel qui [rappe mes sens,
afin que j'aille y porter avec séeurité le baume consolateur qui doit
terminer cette scéne déchirante ; alors javouerai que vous étes un
homme de génie. »

Broussais qui bientot se vantera d’avoir opéré seul loutes ces
merveilles, ne semble-t-il pas se désigner un peu trop a I'admira-
tion publique ?

D’un autre edlé, comprenant que les esprits sérieux et réfléchis
ne le croiront pas sur parole, et d’ailleurs foreé de s’avouer i lui-
méme que, de lant d’observateurs judicieux et de génies supérieurs,
quelques-uns du moins avaient enrichi le domaine de la science de
beaucoup de faits authentiques et de vérités fondamentales qu’il
était difficile de réduire au néant, le réformateur entreprend de
renverser I'autel des divinités jusqu’alors honorées , pour y substi-
tuer celui d'une divinité nouvelle,

Il est facile de remonter ici a U'idée principale qui d’abord le
dirige dans cetle audacieuse entreprise , et de suivre les progres de
ses pretentions a la possibilité de Paccomplir entiérement.

Dans ses cours de pathologie en 1815, ¢’est Brown qui devient
le but apparent de ses violenles attaques.

Dans son premier examen en 1816, c’est Hernandez qu'il
désigne comme 'occasion de ce pamphlet. Mais en réalité 'auteur
qu’il veut atteindre dans ses cours , dans son manifeste de querre ,
d’aprés I'expression trés-convenable de M. Bouillaud , ¢’est le pro-
fesseur Pinel; la doctrine qu'il désire avant tout renverser pour y
substituer la sienne ; c'est évidemment celle de la nosographie
philosophique.

Sila lecture du premier examen étaitinsuffisante pour le démon-
trer, les paroles de Broussais rapportées par H. de Montégre, son
éléve et son ami, ne laisseraient plus aucun doute & cet égard. Nous
lisons en effet, nolice historique, p. 54, ece passage remarquable
que nous avons déja cité : c’est M. IL. de Montégre qui parle de
Broussais :
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« Je suis parli, me disait-il souvent, résolu i défendre., sur les
traces de Pinel, I'essentialité des fiévres ; rien, ace qu'il me semblait,
ne pouvait ¢branler ma croyance. Je suis revenu avee des armes
pour la renverser , quelque forte qu'elle Tat, et powr délruire
toute la doctrine de mon maitre. » Or, ce départ-eut lieu en
1805, el ce retour définitif en 1814.

Ces faits bien ¢lablis, nous pouvons actuellement interpréter ,
sans craindre de commetire aucune erreur, le molif capital de
chacun des trois examens, et suivre , dans la sueccession de ces .
ouvrages, les progrés exorbitants des prétentions qu'ils expriment.
Voici, d’aprés nous, la véritable exposition de ces motifs et du but
essentiel que s’est proposé le réformateur.

Premier examen. — Bruyant appel a [attention du public
medical ; destruetion entiere de la doctrine de Pinel.

Second examen. — Renversement de tous les systémes patho-
logiques depuis Hippoerate jusqu’a nos jours ; jugement et condam-
nation de fous les auteurs, el surtout de ceux dans les ouvrages
desquels plusieurs critiques avaient prétendu trouver les bases
fondamentales de la meédecine physiologique; établissement de
cetle doctrine,

Trowsiéme examen. — Guerre a tous les auteurs modernes
qui ne professent pas exclusivement la médecine physiologique,,
prétention sérieuse au monopole de la seience. Enfin, dans
le catéchisme de la médecine physiologique , sorte de sup-
plément au troisicme examen, appel désespéré an public en général.

Bien que ces trois examens appartiennent & des époques diffé-
rentes , nous y puiserons en méme temps les principes de
la médecine physiologique afin d’éviter d’inutiles el fastidieuses
répétitions.

Désirant melttre tout P'ordre et toute Ia clarté possibles dans
Pexposition de cette partie fondamentale de notre sujet, nous
diviserons cette période en deux sections :

1° Réfutatron des doctrines par Broussais.
2 Ezposition de la doctrine phisiologique.
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I. REFUTATION DES DOCTRINES PAR BROUSSAIS.

Nous voyons ici le réformateur oublier souvent la gratitude , les
convenances , et dans ses fougueux emportements , seé manquer a
lui-méme en employant des expressions peu mesurées, en s’aban-
donnant & des déclamations nuisibles i sa cause, el sans aucune
utilité pour la science.

C’est un reproche que nous lui faisons d’abord pour n’y plus
revenir dans les occasions trop fréquentes ol ce reproche pourrait
trouver son application.

Nous n’admeltrons point son excuse, el nous ne dirons pas avec
lui : « qu'il ne suffisait pas de frapper juste, et qu'il fallait encore
frapper fort. »

Il faut bannir un pareil langage des discussions médicales ol
tout doit étre calme , sérieux, réserve.

Ce n’étail pas avec ces formes acerbes el violentes que procédait
Bichat, et cependant, ses ouvrages n’onl-ils pas éé connus du
monde entier; n’a-t-il pas produit la révolution qu'il désirait; sa
gloire n’est-elle pas immortelle ?

Nous regrettons sincérement que Broussais , avant d’'écrire, ne
se soit pas fait & lui-méme les sages réflexions de Montfalcon
imprimées dans le Dict. des Sciences méd., 1. 54, p. 166 :

« Siles hommes a systémes se rappelaient tant de vicissitudes,
tant de revolutions médicales , ne seraient-ils pas plus indulgents
envers leurs devanciers; un juste relour sur eux-mémes ne leur
insipirerait-il pas plus de modestie, ne les rendrait-il pas moins
exclusifs ? Et ceux qui sont les apdlres de leurs principes, ne les
défendraient-ils pas avee moins de véhémence , d'exagéralion et
de partialité 7 »

Si 'on veut savoir & quelle occasion cette réflexion si pleine de
sens a é1¢ faite, il suffira de lire les deux lignes qui la précédent :
« Combien cette chaine de doctrines est étendue! Le temps montrera
que Broussais est loin d’avoir fermé la carriére. » Il est important
de noter que ¢'est un partisan du réformateur frangais qui parle.
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Pour en finir avec ce défaut de formes que rien n'autorisait et
que ne justifierait pas méme , a notre sens , le droit de représaille,
nous demanderons 4 tout homme sage s'il voudrait avouer les
citalions suivantes que nous prendrons entre cent auires du méme
genre ? 4°° Examen , préface, p. Vil :

« Les gens qui n’ont coutume de prononcer le nom d’humanité
que par spéculation me supposeront des intentions pareilles aux
leurs , ete. » et p. 580 :

« Répélez a chaque instant les mols saine critique, goit
sévére, philosophie, etc., afin que le lecteur étourdi de ces grands
mols, oublie vos inconséquences et jusqu’a vos fautes de frangais. »

P. 582: « Votre bruyant cliquetis de cilalions ne pourrait plus
effrayer la multitude , vos insolentes inlerrogations ne vous feraient
plus passer pour un homme 4 grandes voes, etc. Cest de Pinel
dont Broussais parle ainsi [...

P. 417 a propos des médecins qui ne partagent pas ses idees :
« La complaisance avec laquelle ils vantent leurs succes n'est pas
moins ridicule que leur crédulité est surprenante, ete., ete. ... »

2¢ Examen , p. 656: dans un paralléle dont il est facile de
reconnaitre les deux acteurs, Broussais dit encore & propos de
Pinel :

« Un homme fort exécule sans avertir..... Un homme faible,
un charlatan répéte & chaque instant qu'il va chercher, qu'il va
distinguer , qu'il va approfondir , qu’il va vous apprendre, etc.
Mais il a d’excellentes raisons pour se dispenser de prendre tant
de peine, etc. »

Préface , p. x1.... « Cest en flétrissant Perreur, en faisant
ressorlir & tous les yeux le ridicule qui la caractérise, que 'on
parviendra a dégoiter les lecleurs des ouvrages qui en portent le
sceau, el a imposer silence & ceux qui seraient tenlés de s’en
constituer les défenseurs | »

On doit plaindre, ¢clairer 'erreur ; mais la flétrir, la couvrir de
ridicule!... De tels moyens porteront-ils la conviction dans I'esprit
des hommes sages? Pourront-ils faire désirer la lecture d'un livre
aux esprits sérieux qui veulent y trouver de instruclion et non
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du scandale? Seront-ils bien propres a favoriser I'établissement
d’une doctrine médicale qu'il est impossible de fonder solidement
aujourd’hui sur d’autres bases que sur 'expérience, la raison et
la vérité ? Nous ne le pensons pas ; Pavenir prononcera.

3 Evamen , t. 4, p. 451 : « Pour appuyer I'idée aussi basse
et rétrécie quelle est fausse et ridicule d'une sorte de fatalité de la
phthisie indépendamment des influences des climats et des phleg-
masies pulmonaires, Bayle cite, ete. :

Loc. ¢it., p. 407 : « Notre proposition de rapporter toutes les
ficvres dites essentielles des anteurs i la gastro-entérite avait révolté
un grand nombre de médecins ; I'école de Paris surtout en avait
frémi de courroux sous le régne octennal du jésuitisme , etc. »

T. 1, préface, p. 1 : « Cerles la doctrine physiologique a
vaincu; mais la mauvaise foi ose le nier et cherche a chaque
instant & détourner les médecins de la source d’ou elle émane en
faisant mentir I'histoire. »

P. 111 : « Telles sont les petites mancenvres & l'ordre du jour
dans les coteries de la capitale..... On s'expose il est vrai dans ces
efforts de travestissement i des contradictions choquantes, a des
absurdités; on se rend méme coupable d’imposture, mais qu’im-
porte? Le mensonge n’est plus un vice : son apothéose est faile pap
un parti fameux qui eroit régner pour tonjours, ete., ete. »

Ainsi I'dge, Pexpérience et la raison, ces fruils si précieux de
I'enseignement sévére du temps, n’avaient point changé le style de
Broussais, il écrivait en 1834 d’une maniére plus virulente encore
quen 1816. Il parlait en 1832 commeen 4815, puisque M. H. de
Montégre, son biographe, lui préte ces paroles: notice, p. 94,
pendant qu'on était aux prises avec le choléra épidémique :

« Allez dire & ceux qui prétendent que le choléra n’a pas son
point de départ dans les intestins, qu’ils en ont menti. »

Voila pour la forme, occupons-nous désormais exclusivement
du fond.

Nous allons suivre Broussais dans le jugement qu’il porte sur les
ouvrages et sur les doctrines des différents dges et des divers
pays. Cette étude complétera celle que nous avons présentée dans
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la doetrine biologique en exposant 'histoire de la médecine
depuis son origine jusqu’a nos jours , histoire dont Broussais lui-
méme nous fait sentir la néeessilé, 53° Examen, €. 1, préfacep. 1.

« 110’y a pour’homme impartial d’autre moyen que de porter ses
regards sur les systémes de lous les siécles afin de découvrir les
sources des idées qui gouvernent aujourd’hui le monde médical. »

MEDECINE ANTERIEURE AU TEMPS D'HIPPOCRATE.

Broussais pense que I'art de guérir ne fut d’abord qu’un grossier
empirisme; que la théorie des nombres inventée par Pythagore, ou
puisée par lui chez les Chaldéens, consacrée par Hippoerate ,
exerca depuis une grande influence dans la pratique, fut le point
de départ des jours critiques, des années climalériques ou seplé-
naires , enfin de lontologie par I'influence que 'on s’empressa
d’accorder & la puissance des nombres.

Broussais ajoute que cette ontologie ou création d’élres mal-
faisants qui produisent on sont eux-mémes des maladies, et qu'il
atlagquera partout avee une sorte d’'irritation, forme la base des vaines
théories qu’enfanta I'imagination des anciens philosophes au nombre
desquels il cite Pythagore , Empédocle, Aleméon, Héraclite,
Démocrite , Acron, Hérodieus, ele.

HIPPOGRATE.

Aprés avoir faitlénumération des ouvrages d’Hippocrate , Brous-
sals s’exprime ainsi relativement i la doctrine de eelui que le monde
médical a nommé le pére de la médecine, 2™ Ezam. p. 6.

On y trouve une anatomie grossiére, I'explication des symptomes
par les vices des humeurs, une physiologie dégoutanie , quelques
traces de superslition et d’astrologie, et une thérapeutique insuffi-

sante et redicule; pen d’hommes aujourd’hui pourraient en soutenir
la lecture. »
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Dans le passage suivant, 'un des plus curieux de son examen, il
va nous préciser ce qui manquait & la doctrine d’Hippocrate pour
étre parfaite et nous faire pressenlir & quelles données étroites il
réduira bientot le domaine de Part, il dit en eflet, loc. cit., p. 8 :

« Si Hippoerate avail connu les signes qui indiquent I'état inflam-
matoire de la surface interne des voies gastriques, et s'il eal eu
I'idée que I'on pouvait arrréter les phlegmasies deés leur début, les
siecles subscéquents n’auraient en presque rien a ajouler i sa
médecine. »

Cette opinion peut se traduire ainsi dans le langage dit physio-
logique: si Hippocrate avait eu P'art d’apprécier la gastro-entérile
et de larréter a son début, sa doctrine eit élé presque parfaite!...
quelle étrange contradiction !...

Hippoerate ayant dit : « il faut considérer encore si le régime
prescrit au malade le soutiendra jusqu'a ce que le maladie soil .
dans sa vigueuwr ; ou si avant ce terme ¢l doil succomber ,
méme soutenu par les aliments; ou si la maladie doit fléchiv et
tomber la premiére, » Broussais lui reproche d’admettre la maladie
comme un élre distincl , agissant par lui-méme, indépen-
damment de I'étal organique, et le condamne sans appel comme
ontologiste.

Le réformateur francais poursuivant partout cet ontologisme avec
une sorle de monomanie el tous les auteurs dans lesquels 1l pourra
découvrir méme une trace légére de ce péehé ecapital, devant étre
frappés d’une réprobation définitive par la médecine physiologique ,
nous allons en quelques mots juger ici la question.

Sans doute Broussais aura complétement raison lorsqu’il accusera
d’ontologisme la personnification d'un groupe de symplomes qui
agirait & la maniére d’un étre sous le nom d’adynamie , &’ ataxie
par exemple , mais est-il également fondé dans ses prélentions
lorsqu’il renferme dans le meéme blime une simple explication dont
les termes n'ont d’autre tort que eelui d’étre pris dans un sens
figuré ? Nous ne le pensons pas. C'est aussi 'opinion de M. le pro-
fesseur Bérard lorqu'il dit, éloge de Broussais :

« Peut-élre a-t-il grandi Uennemi qu'il a terrassé, peul-élre
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a-l-il parfois vu I'ontologie la ol il n'y avait que des expressions
méthaphoriques. »

Si nous pouvions ainsi abuser de la valenr des mots, nous
lournerions 'arme de Broussais contre Broussais lui-méme, et ses
livres & la main, nous le proclamerions le plus ontologiste de tous
les médecins. Ainsi, enire mille eilations, nous prendrons les
suivanles : 2° Ezam. propos. xvin : il dit.

« Pendant qu'une #mpression ou mieux la stimulation qui
résulte d'une impression chemine dans Pappareil nerveux des
visceres, elle détermine des mouvements dans les muscles qui en
font partie, modifie la cireulation de tous les fluides qui les par-
courent, ef produil méme des conlraclions involontaires dans les
museles locomoteurs. »

Estil possible de personnifier d’avantage Cimpression ou la
stimulation?

Proposit. xevir : « Uirritation tend @ se propager par simili-
tude de tissu et de systeme organique... cependant elle passe
quelquefois dans des tissus tout différents de ceux on elle a pris
naissance , ele,

Prop. xxxi1: «lors que Uirritation prédomine dans les viscéres,
les nerfs ganglionaires la font refluer dansappareil de relation , ete.

Prop. xcix : « Uirritation accumule le sang dans un tissu avee
tumeur , rougeur ete. on lui donne le nom d'inflammation, » ete ete.

Peut-on faire une entité plus réelle de Pirritation? Or, pour
revenir i la citation d'Hippocrate qui lui a valu de la part do
réformatenr le titre d’ontologiste et qui nous a fourni 'oceasion de
cette réflexion indispensable a l'intelligence de tout ce qui va suivre,
si nous substituons le terme érritation employé par Broussais, au
terme maladie employé par Hippocrate, cetle citation sera toul au
plus aussi couplable d’ontologisme que celles du novateur francais,
el par conséquent avouée par lui sous peine de rétractalion des trois
guarts de ses propositions; et pourtant elle n’aura gagné dans ce
changement d’expression que le grave inconvénient d'étre alors
heaucoup plus exclusive.

Nous comprendrons actuellement combien est gratuite et fautive
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cette inculpation d’ontologisme adressée par Broussais a la plupart
des médecins dont il a voulu souvent par ce seul fait ruiner et
condamner les doctrines.

Est-il rien de plus élrange que ce passage, 2 Evam. p. 11 :
« Hippocrate témoigne faire le plus grand cas du talent de pronos-
tiquer; et cela devait élre, un médecin r;-u-i voyail succomber tant
de malades entre ses mains ne pouvant les soustraire & leur sort,
a raison de 'imperfection de son art, devait au moins s'altacher a
connaitre les signes funestes afin que I'événement ne lui fat point
impulé. »

Un tel passage a d’autant moins hesoin de commentaire que le
réformateur, sans s’inquiéter des contradictions dans lesquelles
nous le voyons si fréquemment tomber, vaineu par la hante estime
que le génie descriptif du pére de la médecine inspire aux hommes
les plus mal prévenus , ajoute p. 12 :

« Cest ici qu'Hippoerate est vraiment admirable!.... et p. 18 :
il a dédaigné de faire plier les faits & la théorie , préférant a toute
autre considération 'intérét de la vérité et comptant probablement
sur les travaux de ses successeurs pour reclifier ce qui pouvait
exister d'imparfait dans sa doetrine. Pourquoi cette noble franchise
a-t-elle trouvé si rarement des imitateurs?... C’est & Hippocerate que
nous devons les premiers modeéles d’histoires d’épidémies , et il me
semble que ce genre de littérature médicale loin de s'étre perfec~
tionné depuis cel écrivain aurail au contraire faif quelques pas
rétrogrades. »

Telle est la conclusion du réformateur sur le mérite d’'Hippoerate;
p- 30. « D’aprés tout ce que nous venons de voir il est clair que
les écrits du pére de la médecine contiennent de grandes et belles
vériiés, quelques peintures animées de certains états pathologiques,
mais qu’ils ne présentent point le tableau complet de la nature
souflrante. »

Ce reproche a-t-il réellement un sens? trouvera-t-on jamais un
genie assez puissant pour eréer et perfeclionner en méme temps
une science de fails, d’expérience et d’observation?

Enfin comme s'il eit voulu meltre le comble & ses étranges
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contradictions et chitier lui-méme son irrévérence envers celui
qu'il nomme le pére de la médecine, il ajoute : loc. cit., p. 50 :

« Pour ce qui estde la candeur d’Hippocrate on ne saurait trop
I'admirer et ¢’est avec la considération de 'époque ou il a véen, ce
qui nous fait un devoir de ne jamais parler de lui qu'avec respect
et vénération.

SUCGERSEURS D'HIPPOCRATE. DOGMATISME.

Broussais pense qu'Hippocrate avait seulement jeté les fon-
dements du dogmatisme que Thessalus, Dracon ses fils et Polybe
son gendre érigérent en doctrine, il cite ensuite les auteurs
suivants pour avoir : Platon, Aristole, Dioclés, Praxagoras, allié
cetle doctrine & la philosophie; Zénon , inlroduit le pneumatisme
dans I'humorisme; Chrysippe, Erasistrate, Hérophile, porté atieinte
au dogmalisme , el préparé 'empirisme; Sérapion, Philinus, élabli
ce systéme ; Asclépiade , renouvelé le dogmatisme; Thémison ,
Thessalus, Soranus d’Ephese, Coelins Aurélianus, fondé le
méthodisme ; Athénée, Agathinus, Archigéne, Arétée, restauré de
nouveau le dogmatisme ; pour toute cette partie de son travail d’on
bien faible intérét il n’est que simple historien et semble se com-
plaire dans les digressions philosophiques n’effrant aucun rapport
avec sa doctrine.

Mais arrivé a Celse il semble seréveiller al'occasion des maladies
gastriques au nombre desquelles ce médecin érudit place le
relichement comme la plus ordinaire; Broussais ajoute aussitol :
3™ Exam. t. 1° p, 173.

« Celle sentence n'a pas ¢té oublice par la postérité, car
jusqu'a I'époque de la doctrine phisiologique on a traité toutes
les diflicultés toutes les lenteurs de la digestion comme des
relichements d'estomac, » el p. 476 : « rien de plus absurde
que U'horrible stimulation que notre méthode éclectique conseille

dans les douleurs, les gonflements, les chaleurs de I'hypocondre
gauche, elc. »
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GALIEN.

Galien, né A Pergame, I'an 131 de I'ére chrétienne est qualifié
par Broussais du titre de: « subltil et infatigable raisonneur. Voici
comment il s’exprime relalivement aux principes de cet illusire
médecin. 5° Ezamen, t. 1,p. 202:

« Nous retrouvons le méme vice dans le conseil un peu niais qu'il
nous donne de rechauffer une parlie chande devenue froide; de
remellre & sa place une partie dérangée par une violence exté-
rieure, etc. » et p. 254 : « L'autocratisme de la nature , emprunté
a Hippocrate, lui fournit, avee la théorie des éléments et de
leurs qualités premiéres considérées comme forces aclives , le
pneuma, ete., un mélange monstrueux de vitalisme et d’humorisme
qu'il associe a une analomie défectuense, et dont il tire des pré-
ceples thérapeutiques rarement justes el trop souvent contradic-
toires. »

Il blime: « la concordance qu’établit Galien entre les maladies
et les quatre humeurs : sang , pituite, bile , mélancolie. » 11 con-
vienl que le médecin de Pergame « fut un grand observaleur, el
qu’il se perdit dans les explications humorales. 1l termine ainsi
relativement & ce praticien célébre, loc. cit. , p. 256 :

« La vaste érudition de cet auteur ne fut point utile a Part de
gucrir ; mais elle abeaucoup servi i éclairer I'histoire de la science,
et ¢’est ce qui lui mérite la reconnaissance de la postérité..... 1l
est, parmi les Grecs le dernier des médecins dont Pantiquilé puisse
se glorifier. »

EPOQUE DE TRANSITION.

Les Arabes, d'aprés Broussais, ne sont que des traducleurs
d’Aristote et de Galien, et le plus grand service qu'ils rendirent [ut
de conserver les connaissances médicales des Grees, puis il ajoule :
5° Ezamen, t. 1, p. 257 : « Je ne dirai rien des temps ou la
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médecine devint 'apanage exclusif des moines; toul n'y est que
barbarie , préjugés, superstition. »

Il fait observer avec raison que I'hygiéne devail alors étre bien
négligée pour que I'on comptit en France jusqu'a deux mille
léproseries. 11 blime Botal de 'abus qu'il faisait de la saignée, el
juge ainsi le systéme de Paracelse : loc. cet., p, 505 :

« Quant a la doetrine de ce singulier fanatique , elle n’a rien
qui lui donne un caraclére imposant; mais comme elle offre 'en-
semble de toules les erreurs de la secte & laquelle il appartenait,
elle est importante & connaitre.... Il rapportait les maladies A cing
causes ou clres : Uens: astrorum; venenti ; naturale ; spirituale;
deale..... Sathérapeuliquerepose entiérement sur la cabale.... etc. »

EPOQUE ANATOMIQUE.

Broussais fait I'éloge de Sylvius, de Vesale, d’Eustache, de
Fallope , de Varole, d’Alberti, de Fabrice d’Aquapendente , mais
il ajoute que les travaux anatomiques du xvi® siécle préparérent
sans doute les changements qui devaient s’effectuer ultérieurement,
mais n'exercérent pas actuellement une grande influence sur les
théories médicales.

Arrivé & Vanhelmont , il condamne ainsi sa doctrine qu'il
nomme chimiatrie théologique : loc. cit., p. 556.

« Ces extraits ne peuvent donner qu’une idée trés-imparfaite de
la prodigicuse confusion ontologique de notre iatrosophe. Toujounrs
des mols pris pour des choses : encore si les mols indiquaient
toujours les mémes choses, on pourrait les entendre , mais ils ont
autant de sens qu'il plait & notre inspiré de lear en donner, »

Il ajoute que Vanhelmont avait été frappé de la sensibilité de
I'épigastre et surtout du pylore, et loc. eit., p. 340. « Eh bien!
malgré toules ces remarques, Vanhelmont ne laissait pas d’étre le
plus intrépide des stimulateurs de son temps; ce qui ne peul étre
attribué qu’a ontologie dontil faisait profession. »

Il nous montre la grande influence des travaux de Harvey, de
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Malpighi sur la doctrine méecanique dont les progrés devaient
envahir la science.

BOERHAAVE.

Broussais pense que la médecine mathématique prit naissance
en Italie, et que Borelli fut le premier qui tenta 'alliance de la
physique expérimentale & la pathologie. Ce fut en eflfet en 1680
qu'il publia son fameux ftraité: « De motu animalium. » A 1'ocea-
sion du systeme de Boérhaave et de ceux qui précédent, Broussais
dit loc. cit., p. 400 :

« C’est un spectacle intéressant de contempler les longs efloris
de I'esprit humain pour se tirer du labyrinthe de 'ontologie médi-
cale.... » 1l ajoute, p. 1/4 : « Boérhaave dit que I'estomac s'en- -
flamme comme tous les autres organes par les causes ordinaires des
phlegmasies et surtout par I'ingestion des substances icres. »

" Il ne méconnaissait done pas absolument la gastrite?... Enfin
Broussais condamne la doctrine mécanique, et termine ainsi
I'examen de cette époque : loc. cit., p. 478 :

« Nous avons désormais I'idée compléte de la doctrine humorale
nous la concevons comme une soi-disant science trés-compliquée
fondée sur des faits nombreux, attentivement observis, mais
mal expliqués et sur lesquels on a biti un systéme général et
ensuite une foule de systémes partiels ou de sous-systémes qui
servent de fondements aux indications particuliéres, ¢'est-i-dire i
celles de chaque maladie; cette conception enfantée par plusieurs
siécles est vaste, maissans dignité et méme sans aucune beauté
elle se sent de la barbarie des premiers temps de la civilisation. »

ANIMISME, ORIGINE DU VITALISME.

Broussais trouve les premiéres notions de animisme dans
Uénormon  d'Hippocrate, mais surioul dans les principes de



9% MANIFESTATION DE LA REVOLUTION MEDICALE.

Paracelse el dans I'archée de Yanhelmont; il fait observer « que
cette maniére abstraile de considérer la force vitale ful appuyée
dans le xvii© siéele par Pautorité de Descartes, et consacrée plus
tard par la doctrine de Stahl quifaitjouer @ I’dme, dans I'organisme,
a I'état physiologique et pathologique, le role important que les
anciens attribuaient & la nature. F. Hoffmann partit également de
I'animisme dont il modifia les applications,

Glisson , le premier, avait déja combatlu 1'animisme, en
altribuant DPessence de lirritabilité a la fibre méme. Ces
principes, qui n’avaient point été admis a cetle époque, furent
¢lablis dans le domaine de la science par les expériences de
Haller, et devinrent la base fondamentale de la doetrine de Cul-
len. Aprés un interrégne, ces principes devaient conduire au
vitalisme. Broussais termine par cette réflexion, 3° Eramen,
i. 2, p,48:

« Celle doctrine dut porter a 'empirisme un coup terrible, en
dirigeant I'attention vers i"importance des fonctions de 'estomac;
et I'on a quelque raison de s’étonner que les médecins du dernier
siécle n'aient pas ¢té conduits par elle & déterminer le role que
jouent les irritations gastriques dans les maladies. »

HIPPOCRATISME MODERNE.

D’aprés Broussais, « les réflexions de Descartes et de Bacon
rappelerent les médecins vers 1'observalion empirique, et leur firent
sentir encore une fois la nécessité de se rallier i la marche d'Hippo-
crale. » Il range dans cette catégorie : Baillou, Sydenham, Morton,
Ramazzini, Baglivi, Lancisi, Torti, Werlhof, ete, qui rendirent
Pobservation sévére dans ses principes, minutieuse dans ses détails;
¢iudiérent avec un soin particulier les épidémies, les conslitutions
medicales, et firentdes expériences trés-nombreuses et trés-variées
sur le quinquina el les autres médicaments nouvellement importés
dans le domaine de la thérapeutique. Ces observateurs céléhres
variérent, quant a la doctrine , entre le dogmatisme, I'empirisme ,
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I'humorisme et U'éelectisme. Broussais les condamne a peu pres
tous comme ontologistes.

REGA.

Ici commence la série des auteurs qui semblent inspirer a
Broussais une certaine inquiétude sur I'opinion que I'on pourrait
avoir qu’ils ont avant lui, dans leurs ouvrages, posé les bases
fondamentales de la docirine physiologique.

Nous avons vu loute Pimportance accordée a I'estomac par
Réga. Broussais convient de ce fait; il dit, 5° Eramen, t. 2,
P 205 :

« Réga doit étre placé au nombre des médecins qui ont fait
beaucoup d’'attention & la sensibilité de I'épigastre, et qui Font
attribuée, non pas au centre phrénigue, ni vaguement aux plexus,
mais i 'estomae lni-méme, et surtout a la tunique interne de cet
organe, quil considérait comme toute nerveuse. »

Mais il ajoute aussitot, p. 206 : « Cependant quel est le résultat
pratique de toules ces observations, dont I'exactitude ne peut
d’ailleurs étre mise en doute? Tous ces faits conduisent notre
auteur, sur les traces d'Hippocrate, de Galien, de Baglivi, ele.,
d’'une maniére générale et comme en principe , i la médication
evacualive du canal digestif, pour délivrer la surface sensible de
ce canal des humeurs bilieuses, icres, mordantes, elc... a la
médication narcolique, opiacée, ete... i la médication stimulante...
Tout cela fait voir qu’il n’a eu l'idée ni de la gastrite, ni de I'entérite
chroniques. Jusqu'ici donc Réga n’a point produit du nouveau. »

Broussais convient qu'il connaissait la gastrite aigué; il fait la
méme concession a Baglivi, & F. Hoffmann, puis il ajoute, p. 208 :

« Il met avec eux cette phlegmasie au nombre des causes de la
ficvre maligne et des fiévres appelées typhus par les anciens ; mais
¢'est tout, el celte fievre ne laisse pas d’avoir d’aulres causes. »

Cela prouve seulement que Réga n’est pas, comme Broussais,
exclusif dans son opinion.
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Le réformatenr dit encore , p. 208 : « Réga ne pense pas & expli-
quer la production des fievres dites essentielles, ot Uirritation de
I'estomac n'est pas supersaillante, par la gasirite, ni par U'entérite
algue. »

Nous verrons bientot qui de Broussais on de Réga se trouve
encore, sous ce poinl de vue capital, dans le domaine du vrai.

Toulefois, et Broussais le dit lui-méme , p. 2/4/ : « Réga insecrit
cette assertion en léte de son chapitre : « Le foyer de toutes les
fievres intermitientes est dans Uestomac. »

Que I'explication varie dans Broussais ou dans Réga, ecela ne
fait pas queslion; mais il n'en reste pas moins évident que le prin-
cipe fondamental est absolument le méme dans les deux auteurs,
el que le professeur de Louvain éerivait bien longtemps avant celui
de Paris.

NAISSANCE DE L’ANATOMIE PATHOLOGIQUE.

Broussais regarde Baillou, qui pratiquait i Paris dans le xvi®siécle,
« comme P'un des premiers auteurs a qui 'on doit des observations
cadavériques. » Il cite ensuite Bartholin, Bonnet, Barrére, Mor-
gagni, Sandifort, comme ayant plus spécialement fondé 'anatomie
pathologique avee les caracteres d'une science. Il condamne Bonnet
comme humoriste et dit en parlant de Morgagni, 5¢ Examen, 1. 2,
p. 229 :

« Morgagnieut le projet de rendre un grand service i la science
en exccutant ce que ses prédécesseurs avaient inutilement tenté : le
rapprochement des symplomes des maladies avec les altérations
organiques, c'est en médecine la méthode expérimentale par
excellence , mais il est difficile d’en tirer des déductions assez jusles,
assez précises pour servir de fondement i la médecine pratique ; un
des principaux obstacles qui empéchérent Morgagni d’atteindre ce
but, fut celui de sa position ; il n'était point médecin d’hopital , il
n’était que professeur d’anatomie. »

Il le condamne aussi comme humoriste, mécanicien , et termine
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ainsi : loe. cil., p. 507, « Uinspection des organes malades aprés
la mort n'a donc point fait disparaitre tous ces préjuges, toules ces
comparaisons vicieuses et ignobles, elc. »

NOSOLOGIRTES.

Broussais déduit la nécessité des nosologies de la mulliplication
des affections morbides: il place #]a téte des nosologistes Sauvages,
professeur de botanique & Monfpellier et dit & son occasion, loc.
et P 315.

« Son but était d’établir anlant de maladies que I'on pourrait
distinguer d'indicalions curatives : signaler une maladie par des
caractéres invariables, placer a coté le remede qui lui est le plus
approprié tel était le travail qui manguait & la médecine, telle fut-
la tiche qu'il 'imposa... ce bul était sans doute louable, philoso-
phique, mais quels étaient les moyens de atteindre? on n'y pouvait
marcher que guidé par une doctrine... il faut ériger les maladies en
entités pour les classer... or Sauvages avait associ¢ le vitalisme de
Stahl au mécanisme de Boerhaave..., la plupart de ces défants se
trouvent dans les nosologies les plus modernes et les plus généra-
lement suivies. »

BROWN.

De tous les pathologistes, Brown est celui dont Broussais attaque
la doctrine avec le plus de violence et de lénacilé : ¢’est son
cauchemar, son idée fixe ; nous I'avons entendu dans ses cours en
parler toujours avec irritation : il prononcait le nom de Brownien
avec la méme antipathie que Manlius proférait celui des Romains.

Il est aisé de trouver les causes de celie espéce d’aversion dans
le role que joue le systéme de Brown comme prétexte des attaques
en réalité dirigées contre celui de Pinel que Broussais voulait avant
tout détruire complétement; dans le grand rétentissement qu’avait

-

+
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eu la doctrine du réformateur écossais; dans I'espéce de ressem-
blance de cette doctrine avee lamédecine physiologique pour la base
fondamentale, puisque Broussais établit son systéme sur ce
principe emprunté & Brown lui-méme : Examen, t. 4, prop. 4.

« La vie de I'animal ne s’eniretient que par les stimulants
extérieurs ; et tout ce qui augmente les phénoménes vilaux est
stimulant. » On comprend qu’il fallait anéantir un pareil systéme
pour oblenir le titre de réformateur unique, de fondateur exclusif
de la véritable médecine.

Nous ne dirons pas, toutefois, avec Bérard de Montpellier que
« le physiologisme n’est qu'un brownisme retourné. » Ces deux
doctrines partant en effet du méme point sont complétement oppo-
sées dans leur développement; il existe entre elles toute la diffé-
rence que nous pouvons elablir entre l'idée abstraite et la
représentation positive d'un objet ; Brown voil la maladie dans un
tire fictif et distinct de I'organe souflrant ; Broussais la trouve dans
Paltération méme de cet organe. Les autres différences s'offriront
d’elles-mémes & mesure que nous avancerons dans 'exposition de
ces deux systémes. Voyons actuellement de quelle maniére Brous-
sais va procéder i la ruine du Brownisme.

Il commence par prononcer 'oraison funébre du systéme de
Brown, sans s’apercevoir qu’il fait en méme temps 'horoscope du
sien el de tous les systémes exclusifs : il dit 2° Examen, p. 59 :

« Tous ceux qui ont embrassé la docirine de Brown ont com-
mencé par proclamer leurs succés, el tous ont fini par déplorer
leurs revers , et par abjurer ou modifier la théorie de leur maitre ;
ils avaient donc été séduits d’abord , et pour eux I'expérience avait
¢té trompeuse..... Brown distihgua trois états de l'organisme
vivant : santé, opportunité pathologique , maladie. La premiére et
la derniére sont évidentes. L'opportunité telle qu’il Pentend est un
¢tre fictif, ou ¢’est un état maladif du plus faible degré. »

Il ajoute que Rasori en signalant des contro-stimulants a remis
en question celle assertion capitale de Brown: « La facullé de
sentir 'impression des stimulants est 'excitabilité qui est augmen-
Lée par tous les agents avec lesquels la fibre est mise en contact. »
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Il reproche également au réformateur écossais d'avoir réalise
I'exeitabilité , et, dés lors, il le condamne sans retour en le plagant
dans la classe des onlologistes.

Broussais ne veut pas, qu'avec Brown, on mette sur la méme
ligne les excitants externes et internes. D’aprés lui les excilants
externes : corps extérieurs, calorique, lumiére, électricité, ete. ,
sont les principaux; les excitanls internes : exercice des fonctions,
influence nerveuse, passions, aclion musculaire, etc., ne sont
que les conséquences de I'action des premiers. Puis il ajoute:
loc. cit., p. 60 :

« Malgré ce léger défaut, la proposition de Brown n’en est pas
moins une des plus précieuses découverles qui aient jamais é1é
faites, elle suffirait pour immortaliser cet auteur.» Il condamne
ensuite les conséquences pratiques adoptées par ce médecin avec
'exagération qu’il a mise dans I'éloge de sa théorie.

Broussais n’admel pas davantage la distinction des stimulants
en généraux et locaux. Il partde ce point pour avancer une hérésie
médicale sur laquelle nous reviendrons. Loce. cit., p. 61 :

« Il y a six ans que j'enseigne que foules les maladies sont
locales dans leur principe, et que j'en administre la preuve en
indiquant'organe ou le tissu ot chacune d’elles prend son origine. »

Loc. eit., p. 62: 1l cite Brown et le combat ainsi: « Les sti-
mulants entretiennent lo vie et la santé; rien de plus vrai.
Trop augmentés, ils produisent des maladies sthéniques; trop
diminudés, ils en occasionnent d’asthéniques. Yoila la principale
erreur de Brown, elle vient de ce qu’il considére I'éeonomie en
masse, et non les lissus en particulier..... Si Brown avail connu
I'anatomie générale, ilaurait bientot compris que I'incitation n’est
jamais augmentée dans tous les tissus & la fois.... Que dans les
excitations les plus intenses du systeme sanguin Pasthénie existe
dans P'appareil musculaire.... Il en aurait tiré la conséquence que
sa surexcitation partielle se combine trés-bien avee la diminution
de la somme générale des forces. Privé de ces données, il a par-
tagé les maladies en deux séries arbitraires : 'une sthénique , que
caractérisent seulement la richesse et la violente excilation de
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Pappareil sanguin; lautre asthénique qui renferme tontes les
maladies ol la somme générale des forces est diminuée. »

Broussais rejette comme erronce, dans le plus grand nombre des
cas, la faiblesse ¢ndirecte qui, d’aprés Brown, résulte de I'excés
d’excitation, et la faiblesse directe produite par I'absence des
stimulants, et pendant laquelle les plus légers produiraient une
grande incitation. Puis il ajoule, p. 63

Cette double proposition si chére aux seclateurs du brownisme
est fondée sur quelques faits, mais on en a pousse trop loin lappli-
cation , et les conséquences praliques qui en ont éié déduiles en
ont fait un des dogmes les plus funestes a 'humanité. »

Il cite, pour lafaiblesse tndirecte 'exemple des grands buveurs
qui pour la plupart: « s’enivrent avec des quantités d’aleool d’an-
tant moins considérables qu'ils ont fait plus d’exces. » Il ajoute
p. 64 : « 1l est clair que chez les derniers 'excilabilité n’a pas élé
consommee , mais plutdt accumulée , ce qui renverse une des
principales colonnes du Brownisme. »

Craignant ici la condamnatlion que l'expérience ne manque
jamais de prononcer contre les généralisations trop exclusives, il
se hite d’ajouter :

« Les hommes sous I'influence des agents excitateurs de la vie, se
partagent en deux séries ; dans I'upe les stimulants perdent leur
aclion ; dans I'autre, ils en acquierent, longltemps avant I'époque
de P'épuisement, une plus grande et qui ne cesse de s’accroilre
jusqu’an moment de la destruction , comme si excitabilité s’ang-
mentait au lieu de s'épuiser par son exercice. »

Pour la faiblesse directe, il oppose les infllammations qui se
manifestent dans les organes intérieurs sous l'influence du froid
extérieur ; et sans lenir aucun compte des répercussions de la
transpiration et des lois relatives aux courants caloriféres dans
I'organisme vivant, lois dont nous avons développé les applications
dans le traité de physiologie ; il soumet ce fait & des explications
que n'admellront jamais les esprils sérieux et versés dans la con-
naissance des phénoménes vitaux. I1dit en effet, loc. cit., p. 67 :

« Pendant que la pean s’affaiblit, 'action organique s'exalle
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ailleurs , et il en résulte une phlegmasie véritable sthénie locale
qui coincide alors avee P'affaiblissement général.... Voila ce qui
n’avait point été apercu avant U'histoire des phlegmasies chroni-
ques. »

[l regarde aussi comme erronée cette proposition de Brown qui
tend i établir que lirritation augmente en proportion de la dimi-
nution d’action des stimulants sur 'organisme , puis il ajounte :
loc. eit., p. 72: « Qu'au conlraire, la diminution de la somme
genérale des forces enlraine bien souvent celle de excitabilité, »

Broussais condamne Brown avee raison pour n’avoir voulu trouver
de maladies sthéniques qu'auntant qu'il existe « force du pouls,
vivacité du coloris, ele., » et pour avoir toujours admis l'asthénie
I4 o0 se manifestent « la faiblesse du pouls, des muscles, des
phénoménes nerveux avec teinte livide , ete. »

Le pouis offre en effet comme le savent les praticiens d’aprés les -
travaux de Bichat et lexpérience clinique, des caractéres essen-
tiellement difftrents dans les phlegmasies parenchymateuses ,
cutanées , muqueuses, séreuses, ete. ; et la prostration des forces
musculaires peut étre le résultat du plus haut degré d’inflammation
dans les aulres lissus.

Il condamne également le systéme de 'opportunité que Brown
appelle encore diathése , état intermédiaire entre la santé et la
maladie ; I'une sthénique produite par I'action exagérée des stimu-
lants ; I'autre asthénigue , par leur diminution. Sans doute Brown
a fait abus de ce principe , mais Broussais I'a rejeté d'une manicre
beaucoup trop absolue comme nous le verrons en appréciant sa
doctrine.

Le réformateur francais poursuit le novateur écossais dans toutes
les applications particuliéres de son systéme , dans les explicalions
qu'il donne des principaux symptomes pathologiques; nous les
laisserons I'un et I'autre se complaire, se heurler et souvent
s'égarer dans ces théories imaginaires sans ancune valeur pour les
parties dogmatique et surlout pratique de I'importante question
(ui nous ocecupe.

Broussais conclut de la discussion des principes généranx de
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Brown, loc. cit., p. 78 : « Reconnaissons done enfin la fausselé
de laxiome général par lequel vous élablissez : que la mobilité
nerveuse el musculaire est en raison inverse des forces
vitales. »

Brown i son tour n'aurait-il pas pu répondre & Broussais que
cependant les sujets les plus gréles et les plus délicats sont en
général les plus impressionnables et les plus mobiles. Que le jeine,
’abstinence et toules les privalions de ce genre ont pour effet,
chez le plus grand nombre des sujets, du moins, de les rendre
plus impatients et plus irritables, etc.?

Broussais ajoute , p. 62.... « Il est résullé des principes de
Brown que le nombre des maladies asthéniques 'emporte de beau-
coup sur les sthéniques : d'apreés Brown, sur cent maladies
quatre-vingl-dix-sept sont asthéniques, el que, par une consé-
quence pratique bien dangereuse el bien grave, le traitement
irritant est substitué beaucoup trop 16t a lantiphlogistique. »

En résumé, si nous voulons actuellement apprécier et comparer
le fait capital et final de chacune de ces deux docirines opposées ,
nous trouvons que Broussais voit presque partout des irritations ,
Brown au contraire des asthénies; que Brown a plus souvent tort
que Broussais , mais qu'aucun des deux réformateurs n'est entiére-
ment dans le vrai.

DOCTRINES D'ITALIE. CONTRO-STIMULISME.

Brown avait établi « que la nature des maladies, pour le plus
grand nombre asthéniques, dérivait de la nature des causes. »

Tommasini, aidé des lumiéres de Gaubins, de Cullen, de
Gianini, de Testa, réfute cette erreur. Dés Pannée 1805, il avait
reconnu Pavantage de persister dans 'emploi du traitement anti-
phlogistique alors méme que les premicres réactions de la fiévre
avalent perdu de leur inlensité, et que les apparences d'une fai-
blesse illusoire pouvaient en imposer et faire croire & une véritable
asthénie.
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Broussais le reconnait lni-méme, et dit en parlant du professeur
de Bologne, 2° Examen , p. 152: « Tommasini soulient que la
nature sthénique des maladies se conserve la méme depuis le pre-
mier moment de I'invasion jusqu’au dernier degré de I'épuisement.
Que tontes les inflammations aigués, chroniques, ¢videntes, obscu-
res sont de celte nature jusqu’a Pentier épuisement des forces , el,
qu'en un mot, les phlegmasies, dont on rencontre les traces aprés
la mort, sont toujours la canse et jamais I'effet des fiévres qui ont
existé durant la vie. » _

Ces principes , sans doute un peu trop avanceés, trop exclusils si
I'on consulle les faits, ne sont-ils pas I'une des bases fondamen-
tales de la médecine physiologique?....

Du reste, quelle que soit la part d'influence qu'on leur accorde
relativement a l'invention de cette doctrine, Broussais avail senli
lalteinte qu’ils porteraient & ses prétentions de réformateur puisqu’il |
se hite d’ajouter: loc. cit., p. 154 :

« Lorsqu’on lit dans les ouvrages de Tommasini que la phlegmasie
que l'on trouve dans les viscéres aprés la mort est la cause el non
I'effet de la fiévre, ele....., on serait tenlé de croire qu’il attribue
les troubles de I'économie & la phlegmasie des organes digestils, et
qu'il est arrivé i la doctrine de Uirritation locale considérée comme
cause de tous les mouvements [ébriles. Cependant il n’en est rien ,
car il fait, d’aprés Brown, préexisier a laflection locale une dia-
thése générale de stimulus; il distingue ce stimulus. de Pirrita-
tion, ele. »

Puis, jugeant toute I'ltalie d'un seul mot, il dit, p. 155 : « Tout
cel ¢chafaudage prouve assez que les lialiens n'ont point encore
découvert que les maladies [Ebriles sont toujours 'effet d'une
irritation locale communiquée par sympalhie au coeur et aux
principaux viscéres....., et p. 456 : Aucun d'eux, que je sache,
n’a songé a attribuer les fiévres intermittentes i des phlegmasies
locales, ele., ele. »

C’est une réserve dont nous les félicitons beaucoup, et bien
que nous n’admettions pas le sysiéme et les explications théoriques
de Gianini, de Bondioli, de Monleggia, etc., dont parle Broussais,
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tous ees auteurs nous semblent moins éloignes de la vérité que le
réformateur francais.

Broussais aurait-il vouln, par ces déclamations, faire prendre
le change & ses lecteurs et se rassurer lui-méme? C'est une pensée
dont on a peine & se défendre en lisant celte partie de I'Examen.
Toutefois , on s’apercoit bientol que sa conscience n'est pas tran-
quille, et sa loyauté lui arrache un aveu bien remarquable dans un
novateur aussi prétentieux. Il dit, 2° Ezamen, p. 4158 :

« Cependant une justice esl due & nos confréres transalpins : ¢ls
nous ont précédé dans la publication dune grande vérité; ils
ont proclamé que la majeure partie des fitvres que Brown appelle
asthéniques, que les médecins du nord qualifient de nerveuses, que
nos médecins francais ont rassemblées sous le titre d’adynamiques
et d’alaxiques , doivent élre trailées par la méthode adoucissanle.,
et méme antiphlogistique; ils ont le méme avantage sur quelques-
unes des fievres lentes que nous nommons hectiques, pour quelques
affections glanduleuses, el pour la majeure partie des névroses.....
En effet, ce fut en 1805 que Tommasini proclama ces imporlantes
verités, et 'Hlistoire des phleqgmasies n'a yu le jour qu'en 1808. »

Il aurait da surtout ajouter: et le Premzer Eramen seulement
en 4816. Broussais est dominé par la puissance des dates, mais
on voit combien il a de peine & renoncer au titre de réformateur,
puisqu’il termine ainsi son aveu : « Cependant mon ouvrage n’élait
point calqué sur ceux de cet auteur, dont je n’avais alors nulle
CONNAISsance. »

Reprenant bienldt sa premiére assurance, Broussais continue
loc. eit., p. 160 : « En somme , on voil assez que, sans avoir con-
naissance de leurs travaux, j’ai annoncé les mémes vérités que les
Italiens ; mais que j"ai rapporté toutes mes observations i I'affection
des tissus en particulier dont Bichat m’avait donné I'idée, pendant
qu’ils s’occupaient des modifications de lirritation Brownienne.....
J’essayai le premier, en Europe, d’assujettir la médecine & la phy-
siologie par systeme d'organe, enseigné par I'immortel Bichat. »

Nous nous bornerons ici & cette simple réflexion : Si nous
n'avions pas l'allirmation que nous donne Broussais, de n’avoir point
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connu les ouvrages du professeur de Bologne, si nous ne jugions
que d’'aprés les dates et les aveux de Broussais lui-méme, que
resterait-il i ce dernier entre Bichat et Tommasini, comme réfor-
malteur, comme original et comme fondateur unique de la nou-
velle doctrine, dont il se proclame si haut le premier, le seul
inventeur ?

Arrivé aux applications du contro-stimulisme de Rasori et de
Tommasini, il dit, 3° Examen, t. 2, p. 472: « Ce fut en admi-
nistrant les évacuans & la suile d’émissions sanguines, le plus sou-
vent trés-copienses, qu’ils découvrirent la fameuse tolérance. »

Il blime, sans paraitre la bien comprendre, la médication par
I'émétique a haute dose, etdit, p. 475 : « On présume bien qu'il
ne fut pas possible de persister longtemps dans de pareilles médi-
cations. En effet, la tolérance des poisons n’a point cessé depuis
Mithridate d’étre une exception fort rare, et sans doute elle dispa-
raitrait entierement si 'on ne perdait pas de vue les sujels qui en
ont fourni des exemples. »

A ces vagues allégations d’une docirine exclusive, nous répon-
drons par les faits en renvoyant 4 la thése de concours que nous
avons publiée en 1835 sur 'emploi du tartre stibié & haute dose
dans le traitement de la pneumonie. Depuis celle époque, nous
avons fait les plus heureuses applications de ce médicament dans
la méme phlegmasie , lorsque les émissions sanguines, largement
employées dans les premiers jours, n’élaient plus praticables ; I'émé-
tique, donné convenablement jusqu'a la dose de deux grammes
dans 48 heures, n’a jamais produit ni directement, ni par la suite,
aucun des accidents toxiques dont Broussais fait si gratuitement un
épouvantail.

Il approuve Rolando d’avoir défini la fiévre : « Un excitement
cardiaque. » Il dit ensuite , 5° Ezamen, ¢. 2, p. 479 : « Rolando
est digne d’¢loges pour s'étre uni aux physiologistes francais
contre..... I'excitabilité abstraite de Brown ; et pour s'étre efforeé,
d’accord avee nous tous, de rattacher ce phénoméne aux divers
lissus. »

Il dit & propos des principes de Buffalini, loc. eit., p. 492:
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« Or, quand Buffalini a publié ces vérités, il y avait onze ans
quon les lisait dans I' Histoire des phlegmasies , el trois ans qu’elles
étaient consignées dans le Premier Examen. » Du reste, il en fait
aussi un onltologiste.

Il ajoute, relativement a Géromini, loc. cit., p. 558 : « Géromini
a toujours eu beaucoup de mérite a subordonner & lirritation les
altérations qui surviennent dans nos organes, et a les placer au
rang des causes qui prolongent, entretiennent et perpétuent nos
souffrances. »

Il avoue « que cet auteur a traité Uirritation avec beaucoup
plus de profondeur que Tommasini, et d'une maniére qui a beau-
coup de ressemblance avec celle donl il a lni-méme envisagé ce
grand phénomeéne. » Mais il lui reproche de fonder sa docirine sur
trois faits qu'il regarde comme les trois faits primitifs de la
pathologie : « Uirritation, Uinflammation, Ualtération orga-
nique, au lien de I'établir sur lirritation d’oti dérivent les deux
autres. »

Aprés avoir fait 1'éloge de Strombio et de Gandini, Broussais
prétend qu’ils n’ont point résolu la question de I'essentialité des
ficvres, et termine ainsi tout ce qui est relatif 4 I'Italie, oubliant
évidemment alors ses nombreuses concessions aux doctrines de ce
pays, doctrines dont il a produit la critique, fait a noter, sous le
titre de Brownisme d’Italie, 3° Examen , t. 2, p. 586 :

« J'ai mis scrupuleusement sous les yeux de mes lecteurs tous
les titres que les médecins d'Italie se flattent d’avoir a la décou-
verte de la non-essentialité des fievres et & la localisation des
maladies. La question me parait jugée. A la France seule appar-
tient I'idée-mére de la localisalion des maladies, puisque c’est elle
qui a fourni les premiéres données 1° sur la vitalité propre de
chaque tissw; 2° sur les variations que celte vitalité peut éprouver
sous I'influence des différents modificateurs. » Mais alors, au lien
de dire ¢ la France, il fallait dire & Bichat, elc.

Et loc. cil., p. 546 : « La France n’a donc rien i envier al'Ttalie
sous le rapport du développement de Uirritation et de la fixation défi-
nilive du sens de ce mol. » Enfin, loe, ¢it.,p. 562; «en esl-ce bien
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assez pour faire senlir aux moins clairvoyants combien la nouvelle
docirine de I'Italie est au-dessous de la médecine physiologique
qui se répand aujourd’hui dans noire patrie ? disons plus,
elle est fort au-dessous de celle des anciens dont on invoque
I'autorité. »

Lorsque les faits parlent avec tant d'évidence esl-il nécessaire
de relever d’aussi ¢tranges contradictions?

DOCTRINES D'ALLEMAGNE ET DU NORD.

Broussais les regarde a peu prés toules comme subjuguées par
le Brownisme. Cependant il convient que Mendérer, médecin en
chel des armées russes a déja depuis longtemps, signalé les ficheux
effets des stimulants au début des fiévres de mauvais caraclére; el
que Pierre Frank a consacré dans la science I'une des plus impor-
tantes vérités pathologiques; la mécessité de bien distinguer
Poppression, la concentration des forces « oppressio virium » de
leur véritable résolution, de leur diminution réelle ; mais il voit dans
la doctrine de ce médecin un mélange de vitalisme, de Brownisme
et d’humorisme; il regarde Joseph Frank, fils du premier,
comme éclectique et nomme sa théorie : « autocratico-humoro-
Brownienne. » |

Le réformateur francais econsidére I'invention des constitutions
médicales comme un moyen ingénieux de sauver les médecins qui
les admettent des contradictions ou se trouveraient les principes de
leur pathologie actuelle et passée; ainsi, dit Broussais, ce qu'ils
faisaient il y a dix ans, ces médecins ne le pratiquent plus anjour-
d’hui parceque la constitution sanguine, par exemple, a remplacé
la constifution bilieuse; nous verrons bientot ce que l'expérience
a décidé sur la réalité de ces constitutions.

Il reproche encore a Frank de ne pas fonder sa theorie sur
Iirritation et ses modifications variées; de créer des diathéses :
inflammatoire, rhumatismale, goutteuse , scorbutique, scrophu-
leuse, véncérienne, dartreuse, cancéreuse, ele. Il condamne
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également Hildenbrand, Hume, Jeger, Scheeffer, Hufeland, etc.
D’aprés lui, les allemands se sont jetés dans I'empirisme sans
abandonner entiérement la doctrine de Brown. Il les accuse surtout
de ne pas connailre les phlegmasies gastro-intestinales, de eréer
des enlités et « dans leur pratique routiniere d’adresser des meédica-
ments spécifiques a ces étres enfantés par leur imagination ; d’ignorer
les rapports des symplomes avee les désordres cadavériques. »
Arriveé & Marcus, Broussais prend les choses plus sérieusement
el parail encore se préoccuper des principes de cet auteur, compareés
a ceux de la médecine physiologique; il dit 5° Examen, t. 3 p. 80.
« L’écrivain d’Allemagne le plus remarquable parmi les médecins
qui n’ont pas abandonné les tradilions de la science pour se jeter
dans des systémes étrangers aux grands maitres dont nous avons
esquissé les travaux dans cet ouvrage est Marcus de Bamberg. »

Mircus par sa doctrine fiten effet beaucoup de bruiten Allemagne.
Broussais ajoute loc. eil. p- 89 :« J’ai d’autant plus de raison
d’approfondir la doctrine de cet aunteur qu'elle a, comme les
meilleures doctrines du temps, des rapporls avec la notre.... La
premiére partie de I’ Essai de thérapeutique spéciale qui traite de
Pinflammation en général et des fiévres, est de 1807 ; par consé-
quent, antérieure an Premier Examen. » Etméme i I'Histoire des
phlegmasies de 1808.

A Poceasion de ces propositions de Marcus : « 'inflammation et
la fiévre sont inséparables, et si I'inflammation ne peut éfre sans
fievre, & plus forle raison la fievre sans inflammation. » Broussais
dit p. 90 :

« Voila des propositions dont nous n’avons point encore trouvé
Péquivalent dans nos recherches..... Jusqu'icile systéme de Marcus
ne nous apparail que comme un premier trait de lumiére jeté sur
le chaos dela médecine antique..... Pendant que nos frangais négli-
geaient d'appliquer & la pathologie les travaux de Bichat sur les
différents systémes organiques et sur leurs divers degrés de vitalité,
Marcus les méditait dans 'ouvrage de Walther... el se proposait
d’en faire les bases d'une nouvelle médecine. L'inflammation était
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de tous les phénoménes morbides eelui qui 'avait le plus vivement
frappé, il entreprit de le rattacher anx différents organes.... il en
fit le mobile unique de I'état morbide. C'est chose assez remar-
quable que dans le méme temps Marcus ait obéi a Bamberga la
méme impulsion qui me faisait agir en Belgique, en Hollande, en
Autriche, en Italie... Marcus inspiré par la polarité naissante y
associail des idées de physique et de chimie et inventait une
mdédecine physico-vitale..... Et p. 109 : Méme vague, méme lati-
tude , mémes vieilleries sur la marche et les terminaisons. A peine
se souvient-on, en suivant I'auteur, qu'il avoulu dans son début se
séparer de I'école anlique.»

HANNEMANN — occupe & son tour Broussais an point de vue de
’homeeopathie. Ce dernier s'exprime ainsi relativement a cetle
doctrine, loc. eit., p. 120 :

« Ce sysléme estune espéce d’empirisme..... d’ontologisme.....
Hannemann faisant de la meédication homeeopathique un étre abs-
trait..... L’auteur se réfute lui-méme par cetle asserlion : Les
doses des médicaments doivent étre infiniment petiles, parce
que les remedes que agissent homeopathiquement «tteindront,
par les semblables, des parties déja affectées par la maladie
naturelle , el w'auront pas besoin de beaucoup de force pour
surpasser celle dernicre. Une dose plus élevée produivait des
accidents trés-graves. Peut-on condamner plus formellement cette
doctrine qui, dans le fond, n’est autre chose que celle de Brown,
puisqu’elle consiste & stimuler des organes déja surexcités..... Il
est clair que lorsque I'on donne un médicament actif & un millio-
niéme de grain, les effets que 'on obtient ne dépendent guére que
du véhicule ; or, le plus souvent ¢’estde I'ean ou tout autre liquide
inerte..... Hannemann a-t-il cru de bonne foi qu'il ajouterait au
travail de la nature par des doses d'une si prodigieuse exiguité ?
Ou bien s'est-il servi de ce prétexte dans le double objet de ne
pas participer aux fautes désastreuses des polypharmaques de son
temps, et de se donner du relief par 'appareil d’un nouveau
systéme? Une telle ruse serait plus que justifiée par ces molifs. »
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Broussais termine 'examen des doctrines du nord par des
discussions sur le systéme de la polarité. Voici ses conclusions :
loc. eit., p. 167 : « Nous devons abandonner I'espoir d’expliquer
les phénomeénes de la nature organique par ceux de la nature
inorganigue. »

DOCTRINE MEDIGALE D’ANGLETERRE.

Broussaisrange , dans la classe des empiriques et des humoristes,
la grande majorité des médecins anglais, il dit 2° Ezam.,
p- 250:

« Quelques-uns prétendent guérir toutes les maladies avec des
purgatifs, la plupart les associent aux saignées et & opium. C’est
4 ces trois moyens el a quelques prétendus spécifiques que se
réduit & peu prés toute leur médecine..... Le calomel est le pur-
galif qu'ils préférent, ils Pont appliqué & tout..... ils ne connais-
sent point I'expectation..... I'art doit tout opérer dans leur sysiéme,
et en effet, il opére avec efficacité; car sicette médecine furibonde
ne produit pas une crise salutaire elle ne manque pas d’occasion-
ner, par la douleur, une mort violente , ete. »

Il cite avec complaisance Iarticle d’un journal anglais qui
s'exprime ainsi : « La doctrine physiologique qui s'éléve maintenant
en France changera la face de la médecine lorsque la mort de
Panteur aura fait disparaitre les petites considérations qui lui
suscilent aujourd’hui tant d’ennemis. »

Mais il est moins satisfait des reproches que lui fait 'auteur de
cet article de ne pas joindre , dans les inflammations , aux saignées,
le calomel el les autres moyens de 'humorisme. Cela prouve, dit
Broussais, « combien il était difficile de faire, des médecins
anglais, des partisans purs de la médecine physiologique. » Cela
prouve peut-élre micux encore que le prophéte insulaire ne possé-
dait pas une prescience infaillible.

Broussais condamne la pratique de Brenan, Thacher , Burrow,
Park, Henning , Hoack , Meyler, Wilson, Abernéthy, Hall,
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Rogers comme humorale, incendiaire, ete. D’abord, il vante
beaucoup Scudamore, loe, eit. 268, parce que :

« L’idée fondamentale de cet auteur est d’attribuer la goutte au
développement progressif d'une irritation de Tappareil digestif. »
Mais comme aprés la saignée ce médecin emploie les évacuants et
les toniques, Broussais le décore ensuite des titres « d’humoriste,
de brownien, de Purgon d’Angleterre. »

Il reproche & Huntler d’admetire des entilés morbifiques ; de
regarder, dans cerlains cas l'inflammation comme un moyen de
guérison employé par la nature , ete. ; puis il ajoute : loc.
cil., p. 297 :

« On voil que par cette méthode ontologique la pathologie en
geénéral et méme 'externe, qu'on dit étre si positive , se réduisent
2 un amas d'énigmes ridicules et d’une solution absolument
impossible. » Puis regretlant sans doute celte maniére un peu leste
de traiter un homme duo mérite de Hunter, il reprend p. 298 :
« Le judicieux éerivain qui nous occupe a parfaitement observé le
rapport de ces phlegmasies délétéres, le charbon et 'anthrax , avec
une constilution usée par les exces. »

Il termine par une expression de regrets encore plutot que de
blime : p. 502 : « En trouvant dans 'ouvrage de Hunter tant d’aper-
¢us ingénieux, lant d'idées profondes et des vues si étendues, jai
souvent regretté que le bandeau de 'ontologie lui eat dérobé les
rapports qui unissent entre eux les différents objets sur lesquels
s'esl exercée sa meédilation. »

Broussais trouve que John Abernéthy s'est distingué surtout en
cherchant a rallier la physiologie & lamédeeine pratique. I1 Tui fait
dive : loc. cit., p. 509 : « les affections de toutes les parties qui ont
une continuité de surface avec Uestomac, telles que la bouche, la
pean, le nez, les yeux , les oreilles, peuvent étre primitivement
engendrées ou aggravées par I'étaf delestomac. »

Il admire ici la sagacité de cet auteur; mais il aurait voulu le
voir rentrer dans son idée exclusive de lerritation, et 'entendre
dire inflammation an lien d’affection et d'é¢tat. Puis il ajoute :
p. 504, en parlant de la doctrine d’Abernéthy, « cetle discussion



112 MANIFESTATION DE LA REVOLUTION MEDICALE.

quoique fort inléressante ne me parait pas a la hauteur de notre
médecine physiologique. » Il trouve que 'auteur tombe dans I'hu-
morisme associé¢ au brownisme : « Il purge!! »

Nous arrivons a la doctrine d'un médecin qui va renouveler les
anxi¢tés do réformateur francais , et le placer dans la nécessité
d’accuser encore une fois son défaut de litlérature médicale.

Epwarp MiLLEr — a fait un ouvrage intitulé : « De I'impor-
tance de Pestomac comme centre d’action sympathique, siége de
dérangements morbides et medium d’opération des médicaments
dans les maladies. » Cet ouvrage écrit en anglais, a été traduit en
francais vers 1809, Broussais convient de ces fails , mais il assure
n'avoir connu qu'en 1820 cet ouvrage du médecin américain. Il
dit loc. cet., p. 324 :

Miller est le premier & ma connaissance qui ait mis I'estomac a
sa veritable place dans Pordre physiologique..... Quand il éerivait
son ouvrage il ne devail avoir aucune idée des gastriles chroniques
qui sont les plus nombreuses et les plus importantes ¢ connaitre
de toutes les maladies. » Mais comme il ne devait point faire
exception a la condamnation prononcée contre tous les médecins ,
Broussais le déclare empirique et onlologiste,

Cette condamnation ne rassurant point assez le réformateur
contre I'idée qu’on pourra bien Paccuser d’avoir un peu copié
Miller, il cherche a s'affranchir d'un tel soupgon par des raisons
que le lecteur ne manquera pas d’apprécier : loc. eit., p. 326 :

« On ne m'accusera pas de lui avoir emprunté sa doctrine
physiologique , puisque c’est par la découverte des gastrites
chroniques qui sont encore des énigmes pour lui, que jai été
conduil & soupconner les aigués, ete. »

Broussais ne pardonne pas aux médecins anglais de purger dans
les affections gastro-intestinales, et surlout de paraitre avoir oublié
ce qu'il a dit lui-méme relativement a cette médication; il ajoute
loc. cit., p. 506 :

« Ils ont beaucoup observé, je dirai méme bien observé les

. symptomes qui répondent a Uirritation gastrique , et spécialement
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depuis que I'Histoive des phlegmasies a appelé Pallention du
monde médical sur cette espéce de lésion : 8'ils avaient aussi bien
conclu de ce qu’ils observaient , loin d’avoir aujourd’hui des repro-
ches a leur faire , nous n’aurions qu'a leur exprimer notre gratitude
pour les immenses progrés qu'ils auraient fait faire &4 la méde-
cine. »

A propos du fait d'une jeune femme guérie de la péritonite
puerpérale par une méthode qu'il nomme incendiaire , Broussais
¢tablit ainsi le contrepoids des ¢loges qu'il vient d’accorder aux
médecins anglais : loc. cit. , p. 262

« Telles sont pourtant les observations que cerlains praliciens
d’Angleterre offrent 2 la méditation et méme a I'admiration du
monde médical. Que penser de leur doctrine et de leur ignorance
des lois vitales quand on sait qu'avec une frentaine de sangsues
et quatre jours d’'abstinence le sujet dont je viens de retracer les
tourments en eiit été préservé sans douleur, et qu'une santé par-
faite ent suivi la convalescence la plus rapide. »

Est-ce bien ainsi que 'on peut fonder solidement une doetrine ?
Les médecins observateurs qui connaissent la gravité d'une péri-
tonite puerpérale semblable a celle dont il est ici question
admellront-ils, d’apres une simple allégation , cetie guérison aussi
prompte , aussicompléte par quatre jours d’abstinence et 'applica-
tion de trente sangsues?

Broussais, comprenant du reste que l'on fait difficilement des
prosélyles par de semblables moyens chez une nation aussi per-
suadée de son mérite, change de ton el flatte ainsi 'amour-propre
de cenx qu'il vient d’humilier, p. 278 : « Toutefois, on doit aux
Anglais cette justice qu'ils sont curieux, avides de fails et de
lumiéres ; et je suis fondé & eroire qu'ils ne tarderont pas & pro-
fiter de la médecine physiologique. »

En parlant de Thomson, ille juge ainsi, 3° Ezamen, 1. 5, p. 168 -
« On voit que notre auteur ne sort pas des voies communes de
ce Brownisme modifi¢ dont nous retrouvons toujours les traces
chez les modernes qui n'ont point recu linfluence de la réforme
physiologique de notre patrie. »
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Il parle ainsi d'Hamilton, loc. edt., p. 271 : « L’'ouvrage du
docteur Hamilton sur P'utilité des purgalifs a en sept éditions de
1815 a 1823. Il en sera toujours & pen prés ainsi des livres qui
recommanderont la médication purgative, fussent-ils rédigés par
des hommes du plus haut degré d’ignorance en médecine et du
plas pauvre talent de rédaction, pourvu qu’ils donnent des [ormules
d’'un usage commode aux gens dumonde..... Et p. 287 : « Ce serait
done 4 tort que M. Hamilton ferait de ses opinions particuliéres
sur les purgatifs des régles générales de médecine pratique, et que
ses compatriotes affecteraient de s’en glorifier. »

Voici son opinion sur la doetrine de Robert Thomas, loc. cit.,
p. 281 : «Son Traité de médecine pratique, publié a Londres en
1813, est arriéré d'un demi-siécle. La nosologie a laquelle il se
rattache est moins avancce que celle de Pinel. »

I’aprés Broussais, Armsirong « appartient a la secte des contre-
Browniens. » Clutterburck « avait pour but de réclamer contre la
pratique superstimulante de Brown, de rappeler I'atlention des
médecins vers I'inflammation;..... mais il entreprend de prouver
que la fievre n’est pas , dans le commencement, une maladie de
tout le corps, mais qu'elle est une maladie du cerveau; qu'elle
consiste dans une inflammation, 'état fébrile n’élant que sympa-
thigque. » Prétention qui n’est pas mieux fondée que celle de rap-
porter toutes les fievres a la gastro-entérite.

MiiLs, p. 288, « s’attache & démontrer par un grand nombre
d’observations que la fievre ne dépend pas de la faiblesse, mais
qu’elle est due a l'incitation..... Le malheur est qu’il ne voit le fait
qu'en grand et d'une maniére générale..... Quoiqu'il pense que la
gastrite et I'entérite peuvent donner des fiévres, il ne sait pas
comment s'y prendre pour le démontrer pendant la vie..... Cest
qu'effectivement cette distinetion n’est pas possible, & moins que
Pon ne connaisse parfaitement la gastrite et Uentérite. Cest 1a
vraiment ce qui constitue le point essentiel de la médecine physio-
logique..... Il n’est donc pas possible que la doctrine francaise
s0il une dérivation de son ouvrage. Cet ouvrage, d'ailleurs, ne
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nous ¢tail pas plus connu, i nous qui ¢erivions la meéme année que
le docteur Mills, que les notres n'élaient connus de lui. »

Ainsi Broussais, qui prétexte encore ici cause d'ignorance, fait
consister sa doetrine particulicrement dans la connaissance de la
gastro-entérite. Celle de Mills présente au moins sur la médecine
physiologique le grand avantage de n’éire pas aussi exclusive.
Broussais le prouve lui-méme, loc. cit., p. 292

« En somme, ily a de fort bonnes choses dans son ouvrage;
mais I'ignorance des rapports des symptomes avec les organes et
de Dl'importance de I'estomac, le fait tomber dans une foule
d’erreurs relativement au diagnostic et au traitement, et le jette
dans de fausses médications qui ont empéché son ouvrage d’étre
utile. »

I reproche & Paris « de considérer I'irritation comme un trouble
nerveux, effet des altérations diverses, soit par cause humorale,
soit par faiblesse;..,.. ce n’est qu'un des aspects sous lesquels ce
phénoméne doit étre envisagé. » Il termine par cette conclusion
relativement aux doctrines anglaises, loc. eit., p. 292 :

« C’est ainsi qu'ont échoué , dans les pays civilisés, les tenta-
lives qu'on a failes depuis le moment ou le systéme de Brown a
commencé & chanceler, pour détruire D'essentialité fcbrile et
substituer le systéme de Il'irritation & celui de la force et de la
faiblesse. »

DOCTRINE D'ESPAGNE.

Les médecins espagnols, d'aprés Broussais, ont associé le
Brownisme aux doetrines anciennes et a celles de Boerhaave; il
dit, 2° Ezxamen, p. 552 :

« Ils ont fait de la médecine, comme les médecins de Mont-
pellier, une science abstraite, un exercice de la mémoire. » 11 cite
surtout Severo Lopez et Piquer, dont 'attention s'est plus particu-
licrement portée sur la doctrine de Cullen. Il les accuse de mettre
beaucoup trop d’apparat dans leurs discussions au lit des malades.



116 MANIFESTATION DE LA REVOLUTION MEDICALE.

Enfin il termine par une dépense considérable de flatterie dont
il est aisé d'interpréter le motif et 'objet, loc. cit., p. 332.

« Toutefois, les médecins de la Péninsule sont, ainsi que la
plupart des hommes de leur pays, remplis de perspicacité, doués
d'une conception trés-facile; je ne doute pas qu'ils fassent les plus
grands progrés en physiologie aussitot qu'ils auront la clef de cette
science admirable. Déja plusieurs ont médité les ouvrages de
Bichat; qu'on leur donne le secret de 'application de ses décou-
vertes a la physiologie, et jose prédire chez les Espagnols des
progrés qui les feront peut-étre dépasser, dans la médecine pra-
tique , des nations qui passent pour plus civilisées et pour plus
erndites. »

I1 ne manquait plus, pour conronner cette lonangeuse prédiction,
que d'ajouter cette conclusion dans I'esprit de I'auteur : « Et ¢’est
moi qui leur donnerai ce secret!...»

Pour preuve de ce que nous avancons, il suffit de lire ce que dit
Broussais , 3° Ezamen, t. 5, p. 547 :

« Ce que j'avais préva concernant les médecins d’Espagne s'est
verifié ala lettre. L'un d’entre eux , le docteur Hurtado de Mendosa,
ayant suivi les cours de médecine physiologique qui se faisaient
¢ Paris en 1815, fut frappé de la différence qui distingue celte
médecine de toutes les autres; il douta et voulut juger par I'expe-
rience..... Ayant done eu plusieurs fois Poceasion de comparer le
traitement des mémes maladies an Val-de-Grice et dans les
hopilaux civils ol nos principes n’avaient point encore pénétré, ce
meédecin fut convaineu. »

Il vante beaucoup les efforts dn propagateur espagnol et les
merveilleuses conséquences de I'importation de la médecine phy-
siologique dans ces contrées, et termine ainsi, p. 350 :

« Nombre de jeunes médecins des universités les plus célébres
d’Espagne se sont rendus a Paris pour y contempler notre docirine,
el s'assurer si toul ce qui la constitue a réellement franchi les
monts..... Nous n’avons pas moins admiré extréme facilité et la
pénétration qui les distinguent, que leur franchise, leur ardeur
pour la vérité, el le meépris qui leur est commun pour toutes les
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petites intrigues de coleries qui opposent de pelits relards aux
progrés de notre docirine dans la capitale de la France. »

DOGTRINES D'AMERIQUE.

D'aprés Broussais, les médecins du nouveau monde sont passés
successivement par « le Brownisme, le Cullénisme, le contro-
stimulisme et le physiologisme entaché d'un reste d’humorisme. »

11 attribue surtout a Rush les modifications favorables effectuées
dans les doctrines médicales de ce pays. Pour Ini: « toules les
formes des maladies se réduisent & un excitement morbide causé
par les irrifants, leur action se portant toujours sur une débililé
préalable , ou opportunité asthénique de Brown. »

Broussais le cite encore comme ayant mis le calomel en grande.
vogue, et contribué beaucoup a la proseriplion des méthodes
Brownienne et nosologique. Il vante Jackson pour avoir appliqué
le traitement antiphlogistique aux gastro-entérites. Il dit ensuite
loc. cil. , p. 359:

« L'on ne peut pas douter que la méthode que nous suivons ne
fasse faire d’importantes découvertes dans la thérapeulique aux
meédecins du Nouveau-Monde qui peuvent disposer d'une foule de
médicaments héroigues que notre sol nous refuse. »

Que Brown parlit ainsi d’aprés sa thérapeutique excitante , rien
de plus simple ; mais Broussais, ennemi déclaré de cette médica-
tion , nous ne le comprenons pas.

Il regreite que le physologisme ne soit pas encore pur dans
I'Amérique , mais il comprend qu'il en soit ainsi et dit page 557 :

« Il fallait I'impulsion donnée par les travaux de Bichat et par
la doctrine physiologique qui en est I'émanation , pour faire com-
prendre aux médecins des Etats-Unis que ce n'¢lait pas assez de
penser aux voies gastriques pour en faire un instrument de crises
artificielles dans les maladies aigiies et un exutoire perpétuel dans
les chroniques. »

Il termine ce qui est relatif aux doetrines médicales des pays
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étrangers par celle pompeuse ¢numeration des lieux ou la sienne a
pénétré. Loc. eit., p. 560 :

« Je n'ai point pris 'engagement de rendre comple de la pro-
pagation de notre méthode dans tous les pays d’outre mer o les
meédecins de la marine francaise, qui tous I'ont adopiée, ont eu
Poceasion de la transporter. Il me suffira de dire qu’elle a pénétrd
en Afrique et en Asie, aussi bien qu'en Amérique. Elle est mainte-
nant a Pondichéri, a Calcutta ou elle a rendu de grands services
contre le choléra morbus. Enfin jajouterai qu’elle vient d’élre
déposée a Balavia, el la Nouvelle-Hollande. »

DOGTRINES FRANGAISE,

Broussais, voulant apprécier les progrés de la médecine dans
notre pays, débute ainsi: 2° Exam. p. 555 : « Cest de P'époque de
Sauvages qu’il faut partir pour suivre les progres de ce que lon
peut appeler la médecine francaise ; progrés qui sont principale-
ment dus au génie extraordinaire et a 'esprit de rapprochement du
célebre Bordeu. » Nous verrons bientot comment il traite cette
célebrite , ce géniel...

Borpeu, TutopuiLe — est regardé par Broussais comme le
principal fondateur de la physiologie pathologique en France. Il
dit loc. cit., p. 555

« C’est dans la méditation des éerits de Stahl, de Vanhelmont, de
Haller, dans la comparaison qu'il en fit avec les ouvrages d’Hippo-
crate, ele., qu'il puisa sa doctrine. Il ne 'apporta done point de
Montpellier ou elle n'existait pas. » Bordeu reconnaissait bien
toute 'mportance pathologique de I'estomac et son influence pro-
fonde sur 'organisme lorsqu'il disait: « une digestion laborieuse
ne différe point d'un accés de fiévre, ou du travail de la suppura-
lion. »

Broussais ajoute p. 538 : « Cerles voila de grandes vérités; qui
ne croirait que Bordeu tient le fil de la médecine physiologique ,
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et qu'il va la dérouler d’aprés les mémes principes? Mais il est de
la nature de 'homme d’étre inconséquent. »

Bordeu dit encore : « toule fiévre dépend de I'inégale distribu-
tion des forces; elle prend son origine dans [Pirritation d’un
viscere. » Broussais ajoute : loc. ¢it., p. 539 : « Jusqualors ¢’est
fort bien, mais cette irritation n'est point rapprochée de I'inflam-
mation..... et p. 5344, Bordeu, aprés avoir passé sa vie au milien
des ténebres de I'ontologie finit par en étre lui-méme la victime, et
succombe, nous dit Roussel, aux ravages d’une humeur goutteuse. »

Aussi le voyons-nous qualific du titre d’ontologiste, avee un
meélange d’humorisme, de solidisme et de vitalisme. Toutefois,
Broussais est forcé d’ajouter p. 549 :

« Bordeu a rattaché les maladies aux organes beaucoup mieux
qu'on ne Pavait fait avant loi. 11 a par des voes anatomiques plus
salisfaisantes rendu plus plausible Uinfluence des viseéres de la
digestion sur le reste de I'économie, que ne P'avaient fait Stahl et
Vanhelmont..... et page 551..... Bordeu est un des médecins qui
ont le plus concouru & la destruction de 'humorisme..... En
général, dans tous ses éerits, on voit qu’'il en veut & Papplication
que I'on s’opinidtrait i faire des sciences physiques et chimigues i
la médecine..... Bordeu n’essaye point de classification artificielle,
il parait entrevoir que les organes en fourniront la base; et quoi-
qu'il ne les présente point dans leur véritable état pathologique,
néanmoins, il est de lous les auleurs que je connaisse, celui qui
se rapproche le plus de la vérité. »

Cependant il n’échappera point & la condamnation générale,
Broussais ajoute p. 550. « Si la thérapeutique a plus perdu que
gagné par les travaux de Bordeu, il faut s’en prendre A I'admira-
tion qu’il avait pour Hippocrate, dont la docirine des coetions et
des crises I'avait séduil..... et p. 352..... Il est parti du Stahlia-
nisme pour remonter vers Hippocrate et assujélir toules les
maladies aux coctions el aux erises , enireméler les idées de
brownisme de strictum et de lazum. »

BARTHEZ — est ainsi caractérisé par Broussais loc. ¢if., p. 552
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« Barthez, homme de cabinel, érudit, possédant presque " omnai-
science , fonda la médecine plutdt sur ses lectures que sur ses
observations , I'¢loigna des organes, et la reporta dans les nues....
Il avait pour but de metire d’accord tous les systémes , toutes les
méthodes de traitement. ... De remplacer les hypothéses de 'ime
malérielle, de I'ime intelligente de Scaliger, de Tilénius et de
Stahl par Thypothése du principe vital, qui pour lui étail
simplement la cause inconnue des phénomenes de la vie..... et
p. 558..... On doit & Barthez une reconnaissance éternelle pour
avoir subordonné & son principe vital celle immense quanlité
de faits que lui fournissait sa vaste érudition, puisqu’il est
vral que les soumellre a ce principe, ¢'élait toujours les sou-
straire aux explications des animistes, des chimistes et des
mécaniciens. »

I’aprés Broussais, Barthez distingue 'oppression des forces de
leur défaut ; il craint que les cordiaux n’excitent trop la circulation
dans les maladies dites malignes. Il adresse, dans les fiévres
putrides des antisepliques aux fluides; sa thérapeutique offre une
action dirigée dans le sens de la nature; il saigne dans les
hémorrhagies , et purge dans la dysenterie.

« Dumas, — dit Broussais, loc. cit. , p. 585 , attribue bien les
maladies i Pexaltation, a la diminution ei aux altérations des forces
des divers organes , mais les exaltations el les diminulions ne sont
point unies entre elles par un lien commun qui les conslitue
essenticllement de la méme nature; le phénoméne wnique de
Pirritation qui devait former ce lien n'existe pas dans 'ouvrage
de Dumas sur les maladies chroniques. »

Ainsi, pour avoir évité d’étre exclusif, Dumas est condamné.
De plus, il est accusé d’ontologisme; et bien que, d'apres
Broussais, son ouvrage contienne « des fails curieux, des vues
ingénieuses, d'excellents conseils thérapeutiques, » il n'en
est pas moins regardé , par 'inflexible et prétentieux reformateur
« comme un ouvrage confus, tellement vague, obseur, soporifi-
que el fatigant que, malgré tous les ¢loges qu'on luia donnes,
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a peine trouve-t-on un homme d'un sens droit et de bon godt qui
soit parvenu a le terminer. »

Capanis est particulicrement cité par Broussais comme ayant
'un des premiers fixé l'attention d’une maniére posilive sur le sens
interne ou instinet dont il place le siége dans les viscéres intérieurs,
le réformatear dit & cetle occasion, loc. cit., p. 389 :

« Cetle opinion est un ftrait de lumiére que rien ne saurait
éclipser; une mine féconde de vérités du premier ordre et qui ne
pouvait manquer avee le temps d’étre exploitée.... ¢’est une des clefs
de I'étiologie et de la thérapeutique.... Malgré ces précieuses
qualités Cabanis est vague ; il vous promel beaucoup et ne vous
satisfait pas dans la méme proportion. »

Cabanis pense avec la grande majorité des médecins que le dia-
gnostic estla chose la plus difficile et 1a plus importante en médecine.
Broussais part de cette assertion pour donner a sa doctrine une supé-
riorité que 'expérience ne sanclionnera pas : il dit loc. cit., p. 811.

« (lest bien ainsi que I'on pensait avant la doctrine physiolo-
gigque ; mais je suis bien persuadé que ceux qui s’y sont livrés avec
ardeur trouvent aujourd’hui beaucoup plus de difficulté & guérir
certaines maladies qu’a les caractériser. »

Ce jugement que n'admettront assurément pas les meilleurs
observaleurs comme régle générale, peut signifier aussi que ces
maladies, dont parle Broussais, sont mal diagnostiquées ou que les
ressources de la médecine physiologique envisagée comme systéme
exclusif sont bien insuflisantes.

Enfin voulant condamner Cabanis comme tous les autres, Broussais
lui reproche d’étre ontologiste et hippocratique parceque pour lui
« I'idée d'une maladie comporte celle d’'une lutle, d’un jugement,
d'une exécution. »

PiNEL, eut Broussais pour éléve, et Broussais se conduisit envers
lui & peuprés comme Brown envers son maitre Cullen, ¢esl-i-dire
en oubliant trop souvent les sentiments de gratitude, de respect ot
méme de simples convenances.
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Broussais commence par cette crilique 2™ Examen, p. 393 :
« Pinel s’est soigneusement abstenn de toute définition sur I'essence
et sur I'objet de la médecine. » Si cetle observation élait un éloge
nous la comprendrions beaucoup mieux.

Il attaque de front la doctrine des fiévres, et d’un trait de plume
les supprime toules sans aucune exceplion, en aflirmant de la
manicre la plus tranchante qu’il n’en est ancune qui n'offre a la
mort les traces d'une gastro-entérite : nous apprécierons bientot la
valeur de cel axiome fondamental de la médecine physiologique.
Pour Broussais, les six classes de fiévres admises par Pinel ne sont
que les six degrés d'une méme maladie, la gastro-entérite.

Il ne veut pas que Pinel soit rangé dans la catégorie des médecins
hippoecratiques expectants, il en fait un Brownien, etn’atiribue la
durée de son régne : « qu'an litre de nosographie philosophique
sous lequel il a déquisé sa méthode. »

Craignant sans doute qu’on ne lui reprochit aussi son origine
Brownienne, d’aprés les principes émis dans sa thése sur la fiévre
hectique, Broussais s'empresse d'ajouter loc. eif. , p. 454.

« Lorsque je composai I'opuscule sur lequel s'est fondé Pinel
pour enrichir sa nosographie d’une nouvelle fiévre essentielle,
j'étais son disciple, et tellement imbu des prineipes de son école
que je ne pouvais voir que par ses yeux. Ce fut au lit des malades
et dans les amphithéatres que mon illusion se dissipa. »

Broussais ne se borne point & condamner Pinel comme auteur
d’une maunvaise doctrine, il vient encore I'attaquer comme plagiaire
en soutenant qu'il a pris ses fiévres angeioténique et ataxique dans
Selle; sa méningo-gastrique, chez tous les auteurs; sa muqueuse,
dans Sarcone, Reedérer et Wagler; son adynamique , dans Brown.

Ce n'est plus ici « Pillustre Pinel et sa belle classification I'»
mais seulement de faibles concessions arrachées au réformateur par
la puissance irrésistible desfaits, lorsqu'il dit loe. eit., p. 472 :

« Pinel a rendu quelgues services i la médecine dans les phleg-
masies, puisqu’il a fixé Pattention des praticiens sur certains siéges
de ces affections qui avaient été signalées d’abord par Hunter, il
serail d'une grande injustice de vouloir lui ravir cette gloire. »
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Il convient que les idées de Hunter auraient pu rester longtemps
sans porler leurs [ruits si Pinel eit négligé de lesmetire en lumiére ;
il fait observer que Bichat s’empara des idées de Hunter et de Pinel
et que le dernier & son tour perfectionna sa nosographie d’aprés les
travaux de Bichat; puis il ajoute p. 476 :

« Avoir produit indirectement le traité des membranes et, par
suite , Panatomie générale est donc avoir concourn aux progrés de
la médecine , » il accorde encore a Pinel la gloire d’avoir sensi-
blement amelioré le sort des aliénés, et d’avoir appelé I'atlention
sur les maladies mentales. etc etc. »

Voila ce qu'il appelle : « quelques services rvendus o la
médecine. » Mais continuons : il dit encore p. 474: « Si l'on veul
comparer ce que j’ai extrait de Hunter avec ceci on reconnailra que
I'idée de considérer les phlegmasies dans les membranes séreuses,
dans les muquenses, dans le tissu cellulaire, vient de cet auteur,
mais que Pinela fait plus que lui en attribuant cerfaines affections
qui n’é¢taient pas encore -considérées comme phlegmasies, a
Iinflammation de ces différents tissus, je citerai entre autres la
dysenterie et méme tous les catarrhes qu'aucun nosologiste n’avait
placés parmi les phlegmasies. »

D’aprés Broussais, Pinel est dans I'erreur en distinguant les
hémorrhagies en actives, qu'il a trouvées dans Stahl, et en passives
qu’il a prises dans Brown.

Arrivé aux lésions organiques, il reproche a Pinel de lui avoir
emprunté, sans le citer,l'idée de rattacher ces lésions al'inflamma-
tion; puis il fait, p. 567, celte sortie que nous nous abstiendrons
de qualifier : « Ne doit-on pas s'attendre que I'auteur va traiter en
vrai physiologiste les maladies dont il s’agit? Sans doute, mais un
ontologiste ne saurait profiter de ce qu'il @ pris chez nous! »

Aprés avoir suivi Pinel dans les principaux détails de son ouvrage,
voici le jugement qu’il en porte : loc. eit., p. 647.

«Je conclus de ces réflexions que Pinel n’a jamais rien compris
aux phlegmasies chroniques,... mais que pour paraitre avoir toutlu
et s'étre fenu au courant des découvertes modernes, il a extrait
des ouvrages nouveaux sur les inflammations chroniques des
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propositions qui le meltent en contradiction avec lui-meme et
font de tout son ouvrage un véritable chaos. »

Combien il s’exprimait différemment sur le méme livre et sur le
méme praticien, lorsqu’il élait encore modeste et profond obser-
vateur, lorsqu’apres avoir revendiqué pour lui-méme, la premiére
bonne deseription de la gastrite il disait Phleg. chroniq.,introduc.,
. XIX.

« La phlogose de la membrane interne du gros intestin était
mieux connue; j'ai d’abord rappelé ce que nous en a dit le professeur
Pinel qui I'a mise & sa vérilable place en la comparant a toules les
autres phlegmasies muquenses.... 'inflammation de la membrane
qui lapisse la face externe des viseéres abdominaux était déja
connue par la belle classification de Uillustre Pinel. »

Mais Broussais, réformateur systématique, ne voit plus les
mémes objets de la méme maniere ; aussi, dit-il 2° Ezamen,
préface, p. 44 : « Que ce livee avait pour but d’affaiblir Pautorité
d'un classique dont le systéme fermait les yeux des médecins sur
les effels des remeédes, non moins que sur la nature des allérations
cadaveériques. »

Son ambition fait des progrés, il passe de lattaque systémaltique
a Pinjure personnelle, loe. cil., p. 656 :

« Unhomme fortexécule sans averlir, ou du moins il se contente
d'un simple avertissement. Un homme faible, un charlatan
répéte i chaque instant qu'il va rechercher, qu'il va distinguer,
qu’il va approfondir, qu’il va vous apprendre, ete. Mais il a d’excel-
lentes raisons pour se dispenser de prendre tant de peine; quand
il a fini de déclarer ce qu'il doit faire , son travail est déja terminé.»

Résumant ensuile ses idées, Broussais fait un sommaire de
toutes les classes de maladies indiquées par Pinel , les condamne
toutes sous le point de vue théorique et pratique. Désirant com-
prendre en meme temps les autres doctrines dans cette proseription
universelle, dont le but évident est de tout détruire pour se ménager
Pavantage et le mérite de tout réédifier, il termine ainsi, p. 646:

« Telles sonl nos opinions touchant la nosographie philoso-
phique ; on voil que les vices de cet ouvrage lui sont communs, a
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trés-peu de choses pres, avee tous ceux dont j’ai cherché i donner
une idée dans le cours de cet examen. »

Bicuat — est le seul auteur que Broussais ne condamne pas
ouvertement. Il faut chercher, 3° Eramen, t. 5, p. 4116, pour
trouver l'atteinte portée par le réformateur & la doctrine dans
laquelle il a pris & pen prés toules les bases fondamentales de la
sienne. Il dit en effet, et comme en passant :

« Bichat était & son insu un pew Brownien, comme tous les
medecins francais du temps. S'il cédait au pressentiment que
'inflammation serait un jour la base de la théorie des fiévres,
¢'était uniquement parce qu'il concevait ce phénomeéne sous deux
formes générales : la forme asthénique et la forme sthénique; car
il ne portait pas 'audace jusqu’a douter des succés des stimulans
dans les fiévres de mauvais caractére, si nombreuses a son .
¢poque, et dont le préjugé le rendit lni-méme victime. »

Il est essentiel de noter que ce jugement est porté sur Bichat
a propos de Marcus, et que dés lors Broussais présente encore, a
notre sens, le tort de ne pas avoir soumis au ereuset d'une judi-
cieuse critique des opinions qui ne doivent point passer sans
controle, méme venant de cet illustre auteur. Nous avons réparé
cette omission du réformateur, nous n'y reviendrons pas.

Puior. — est un des auteurs qui semblent surtout préoccuper
Broussais de I'idée qu'on pourrait Paccuser d’avoir pris chez
d’autres les bases fondamentales de la médecine physiologique. 1l
dit, en effet, 2° Examen, p. 779, en parlant de I'éerit du médecin
de Castres :

« Ce livre était délaissé , e nos classiques semblaient presque
Pavoir oublié , lorsque je publiai I'Histoire des phlegmasies ; mais
aussitot que ce dernier parut, on s'éeria qu'il ne contenait rien de
nouveau, et que Pujol avait déja fait connaitre ces affections. »

Broussais avait trop de sens pour ne pas comprendre qu'il
existe entre la doctrine de Pujol et la sienne an moins une certaine
conformité dans les idées fondamenlales; aussi cherche-t-il par
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tous les moyens possibles & lui faire perdre cet avantage. 1l déplore
de ne pas le voir comme lui professer le dogme exclusif de lirri-
tation, et rejeter complétement la théorie des fievres essentielles.
Il lui reproche d’admettre existence des virus dartreux, arthritique,
cancéreux, scorbutique, véndérien, scrofuleux, etc. Il ajoute,
loc. cit., p. 780 :

« Des virus admis sur parole, et considérés comme des dcres
produisant 'inflammation, nous raménent aussitot i '’humorisme.....
L’admission des virus est nuisible en ce qu'elle empéche de
comprendre la théorie de Iirritation, et qu'elle conduit aux
spécifiques. » Et p. 782 : « Pujol fait une remarque bien importante ,
¢’est que du seul engorgement inflammatoire d'une cavité on est
autorisé par l'expérience a conclure, méme d’apres de faibles
indices, que la méme maladie se forme dans les autres viscéres. »

Broussais est forcé de reconnaitre que Pujol a bien remarqué
la correspondance de l'inflammalion de la rate et de I'esiomac;
mais il lui reproche « de Pavoir fait procéder de la rate a I'estomac,
tandis qu’elle marche de I'estomac a la rate.»

C’est ici particuliérement que Broussais va se faire juger lui-
méme. Nous appelons toute I'attention du lecteur sur ce point
important de la question. 1l dit, loc. eit., p. 787 :

« Pujol arrive & la gastrile chronique, et ¢’est ici qu’il faut
redoubler d’attention. Elle entraine a sa suite, d’aprés cet auteur,
des gastrodynies, des cardialgies, des crampes, des pesanteurs ,
des vomissements , du dégont, la soif, 'amertume de la bouche,
la sécheresse de la langue, une fiévre lente, avee le pouls serré,
petit, quelquefois intermiltent, et souvent la jaunisse..... Voila
bien la gastrite..... Mais ce n’est pas toute la gastrite..... Il
faut ajouter a ce tablean incomplet : les dyspepsies, toutes les
hypocondries, le pyrosis, les gastralgies, les cardialgies dites
nervenses, la majeure partie des hépatites, des splénites chro-
niques, ete. »

1l est évident, comme nous le prouverons du reste bientdt, que
Broussais est ici moins dans le vrai que Pujol, et qu’il méconnait
toutes les gastralgies, les enléralgies, ete., si biendéeritespar Barras.
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Pujol ne connait-il pas bien toute Uimportance de Uestomac,
lorsqu’il dit, d’aprés une citation de Broussais lui-méme, loc. eit.,
p. 795 ? « L'estomac exerce de Pempire sur lous les organes de
I'abdomen qui souflfrent chacun & sa maniere, el réciproquement;
cet organe participe a leurs maladies. Le gastritis produit des
céphalalgies, des migraines, des vertiges avec toux séche et
profonde, que les praticiens ont appelée toux stomacale. »

N'a-t-il pas bien vu, dans les inflammations gasiro-intestinales,
le grave inconvénient des excitans, lorsqu'il dit, toujours en citant
I'Examen, p. 789 ? « Dans le cas on la tunique veloutée est en
partie détruite, les boissons adoucissantes peuvent seules étre
supporiées; tandis que les amers et les apérilifs, que 'on ne
manque guere d’administrer, augmentent les symplomes el font
P'office de poisons lents. »

Broussais cherche & faire penser que Pujol a puisé les caractéres .
des phlegmasies du colon dans John Hunter; mais il vante sa
description de la gastrite, de la méitrite , des écoulements blanes ,
et avoue que « dans ce point on @ profité de ses idées. »

Il reconnait que le médecin de Castres a bien observé les effets
sympathiques des inflammations ; mais il lui reproche de ne pas
attribuer cette excitabilité nerveuse « aux inflammations gastriques
auxquelles elle correspond inévitablement. »

Broussais loue Pujol d’avoir rapporté les groupes de symptomes
nerveux a des organes particuliers. « C’était un grand pas de fait. »
Puis il ajoute, p.792 : « Pujol ose affirmer n’avoir jamais rencontré
d’affection spasmodique sans avoir vérifié I'existence d'un foyer
inflammatoire dans le foie, la matrice ou le cervean! » Sans doute
cette assertion est trop exclusive, mais le serail-elle moins §’il
avait placé dans la muqueuse de Pestomac le point de départ
de tous les phénoménes pathologiques?

La force de la vérité arrache encore au réformateur un si impor-
tant aveu, qu'il s’empresse d’y metire un correctif. Il dit, loc. cit.,
P, 796 :

« Ce tableau des sympathies décéle un observateur éclairé, mais
pourquoi les médecins de nos jours n’en ont-ils pas profité ? Cest
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qu'il est défectueux sons un grand nombre de points..... Pour
n’avoir pas dit que la sympathie fondamentale de I'é¢lat fébrile est
celle qui fait que le coeur accélére ses battements & I'oceasion d'un
foyer d’irritation..... pour avoir altribué a la rate et au foie les
sympathies de 'estomac..... Avec ces deux erreurs, il élait impos-
sible & Pujol de former de bons éléves. »

Il ajoute a propos des cachexies, p. 798 : « On trouve encore ici
le défaut essentiel de considérer les cachexies comme un état pri-
mitif ou sans aucun siége déterminé , tandis qu’elle est toujours le
résultat d'une irritation locale. »

Apres avoir dit qu’il a lu Pujol avee le plus grand plaisir, surtout
son Hygiéne de Udge critique , Broussais ajoute, p. 805 : « Son
langage humoriste est dégoitant, et je crois qu'il a da nuire bean-
coup a la réputation de son ouvrage. »

Enfin le novateur francais termine cet examen de la doctrine de
Pujol par une naiveté bien remarquable, p. 807 : « Si je disais
que ses éerits m'étaient inconnus, peut-éire ne voudrait-on pas me
croire ; mais ce qu'il m'importait de bien établir, ¢’est que la
veritable théorie des inflammations muqueuses du canal digestif,
qui est devenue la clef de la pathologie, ¢’est que les notions
exactes des sympathies et toutes les vérités qui découlent de la
connaissance des lois de I'irritation, ne pouvaient étre extraites, ni
méme étre déduites de ses ouvrages. »

Nous n’ajouterons aucun commentaire a cette étrange conclusion,
nous engageons seulement le lecteur & méditer ce qui précede, et
ce (ue nous avons antérieurement exposé sur les travaux remar-
quables du médecin de Castres.

Prost — obligera de méme Broussais & un mélange d’aveux
indispensables et de critiques parfois assez mal fondées. Il dit,
loc. cil., p. 652 : « Le docteur Prost atiribue bien cerlains
phénoménes & la maladie des muqueuses du canal digestif; mais il
n'y trouve point la cause unique et suffisante des groupes de
symptomes auxquels on donne le nom de fiévres essentielles. »

Ainsi parle Broussais de 1821, Droussais de 1816 avait dit lout
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le contraire. Nous allons donc trouver ici la preuve du vertige que
peut occasionner P'esprit de sysléme, en produisant une perte
absolue de mémoire et la plus étrange des contradiclions.

Broussais avait dit en eflet, en 1816, Phlegmasies chroniques,
2¢ édation, t. 2, p. 7 : « La phlogose obscure de la membrane
muqueuse de 'estomac et des inteslins a cependant frappé plusieurs
observateurs modernes dans I'élude de I'anatomie pathologique.
Je citerai particuliécrement ici M. Prost qui, dans trois ouvrages
imprimés , s’est étudié & prouver par des faits que Iirritation de cette
membrane peut exister pendant longtemps sans douleur locale,
qu'elle produit le trouble des fonctions animales, et une foule de
lésions que I'on attribue d’ordinaire a toute autre cause. Ce méca-
nisme lui a méme paru si fréquent, qu'il n’a pas hésisté @ attribuer
exclusivement a la souffrance de la muqueuse gastro-intestinale
les fiévres intermittentes, toutes les ataxiques sans exception,
et méme la manie. »

("est ici surtout que nous appelons toute I'attention du lecteur.
En continuant eette citation, nous allons voir Broussais défendre
les fiévres alaxiques contre cette attaque; combatire Prost préci-
sément parce qu'il professe des principes que lui-méme, Broussais,
va revendiquer, cing ans plus tard, comme lui apparlenant en
toute propriété. C'est assurément tout ce que I'on peul imaginer
de plus extraordinaire dans I'espéce. Mais poursuivons :

« J’ai (moi, Broussais) trop souvent renconiré cetle membrane
en bon état a la suite des typhus les plus malins, j’en ai vu un trop
grand nombre s’améliorer par I'emploi des stimulans les plus
énergiques, pour parlager I'opinion de ce médecin (de M. Prost)
sur la cause de la fiévre ataxique. Les causes de Ia manie sont trop
nombreuses, celles des fiévres inlermittentes sont trop peu connues
dans leur mode d'action, pour gqu'aucun praticien adopte la théorie
de M. Prostsurles maladies. Mais ses observations et ses réflexions
ne doivent pas éire jugées incapables de concourir aux progrés de
I'art. Je fais des voeux pour qu’elles appellent attention des méde-
cing sur les troubles de I'économie qui apparliennent au mode

d'ivritation dont il g'agit. L'ouvrage que j'entreprends avjourd’hui
9
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leur montrera combien j'en ai élé frappé dans le cours de ma
pratique militaire, et leur fera peut-étre entrevoir la possibilité de
classer les lésions de la muqueuse gastrique d’une maniére un
peu plus satisfaisante qu’on n’avait pu le faire jusqu’a ce jour. »

Ainsi, pour ne nous attacher qu'aux fails inconlestables : en
180%, Prost atlaquait positivement Pessentialilé des ficvres inter-
mitlentes, ataxiques, efe.; ¢’est dans la muqueuse gasiro-intesti-
nale quil en localisait le siége. En 1816, Broussais, qui ne peut
ici prétexter cause d'ignorance, puisqu’il eite I'anteur dans une note
de la seconde édition de son Traité des phlegmasies chroniques,
{. 2, p.7, non-seulementne prétendait point alors altaquer 'essentia-
liteé des fievres; mais il la deéfendait méme contre les assertions de
Prost. Enfin, en 1821, Broussais, oubliant ce qu'il a dit, et méme
ce qu'il écrivait cing ans avant, refuse i Prost lavantage d’avoir
atlaqué Pessentialité fébrile , et réserve cet honneur pour lui seul.
Voila les fails dans leur plus grande simplicité. Nous les croyons
assez posiltifs,, assez ¢eloquents pour n’avoir pas besoin de commen-
baires.,

Broussais ajoute, 2° Ezamen,p. 655 : « M. Prost voit un grand
nombre des faits physiologiques dont se composent les maladies ,
mais il les voil confusément..... La doctrine physiologique ne
saurail ¢tre extraite de son ouvrage, parce qu'elle n'y est pas. »

Oubliant toujours ce qu'il a dit ailleurs, il écrit ici, loe. eit.,
p. 6635 : « Prost a tres-bien écrit sur la manie, il est un des pre-
miers qui I'aient bien comprise , parce qu’il fait jouner un grand
role & 'affluence du sang dans le canal digestif et & Pirritation des
papilles muquenses comme agissant sur le centre sensitif. » Plus
tard, il lui reproche de tomber dans 'humorisme.

Mais voici le morceau le plus extraordinaire, et que dés lors nous
nous abstiendrons de qualifier autrement, laissanl & la sagacilé
du lecteur le soin d’en apprécier le fond, la forme et les motifs.

Ne sachant comment expliquer son changement absolu d’opi-
nions de 1808 & 1816, alors qu'il avait prétendu d’abord , comme
toujours, déduire exclusivement ses principes de l'expérience et
des fails, d'on antre ¢dté, ne vonlant point passer pour un homme
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versalile, inconstant, léger, Broussais imagine le procédé suivant
et dit loc. cit., p. 666

4 Il est maintenant facile de juger que M. Prost fut mal compris
lorsqu’on lui reprocha d’avoir attribué exclusivement i la soufirance
de la muqueuse gastro-intestinale les fiévres intermittentes , loules
les ataxiques sans exceptlion et méme la manie. »

[1 fautl savoir pour intelligence de ce passage remarquable que
ON veul dire moi , Broussais. C'est la locution qu’emploie I'auteur
dans la confession de ses péchés capitaux. Il poursuit ainsi :

«Je suis tombé moi-méme dans cette erreur, Histoire des phleg-
mastes , parce que j'avais jugé son ouvrage d'aprés les analyses
quen avaient données certains journaux. Jentrepris bien d’en
faire la lecture , mais je fus arrété par la diffusion de cet
auteur, efc..... Au surplus, faut-il le dire? le respect que j'avais
alors pour les opinions du professeur Pinel, et la crainte dé
m’'exposer a la eritique m’arrachérent la phrase suivante que I'on
me reproche avjourd’hui : Phleg. chron. , £. 2, p. 7. « Jai trop
souvenl rencontré la muqueuse gastro-intestinale en bon état a la
suile des typhus les plus malins, j’en ai vu un trop grand nombre
s'améliorer par Uemploi des stimulants les plus énergiques pour
partager les opinions de Prost sur la cause de la fiévre alaxique. »

Broussais n’etit-il pas mieux fait d’avouer nettement le motif de
sa conversion ; le vertige de 'esprit de systéme n’est-il pas en effet
encore plus & plaindre qu'a blamer. Quelle confiance pourraient
donc inspirer ses décisions s'il jugeait ainsi, comme il le dit, les
ouvrages sans les lire; et lorsqu’il était si timide , si susceptible
d'influence étrangére, qu’étaient done devenus cette indépendance
de caractére, ce grand amour de la science et de la vérité qu'il
invoque si souvent dans ses ouvrages pour justifier la violence de
ses maniéres et 'apreté de ses paroles?

Nous n'insisterons pas davantage ne voulant point prolonger un
semblable débat, et nous terminerons par une citation plus éton-
nanle encore que toutes les autres. Il continue loc. cit., p. 166:
« Le fail est que j'¢lais dans Perreur, que les observations me
trompaient comme eclles en trompent encore un grand nombre
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d’autres , comme elles ont trompé si longtemps les Browniens qui
reviennent aujourd’hui sur leurs premiéres assertions. »

Ainsi , DBroussais se met lui-méme ex equo avec les
Browniens.

Si nous lui passons celie concession il en est une que nous ne
pouvons pas lui faire, ¢’est d’admetire que, par elles-mémes, les
observations soient capables de tromper. Les fails ne trompent
point lorsqu’ils sont bien observés, bien recueillis el sagement
interprétés. Ils induisent en erreur unigement lorsqu’on les plie,
qu'on les fausse par U'esprit de systéme. C’est alors seulement que
Pexperientia fallax invoquée par Broussais a titre d'excuse,
trouve réellement son application.

Il fallait éclipser Prost, voici comment Broussais croit arriver &
ce résultat : loc. cut., p. 656 :

« Prost éfait pressé de produire. Son ouvrage conserve encore
I'empreinte brute de ce qu'il avait rapporte de dessus les banes;
voyez comme ses fiévres restent des entités ataxiques et adynami-
ques préexistanies aux lésions, malgré toule I'mportance qu'il
donne & ces derniéres. »

Enfin, laissant percer de plus en plus Uinfluence particuliére
sous laquelle il éerit, le réformateur ajoute, p. 669 : « En voila bien
assez pouar prouver aux plus incrédules gque personne ne peut avoir
puisé dans louvrage de M. Prost des idées jusles sur la nature des
prétendues fidvres essentielles..... et, p. 670 : j'ai voulu représen-
ter M. Prost de 180%, et non de 1821, afin de prouver @ mes
lecleurs que la vraie théorie des fiévres n’était pas dans ses écrils,
que, par conséquent je n’ai pu I'y puiser pour la transporter dans
les miens. »

D’aprés tout ce que nous venons d’exposer les faits parlent assez
positivement pour qu’il nous soit inutile de prévenir, chez les lec-
teurs de Broussais, 'illusion qu'il cherche & se faire & lui-méme.

CAFFIN — est ainsi jugé par le réformateur loc. cit., p. 652 :
« M. Caffin plus audacieux que M. Prost attaqua 1'universalité de
Virritation , mais ee fut pour y substituer des irritations purement
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secrétoires, essentiellement différentes du phénoméne de Uinflam-
mation, et qui doivent avoir des marches, des périodes et des
coctions. L'un et 'autre songérent a expligquer les fiévres essen-
tielles mais non a les détruire..... Un systéme & peu prés analo-
gue vient d’étre inventé par M. le docteur Allard : Du siége el de
la nature des maladies, 2° éd. , Paris, 1821.... Je ne ecrois pas
devoir m’arréter & la réfutation de cet ouvrage ; la nature du sujet ,
le mode d’exécution du travail me font trop prévoir le sorl qui
lattend. »

Veut-on connaitre le véritable molif d'une aussi grande sévi-
rité , Broussais nous P'apprend dans cet aveu plein de modestie .

« M. Allard aurait du attendre que la docirine physiologique fut
complétement développée au public comme elle I'est aux éléves,
pour entreprendre la publication d'un systéme de médecine. »

Petit — est déclaré ontologiste par le réformateur loc. ef.,
p. 652 : « Pelit créa sur des ouvertures de gastro-entérites sa
fievre entéro-mesentérique. Il est parti de faits réels. Cest i lui
que I'on doit la premiére description exacte qui ait parn en France
des altérations des inlestins gréles ala suite des prétendues fievres
mais 'ontologie I'a empéché d'en tirer de jusles conclusions.....
11 a augmenté la confusion au lieu de la diminuer, et consacré de
plus en plus le principe pernicieux de la thérapeutique du Brow-
nisme. »

ANATOMO-PATHOLOGISTES.

Broussais ne se dissimule point le mérite sérieux du plus grand
nombre des auleurs de celle calégorie. Nous le voyons en méme
temps combler d’éloges ceux qui, depuis la publication de sa
doclrine, sont venus par leurs travaux consolider quelques-uns de
ses principes; et critiquer, bien souvent sans plus de mesure,
ceux dont les idées analogues aux siennes sont d’une date anlé-
rieure a celle de ses ouvrages, ou dont la maniére de voir n’est
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pas conforme aux données exclusives de la médecine physio-
logique.

Il commence par proclamer une vérilé qui nous parait incon-
testable : 53° Ezam., t. v, p. 85. « Cest chez les anatomo-
pathologistes modernes qu’il faut chercher les traces des grandes
découvertes qui ont signalé notre époque. » Il signale ensuite la
tendance ficheuse de I'anatomie pathologique, loc. cil., p. 107 -
« Nous allons voir ee genre d’observation prendre une physionomie
nouvelle : elle va d’abord s’isoler et tenter de se rendre indépen-
dante. Nous verrons quelles seront ensuite ses prétentions. »

[l fait observer, avec raison, que ceux qui se sont bornés i
¢ladier les 1ésions organiques sans lier ces désordres & 'action des
maladies qui les produisent, aux indications réclamées par la pré-
sence de ces maladies n’ont rendu qu'un service imparfait i la
science. Sous ce rapport, Broussais aurait été dans le vrai s'il
n’eiil voulu rattacher tous ces désordres i une seule cause : & I'irri-
tation. I1 dit 2° Exam. , p. 670 :

« Je n’ai jamais pu comprendre quel intérét pouvaient présenter
les altérations des organes considérés indépendamment des
symplomes des maladies. En y réfléchissant bien, il m’a méme
semblé que celle espéce d’étude menail direclement a 'ontologie.....
On devait naturellement s’attendre & voir tous les efforls des
médecins se réunir pour rattacher les symptomes aux organes.....
Tels élaient, en effet, les travaux des médecins physiologistes
parmi lesquels je dois citer Bonnet, Morgagni, Baglivi, Sarcone,
Reederer, Wagler, Stoll, Lieutaud et Pujol , dont 'ouvrage a été
exhumé i 'occasion des travaaux de notre école. »

Suivons acluellement le réformatenr dans le jugement qu'il va
porter sur chacun des anatomo-pathologistes modernes les plus
marquants.

LAENNEC — se trouve d’abord condamné comme anatomo-
pathologiste exclusifl el comme humoriste. Broussais fait I'¢loge de
sa découverte de Pauscullation, puisil ajoute, 2° Examen, p. 710 :

« Cependant, faut-il le dire? cette découverte n’a fail faire aucun
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progrés au traitement de ce que F'on appelle phthisie, puisqu’il est
entierement fondé sur la connaissance des phénoménes de irritation
a laquelle il est impossible que le cylindre puisse rien ajouter. »

On devrait dés lors conclure de cet étrange raisonnement : qu'un
moyen d'investigation médicale, fil-il méme le plus parfait pour
nous faire apprécier des désordres organiques presque impossibles
A conslater sans lui, devient inutile dés Pinstant ot nous le
voyons conduire i reconnaitre autre chose que Pirritation !...

Yoici, du reste, les principanx griefs imputés 4 Laénnec,
loc. ¢it., p. 711 : « On doit surtout Ini reprocher de n’avoir pas
loujours apercu les traces de la gastro-entérite, d’en avoir lenu
trop peu de compte.....» Et plus loin, @ propos de la phthisie
pulmonaire : « Je ne parlerai pas de son traitement; dés qu'il n’est
pas eelui de 'inflammation , il est vicieux. »

Broussais se formalise de ee que Laénnee avait dit & son oceasion : .
« Un médecin dont les opinions ne me paraissent d’ailleurs mal
fondées qu'en ce qu'elles ont de trop général et d’exclusif, ete. »
Il était cependant difficile d’étre plus juste et plus vrai.

Le réformateur nous semble judicicux dans les réflexions qu'il
fait sur lidée fixe de cerlains anatomo-pathologistes, loc. cil.,
pl:

«S'arréter au diagnostic des degrés d’engorgement, sans y joindre
I'indication des moyens qu’ils peuvent exiger, ¢’est manquer son
but, car ¢’est inspirer & ses lecieurs la curiosité des aulopsies
plutot que le désir de les prévenir. »

Il blime Laénnec d’avoir adopté les idées des anciens sur les
constitutions médicales, et dit, loc. c¢it., p. 750 : « Je crois qu'il
fait beaucoup trop d’honneur & ces habiles gens; mais je lui
demanderais, pour mon instruction, ee qu'il entend par des
maladies inflammatoires qui sont de nature bilieuse, el qui pour-
raient, a la faveur d'un changement de constitution , devenir d'une
nature inflammatoire? »

Parce que Laénnec fait observer que « dans une conslitution de
plusieurs années, les fievres essentielles sont moins communes, et
celles qui dérivent d'une inflammation plus fréquente, » Broussais
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anssitots’écrie d'un ton triomphant, loc. eit., p. 758 :«..... Il ne fant
pas désespérer de sa conversion..... Encore quelques sacrifices a
Pamour-propre, et nous aurons en lui un des médecins physiolo-
gistes les plus distingués. »

Enfin, il termine en rangeant Bayle et Laiénnec dans la classe
des médecins qu’il nomme fatalistes francais.

Louis, — dit le réformateur, 53¢ Ezamen , t. 4, p. 555 : « est
celui des diseciples de Laénnec qui s’est le plus conformé i ses
opinions..... Il est auteur de plusieurs ouvrages dont le but est
unique : Subordonner les symptomes des maladies aux altéra-
tions des organes..... Louis est un homme remarquable par
I'étendue des détails dans Pexposé de ses observalions; il pousse
cela jusqu’a la minutie, ce qui le rend ennuyeux pour ceux dont
I'organisation différe de la sienne. Son grand moyen de conviction
est le calenl. C'est de 1a méthode numérique surtout qu’il déduit ce
qu'il appelle des lois. »

Broussais discute ensuite longuement sur le Traité de la
phthisie de eet auteur , et déduit de cetie diseussion les conelusions
suivantes, loc. cit., p. 405 :

« Tel est I'ouvrage de M. Lonis: ¢’est un travail d’anatomie
pathologique des plus secs et des plus difficiles a étudier..... Un
ouvrage sans vue ni pathologique, ni thérapeutique, ni hygiénique,
a plus forle raison sans apercu physiologique ; enfin, un ouvrage
sans vie, ne respirant que le fatalisme, Pobscurantisme et la
mort. »

Al'occasion dela dothinentérite signalée par M. Bretonneau, et du
molif que les médecins, moins exclusifs que Broussais y trouvaient
de ne pas attribuer la fidvre typhoide a la gastro-entérite pure et
simple , le rélormateur ajoute, loc. cit., p. 408 :

« Les boutons n’étaient plus, comme inflammation, la cause
de la fidvre, el I'essentialité fébrile sortait de la lutte triomphante
et plus brillante que jamais. Quel bonheur! il yavait de quoi entonner
mille Te Dewm , et M. Bretonneau méritait au moins 'apothéose.....
Tel fut le plan de la cabale, et M. le docteur Louis, iéle vierge
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de toute élude médicale et de toute observalion élrangére i la
clinique de Laénnec et consorts, mais laborieux a 'exces et dévousd
sans réserve, ful choisi pour la confection de cette grande ceuvre. »

Le réformateur discute ici trés-longuement sur la fiévre typhoide,
et fermine par cetle conclusion dérisoire el peu convenante,
surtout lorsqu’il s’agit d’'un médecin dont le caractére est aunssi
honorable et le mérite aussi généralement reconnu. Il dit, loc. cit.,
p. 469 :

« Nous ne porterons point de jugement général sur M. Louis ;
notre but n’est nullement de le molester. Nous n’avons en pour
objet, dans ee qui concerne cet auteur, que de Ini aider a se
corriger, s'il en sent le besoin et s’il en a le désir.

GENDRIN — se rapproche bien d’avantage des idées du réfor-
maleur, aussi la critique sera-t-elle ici trés-mesurée. Broussais
dit, & loccasion des défauts qu’il reproche aux autres anatomo-
pathologistes , loc. eit., p. 471 :

« Ces vices furent sentis par lous les bons esprils, et M. Gendrin
espéra y porter reméde en réduisant I'inflammation & sa véritable
valeur. 11 ne dédaigna pas non plus Pirritation, il n’affecta
point de dire, avec les ennemis déclarés de notre méthodd,
que lirritation n'élait point définie dans les ouvrages des phy-
siologistes. 1l T'admil, mais seulement comme une nuance
préliminaire de linflammation, et donna & cette derniére une
importance beaucoup plus grande que celle que lui avaient accordée
les aunteurs déja cités..... Il entreprit de trailer seulement 'ana-
tomie pathologique de I'inflammation dans le but de déterminer
jusqu’a quel point ce phénoméne enire comme élément dans la
pathologie humaine..... Il résulte de ce travail la confirmation de
ceé que nous avions reconnu, que l'inflammation est la méme dans
tous les tissus, et qu'elle offre une foule de degrés depuis les plus
aigus jusqu’aux plus chroniques. »

A cOlé de ces éloges, Broussais reproche 4 M. Gendrin de ne
pas étre aussi exclusif que lui et termine ainsi ; loc. cit., p.521 :
« tel est I'important travail de M. Gendrin, on voit qu'il a rendu
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tous les désordres organiques al'inflammation moins le tubercule,
le squirrhe et la matiére encéphaloide ; 811 n'a pas rallié ces
derniéres altéralions & un mouvement organique irritatif.... ¢’est
qu'il n'a pas assez réfléchi sur ce phénoméne pour s’en faire
une idée et pour I'adopter. »

Axprar,— depuis la mort de Laénnec a, d’aprés Broussais, « 616
proclamé le principal chel de I'école anatomico-pathologique de
Paris. » Voici de quelle maniére le réformateur comprend la doctrine
de M. Andral, loc. cit., p. 526 :

« Celui-ci fait agir d’abord tous les organes fonclionnant, sans
les avoir préalablement soumis & aucune force primilive , sans méme
manifester aucune conviclion surles causes extérieures qui penvent
avoir amené leurs dérangements, toules ses forces intellectuelles
sont absorbées par les descriptions... La médecine s'éludie done
anjourd’hui par une méthode toul-a-fait opposée a celle que I'on
suivait autrefois.... Cette maniére d’observer a ses mécomptes dont
les commencants n'ont garde de se dounter. Le premier est de leur
fermer les yeux sur I'action des modificateurs externes et de les
empécher, pendant longtemps de devenir praticiens. »

“Aprés avoir souvent altaqué, combattu, condamné la plupart des
principesde 'estimable Andral, aprés avoirrenduo un juste hommage a
laménitéde son caractére, lenovateur termine ainsi, loc. cit.,p. 599:

« Tel estle secret de M. Andral, prouver n’est pas son affaire...
faire passer rapidement sous les yeux de ses lecteurs le plus de
formes d’altérations organiques que faire se pourra,... voila son
fait, c’est ainsi qu'il s’est préservé de la réputation d’homme
exclusif et qu’il s'est acquis celle d’éclectique que son amour propre
ambilionnail. »

Rocnoux — d'aprés Broussais, « définit 'apoplexie dont il s’est
particulierement occupé : une hémorrhagie par une rupture suite
d’une altération du tissu propre de 'encéphale; » il estrangé, parle
reformateur, dans la classe des ontologistes, et traité sans beaucoup
de raison et de ménagement loc. eit., p. 619 :
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« Appelons-en aux lecteurs qui ne sont pas nés pour lesillusions
de I'ontologie , et demandons leur ce que ¢’est qu'une hémorrhagie
qui attague. Avec un pareil langage, on {frainerail encore la
science & reculons jusqu'a la replonger dans le bourbier le plus
immonde. »

Quel style! quelle puérile dispute de mots! surtout de la part
d'un novaleur qui, cent fois, a mis en usage des locutions plus
vicieuses, comme nous 'avons prouve par de nombreuses citations.

Voici une autre sortie dont le motif n’est pas douteux : p. 621.
« M. Rochoux fait plus que viser a la singularité et an désappoin-
tement de ses lecteurs; il s’érige en censeur de son sicele et en
prophéte de honte et de regrels pour une classe nombreuse de
savants parmi lesquels figurent des collégues irés-respectables;
c¢'est a cette heure aprés les beaux travanx de Spurzheim, et lorsque
les sociélés phrénologiques se multiplient dans les principales villes -
de I'ancien et du nonveau monde que M. Rochoux ose écrire que
le systéme de Gall est faux et qu'il est la plus singuli¢re mystifi-
cation quw ait éprouvé le monde savant depuis celle du
mesmeérisme. »

Il ajoute p. 644 : « M. Rochoux a fort mal jugé la phrénologie ,
il a fail preuve I d’une légéreté extréme en voulant prononcer un
jugement sur une doctrine qu’il ne eonnait pas.... il a trés-mal jugé
la médecine physiologique en prononcant qu’elle tendait & faire
négliger les signes des maladies el a replonger la science dans la
confusion, il a prouvé par la qu'il ne I'avait pas mieux étudiée que
la phrénologie. »

Rostan — dit Broussais, loe. eif., p. 646 : « s'est attaché an
ramollissement partiel du cervean.. il I'a considéré comme une entité
morbide.., et p. 662 : il résulte de ce qui vient d’étre dit que la
doctrine médicale de M. Rostan était mixte en 1823, mais toutefois
plus physiologique que Brownienne, empirique ou éclectique. »

Daxce — d’aprés le réformateur loc. eit., p. 675 : « a conslruit
son entité : hydrocéphale aiqué , avee des observalions terminées
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par la mort.... cela n'est plus excusable d’aprés les progrés de la
médecine physiologique. » 11 termine ainsip. 676 : « ... vous nous
défiez de guérir voltre entité... proclamer celte sentence a son de
trompe aprés nous avoir cité trente ou quarante cas qui n'ont été
incurables, pour la plupart, que parce qu’on les a traités d'une
maniére opposée au bon sens et & la raison; e¢’est précher une
erreur impardonnable au degré ou la science a ¢été elevée par les
travaux des physiologistes. »

CALMEIL — ajoute Broussais, loc. cit., p. 677 : « a traité de
I'inflammation chronique de 'encéphale et de ses membranes qui
conduit & la démence et a la paralysie générale.... et p. 684, cet
auteur, quoique marchant dans la voie physiologique , s’est montré
trop circonspect , et n’a pas tiré de son sujet tout le parti qu’il aurait
pu en tirer..., et p. 692 : son ouvrage est Cerit avee timidité, sous
Pinfluence du scepticisme prétendu philosophique qu’affichent tous
les anatomo-pathologistes de I'école moderne, et qui n’a d’autre
cause que la défense qu'on leur a faite d’étudier suivant la méthode
physiologique. Cet ouvrage est ulile et méme trés-important par
Pappui qu’il nous prétte, et parles progrés dont il sera nécessaire-
ment le promoteur. »

LALLEMAND — a pris pour sujet de ses lettres les différentes
formes des altérations de 'encéphale, voici comment Broussais
apprécie lamarehe que suit 'anteur: loc. cet., p. 495 :

« M. Lallemand qui n'était encore qu’éléve ou jeune medecin
sans litre, el qui nous entendait chague jour rallier, dans nos
leconss les apoplexies eérébrales et les ramollissements aux inflam-
malions aigués et chroniques, entreprit de fournir les preuves de
cetle importante vérité... et p. 695 :

« Suivant nous, M. Lallemand a mis dans I'exposition des
principes dela doctrine physiologique une adresse 3 laquelle il doit
de n’avoir pas renconiré une opposition trop virulente et trop
acharnée, il a d’abord traile des ramollissements; ces mols n'ont
choqué personne, ils élaient en faveur,
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« Il a poursnivi sa tiche, en soumettant au méme principe,
I'inflammation les infiltrations purulentes, les abees, les kistes ete,
on voit que M. Lallemand a saisi I'ensemble des maladies irritatives
de 'encéphale; qu’il les a rapprochées et soumises 4 une grande
loi dont la réalité ne pouvait plus étre contestée; enfin, qu'il a
accompli un chef-d’ceuvre de doctrine... etp. 709 : M. Lallemand
est do petit nombre des hommes & qui la nature donne le génie.
Sa conception est vaste, sa mémoire forte, son altention soutenue..
ses ouvrages portent 'empreinte de D'unité systémalique bien
congue. »

BourLaup — ajoute Broussais loe. eif., p. 741 : « convaincu,
aussi bien que M. Lallemand, de la supériorité de la méthode
physiologique sur toules les autres, en a fait application aux
maladies de I'encéphale... il pose en principe que les différents -
modes d’altérations organiques de cet appareil sont dus a l'inflam-
mation; suivant ainsi une route opposée i celle quavait tenu
M. Lallemand, puisque ce dernier arrivait 4 ce fait comme con-
clusion de ses recherches... M. Bouilland est toujours elair, précis,
positif, ¢’est le caractére de son talent; et p. 754 : I'ouvrage de
M. Bouillaud sur I'encéphalite est tracé sur un plan vaste, exempt
d’ontologie , et portant 'empreinte de la bonne école. »

Ovuivier p’AncErs — dit Broussais, loc. eif., p. 754 : « en
faisant I'application de 'anatomie pathologique aux maladies de la
moelle épiniére, a rempli une grande lacune... et p. 757 :
M. Ollivier a fait un travail utile en forcant nos praticiens, par un
grand ouvrage plein de faits et de réflexions judicieuses, i s’occuper
seriensement des inflammations de la moelle épiniére... il arrivera
bientot i se surpasser lui-méme s’il continue & diriger ses travaux
suivant 'esprit de la médecine physiologique.... il évite de metire
les opinions des hommes en erédit a la place des preuves. Nous ne
disons pas qu’il aitdéja manceuvre de cette maniére,nous (émoignons
seulement la crainte qu’il ne se laisse gagner par I'esprit d’éclectisme,
elméme de sceplicisme qui domine eertaines coteries. »
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MarANDEL — dans sa dissertation sur les irritations, présentée
en 1807 & la faculté de médecine de Paris, propose la classification
nosologique suivante : 1° érritations, qu'il distingue en nutritives,
secrétoires, hémorrhagiques, inflammaltoires; 2° afonies; 3° trans-
formations orqaniques; &° dégénérations organigues; 5° corps
étrangers; 6° vices d’orgamisation et de structure originels;
70 déplacements des parties; 8° fievres; 9° dérangements des
fonctions cérébrales.

Cet auteur est encore un de ceux qui semblent faire ombrage &
Broussais relativement & la priorité de ses principes systématiques.
Le réformatear dit en effet, 3¢ Examen, &. 4., p. 764 :

« Il s'agit de décider si Marandel gui a puisé dans Bichat ains;
que Caflin, Prost, tant d’autres et nous méme, a construit avec
Pirritation qu'il lui a empruntée la médecine physiologique qui 8’est
développée depuis lui, et qui fait maintenant de si grands progres,
en d’autres termes, Marandel qui, comme la plupart des ¢léves de
Bichat, a traité de I'irritation , a-t-il ou n’a-t-il pas fondé la doctrine
médicale de la France ? »

Nous pensions qu'aprés avoir soulevé une uestion de celle
importance relativement & l'origine de la médecine physiologique,
droussais allait en donner immédiatement la solution, quel est
nolres étonnement en conlinuant de lire p. 762 :

« Telle estla question que I'espace ne nous permet pas d’aborder
dans ce quatriéme volume, en conséquence, nous avons pris le
parli de la renvoyer & la seconde édition de Pwavitation el de la
folie, ou elle sera peul-Cire mieux i sa place. »

Nous ne ferons ici que deux simples observations : une discussion
de doctrine médicale serait-elle bien placée dans un ouvrage de
philosophie; edt-il éé bien difficile, en abrégeant on méme en
retranchant plusieurs articles dans le troisiéme et quatriéme volume
du troisieme examen , de trouver une place convenable et nécessaire
pour la critique de la thése de Marandel ?... Passons aux conclusions
définilives du réformateur : loc. cit., p. 760 :

« La grosseur de ce quatriéme volume, larépugnance que nous
avons eue a angmenter I'Ezamen 'un cinquiéme tome nous ont fait
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renoncer au projet que nous avions formé de terminer I'ouvrage par
un exposé succinel du développement et de I'éat actuel de la
médecine physiologique; ce travail aurait été nécessaire pour
meltre les faits & leur place, car la mauvaise foi travaille sans cesse
a les dénaturer. « En effet, apres avoir d’abord exhumé Pujol de
Castres, Caflin et Prost dans le but d’exténuer le mérite quel qu’il
soit des travaux des médecins physiologistes, elle s'attache main-
tenant & la thése de Marandel; on voudrait insinuer que nous
n’avons dans nos éerits d’antre mérite que celui d’avoir adopté et
exploité les idées d'un professeur célébre, auquel seul appartient
le mérite de Pinvention; ¢'élait une consolation pour certains
hommes; ilsn'ont pas voulu se la refuser...

« Nous terminerons ici I'examen des doctrines médicales... la
eritique est pénible et doit avoir un terme; et ceux qui ont publié
que nous allions continuer notre examen sous une autre forme, -
n'ont point ¢té les interprétes fidéles de notre pensée... ainsi, nous
le répétons, I'examen est terminé el si nous avons encore quelque
tribut & payer & la science ce ne sera plus sous la forme dont cet
ouvrage ofire l'exemple. »

Broussais indique un peua plus haut, p. 760 quelle sera la source
a laquelle devront ultérieurement puiser ses lecteurs :

« Au surplus, ceux qui désireront des détails ex professo sur
esprit de notre doetrine, pourront consuller le traité de airritation
et de la folie dont la seconde ¢dition va nous occuper. »

De notre ¢oté nous ne prolongerons pas cetle revue critique au-
dela des limites que le réformateura eru devoir lui imposer; nous
dirons seulement, en la terminant, que nous ne comprenons pas ce
renvoi fait par 'auteur aw traité de Uirritation et de la folie,
pour tout ce qui est relatif a la discussion des doclrines, au
développement ex professo des principes de la  médecine
physiologique.

Nous ferons observer avec quel désavantage Broussais a réalisé
ses audacicuses prétentions de briser tous les autels de la science
médicale pour ériger le sien surleurs débris; avee quelle insuflisance
il a voulu prouver que nulle part ne se trouvaient les principes
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fondamentaux de sa doctrine , pour seréserver le titre de fondateur
absolu; avec quel sentiment de découragement et de lassitude, il
termine cet examen des docirines médicales enlrepris sur un ton
si impérieux, si violent, et continué avec tant de prétention et
d’orgueil; enfin, avee quelle insouciance il abandonne sans les
résoudre, des questions capitales pour sa doetrine; lui qui, dans
les premiers temps de son enthousiasme systémaltique , se soulevait
a la moindre contradiction , et, dans sa faconde chaleureuse,
enfantait des volumes a I'occasion de la plus légére alteinte portée
i ses dogmes exclusifs 1...

Suivons actuellement le réformatenr avec la méme attention et la
meme impartialité dans 1'établissement de sa docirine médicale
exposee d'aprés ses propres expressions.

I1. EXPOSITION DE LA MEDECGINE PHYSIOLOGIQUE.

La révolution médicale effectuée sous le nom d’établissement de
lamédecine physiologigque a présenié ses prédictions comme la plu-
part des événements remarquables; nous cilerons les suivantes qui
nous paraissent offrir un eertain intérét.

Prédiction de Cabanis. — « Yose le prédire, avee Pesprit
d’observation, I'esprit philosophique qui doit y présider va renaitre
dans la médecine. La science va prendre une face nouvelle ; on
réunira ses fragments épars pour en former un systéme simple et
fécond comme les lois de la nature..... Alors il ne sera plus néces-
saive que le fulent se metle sans cesse a la place de 'art. L'art,
au conlraire, dirigera toujours le falent, le fera naitre , quelquefois
semblera méme en tenir lieu..... »

Prédiction de Monfaleon. — Dict. des sc. méd., t. 54, p. 166
« Une nouvelle doctrine médicale, née de alliance de Panatomie
pathologique et de la physiologie 4 la médecine, se présente.
Combien cette chaine de docirine est étendue! Le temps montrera
que M. Broussais est loin d’avoir fermé la carriére. »

Nous citons sans commentaire leg prédictions relatives & la
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révolution médicale qui vient de s'effectuer. Nous allons actuel-
lement I'examiner dans ses fails accomplis.

Si Broussais edl exposé sa doclrine avec ordre et précision,
notre tiche serait aisée; mais il en a jelé les principes ca et la
dans ses ouvrages; el pour les présenter avee méthode et elarté,
nous avons besoin d'un travail long, difficile , mais dont Mutilité
nous parail incontestable , d’importantes el nombreuses vérités se
trouvant renfermeées dans cette doctrine, au milieu d’erreurs plus
nombreuses, plus capitales encore.

« Broussais, comme P'a trés-bien dit M. Bérard, avait le génie
qui concoit, 'audace qui entreprend et Popiniatreté qui poursuit
une Liche longue et pénible..... De tels hommes peuvenl remuer
le monde : Broussais concut le projet de réformer la médecine. »

Ajoutons qu’il poussait 'amour-propre jusqu’a l'orgueil, le désir
de la domination jusqu'au fanatisme, et que des mobiles aussi
dangereux font souvent les systémes et les hommes viclimes de
leur propre puissance; nos fastes militaires nous en ont offert,
dans ces derniers temps, un exemple trop fameux; les annales de
la médecine francaise en consacreront une preuve de plus,

En effet, sid'un ¢ité le réformatenr nous présente une suffisance,
une présomption illimitées , de autre, il se charge lui-méme , par
une prediction également bien remarquable, de nous apprendre
quels en seront les tristes résullals.

1l dit, Annales de la méd. phys., t. 1, p. 67: « La doctrine
physiologique est immuable comme la vérité , et n’admet auncune
espéce d'alliage ; ¢’est ce qui la distingue de tous les systémes qui
lontprécédée. »..... Catéchisme de la méd. phys., préf., p. v:
« Le champ de la science était tellement aride avant la doclrine
physiologique, que ceux qui la cultivaient avee le plus d’ardeur
ne pouvaient guére y récolter que des ronces et des épines. ».....
3° Examen, t. 4,p. 8. « Lamédecine francaise ¢tait a la remorque
derri¢re toutes les médecines du monde civilisé, lorsque parut
notre doctrine, etc...... Il n'y a plus ajourd’hui de médecine que
dans notre école physiologique, ete. »

11 ajoute, Phlegm. chron., 2 édit., t. 1, préf., p. v : « Celni

1
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qui généralise trop et qui prononce en dernier ressort montre sa
présomption et son orgueil..... 8'il est fanatique de ses opinions,
il force tous les faits de se plier & sa fausse théorie, et marche
d’erreurs en erreurs, jusqu’a Pextrémité de sa carriere..... Telle
est, n’en doutons point, Porigine de tous les systémes ridicules
qui défigurérent autrefois la plus belle des professions, et qui
méme aujourd’hui semblent se reproduire comme pour Iarréter
dans son essor, et 'empécher de suivre les progrés des autres
sciences nalurelles. »

Nous devons le dire cependant, 'enthousiasme de Broussais
avait peut-élre moins encore sa source dans les dispositions indi-
viduelles du réformateur que dans les circonstances merveilleuses
dont il était environné. Aussi, le malin Desgeneltes, que nous
pourrions nommer le Rabelais de la médecine, el qui connaissait
particulicrement Broussais, nous disait-il un jour :

« Je ne sais o Broussais est allé prendre cet enthousiasme
lactice, personne assurément n’est moins réellement inspiré que
lui. » Ce n’est pas notre opinion, ¢’est une simple cilalion que nous
rapportons ici.

D’un autre ¢6té, Broussais dit lui-méme, 4 Examen, preéf.,
P XVIIL: « Si jexpose mes titres pour écrire un ouvrage de méde-
cine pratique, ¢e n’est point dans Uintention d’en tirer une ridicule
vanité, puisqu’ils sont powr la plupart le pur ouvrage du
hasard. »

Nous ¢tions & Paris, en 1815, lorsque Broussais fit sa premiére
lecon de pathologie dans le modeste amphithéitre de la rue du
Foin, ol Bichat avait aussi professé; nous pouvons dés lors
garantir lexactitude rigoureuse du réeit qu’a publié, i cetie occasion,
M. Bérard, Eloge historique :

« Le croira-t-on? cet homme si résolu, si entreprenant a prin-
cipes si arréiés, cel homme qui venait la pour y commencer la tiche
d’'un géant, se présente toul tremblant devant le pelit groupe de
curieux que son alliche avait attirés; ignoré du public, il ignorait
lui-méme le pouvoir de la parole, quelques lecons le révélérent &
tous.
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« Bientot 'aMuence angmente, la modeste salle de la rue du
Foin est abandonnée, et le vaste amphithéatre de la rue des Grés
peut & peine contenir la foule qui se presse aux lecons du
réformateur.

« Quelle est cette puissance merveilleuse qui séduit, entraine,
enthousiasme toul-a-coup une jeunesse avide de s’instruire ? ¢’est
une conviction profonde servie par une dialectique pressante elune
argumenltation chaleureuse s’adressant tout a la fois & la raison et
aux passions, voila les véritables ressorts de I'éloquence, celle dé
Broussais avait un caraclére que ses panégyristes exclusifs ont
peul-élre méconnu.

« Ce n'était pas ce discours égal, élégant qui coule abondant et
facile et tient, suivant 'expression du poéte, Pauditoire conli-
nuellement suspendu & la bouche de Porateur, non; dans les
parties purement descriptives , ou sila discussion élait languissante
la parole de Broussais avait quelque chose d’embarrassé, de lourd,
de pénible ; mais, comme le fluide qui a surmonté toul-a-coup les
poids qui le compriment, elle faisait explosion si elle venail a
s’ ¢chauffer par 'apparence de la contradiction. Bientot les idées se
pressent, lesraisonnements s’enchainent dans cette intelligence que
la lumiére vient de sillonner.

« Malheur & ceux qui ont provoqué la colére de Broussais | tout ce
que la logique a de plus écrasant et I'ironie de plus amer, il va
Pemployer a les combattre, il ne leur épargnera ni les sarcasmes
qui blessent au vif, ni les traits du ridicule si redoutés en France;
et toutes les ressources d'une nature énergique et puissante vont
ajouter encore a I'effet de sa parole, la voix sonore et accentuée,
I'intonation mordante, 'éclat du regard, la vive expression des traits
o se peignent 'emportement et le dédain, 'attitude, le geste, les
mouvements du corps, en lui tout éfait entrainant, irrésistible. »

En 1816, beaucoup plus jeune que Broussais, nous professions
la physiologie et la pathologie al'éeole pratique de la faculté, dans
le méme amphithéatre que lui. Nous avons plusieurs fois écould
sés lecons, et toujours admiré cette verve bouillante et féconde,
ces apercus nouveaux et profonds, d'un génie supérieur, mais en
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meéme temps déploré ce ton déclamatoire, ces mensongéres et
dangereuses hallucinations d'un systématique absolu.

A cette époque, D'enthousiasme el U'entrainement des éléves
elaienl dans toule leur force; la réllexion n'offrait encore aucun
empire sur les excés du prosélytisme; le temps et I'expérience
devaient seuls faire justice de ces illusions et de ces abus de la
nouveaute.

Nous connaissons bien le réformateur, les circonstances qui
I'environnent, les moyens qu’il emploie pour effectuer la révolution
médicale ; exposons actuellement les bases du systéme qu'il voulut
faire adopter.

Toutefois gardons-nous de confondre avee cet étroitet déplorable
systeme, le grand et beau résullat de celte immense révolution du
xix® siecle, cette large et fructueuse doctrine physiologique telle
que la comprenaient Bordeu, Barthez, Cabanis, Bichat, Corvisart
et Broussais lui-méme avant de s’absorber dans la monomanie qui
réduisit & des proportions si minimes le cadre entier de sa généra-
lisation.

LA DOCTRINE PYSIOLOGIQUE est, pour tous les bons esprils, basée
sur Ia connaissance précise des altérations matérielles, vitales et
fonctionnelles de I'organisme, avec appréciation exacte du caractére,
de I'action des causes qui occasionnent ou produisent les maladies,
de la nature et de I'influence des moyens employés pour les prévenir
ou pour les combaltre.

Mais si 'on veut qu’elle mérite ce beau titre, il est indispensable
qu'elle conserve ses larges bases, qu’elle ne soit jamais faussée par
aucune vaine hypothése, ni resserrée dans la sphere étroite et
précaire d'un systéme incomplet.

11 faut qu’elle procede constamment par la voie de expérience
raisonneée, quelle n’éléve jamais la théorie au-dessus de la portée
des faits bien positifs et bien constatés. Erigée sur de tels fon-
dements, la médecine physiologique, envisagée comparalivement
aux aulres doclrines , présenterail sous le rapport de la vérité de ses
principes, de limportance de sa théorie, de Dutilité de ses



DEUXIEME PERIODE, 149

applications teute la différence que nous trouvons entre les siceles
de I'ignorance et de la barbarie, et les siécles de la science et de la
civilisation.

Si nous prenons actuellement le terme de médecine physiolo-
gique dans I'acception que Ini donna parmi nous le principal autenr
de celte doctrine, aussilot nous voyons que ce ierme fut, de nos
jours, eomme aulrefois eelui de philosophie, complétement faussé
dans sa véritable signification.

Cependant, la prostitution d'un anssi beaun titre ne devint pas
instantanée; Broussais arriva par degrés aux prineipes exclusils et
souvent erronés de sa doctrine. Il élait encore sage el vrai lors-
qu'il disait : 2° Examen des doctrines médicales , p. cxxiv,
propos. CDLXI :

« Pour pratiquer la meédecine avee succes, il ne suflit pas de
rapporler les symptomes a des organes, il faut encore pouvoir
déterminer en quoi ces organes différent de I'état de santé, ¢’est-a-
dire la nature de la maladie... Prop. coLxir : « Lanature de la
maladie doit étre, pour le médecin ce qui fournit les indicalions
curalives , elle résulte done 1° de la connaissance des modilicateurs
qui ont exalié¢, diminué on dénaturé d’'une maniére quelconque
Paction de 'organe primitivement affecté ; 2° de celle de 'influence
de cet organe sur les autres ; 3° enfin de celle des modificateurs qui
peuvent rétablir I'équilibre, ou du moins, diminuer U'intensité de
la maladie; lanature des maladies résulte done, pour le médecin,
de la modification physiologique appréciable des organes. »

11 signale encore avec raison el ménagement cet abus des entités
pathologiques sur lesquelles nous le verrons plus fard dépasser la
mesure d'une eritique judicieuse et convenante. Il dit, prop. corxiy :

« Considérerles entités morbides factices comme des puissances
malfaisantes qui agissent sur les organes et les modifient en y
produisant tel ou tel désordre, c¢’est prendre les effels pour les
causes, c¢'est faire de 'ontologie, »

11 est encore bien loin de ce systéme exclusif dans lequel nous le
verrons ultérieurement tomber, lorsqu’il établit une telle diversité
entre les maladies qu'il rejette « la possibilité de les faire entrer
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méme approximativement, dans ancun cadre nosologique el lorsqu’il
dit, 2¢ Exam., p. 596 :

« Il faut absolument, si 'on veut donner l'idée d'une affection
quelconque, quon la suppose dans toutes les circonstances que
I'influence plus ou moins active des modificateurs ou agents externes
peul exercer sur elle, il faul qu’en présentant toules les phases de
son histoire, on apprécie Vaclion de chacun de ces agents afin de
meltre le lecleuren élat de la reconnailre dans quelque temps de la
maladie qu’il puisse étre appelé el de choisir aux différentes
époques les modificateurs on moyens (hérapeutiques qui lui
parailront le plus avanlageux. »

Il est évident qu'en smivant Uidée de Broussais dans ce qu'elle
offre de spéeieux, on arriverait & trouver des milliers de modeles
pour une seule maladie; encore, tous ces lypes seraienl-ils a
peu pres arlificiels; aussi le voyons-nous conclure, p. 597, dans
Iintention bien positive de renverser le systeme nosographigue de
Pinel : « Il est impossible de former un cadre nosologique of les mala-
dies soient présentées d'une maniére absolue, avec une marche
néeessaire, fatale, indépendante des modificaleurs. » Nous sau-
rons plus tard 8’il n’a pas oublié celle senlence négalive dans son
exposition de la gasiro-enlérite.

Il apprécie du reste bien mienx la portée réelle des agents théra-
peutiques lorsqu'il dit, Prop. corvi. « Adresser des remedes a une
enlité morbide factice sans appréeier leurs effets sur les organes qui
les recoivent et sur ceux qui sympathisenl avee ces organes, c'esl
guerir on exaspérer une maladie sans en connaitre la raison. »

Malheureusement pour sa doctrine, Broussais ne suivra pas la
direction vraie, sage , expérimentale qu'il s'était d’abord imposée,
nous le verrons au contraire pen convenant dans la forme, souvent
erroné dans le fond, se resserrer de plus en plus dans l'étroite
circonseriplion  d'un systéme exclusif, dénaturer la médecine
physiologique, fausser enticrement la belle dénominalion de sa
doctrine, en reéduisant i peu prés sa théorie médicale & celle de
I'irritation, el sa thérapeulique i I'usage de 'eau de gomme el des
sangsues.
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Malgré toul le génie que nous reconnaissons a Broussais, malgré
loute I'estime que nous faisons de son grand lalent d’observation el
précisément a cause de celle eslime, nous exposerons sa doclrine
avec toute la liberté qui eonvient an médecin , avec toute 'impar-
lalité que I'on doit surtout au véritable mérite,

Pour donner & cetle exposilion toute la clarlé, toule la vérilé
nécessaires , nous la diviserons en quatre paragraphes: 1° princi-
pes généraux de physiologie pathologique ; 2° pathologie générale ;
3° pathologie spéciale ; &° thérapeutique. Enfin, dans la nécessité
d'éviler ici tonte fausse inlerprétation, nous procéderons d'aprés
les expressions lextuelles du réformateur.

{° PRINCIPES GENERAUX DE PHYSIOLOGIE PATHOLOGIOUE.

PrINCIPE DE LA viTALITE. — Broussais est vitalisle ; voici com-
ment il comprend le principe fondamental sur lequel repose la
vitalité : Physiolog. 1™ édit., t. 1, p. 14:

« Il 0’y a qu'une propriété apparente dans les tlissus, elle se
manifeste d’abord par la condensalion de la matiére animale au
moment ot elle est mise en rapport avee un corps extérieur. Si
celte propriélé est considérée dans chague fibre en particulier, on
voit qu'elle se réduit & un raccourcissement. Les physiologistes
Pont désignée par le mot de contractilité.

Il w’admet pas la sensibilité comme propriété distinete de la
contractilité. Voici ses molifs : Loe. eit.

« Lorsque la fibre, pour avoir été touchée par un agent quel-
conque s¢ mel en contraction, on juge qu'elle a senti la présence
de cetagent; de i U'expression de sensibilité. On a done atiri-
bué & la fibre vivante le sensibilité et la contractilité. Mais sile
véritable sens de ces deux mots se réduit & ce qui suit : [ fibre
s'est conlractée parce qu'une cause 'y a déterminée , il est clair
que la premiére de ces denx propriéiés rentre nécessairement dans
la derniére.... celte propriélé contractile est inhérente a la
fibrine.... aprés la fibrine vient la gélatine.... Palbumine est celle
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des formes de la matiere organisée ou la contraclilité se manilesle
le moins.... »

« Les mols force vitale ne peuvent offrir a notre esprit que
lidée de la puissance qui préside a la formation, aun développe-
ment, a la conservation de lindividu.... La puissance vilale
preexiste done nécessairement a la propricté fondamentale des
lissus.... Cetle force esl inconnue dans son essence, c'esl une
cause premiére. »

MANIFESTATION DE LA PUISSANCE VITALE. — Broussais dil:
loc. cit. p. 28 : « Celle force se fait connailre par des phénoménes
d'une chimie propre a chacun des corps vivanis. Celte chimie
revante est le phénomeéne le plus reculé qui frappe nos sens. Elle
n’est pas sans doule la foree vilale proprement dite mais elle en est
le premier instrument, Uinstrument invisible , émmatériel , que
nous ne connaissons que par la voie du raisonnement. »

Lois vitaLgs. — Loc. eil., p. 28 : « Les lois vitales consistent
dans un certain nombre de phénomeénes généraux communs i lous
les lissus. » 3™ Eram. {. 4 proposil. 1 : « La vie de 'animal ne
s'entretient que par les stimulants extérieurs ( Brown) ; et toul ce
(qui angmente les phénoménes vitaux est stimulant... Le calorique
est le premier et le plus important des stimulants; et s'il cesse
d’animer I'économie, les autres perdent leur action sur elle... Il en
est ainsi de 'oxygéne... Certains corps de lanature, oulre le calo-
rique, augmentent la sensebilité et la contractilité dans les parties
de Torganisme avee lesquelles ils sont mis en conlact : c¢'est

la stimulalion on irritation, ces corps sont donc aussi des
stimulants. »

PuENOMENES PHYSIOLOGIQUES GENERAUX. — Ces phénoménes,
que Broussaisnomme encore lois vitales, sont, dans 'ordre ordinaire
de lear succession : Physiol., t. 1. p. 29 : « Diminution rare;
augmentation rés-lréquente dans la mise en jeu de la contrac-
tlité par les corps extérieurs qui sont appliqués a I'économie,
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conséeutivement a Iaugmentation... flurion locale de la maticre
organique mobile vers le point excité : érection vitale... angmen-
tation des phénoménes de la chimie vivante.

Broussais admet deux genres de stimulation : 'une directe,
I'autre, endirecte, il les distingue ainsi, Physiol. 1. 1, p. 55 :

« Les agents qui développent les phénoménes de la vitalité dans
nos tissus peuvent se partager en deux séries, les premiers exaltent
directement ces phénomeénes; les seconds commencent par les
diminuer, aprés quoi on les voit reparaitre avec plus d’intensité
qu'ils n’en manifestaient avant leur diminution, on est donc forcé
de reconnaitre, chez les animaux parfaits, une loi en vertu de
laguelle la foree qui préside ala vie réagit contre les causes débili-
tanles, c'est ce qui constitue le réaction vitale. »

Quant i la deminution de lavitalité que Broussais regarde comme
trés-rare il lexplique ainsi , Loc. cil., p. 55 :

« Les canses de la diminution des phénomeénes de vitalité sont
positives ou négatives... les causes négatives sont le froid... la
soustraction des matériaux alibiles, des fluides el autres agens qui
sont nécessaires a l'exercice des fonctions... tant que la puissance
vitale est en mesure de réagir, ils peuvent devenir ercilanis
indirects.., les causes positives de la diminution sont beaucoup
moins connues que les négalives , une secte de médecins les désigne
par le titre de contro-stimulants...ils doivenlse réduire Aun assez
pelit nombre... je dirai cependant que le mucilage, I'ean a certaine
température sont les plus remarquables de ces agents. »

TrANsMISSION DES IRRITATIONS.— Lesphénoménes physiologiques
dont nous venons de parler d’abord circonserits dansles limites d’un
lissu peuvent s’étendre et se répéter dans d'autres tissus, d'autres
organes, d’autres appareils et méme dans tout l'organisme, ce sont
les sympathies de Pauteur, il les explique ainsi, Physiol. 1.1,
p.3q :

« Les érections vilales développées dans un point queleonque de
'organisme ne peuvent pas s'élever a un eertain degré sans étre
Iransmises & d’aulres points... la transmission des érections vilales
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ou des #rritations a lien par 'intermédiaire du lissn nervenx qui
est spécialement desting & cet usage... l'irritalion transmise est de
méme nature que l'irritation primilive, soit qu'on la considére au
foyer de départ, dans les nerfs qui la transportent, dans le centre
commun de 'appareil nerveux, dans 'organe ou les nerfs la trans-
melttent. » Il ajoute , 3™ Exam. propos. xv: « Toute stimulation
assez inlense pour parveniraun cerveau parcourt tout 'ensemble du
systeme nervenx de relation, elle se répéle done dans lous les
viscéres, ce qui fournit au cerveau de nouvelles canses de
stimulation. »

Bur pEs PHENOMENES GENERAUX. — Loc. cil., propoes. xi: « Le
but complexe de la stimulation primitive, comme de la stimulation
secondaire, est toujours la nutrition, I'éloignement des causes des-
tructives et la reproduction ; les mouvements qui exécutent tout cela
sont partagés en plusieurs séries, dont chacune est exécutée par un
certain nombre d’organes et porte le nom de fonetion ; or, pour I'exer-
cice des fonctions, il faut que les lignides concourent avee lessolides;
dans toute stimulation ily a done impulsion, appel ou atiraction des
flnides vers les solides. »... Propos. xx : « L'assimulation est un
phénoméne de premier ordre qui ne saurait s’expliquer par I'action
de la sensibilité et de la contractilité, on ne peut Pattribuer
qua la puissance eréalrice, et ¢'est un des acles de la chimie
vivante. »... Propos. xxiv : « Pendant que les {luides se meuvent
dans le tissn des glandes, il s’y opére , outre la nulrition , des
changements dans la forme des fluides qui ne sont pas employés
a celle fonction, tels que chaque glande fournit le sien avee des
caracleres parliculiers ; ces changements appartiennent i la chimie
vivanle. »

ECONOMIE VIVANTE, DISTINCTE DE L'ECONOMIE GENERALE., —
Broussais a soin de distinguer la maniére d’étre des corps vivanis et
des corps inertes, il dit : Physiol. 1. 4 p. 57 :

« Les lois physiques sont modifi¢es dans I'économie vivanle par
les lois vilales, »
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9° PATHOLOGIE GENERALE.

APPLICATION DE LA PHYSIOLOGIE A LA MEDECINE. — Broussais
comprend ainsi 'interversion des lois physiologiques: 3™ Exam. ,
propos. LXVIT :

« La santé suppose I'exercice régulier des fonctions; la maladie
résulte de leur irrégularite ; la mort de leur eessation. »

On voit déja que le principe fondamental de la doctrine de
Broussais consiste a rallier la médecine a la physiologie. Abordant
plus directement cette grande question, il dit, Annales de laméd.
physiol. t. 1, p. 1

« La physiologie est la connaissance de la vie, elle doil done
s'appligner i 'homme malade aussi bien qu'a 'homme en sanlté....
le temps n’est pas ¢loigné oul'onse demandera commentla médecine -
a pu rester si longtemps séparée de la physiologie... cela vient de
ce que les maladies ont élé observées el traitées avant que lon
connut les organes et leurs fonctions... les organes et les fonclions
ayant été étudiés avec soin, on s'appercul que la maladie consislait
dans les dérangements qui y surviennent, celle grande vérilé une
fois démontrée , il élait indispensable de refaire tous les ouvrages
classiques puisqu’ils avaient ¢t¢ composés avant qu’elle (il connue.
Il fallait raltacher chaque maladie i l'organe et a la fonction dont
elle est la lésion; par conséquent, changer sa dénominalion, sa
théorie, son trailement. »

LocarLisaTioN pEs MALADIES. — Nous voyons Broussais arriver
par degrés a la localisation des maladies, autre point capital de sa
doctrine,, et nous comprenons deés lors pourquoi son Premier
Examen porte pour épigraphe, cetle vérité si féconde empruntée a
I’anatomie générale de Bichat : « qu'est I'observalion si 'on ignore
la on siége le mal? »

Le réformateur dit & celle oceasion, 2° Exam. p. 842 : « Hippo-
crale, Baillou, Sydenham, Ramazzini, Dehaén, Storck , Stoll ete.
ont beaucoup et trés-allenlivement observe.., mais, pour n’avoir
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pas rallié les symptomes aux organes el & leur véritable lésion, ils
n'ont point connu la valeur de ce qu’ils observaient et n’ont point
rendu i la science les services qu'on leur attribue. »

Pour Brounssais , une maladie est toujours locale avant de s’offrir
comme altéralion générale : 53° Exam. propos. LXXIIT :

« L'exaltation commence toujours par un systéme organigue et
se communigue a d’antres soit dans le méme appareil, soitailleurs...
et, 2° Exam. p. 61 : lly a six ans que j'enseigne que toules les
maladies sont locales dans leur principe, et que j'en administre
la preuve en indiquant Porgane ou le tissu ot chacune d'elles prend
son origine. »

Il ajoute, /" Ezam. p. 182 : « Il me semble que Ton doit
conclure des discussions auxquelles je me suis liveé jusqu’ici que
toute classification qui tendrait i isoler les phénoménes patholo-
giques des organes dont ils expriment la souffrance serait
essentiellement défectueuse... et p. 4160 : Depuis le commencement
de cette dissertation, je me suis étudie a faire sentir au médecin la
necessite de fixer son attention sur les organes afin de ne pas
prendre pour des #tres essentiels les résuliats de leur souflrance. »

Ici se trouve comme on le voit, latransition naturelle qui eonduit
le réformateur: de la localisation des maladies a la proseription
des entités morbides qu'il poursuivit partout, avee une sorte de
monomanie, meéme dans les ouvrages on son imagination seule
pouvail les supposer.

PROSCRIPTION DES ENTITES MORBIDES. — 3™ Eram. propos.
cpLxin : « Les groupes de symptomes que 'on donne pour des
maladies, sans les rapporter aux organes dont ils dépendent, ou
bien enles rapporlant aux organes, mais sans avoir bien determine
la nature de I'aberration physiologique de ces derniers, sont des
abstractions métaphysiques qui ne représentent point un élal
morbide constant, invariable et dont on soit assuré de retrouver le
modéle dans la nature ; ce sont done des entités factices, et lous
ceux qui étudient la médecine par cette méthode sont des onfo-
logisies. »
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« Propos. eprxay : Considérer les entités morbides factices
comme des puissances malfaisantes qui agissent sur les organes et
les modifient en y produisant tel ou tel désordre, ¢’est prendre les
effels pour les causes; c¢'est faive de Uontologie. »

« Propos. corxy : Considérer la succession des symptomes que
I'on a observés comme la marche nécessaire el invariable d'une
maladie, et en faire des caractéres essentiels i son diagnostic et par
conséquent & son {raitement, c'est créer une entilé factice puisque
les affections des organes se comportent differemment, suivant leur
irritabilité, leur sensibilité et les modificateurs qui agissent sur
eux; c'est se meltre dans U'impossibilité de traiter cette maladie
avant sa terminaison, sans e¢tre en contradiction avec ses propres
principes, c¢'est toujours faire de lontologie. »

« Propos. corxvi : Adresser des remédes a une entité morbide
factice, sans apprécier leurs effets sur les organes qui les recoivent
et sur ceux qui sympathisent avec ces organes, c'est guérir ou
exaspérer une maladie sans en connaitre la raison physiologique. »

« Propos. corxvin : Celui qui guérit une maladie sans avoir
appréecié avee justesse les modifications physiologiques an moyen
desquellesil a opéré cette cure, n’a pas la certitude de reconnailre
ni de guérir la méme maladie lors quelle se présentera de nouvean;
d’ol il résulte nécessairement que ni les suceés, ni les revers des
ontologistes ne peuvent servir ni a les rendre bons praticiens, ni a
leur donner les moyens d’en former d’autres. »

Il attache la plus grande importance al'avantage d’avoir signalé
cetle maniére de procéder et dit, 2° Exam. , préf. p. vir: « La
découverte de celle ontologie médicale qui s'opposait, depuis le
commencement des siécles, & ce que la médecine figurit au rang
des sciences, est ma propriété ; je n’en ai trouvé le germe dans
aucun ouvrage. »

REJET DES CONSTITUTIONS MEDICALES. — 3° Exam. t. uir, p. 6 :
« Les grands épidémistes , les fameux descripteurs de constitu-
tions & la téte desquels se trouvent, aprés Hippocrate , Baillon ,
Sydenham et Baglivi, oni remarqué, a force d’observations, que
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les maladies varient entre elles dans chaque saison de la méme
année el dans les mémes saisons des années différentes. Ils ont en
conséquence eréé ce qu'ils appellent des constitutions médicales.
Or, ces constitutions sont des choses toutes difftrentes de 'auto-
cratisme , de humorisme et du Brownisme. Et cependant ces
choses ne sont ni contradictoires i ces systémes, ni méme incom-
patibles avec eux ; elles ont été adoptées par de grands hommes
on peut méme en trouver le germe dans Hippoerate..... Mais quel
role doit jouer la doctrine des constitutions annuelles an milieu des
autres?... Elle servira a expliquer les succés inespérés, comme
les revers inatlendus, les marches irréguliéres; enfin elle donnera
la raison sulfisante de tout ce qui sera observé de contradicloire
aux opinions, aux régles, aux préceptes des maitres de Dart.
Quelle ressource féconde! et comme on sait aujourd’hui en tirer
bon parti. »

Loc. eit., €. 11, p. 94 : 11 s'agit de la doctrine de Sydenham :
« lei commence 2 paraitre un genre particulier d’ontologie, les
constilutions sont érigées en entilés exislantes i la maniére des
corps..... et p. 4415 : Sydenham distinguait deux sortes d'influences
almosphériques : 'une secréie, occulte qui produit les maladies
d’'une ou plusieurs années conséculives, ete..... et p. 12/.... Ges
découverles se réduisent & des entités nouvelles qu'il eréa en ima-
ginant des maladies stationnaires produites par des parlicules
occultes de Pair el tout-d-fait indépendantes de sa température ,
des vicissitudes atmosphériques et méme des émanations miasma-
liques provenant des corps vivanls ou morls. »

REJET DES CRISES REGULIERES. — Broussais admet les erises
seulement comme des déplacements accidentels de Pirritation ,
mais nullement comme le résultat d'un travail bienfaisant de la
nalure medicalrice, encore moins, comme pouvant s’effectuer i
des jours déterminés et nommés jours critiques. 5° Ezam.,
Propos. Xciv :

«Siles irritations sympathiques que les principaux viscéres déter-
minent dans les organes secréteurs, exhalants et i la périphérie,
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deviennent plus fortes que celles de ces viscéres, ceux-ci sonl
déliveés de la leur, et la maladie se termine par une prompte
guérison. Ce sonl les erises. Dans ces cas, lirritation marche de
Pintériear & Uextérieur.... Prop. xcv: Les congestions des crises
se lerminent toujours par une évacuation soit secrétoire, soil puru-
lente , soit hémorrhagique : sans cela, la erise n'est pas compléte.
Prop. xcvi.... Si l'irritation s’avance de I'extérieur & Pintérieur,
ou d’un viscére vers un autre plus important, la maladie s'aggrave.
Ce sont les fausses crises des auteurs. »

I1 dit ensuite & I'occasion de la doctrine d'Hippocerate,, 3° Ezam.,
b1, p. 38!

« Il en est des évacuations comme des jours eritiques; si 'une
ne soulage pas, il faut en attendre une antre, ou bien désespérer
du malade, & moins qu'un changement extraordinaire , parce qu’il
a lien dans un jour qui ne devait point étre favorable , n’arrive tout -
a propos pour soustraire le malade & un péril presque inévitable.
Hippocrate avait senti le vide des spéculations sur la durée des
fitvres, et sur les évacuations qui emportent la cause du mal.....
Mais il avait recu cetle doctrine de ses ancétres, et il devail la
transmettre a ses descendants , et p. 27 : Hippocrate a été copié,
modifié, corrigé pendant la longue série des siécles qui nous sépa-
rent de lui, et jamais on n’a pu tomber parfaitement d’accord sur
les époques des évacuations critiques et des terminaisons. C'est
que , dans la réalité tout cela n’a rien de fixe. »

REigr DE LA NATURE MEDICATRICE. — Hippoerate, Galien,
Stahl, ele. admettaient dans organisme un principe conservateur
militant avee une sorte d’intelligence contre les efforts destructeurs
des maladies sous le nom de nature ow force médicalrice.
Broussais n'y voil qu’un résullat des réactions sympathiques : il dit
en effet, 2° Exam. , préf., p. vu:

« Jai consideré les sympathies sous un nouveau jour, ce qui
m’a fourni les moyens de mieux apprécier la force médicatrice , ou
Pautocratisme des auteurs. 3° Ezam., prop.xi: le but de la sli-
mulation primitive el de la stimulations ympathique est.... I'éloigne-
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ment des causes destructives. » Ces idées et les considérations
relatives a la localisation des maladies conduisent naturellement
le réformateur i rejeter 'essentialité des altérations pathologiques
poury substituer I'influence directe ou sympathique de Uirritation.

ProscripTION DE L'ESSENTIALITE DES MALADIES. — La plupart
des médecins de antiguité ont considéré les maladies comme
isolées des organes. Parmi les modernes, Barthez est un de ceux
qui s'est le plus occupé de la propagation de cette docirine, et
d’aprés Montfalcon : « on doit le regarder comme le Kant de la
médecine, puisqu’a 'exemple du philosophe de Keenigsberg il a
personnifi¢ des abstractions. »

Broussais a forlement combatin ce dogme de [Pessentialité ,
comme nous le verrons surtout a Particle des fievres. Cest encore
un des caractéres principaux de la médecine physiologique, et
I'une des conséquences naturelles de la localisation des maladies.
1l dit, 3° Exam. t. 11, p. 429:

« Les dénominations transmises par les anciens auleurs comme
representatives des maladies sont loin d'offrir & esprit des objets
bien déterminés..... L'auteur de la nosographie s'occupe &
disposer, dans un certain ordre, ces dénominalions qui ne
constituent pas des maladies réelles, mais des groupes de
symplomes arbitraivement formés. Done il n’a point classé ni
coordonné de véritables maladies, mais des absiractions d'un
sens mal détermine. »

Broussais ajoute : loc., eif. 1. 1, propos. 1x11: « La sanlé ne
g’altére jamais spontanément , mais loujours parce que les stimu-
lants extérieurs destinés a entretenir les fonctions ont cumule
Pexcilation dans quelque partie, ou parce qu'ils ont manqué a
I'économie , ou parce que I'économie a été stimulée d’une maniere
qui répugne a 'exercice des lois vitales. »

Le réformateur arrive ainsi par degrés a regarder les maladies
comme le résullal anormal de I'action des modificaleurs sur les
organes, a subslituer la théorie de Uirritation a celle de Pessen-
tialite.
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L’ IRRITATION ENVISAGEE COMME PRINCIPE DES MALADIES. — DBrous-
sais, tout en rattachant les maladies aux organes, voil les pre-
miers rudiments des altérations pathologiques dans Pirrégularité
des fonctions. Il admet d’abord les deux modes fondamentaux de
ces allérations pathologiques : diminution et augmentation, mais
cédant bientot & son désir de tout simplifier il parait sacrifier & peu
prés entierement le premier de ces modes pour ne conserver que
le second. 11 dit, 3° Exam., t. 1, propos. LxVII :

« La maladie résulte de lérrégularité des fonctions. Prop.
Lxviin : Les fonctions sont ¢rréguliéres lors qu'une ou plusieurs
d’entre elles s’exercent avec trop ou trop peu d’énergie. Prop. LXIX :
L’¢énergie d'une fonction est excessive lors qu'elle précipite suspend
ou dénature les autres, de maniére qu'un ou plusieurs des organes
qui sont chargés de la fonction exagérée el de celles qu'elle a
troublées, soientmenacés de destruction. Prop. Lxx: L'énergie d'une
fonction est languissante lorsqu'un ou plusieurs des organes qui en
sont chargés ne jouissent pas du degré de vitalité nécessaire pour
bien exécuterla fonction. Prop. vxxi: La vitalité des organes peut
avoir ¢té exaltée avant d'élre diminude, et vice versd. Prop. Lxxin:
Il n’y a ni exallation ni diminution générales et uniformes de la
vitalité des organes. »

Prop. uxxvin : « La surexcitation partielle suppose loujours un
appel trop considérable des fluides; il y a donc congestion préju-
diciable & I'exercice des fonclions dans toute surexcitation, ¢’est
une congestion morbide. Prop. Lxxxiin : La congestion morbide
active étant toujours compagne de la surirritation, il suoffit de
nommer cetle derniére pour élre entendu en développant la marche
des maladies, on peut méme pour étre plus bref se contenter du
mol IRRITATION , pourvu gqu'on y attache le méme sens ; mais il faut
sous-entendre 'épithéte morbide. »

Ainsi voilal'expression consacrée, le mot erritation va désormais
traduire I'idée du principe fondamental pour ne pas dire exclusif
des maladies, du pivol central sur lequel va rouler toute la docirine
physiologique.

Craignant sans douie que l'on ne comprit pas ainsi son unité

L8 |



162 MANIFESTATION DE LA REVOLUTION MEDICALE.

médicale, Broussais ajoute, 1° Exam. p. 266 : « Ces fails con-
courent avec beaucoup d’autres 2 nous prouver que le principe de
toute excilation soil nerveuse, soit inflammatoire est toujours le
méme. »

Développant d’avantage sa pensée, Broussais dit, 2° Exam. ,
préface p.vi : « 1l s’agissait d’éludier Iexcitation dans les différents
organes; mais pour le faire avec succés il fallait posséder une
anatomie physiologique, celle de Bichat pouvait seule me servir de
base; je me suis done efforcé de rattacher les phénoménes de la
vitalité aux différents systemes organiques qu’il nous a fait connaitre.
Je me suis dit: si tous les tissus ont une action particuliére cette
action est susceptible d’aberration et c’est en cela que doit consister
toute la pathologie. »

Nous devons & la vérité d’ajouter qu'en 1829 il semble un peun
modifier sa pensée relalivement a cette exclusion systématique
dans laquelle nous le verrons incessamment retomber. Il dit en effet,
3° Exam. t. 2, p. 484 :

& Il est fort inutile d’aller chercher hors de chaque éire organise les
lois particuliéres de son organisation, ce serait méme temps perdu
que de vouloir découvrir en lui le premier mobile de ses acles...
Ce qui nous reste a faire ¢’est donc d’étudier les phénoménes que
nous présente cet élre organisé, de les rapprocher les uns des
autres, et comme ils sont trés-multipliés, de trouver le fait le
plus général de son action, le fait auquel les aulres se rattachent...
Or, ce fait ¢’est Uarritabilité comme 1'avait établi Glisson, comme
I'a prouvé Haller, comme I'a répété Brown. Dire que ce fait soit le
seul qui serve de fondement i la physiologie et i la pathologie ,
¢'est peut-étre aller zrop loin; mais a coup sir, lirritabilité est,
dans I'état o se trouve encore la science, le fait le plus imporfant,
et 1a clef de tous les autres, i1l ne s’agit pour en tirer bon parli que
de ne pas le dénaturer en abstrayant, comme I'a fait Brown. »

En 4183% il cherche positivement & se discalper du reproche de
systématique exclusif que lui font & peu prés tous les médecins
observateurs. Avec notre impartialité nous mettrons ses allégations
A cote des prancipes qu'il a lni-méme établis dans ses onvrages, el
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le lecteur impartial comme nous jugera si les premiéres sont de
nature a détruire 'impression faite par les seconds. 11 dit, 3° Ezam.
b 4, p. 445

« Si l'on voulait nous reprocher que notre docirine est entachée
duméme vice sous prétexte gu'elle repose uniquement sur Uirri-
tation, tandis qu'il y a des maladies ol ce phénomeéne est en défaut
je répondrais que I'on ne m’a pas compris, j'ai soulenu que la
plupart des maladies dépendent de Iirritation; mais je n'ai pas
prétendu qu’elles en fussent toutes le résultat. L' asphycie compléte
est une abirritation , et ’ailleurs notre doctrine n’est point inti-
wlée : la doctrine de Uirritation, mais la doctrine physiologique ;
ainsi, elle repose nécessairement sur loudes les modifications que
peut éprouver la vie, el non pas uniquement sur son exaltation,
quoique celle-ci soit incomparablement la plus fréquente. »

SYMPATHIES MORBIFIQUES. — « 3° Emam. prop. vxxxiv : L'irri-
tation peut exister dans un systéme sans qu’aucun autre y participe;
mais cela n’a lieu que lorsqu’elle est peu considérable. Elle ne
porte alors que sur les mouvements organiques locaux et sur la
nutrition de la partie ; mais aussitot que I'irritation locale s’éleve a
un cerlain degré elle se répéte dans d’aufres systémes oun dans
d’autres appareils plus ou moins éloignés , et foujours sans chan-q
ger de nature. Prop. LxXxv : Les nerfs sont les seuls agents dela
transmission de l'irritation. Ce qui constitue les sympathies mor-
bides. Prop. xcui: Les organes sympathiquement irrités peuvent
confracter I'irritation & un degré supérieur a celle de 'organe i
linfluence duquel ils la doivent. Dans ce cas, la maladie change
de place et de nom ce sont les métastases. Prop.xcin : L'organe
qui est devenu le siége d'une métastase excite alors des sympathies
qui lui sont propres ; et celles-ci peuvent & leur tour devenir prédo-
minantes : telles sont les phlegmasies ambulantes. Prop. xcvin :
L'irritation tend & se propager par similitude de tissu et de systéme
organique : ¢’est ce qui conslitue les diathéses. »

REJET DE LA MARCHE ET DE LA DUREE FIXE DES MALADIES. —
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Brounssais n’admel point, dans les maladies, celte marche plus
ou moins régulicre, ces périodes successives qui permelltraient d'en
calculer au moins approximalivement la durée, d’en prévoir les
diverses phases depuis Porigine jusqu’a la terminaison. Il dit,
loc. cit. , prop. Xcvin :

« Les irritations n’ont point de durée ni de marche fire; 'une
et l'autre sont déterminées par lidiosynerasie, et par linfluence
des modificateurs qui agissent sur les malades. »

Tels sont les principes généraux de la médecine physiologique.
Nous devons actuellement préciser leurs applications et faire con-
naitre les principes secondaires et particuliers qui doivent natu-
rellement en résulter. Pour mettre les unes et les autres dans tout
leur jour nous suivrons l'ordre nosologique le plus généralement
adopté, en nous conformant a la marche du réformateur de
maniere a ne laisser aucun doute , aucune obscurité sur les véri-
lables caracléres de sa doclrine.

3* PATHOLOGIE SPECIALE.

InvraMmaTiON. — Broussais la définit, Phleg. chronig. ,
2¢édit. t. 11, p. 9: « Toute exaltation locale du mouvement orga-
nique assez considérable pour troubler 'harmonie des fonclions et
pour désorganiser le tissu ol elle est fixée..... 3¢ Exam. 1.1,
prop. xcix : Lorsque lirritation accumule le sang dans un lissu
avec lumeur, rougeur et chaleur extraordinaires, et capables de
désorganiser la partie irritée, on lui donne le nom d’inflamma-
tion. »

Il détermine ainsi le siége de celte altération pathologique,
Phleq. chron. prolég., p. 6 : « La modification vitale qui produit
les quatre phénoménes de I'inflammation : tumeur, rougeur, cha-
lear, douleur ason siége dans les vaisseaux eapillaires de la partie
malade et dépend manifestement de 'augmentation de leur action

organique. L'inflammation est donc primitivement un surcroit de
celle action. »
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Il apprécie les phénoménes sympathiques de inflammation |
3° Exam. t. 1, propos. ci1 : « L'inflammation excite souvent plus
de douleur dans les parties ou les irritations sympathiques se
manifestent, que dans son propre foyer. Les inflammations des
membranes muqueuses de 'estomac, des intestins gréles el de la
vessie en offrent des exemples journaliers. »

ITadmetune grande influence de 'inflammation sur les humeurs :
loc. eit., prop. civ: « L'inflammation altére toujours les fluides de
lapartie enflammée, et quelquefois la masse entiére des humeurs. »

Il signale trés-bien le passage de 'inflammation de I'état aigu i
I'état chronique. Phleg. chron. prolég. p. 18 :

« Lorsque Dirritation inflammatoire ne s'est point éteinte, dans
le principe, pour former la délitescence ou la résolulion; dans
état plus avancé , pour transformer la partie en escarre gangre-
neuse , cette irritation devient chronique..... La cause de ce
passage vient toujours de l'action continuée d'un stimulus qui
empéche I'inflammation de se calmer..... Une suppuration pro-
longée, une induration rouge, ete., sont les traces de I'inflamma-
tion chronique des capillaires sanguins; les uleéres calleux ,
I'hépatisation lente des poumons, I'endurcissement chronique
rouge des membranes en sont les preuves ; U'épaississement lardacé,
caséiforme 'aspect squirrheux, ete. annoneent que celle irritation a
eté partagée par les capillaires blancs. »

’inflammation va maintenant devenir pour Broussaisle fait capi-
tal, dominant et fondamental de la pathologie. Ce fait va former la
base principale de sa doctrine. 11 est assez curieux de suivre les
modifications progressives de sa pensée pour arriver, du génie de
I'observateur le plus profond,au génie du systématique le plus absolu,

Déja, dans son traité des Phlegmasies chroniques, proleg. p. 5,
on voit sa tendance a faire jouer & l'inflammation un role d’abord
trés-¢tendu, ensuile & peu prés exclusil dans la production des
maladies ; il dit en effet :

« C’est par une inflammation qui détruit avee plus ou moins de
prompiitude un ou plusieurs des viscéres essenliels i la vie que le
plus grand nombre des hommes périssent. »
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Il continue, 7°* Ezam., p. 589 : « S'il est vrai, comme Bichat
en a donné la preuve, que chaque ordre de vaisseaux a sa
maniére de sentir et de vibrer dans I'état physiologique , pourquoi
ces différences ne persisteraient-elles pas dans I'état pathologique ,
et ne constilueraient-elles pas autant de maladies qui se rallient
au phénoméne de linflammation? Tel fut I'important probléme
dont je me proposai d’abord la solution. »

Il porte I'inflammation dans le domaine des affections nerveu-
ses, 3° Exam. prop. cvii: « L'inflammaltion excite souvent des
sympathies de relation qui sont devenues pour les auteurs les phé-
nomenes prédominants, et ont fait donner & la maladie le nom de
névrose. » '

D’aprés lui I'inflammation peut produire non-seulement toufes
les lésions organiques, toutes les allérations des solides et des
humeurs dans une parlie mais encore un vice radical de toute la
constitution. 11 dit, loc. eit., prop. cvi:

« L'inflammation laisse souvent & sa suite un mode d’irritation
qui porte un nom différent du sien et produil une eacochymie que
'on a crue essentielle. »

Il ne se borne plus & voir le grand fait de Pinflammation d’une
maniére générale, agissant ainsi sur les parties et sur ensemble
de 'organisme , il va le concentrer dans un organe de prédilection
qui deviendra comme le foyer principal d’ott émaneront i peu prés
toules ses impulsions pour effectuer la presque universalité des
maladies. Il semble d’abord hésiter dans le choix de cet organe;
mais son indéeision n’est pas de longue durée. Nous pouvons appré-
cier ici jusqu’aux circonslances, jusqu’aux molifs qui Pont amené
a celle idée exclusive , & ce principe fondamental de sa doctrine.

En faisant T'histoire des phlegmasies chroniques dans les divers
tissus el dans les différents organes , il reconnait que les inflamma-
tions des intestins ont ¢ié déja signalées, mais qu'il n’en est pas
de méme de celles de I'estomac. Il semble vouloir en accorder le
monopole a la médecine physiologique , et dit, Phleg. chron. ,
ddit., 0.1 p. 5

« Nous ne devrons jamais une bonne hisloire des phlegmasies
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de 'abdomen ni & 'humoriste,, ni au Brownien, ni au sectaleur
fanatique de la théorie chimico-animale , ni & ces obscurs dialecti-
ciens purement spécunlatifs qui poursuivent, dans le traitement des
infirmités humaines, les chiméres créées par leur imagination
plutot que les désordres réels qui tombent sous leurs sens : oculos
habent et non vident. Nous la devrons an médecin observateur
qui ne dédaigne pas I'expérience des autres, mais qui vondra la
sanctionner par la sienne; qui ne procédera jamais & la recherche
des affections morbides qu'a la lneur du flambean de la physio-

logie. »
Est-il bien nécessaire de metire le nom an bas d'un pareil
portrait?

Yoici comment il arrive au choix définitif de son foyer central
d'inflammation, 3° Eram., prop. CiX :

« Les irritations de tous les organes sont fransmises an cerveau
lorsqu’elles acquicrent un cerlain degré d'intensité et surlout
lorsqu’elles sont inflammaltoires ;... L'excés de cetle sympathie se
convertit en encéphalite. Prop. cx : Les irritations intenses de tous
les organes sont constamment transmises & I'estomac an moment de
lear débul.... Si Pirritation recue par 'estomac s'¢léve au degré de
I'inflammation, on voit les symplomes de la gastrite. Pirop. cxvin :
L’inflammation de 'encéphale entraine towjours celle des voies
digeslives , et guelquefois celle de leurs annexes : ¢’est une sym-
pathie organique. Prop. cxix: L'inflammation de 'encéphale est
plus souvent Veffet sympathique des inflammations de I'estomac
que leur cause. »

« Propos. cxxx : L'inflammation de la membrane interne ou
muqueunse de 'estomac s’appelle gastrite ; mais elle n’est jamais
vérifice sur le cadavre qu’avec celle de la membrane muqueuse
des intestins gréles, il vaut donc mieux lui donner le nom de
gasiro-entérite. Propos. cxxx1 : L'inflammation de la membrane
muqueuse des intestins gréles s'appelle entérite. Le cadavre Pofire
quelquefois seule, mais on ne saurait affirmer son isolement avant
Pautopsie, et d’ailleurs la gasirite @ toujours ew Uindtiative, il
vaut done mieux lui donner le nom de gastro-entérite. Prop. cxxxv:
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Le mot entérite élant consacre a U'inflammation de Uintestin gréle,
ne peut servir a distinguer celle du colon. Il faut appeler celle-ci
colite on colo-rectite. Mais les deux se succedent et s’associent. »

Ainsi, Broussais arrive, comme on le voil, par degrés a la
gastro-entérite, et la considére déja comme le criférium i peu
prés exclusil de I'élat pathologique. Nous verrons les preuves de
la vérité de cette interprétation dans les applications ultérieures
qu'il va faire de ce principe fondamental de sa doelrine & presque
toutes les maladies. Toutelois, il semble, dans la prop. cxxxvi, se
meénager Pavantage de pouvoir admetire une gastro-entérite la
on tout antre observateur que lui ne voudrait pas la reconnailre.
11 dit en effet :

« La gastro-entérite existe, sans aucun point douloureur,
lorsque I'inflammation ne prédomine pas avec force dans I'estomac
ou dans le duodénum, etla pression de 'abdomen ne développe
meme pas de douleur. »

Il ajoute, Phlegm. chron., introd., p. xviii : « Le rapproche-
menl des fails que j’ai recueillis sur I'inflammation de la portion de
membrane muqueuse qui lapisse la surface interne de I'eslomac
m’a convaincu que celle phlogose était peu connue, bien que
trés-lréquente, et qu'il se commellait journellement beaucoup
d’erreurs dans son traitement. Je les ai altribuées, ces erreurs,
au défaut de monographie sur cette maladie, et a la tendance
qu'ont la plupart des médecins de nos jours a regarder loutes les
affections de P'estomac comme saburrales ou comme asthéniques.»
2° Examen, p. 654: « Personne n’a assigné & I'inflammation de la
muqueuse gastro-intestinale les symptomes qui lui appartiennent
au milieu de la confusion des maladies fébriles; et c¢’est la préei-
sement pourquoi fous les traités d’anatomie pathologique n’ont
concouru presque en rien i 'avancement de la médecine pratique. »

Il compléte sa pensée, relativement a ce grand principe de la
médecine physiologique, en précisant la maniére dont il comprend
Uimportance de 1'estomac dans I'économie de I'homme, soit en
sanlé , soil en maladie ; et dit, 2° Examen, p. 792:

« La sensibilité morbide de I'épigastre, tant célébrée par Van-
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helmont et Stahl, a élé placée dans les plexus et dans le centre
pheénique. J'ai avancé qu’elle résidait dans la muqueuse gasirique,
et les faits seuls m’ont suggéré celte explication..... 3° Ezamen ,
§.' 4, prop.CCXC:.o..s I'estomae doit étre stimulé dans un degré et
dans un mode qui conviennent a sa vitalité, car ¢l est le siége du
sens interne réqulateur de I'économie. »

FievRES LIEES A LA GASTRO-ENTERITE. — Broussais combal leur
essentialité d'une maniére absolue, et définit ainsi la fiévre, en
prenant ce terme dans 'acception la plus générale, 2° Examen,
p. 5399

« La fiévre n’est autre chose qu'une accélération du cours du
sang produite par celle des contractions du coeur, avec augmentation
de la ealorification et une lésion des fonctions principales. Cet élat
de I'économie est toujours dépendant d’une irritation locale.» Et, -
3¢ Examen, t. 1, prop. cxii: « La fitvre n’est jamais que le résultat
d’une irritation du cceur primitive ou sympathique. »

Arrivé aux fievres essenlielles des auteurs, il ne voit, dans loules
leurs variétés, qu'une seule el méme maladie locale, une gastro-
entérite. Aussi, Catéchisme de la méd. phys., p. 18, lorsque le
savant demande au jeune médecin, avec un grand étonnement
sans doute :

« Et que devient done la théorie des fiévres? le jeune médeecin
répond avec un imperturbable sang froid : « Une chimére !... qui
n'aurail jamais été inventée par les auteurs, s'ils avaient su traiter
les gastrites comme nous le faisons aujourd’hni. »

Broussais dit, 2° Examen, p. 654, en parlant des époques
antérieures a la médecine physiologique : « Qu'il et paru petit et 2
vues rétrécies celui qui se serait avisé d'écrire que tout appareil
des prétendues fievres essentielles n’était que effet sympathique
d'un érythéme de la muqueuse gastro-intestinale , et que pour en
arréter la marche, et dispenser un malheureux de la nécessité et du
danger des terminaisons critiques, il suffisait de faire avorter dés le
principe ces sorles d'inflammations: on I'aurait pris pour un fou. »

A Toceasion de la Nosographie de Pinel, il ajoute, loc. cil.,
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p- 437 : « On peut juger par les rapprochements que nous venons
de faire, 1° que les six groupes de symptimes qui portent dans cel
ouvrage le nom de fiévres essentielles, sont I'effet d’une phlegmasie
purement locale ; 2° que ces six groupes n’expriment point six
entités différentes, mais une seule irritation qui ne différe que par
le degré, lequel dépend Ini-méme de la constitution individuelle,
ou de la nalure de la cause provocalrice....., loc. cif., p. 426:
(C’est ainsi que dans la gastro-entérite , les uns sont dés le premier
jour dans I'état qu’on appelle adynamigue ; tandis que d’aulres
paraissent avec les symptomes dits muqueur, el le plus pelit
nombre avee ceux que l'on qualifie d'ataxiques, sans que l'on
puisse s’en prendre & d’autres causes qu'a la différence de leur
tempérament. »

Se réservant tout avantage d’avoir attaqué le dogme de 1'essen-
tialité des fiévres, il ajoute, 3° Examen, 1. 4, prop. ¢xXvL:

« Les auteurs n’ont jamais dit que les ficvres prélendues essen-
tielles fussent produites par le méme mécanisme que les fiévres
des pneumonies, etc.; jamais enfin: qu'il n'y en eit point d’essen-
tielles. Tout cela n’a été dit que depuis la doctrine physiologique.»

Enfin, il tranche plus nettement encore la question, loc. cil.,
prop. cxxxix : « Toutes les fiévres essentielles des auteurs se
rapportent & la gastro-entérite simple ou compliquée. Ils 1'ont
tous meéconnue lorsqu’elle est sans douleur locale, et méme lors-
qu'il s’y trouve des douleurs, les regardant toujours comme un
accident..... 2° Examen , p. 429 : En derniére analyse, les symp-
tomes que I'on assigne aux fievres essentielles sont toujours, quelle
que soit leur canse éloignée, le résullal d'une cause prochaine
unique : inflammation de 1a membrane interne du tube digestif.»

Broussais ne s'arréte pas dans cette localisation gastro-intesti-
nale anx six fievres : inflammatoire , biliense , muqueuse, putride,
maligne el pestilentielie; il y comprend également les fiévres des
hopitaux, des camps, des prisons, la fisvre jaune, la fiévre
lyphoide et méme le typhus ¢pidémique et toutes les fidvres
intermittentes.

Relativement a la premiére catégorie de ces fiévres, il dit,
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5° Examen , t. 5,p. 468 : « Plusieurs des classiques modernes ont
choisi le nom de typhus pour dislinguer les gastro-entérites conla-
sicuses d’avec celles qui ne le sont pas. Ils reconnaissent trois
sortes de typhus :1° le typhus d'Europe, fiévre nosocomiale,
carcéraire, fievre des camps; 2° le typhus d’Amérique, fiévre jaune;
32 le typhus du Levant ou la peste.

« Ce qui a frappé les auteurs dans tous ces cas, c'est I'espéce
d’engourdissement assez semblable A celui de Uivresse, qui s’observe
dans les fonctions intellectuelles, dans les sens et dans 'appareil
musculaire. Or, ce phénoméne est Ueffet sympathigue de Virritation
de la matiére nerveuse ceérébro-spinale déterminé par linflam-
mation aigué de la membrane muqueuse des voies gastriques qui
forme le caraclére commun de toutes ces affections..... Puisque le
mot typhus est synonime du met gastro-eniérite , chaque fois que
I'on dira typhus des prisons, typhus des hopitanx , typhus d’Amé-
rique, typhus du Levant, ce sera comme si I'on disail : gasiro-
entérite des prisons, des hopitaux, ele. »

Enfin , résumant tountes les fiévres de mauvais caractére dans le
mot typhus, il exprime ainsi sa penscée sur la nalure de toutes ces
maladies, 53° Examen, t. 1, prop. cccxvin:

« Les typhus sont des gasiro-entérites par empoisonnement
miasmalique , c’est-a-dire par des gaz pulrides, souvent avec
complication de quelque aulre phlegmasie, surtout de celles de
I'appareil cérébro-spinal. »

Le choléra-morbus épidémique lui-méme rentre encore, d'apres
le réformateur, dans la gastro-entérite, avee cette seule différence
que 'inflammation envahit alors toute la muqueuse digestive. Ainsi,
Broussais dit, Traité du chol.-morb. épidém,, p, 75 :

« Ma conclusion, i moi, ¢'est que le choléra est une maladie
¢minemment inflammatoire. L'inflammation qui la constitue attague
loute I'é¢tendue de la surface interne du canal digestif, depuis la
gorge jusqu'al’anus,..... al'autopsie,la muqueuse est telle qu'on la
trouve chez les individus morts par une gastro-entérite ordinaire. »

Quant aux fiévres intermitlentes, la périodicité n'est point, dans
la pensée du réformateur, un obstacle a leur admission au nombre
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des gastro-entérites. 11 suffira d’admetire des inflammations inter-
mittentes. Yoici, a cetle occasion , comment il établit ses principes,
3° Examen , t. 1, prop. CCXVII :

« L'irritation offre des intermittences naturelles dans I'état de
santé. Prop. cexvin : L'irritation morbide peut étre intermittente
dans presque lous les appareils et systémes organiques ou l'inflam-
maltion aigué peut se développer. Prop. ccxin: Les fiévres inter-
millenles et remiltentes sont des gastro-entérites périodiques.
Prop. ccxxiin : Chaque aceés régulier de ficvre intermittente est
le signal d’une gasiro-entérite dont Iirritation est ensuite transportée
sur les exhalans cutanés, ce qui produil la erise. Si U'irritation ne
se deéplace pas complétement , la fievre est rémittente; si elle cesse
de se déplacer, la fievre devient continue. »

Voici comment il cherche & prouver la réalité de tout ce qu'il
vient d’avancer sur la nécessité d’admeltre la localisation des fiévres,
et de les rallacher foutes sans exception a la qastro-eniérile ,
1°* Examen, p. 196 :

« Onze personnes recoivent 'impression d’on air froid et humide,
ou sont mouillées soit par la pluie, soit par une chute dans I'eau,
la premicre éprouve ce qu'on appelle une ficvre inflammatoire ; la
seconde, une fievre dite gastrigue ; la troisicme, un embarras gas-
trique; la quatriéme, une fiévre gastrigue; la cinquieme, une
fitvre rémitlente; les sixiéme, septicme et huitieme contraclent
les types quolidien, tierce ou quarte, avec apyrexie entre les accés ;
la neuviéme, une fiévre pernicieuse ; la dixiéme , une phlegmasie
continue ; ¢t la onziéme , une phlegmasie intermittente. Comme les
alternatives de froid, surtout humide, et de chaud sont des causes
communes anx irritations periodiques et non-périodiques, je place
mes malades sous cette double influence , afin de faire ressortir la
liaison qui existe entre toutes les irritations. Quelle différence y
a-1-il entre tous ces individus? »

Il trouve ces différences dans les prédispositions de chaque sujet,
el disserle sur ces onze cas absolument comme s'ils étaient le
produit d’'une observation actuelle, se fondant pour agir ainsi sur
celte réflexion :
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« Voild ce qu’'on observe chaque jour en hiver, en automne,
dans toutes les saisons froides et humides, ainsi les faits que je
présente ici ne sont point supposés ou hypothétiques. »

Si on lui demande ensuite des preuves plus positives, voila ce
qu'il répond, loc. cit., p. 241 :

« On demandera que jadministre les preuves de la congestion
inflammatoire que je dis exister dans les cas en question sur les
viscéres. Pour les fournir toutes il faudrait donner 'histoire compléte
des maladies d'irritalion, les comparer les unes aux autres, forcer
la physiologie de préter ses lumiéres a la pathologie, et faire parler
tous ces cadavres qui ne restent jamais muels que pour ceux qui ne
savent pas les interroger. »

Aprés avoir prétendu qu'il n'est aucune des fiévres dites
essentielles des auleurs qui n'offre a la mort des traces d’une
gastro-entérite, il ajoute : 3° Exam. t. 3, p. 461 : '

« On demandera peut étre que je fournisse des preuves de celte
derniére proposition ; mais je ne saurais les trouver dans les livres
classiques. En effet, comment en appeler aux anciens auteurs qui
n'ouvraient pas les cadavres, ou qui ne liraient aucune conclusion
de ce qu'ils avaient trouvé dans l'intérieur des voies gastriques?

« Prendrai-je pour juge Morgagni? j'ai prouvé qu'il n’avait rien
compris aux altérations de la membrane interne des voies digestives.
M’en rapporterai-je aux observateurs vivants? ils se partagent en
deux sections : les uns, sans prévention , conviennent de la vérité;
ils croient avec moi qu'il existe pour le moins une gastro-entérite
a la suite des prétendues ficvres essentielles ; les autres, qui ont
leurs motifs pour dissimuler, se refusent  I'évidence etsoutiennent
serieusement que la rougeur ou la noirceur de la muqueuse intes-
tinale ne suffit pas pour rendre raison des phénoménes de la fiévre.

« Je pourrais renvoyer ces incrédules & la physiologie ; mais quand
je vois quelques faiseurs d’observations publier des ouvertures de
cadavres dans lesquels ils assurent avoir en vain cherché des traces
de phlegmasie a la suite de leurs prétendues fievres adynamiques,
je suis réduit & répondre, ou qu'ils n'ont pas su les distinguer, ou
qu'ils en ont imposé. Clest done & lavendr qu'il faut en appeler;
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mais je ne suis que trop sir de son témoignage, lorsque tous les
pelils intéréts de colerie auront cédé la place  lamour de la vérité. »

Il estimportant de noter que Broussais faisait lui-méme réimprimer
ce passage, la seuleréponse qu'il fasse & la question pratique posée
par lui, en 1829, par conséquent quinze ans apres la publication
de sa doclrine.

HEMORRHAGIES LIEES A L'INFLAMMATION. — Broussais voyant
dans Pirritation I'agent & peu prés exclusif des altérations patho-
logiques, devait tout naturellement y rattacher les hémorrhagies,
il diten effet, 3™ Exam. t. 41, propos. €xcix :

« Les hémorrhagies spontanées dépendent d’une irritation des
capillaires sanguins. Propos. cc : Les hémorrhagies spontances
dépendent des mémes causes éloignées que les inflammations; aussi
elles les compliquent, les produisent el sont déterminées par elles
dans le méme lien; ellesles remplacent el sont remplacées par elles
dans des parties différentes. »

Il n’admet pas la distinction des hémorrhagies en actives el en
passives ; il rejette ces derniéres et dit, 2° Ezam. p. 516 : « La
faiblesse générale et la faiblesse locale ne sauraient fournir la raison
suflisante des hémorrhagies dites passives. P. 520 : Le défaut de
molimen hemorrhagicum ne fournit point la preuve que les
hémorrhagies spontanées soient!'effet du baillement asthénique des
orifices des vaisseaux exhalants, »

Pour lui, le suceés des toniques et des astringenis dans le
traitement de ces altérations, ne prouve pas d’avantage la nature
passive de ces hémorrhagies ; il ajoute, 2° Ezam. p. 526 :

« Pourmoi, deésla premiére édition de I'histoire des phlegmasies
publiée en 1808, je proclamai que les hémorrhagies spontanées,
dites passives, se fonl par les mémes lois que celles auxquelles on
a donné le nom d’aclives, et que ce qu'il ya de commun entre elles
¢'estl'inégale distribution de Uirritabilité et des forces vitales dans
les différentes régions du systéme capillaire sanguin. »

A propos de 'hémorrhagie cérébrale, il émet cetle pensée bien
extraordinaire sous plus dun rapport, loe cit. p. 775 :
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« L'apoplexie est le terme commun de toutes les irritations
cérébrales, comme Padynamie est celui des irritations de la
muquense digestive. »

NEVROSES RATTACHEES A L'INFLAMMATION. — Broussais en admet
quelques unes surtoul dans les organes employés aux fonctions de
relation. L'irritation en devient le principal agent: dans les organes
alfectés aux fonctions nutritives il semble 4 peu prés partout les
identifier avec les phlegmasies; voici du reste ses expressions
textuelles sur ce point important de la question :

I dit3° Ezam. t. 1, propos. cc1: « Les névroses-sont aclives et
passives landis que les inflammations et les subinflammations ne
peuvent étre qu'actives. Prop. ccin : Les névroses aclives consistent
dans 'exaltation de la sensibilité desnerfsde relation, et dans celle
de Ia contractilité musculaire et vasculaire sous U'influence de ces
nerfs; elles sont passives dans les muscles locomoteurs, dans les
viscéraux et dans tous les capillaires ot prédominent les nerfs de
relation : Exemples : les névralgies. Prop. cciit : Les névroses
passives consistent dans la diminution ou Iabolition de la
sensibilité et de la contractilité musculaires ; elles ne peuvent étre
complétes que dans les appareils locomoteur et sensitil. Prop. ccry :
Les névroses actives et passives ont le plus souvent pour
cause une phlegmasie située dans 'appareil cérébral ou dans les
aulres viscéres ; les passives dépendent quelquefois d’une influence
sédative agissant sur les nerfs ol elles se manifestent. »

Il identifie bientét la névrose avee I'inflammation comme pour
ménager la transition qui va le conduire a ne voir en dernier résultat
dans les névroses digestives que de véritables gastro-entérites
chroniques; il dit, loc. cit., prop. cev:

« Dans les névroses aclives fixes de I'appareil de relation, la
circulation capillaire est excitée, il'y a congestion, I'inflammation
et la subinflammation existent ou menacent de se former dans les
tissus on se manifeste la névrose aussi bien que dans le point de
Pappareil cérébral on correspondent les nerfs de ces mémes lissus.
Propos. covi: lorsque dans les névroses de la poitrine et du bas
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ventre, il existe des douleurs ou des convulsions ambulantes dans
les muscles locomoteurs, il y a deux points d’irritation qui sont
enflammés ou tendent & la phlegmasie; I'nn, dans les viscéres,
I'autre dans I'appareil encéphalique. »

A propos de la coqueluche il dit aussi, 2° Ezam., p. 559 : « Cette
espéce de calarrhe franchit fort aisément les limites de I'irritation,
qui ne produit que la toux, pour se changer en une inflammation
fort intense de Pappareil pulmonaire et pour se compliquer avee la
gastro-entérile. »

En parlant de Phypocondrie, il ajoute, loc. eil.p. 557 : «Allons an
fait, I'irritation des organes de la digestion, quand méme la cause
de I'hypocondrie serait toule morale, est ce qui ouvre la scéne....
arrétez done votre attention sur le grand phénoméne de Uirritation
de 'estomac; et, 3° Exam. t. 1, propos. ccexcin : On guérit I'hypo-
condrie.... par lesmoyens qui gucrissent les gastrites chroniques. »

Enfin il arrive & son idée fixe, loc. cit., prop. exuiv : « L'hypo-
condrie est'effet d'une irritation permanente des principaux viscéres
des deux eavités inférieures ; mais elle ne devient compléte que par
le développement d'une gastro-entérite chronique qui agit avee
¢nergie sur un cerveau fort irritable et organisé d'une certaine
manicre. Propos. cLii: La boulimie est I'effet d'une gastro-entérite
chronique avec prédominance d’irritalion gastro - duodénale.
Propos. cxuy : La plupart des dyspepsies, gasirodynies, gastralgies,
pyrosis, cardialgies et loutes les boulimies soni I'effet d'une gastro-
entérite chronique. » |

Voici ses idées sur les difficultés du diagnostic différentiel de la
gastro-entérite et des névroses digestives, 17 Exam. p. 268 :

« Donnez-moi les moyens de reconnaitre quand ces désordres
sont le pur et simple effet des aberrations de 'influence nerveuse,
afin que je n’aie pas la douleur de faire périr mon malade en intro-
duisant sur la membrane déja trop sensible des voies gasiriques,
un tonique qui deviendrait débilitant, ou un anti-spasmodique qui
augmenterait les convulsions. »

MALADIES ERUPTIVES LIEES A LA GASTRO-ENTERITE. — Dans tous
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les exanthémes culancs tels que la rougeole, la scarlaline, la
variole ele. Broussais regarde la gastro-enlérite, ou pour le moins
I'inflammation de la membrane muqueunse des visceres intérieurs,
qu'il suppose toujours exister dans ces éruplions, comme la maladie
principale ; éruplion culanée devenant ici seulement la erise ou
la métastase de Uirrilation des viscéres intérieurs; il dit en effet ,
3™ Exam.-t. 5, p. 524 ;

« Que ce soit un miasme transmis par contagion, ou l'influence
de loute aulre cause qui produise la fiévre qu'on appelle d’incubation
elle est toujours le témoignage d'une irritation des viseéres dans le
mode inflammatoire... p. 52/ : A Uirritation des viscéres succéde an
bout d’un certain temps celle de la peaw qui lui sert de erise ou
de métastase, si plustard il y a du danger il résulle uniquement de
I'inflammation des vis¢éres ce que certilient encore a chague instant
les ouvertures cadavériques; parmi ces maladies éruplives, la
variole seule devient dangereuse par l'inflammation cntanée, dans
le cas ot elle s’éléve au degré de la confluence; et, dans ce cas-li
méme, Uecysipéle que produisent, en se confondant les pustules
varioliques, ne peul aggraver la maladie qu'en faisanl reparaitre
la gastro-entérite des premiers jours, et en lui ajoulant quelque
autre phlegmasie viscérale. P. 524 : Que l'on applique ceci aux
phlegmasies cutanées aigués admises par Pinel : érysipéle, zona,
miliaire, wrticaire, et 'on ne lardera pas & se convainere qu'il
est ¢lranger a toutes ces importantes veérités. »

Dés lors, il blime ce professeur d’avoir uniquement attribue i
I'inflammation de la peau les symptomes de ces maladies. P. 520 :
« Erreur pour erreur, je préfére lopinion des anciens qui voyaient
dans les différentes altérations une fiévre ou une ellervescence
genérale des fluides dont le but était d’effectuer une crise sur lg
lissu cutané, de sorte que la phlegmasie de cet organe n’élait
(u'un phénomene secondaire. »

Enfin , il dit plus positivement encore, loc. cil., p. 520:
« Dans la variole , la rougeole et la scarlatine.... Le premier etle
principal point dirritation se développe dans les membranes
muquenses des viscéres, surtoul de eeux de la digestion. 3° Exam.
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t. 4, propos. cxuii : C'est par une gastro-entérile aigué, premier
effet de I'agent contagieux, que débute la variole, la phlegmasie
cutanée la remplace, et la termine lorsque les pustules sont en
petit nombre ; mais elle la reproduit, si les pustules sont nombreu-
ses, parl'érysipéle qui résulte de la confluence des aréoles. Telle
estla fidvre secondaire de la variole, dite aussi fisvre de suppu-
ration. »

Enfin, propos. cxui, il ajoute : « C'est par la gastro-entérite et
par un catarrhe oculaire , nasal, guttural ou bronchique aigu que
débutent la rongeole et la searlatine. Ce sont ces phlegmasies qui
constituent tout le danger de ces maladies, en envahissant le cer-
veau etla totalité des viscéres. »

HYDROPISIES LIEES AUX INFLAMMATIONS DES SEREUSES. — Brous-
sais admet cing causes d’hydropisies, mais elles se rattachent,
d’aprés lui, le plus souvent i I'inflammation du systéme séreux.
Il dit, 3° Exam. t. 1, propos. cCxv1:

« L’hydropisie reconnait pour causes physiologiques : les obsta-
cles au cours du sang et de la lymphe; linfluence sympathique
d"une phlegmasie chronique: la cessation d’action des capillaires
dépurateurs ; Passimilation imparfaite ; la débilité. 3¢ Ezam. (. 4,
p. 49 : « Les hydropisies supposent un simple défaut d'équilibre
entre "exhalation et 'absorption. P. 50 : Si ce n’est pas a la lésion
des vaisseaux chargés de Dexhalation et de I'absorplion que
iennent les hydropisies, ¢’est & celle de P'arbre circulatoire en
général. Dans le premier de ces deux cas, elles appartiennent
aux maladies des membranes séreuses et du tissu cellulaire , el
sont ordinairement la suite de lewrs phlegmasies.

P. 55: « Aprésobstacle a la circulation du sang, cause la plus
puissante et la plus ordinaire de ces maladies, aprés les phlegma-
sies chroniques, non des glandes en particulier, mais des mem-
branes séreuses el des viscéres i parenchyme, phlegmasies qui
figurent en seconde ligne, il se présente quelques autres causes
comme le froid, la suppression brusque des ¢évacuations séreuses
dépuralives, le scorbut, épuisement , ete. »
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Loc.eit., 1. 4, propos. cLi: « L’hydropisie des personnes qui
ont abusé des boissons aleooliques, des purgatifs, ete., est I'effet
d'une gastro-entérite chronique qui a envahitoute I'épaisseur du canal
digestif , du foie, ete., el qui a pénétré lentement au péritoine.

Propos. ceexuit @ « L'hydropisie oceasionnée par Uinfluence
sympathique d’une phlegmasie chronique est rarement curable
parce que cetle phlegmasie ne 'occasionne guére qu'aprés avoir
désorganisé la partie ou elle siége. »

VicEs, CACHEXIES, DIATHESES LIEES A L INFLAMMATION. — Brous-
sais ne voil point dansg ces maladies une altération de 'organisme
¢trangére ni méme antérieure 4 U'inflammation , mais seulement le
resultat et la généralisation plus ou moins entiére de ee grand
phénomeéne pathologique. 11 dit, 2° Ezam. p. 278 :

« La cachéxie n’est point un état primitif sans siége détermine,”
mais toujours le résultat d'une drritation locale. 3° Exam. (.1,
propos. xcvit ¢ Llirritation tend & se propager par similitude de
lissu etde systéme organique : ¢’est cequi conslitue les diathéses.
Propos. cvi: L'inflammation laisse souvent & sa suite un mode
d’irritation qui porte un nom différent du sien et produit une
cacochymie que I'on a cru essentielle. »

Le réformateur exprime ensuite sa pensée sur chacun des genres
d’altératiops rangées dans cetle classe par la plupart des obser-
vateurs.

ScroruLEs. — Broussais n’admet pas la diathése scrofu-
leuse, et regarde les scrofules comme le résultat d’'une simple
irritation sans caractére particulier. Il dit, 4¢° Ezam., p. 524 :

« La prétendue diathése scrofuleuse sans affection lymphatique
actuellement existante se réduil & une disposition constilutionnelle,
que je puis conslater par des caractéres extérieurs, comme je
constate les diathéses sanguines, nerveuses, et la prédominance
d’action de certains viscéres. P. 525 : La facilité avec laquelle
les prétendus scrofuleux éprouvent des engorgements blanes
ne prouye autre chose que Pirritabilité particuliére du systéme
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lymphatique. P. 562 : Le mot vice scrofuleur appliqué & un homme
qui n’a point de serofules est synonime de prédisposition , et
st prédisposition suppose quelamaladie n'existe pas, il en résulte
que le mot vice scrofuleux ne représente point un élat maladif
de I'économie ; dire qu'un homme qui devient scrofuleux a la suite
d'une phlegmasie avait un vice scrofuleux qui n’était que latent,
¢’est dire qu'il n’était pas scrofuleux avantla phlegmasie ; et comme
on ne connail pas d’autre cause qui Pait rendu tel on est forcé de
convenir que les phlegmasies peuvent produire 'élat serofulenx. »

11 fait le méme raisonnement pour le rachitisme qui, d'apres
lui, est intimement li¢ & D'état serofuleux. Il ajoute , 3° Exam.
propos. cLxxix : « Les scrofules sont des irrilations des lissus
extérieurs ou prédomine la partie albumineuse du sang; mais
comme la chaleur y est peu de chose, et que la rougeur n'y existe
pas, on peul les distinguer par une expression particuliére: celle
de subinflammation convient-elle 7 »

Racurrisme. — DBroussais en comprend ainsi la nalture ,
2° Exzam. p. 601 : « Lorsque celle maladie succéde au scorbut, &
la syphilis, elle est souvent un produit de Iirritation, elle est
¢galement quand elle est primitive. »

Evtpmantiasis. — Le réformateur Pattribue & la méme cause
et dit, p. 601: « Comment ne pas voir dans tous les désordres
qu'elle occasionne une #rritation quelle qu'en soit la cause ? »

Scorpur. — Broussais abandonne sa marche ordinaire dans
Pappréciation qu'il fait de la nature de cette maladie, et va méme
jusqu'a consacrer des principes que chez un autre il qualiierait
d’ humorisme etd’ontologisme : 11 dit en effet, 3° Exam. (. 1v, p.15:

« 1l faut un vice particulier des capillaires sanguins qui les
dispose a laisser couler le sang. Or, ee viee n’étant ni dans la fai-
blesse ni dans I'engorgement, je ne vois plus en quoi le faire
consister, si ce n'est dans le vice de 'assimilation. Jatlribuerais
done le scorbut au vice de Ja nutrition , & la mauvaise composilion
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du sang. Je suis porlé a penser que ce vice réside parliculicre-
ment dans la fibrine et dans la gélatine. »

« P. 15: Les lissus d'un scorbulique sont fragiles et peu tena-
ces dans les affinités de leur chimie vivante. P. 17 : Ces lissus
vivants dont la force d’adhésion et les aflinités chimiques sont
diminuées n’ont point perdu aptitude a contracter I'inflamma-
lion. »

Il rentre par degrés dans son systéme a pen pres exclusif de
I'irritation ; peut-étre la reflexion qu'il fait Jui-méme n'est-elle pas
élrangere a ce retour. Il dit, loc. cit., p. 19 :

« Jentends déja les ennemis de la doctrine physiologique
s'écrier que celle diminution des affinités vitales et de la force de
cohésion des molécules entre elles n’est autre chose qu'un état de
faiblesse, ou une diminution de Pénergie vitale, et que, par consé-
quent, je n’ai rien ajouté au systéme des Brownistes. Ce que je
viens de dire pourrait leur servir de réponse, puisque jadmets la
possibilité de la complication des phlegmasies avee la débilité
scorbutique , et la nécessilé des antiphlogistiques, malgré cetle
espéce de debilite , je ne saurais élre confondu avec les seclaleurs
du Brownisme. »

« P. 22: Le scorbut est essentiellement une affection de la
chimie vivante ; il ne ressemble i la débilité des antres maladies
que par I'un de ses effets, qui méme encore n'est pas le plus
intéressant pour le physiologiste. »

Il revient & sa premicre idce, 3° Erxam. t. 1, propos. cexi:
« Le scorbut est un état particulier des solides et des fluides pro-
duil par une assimilation imparfaite. Ses causes sont done multi-
plices ; mais le froid, le défant de lumiére, la tristesse et les
mauvais aliments sont les principales; 'extravasation des fluides
est un des principaux effets de I'élat scorbutiqne. »

3* Exam. t. 4, p. 417, il explique ainsi les hémorrhagies scor-
butiques : « Les affinités vitales qui retiennent le sang dans le
systéme capillaire et 'empéchent d’enfiler les nombreux vaisseaux
collatéraux qui s'ouvrent sur les surfaces, sont diminuces. Il en
résulte que , sans I'intervention d’aucune cause vulnérante, le sang
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s'écoule aisément avec les sérosités et les mueus par les porosités
qui s'ouvrent sur les surfaces muqueuses , sur celles du tissu
cellulaire libre , et sur celles du tissu lamelleux qui entre dans la
composition des différents parenchymes. »

Enfin il revient i la pensée de 'inflammation , loe. cil., p. 10 :
« Il est impossible au médecin physiologiste de méconnaitre la
presence de I'inflammation au milien des tissus mal composés ,
fragiles et facilement désorganisables des scorbutiques;.... Les
désordres du scorbutl sont ceux des phlegmasies. » 11 trouve dans
ces lissus alfaiblis de aplitude & U'inflammation, et dit, loc. cil.,
p. 18 « Cest maintenant que 'on peut avee connaissance de
cause rendre justice aux auteurs qui ont distingué le scorbut en
chaud et en froud. »

Ruumamisme. — Broussais le définit ainsi, propos. coxxix:
« Les rhumatismes sont des phlegmasies {ibreuses ou synoviales
produites par les vicissitudes du chaud et du froid extérieurs; il
n'est done pas surprenant qu'ils soient souvent inlermillenls el
périodiques. Propos. cexxx: Les phlegmasies arliculaires périodi-
ques deviennenl ambulantes par la voie des sympathies et se ler-
minent par des erises, ou bien en se fixant quelque part sous
forme aigué ou chronique. »

GoutTE. — Il en détermine ainsi la nature, 3° Eram. t. 1,
propos. ccxxxi: « La goutle ne differe de Parthritis que par des
circonstances qui tiennent a I'ige ou a l'idiosynerasie des sujets.
Propos. coxxxin : « La forme de phlegmasie articulaire que 1'on
appelle goulte est souvent, mais non toujours, compliquée d'une
gastro-entérite chronique qui en modifie la marche et appelle
Uirritation sur les viscéres. »

Propos. cexxxin: « Les phlegmasies articulaires devenues chro-
niques dégénérent en subinflammations : de la les nodus , les con-
erétions, ele. Prop. ccxxxv: L'irritation de la gastro-entérite se
communique aux arliculations par voie de sympathie sous la forme
d’arthritis et de goutte. Prop. ccxxxvir : Les infirmités multipliées
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qui lourmentent les vieux goulleux (diathese el eacochymie goul-
teuse) sont des sympathies de I'estomac, de 'encéphale, ele., qui
se sont acerues et transformées en phlegmasies , en névroses ou en
subinflammations , ou bien ces phlegmasies sont primitives. »

Propos, cexi : « 11 est absurde d’appeler goutte une affection
qui n’a poini élé précédée de phlegmasie articulaire; il I'est aussi
de donner ce nom a celle qui en a été précédée ; car dire que la
goulle s'est porlée dans le cervean quand la manie survient a la
suile d'une phlegmasie articulaire, ¢’est comme si 'on disail que
la manie s’est portée dans le gros orteil lorsque la goutte remplace
un accés de délire. »

Cancer. — Broussais regarde cetle mzladie comme un produit
de Vinflammation ; il pense qu'elle est loujours primitivement
locale, el ne voit dans la diathése cancéreuse qu'une répétition ;
une extension de lirritation vers des points plus ou moins nom-
breux de 'organisme. Il dit en effet, 3° Ezamen, 1. 1 ,prop. cxcy :

« Toutes les inflammations et subinflammations puvent produire
le cancer. Prop. cxcii: Le cancer extérieur, produit de la dégé-
nération irritative des tissus oi prédominent 'albumine oun la
graisse, est toujours accompagné d'inflammation ; il n’est pas incn-
rable tant qu’il n’est pas local. »

11 explique ainsi la formation des produils squirrheux et enceé-
phaloides, 3° Examen, t. 4, p 27 : « Ces lissus sonl toujours le
résultat des engorgements délerminés par les irritations chro-
niques. » .

Il ajoute, 3° Examen, (. 4, prop. cxeni : « L'inflammation du
cancer extérieur se répeéte par sympathie dans les principaux
visceres : mais le cancer ne s’y développe que par suite de eelle
inflammation; il peut méme ne pas s’y former. La diathése el la
cachexie canedreuses ne sont done pas si communes qu’on le croil.
Prop. cxcry : « Les progrés du cancer sont toujours en raison de
I'inflammation qui s’y trouve. »

Si P'on pouvait conserver (uelques doules sur les veritables
opinions de Broussais relativement au cancer, en raison du peun de
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précision de son axiome relatif & la localisation de cette maladie,
cefte derniére citation les dissiperait enticrement. Il dit en effet,
3* Lxamen, 1.5, p. 207 : « Vai remarqué avee plaisir que le
chirurgien Nwnham admet que le cancer est dans son origine une
maladie purement locale qui communique son aclion par sympa-
thie & tout le systeme, el devient secondairement une affection
géndrale. Telle est aussi Popinion que je professe depuis plusiears
années, el que jai déja rendue publiqgue. Mais je ne sache pas
que cel auteur ait rallié cette affection aux autres maladies irrila-
tives, comme je me suis tonjours efforeeé de le faire; et ce défaut,
en isolant Pirritation cancéreuse de toutes les auntres, en fail une
enlité sui generis, et replonge cet auteur dans 'ontologie. »

VIRUS, VENINS, MIASMES DELETERES, elc., REDUITS DANS LES
CARACTERES DE LEURS EFFETS A CEUX DE LA SIMPLE INFLAMMATION.
— Dans toutes les maladies produites par l'influence des principes
dont Paction morbifique détermine Pinfection ou la conlagion,
Broussais ne voit que des inflammations, et le plus souvent de
simples gastro-entérites. Nous Pavons fait observer pour les fiévres
de mauvais caractére, le typhus, la variole, ele. Nous allons en
trouver la preuve pour les autres agens de la méme calégorie.

Poisoxs. — 3° Examen, t. 4, prop. ccuvi : « Les poisons de
loule espeéce élant injectés dans les vaisseaux sanguins, vont
deévelopper la gastro-entérite, s'ils ne sont pas assez puissants
pour occasionner une mort subite. »

PropuiTs DE LA PUTREFACTION. — Loc. eil., prop. CCLVIN :
« Les chairs putréfices insérées dans les chairs vives, ou leur
sanie injectée dans les vaisseaux sanguins, agissent sur les voies
gastriques comme si elles élaient avalées, lorsquune mort prompte
ne prévient pas la gastro-entérite. »

Vexins. — Loe.eil., prop. ccrix : « Les pigires et les morsures
des animaux venimeux qui laissent un poison dans la plaie déter-
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minent une phlegmasie locale qui passe promplement a la gangrene,
attendu la vivacité de Uirritation. Ensuile les plus dangereux
d’entre ces poisons occasionnent angoisse et la mort par I'influence
exercie sur appareil nerveux. Si la vie persiste, l'inflammation se
répete dans les principaux viscéres, surloul dans les votes gas-
triques , et toujours avee tendance i la morlification. La gangréne
est done 1et, comme dans fous les autres cas, le résultat d'une
exaltation trop rapide des phénoménes de la vie. »

Virus DE LA RAGE. — Loc. eif., prop. ccix : « Les morsures des
animaux enrageés déterminent toujours une gastro-entérite, et
souvent 'inflammation se répéte dans le pharynx, dans le cerveaun,
dans les poumons et dans les organes génitaux. Les délires el les
convulsions sont loujours les effets sympathiques de ces phlegmasies,
el varient selon le degré de susceptibilité ou I'idiosyncrasie,

SyeuiLis. — Broussais comprend ainsi la nature de cetle mala-
die, 3° Examen, t. 4, p. 5 : « Nous voyons dans la syphilis une
série de phénoménes d'irritation ; mais nous ne suivons pas plus
Pagent qui les produit dans lintérieur du corps, que ceux (qui
développent les symptomes de la variole, de la rougeole, de la
peste, elc. Ainsi, le médecin physiologiste doit se borner i étudier
et les formes el les degrés de ce phénoméne dans les différentes
parlies du corps, et & noter les modificateurs qu'il peut leur oppo-
ser. La syphilis est, de tous les modes d'irritation inflammaloire ,
celui dont il est le plus facile d’empécher les effets désorgani-
saleurs. »

Voici comment il définit et traite la syphilis, 3° FExamen, t. 1,
prop. cov : « La syphilis est une irrifation qui affecte P'extérieur
du corps aussi bien que les scrofules, etl'on prévient sa répétition,
qui forme la diathése, en 'altaguant dans son début par les anti-
phlogistiques locaux, et surtout par des sangsues abondantes.
Prop. covi @ L'irritation syphilitique invétérée céde aux antiphlo-
gisliques el & l'abstinence ; mais comme cette cure est pénible, on
préfere le mercure et les sodorifiques. Prop. covir : Le mercure 4
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les sudorifiques et antres stimulans ne guérissent la syphilis qu’en
exercant la révulsion sur les capillaires dépurateurs. Prop. cpxi :
Les stimulans mercuriaux appligués localement aux irrilalions
syphilitiques externes les exaspérent toujours lorsqu’elles sont
inlenses; ils ne peuvent les guérir que lorsqu’elles sont faibles ,
en opposant irritation & irritation. Prop. coxi : La prédisposition
a la syphilis est la méme que la prédisposition aux scrofules;
aussi les sujets qui en sont doués sont-ils beaucoup plus difficiles
a guerir que les aolres. »

LEsIONs orGANIQUES. — DBroussais ne voit dans loutes ces lésions
qu'un résultat de inflammation & ses différents degrés; et tous les
médecins qui ne partagent pas son opinion sont rangeés dans une
catégorie a laquelle il donne le nom de secte des fatalistes. 1l
dit, 5° Examen, t. 4,p. 118 :

« La connaissance qui constitue I'étiologie de ces altérations de
texture nous les fait voir tellement dépendantes des divers modes
d'irritation organique qu’elles font partie intégrante de Phistoire de
I'inflammation et de celle de la névrose. » Il comprend dans celte
classe de maladies : le ramollissement , le squirthe , Pencéphaloide,
le tubercule, la mélanose, ele., toutes les productions aceiden-
lelles : fausses membranes, kystes, ossificalions, ele., I'hyper-
trophie, Patrophie, ete.

LLdit, loc. cit.,p. 458 : « Il est si vrai que Uirritation organique ,
agissant d'une maniere spéciale sur les tissus lymphatiques, est la
mére commune de tous les produits que, de I'aveu de tous les
auteurs, on les voil aussi succéder & des maladies différentes; par
exemple, aux affections syphilitiques, aux darires, aux éléphan-
liasis, allections qui ont de commun entre elles I'irrilation. »

« Depuis que j'ai contracté 'habitude d’éleindre complétement
lirritation dés son début, je n’observe plus ces dégénérescences
que chez les personnes qui onl négligé les moyens de guérison
dans le principe, ou qui se sont procure des rechutes mulliplices.»

Voici les opinions que Broussais admet sur les plus remarquabies
des alléralions organiques :
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TupERcULES. — Broussais considére les tuberenles comme iden-
tiques dans les poumons, les mésentéres, el dans loutes les par-
ties ou leur manifestation peut s'effectuer. Il ne tient, dans leur
dévéloppement, ancun comple de la diathése scrofuleuse, et les
regarde comme des produits de Uinflammation. 1l dit, 53° Ezamen,
I 4, p. 120

« Les tubercules ne se forment point sans cause appréciable:
ils sont le résultat d’une irritation organique, qui est produite par
des causes communes & toules les affections irritatives. P, 459
Les tubercules des enfants que 'on appelle scrofuleux , ceux des
adulles , qui sont considérés comme les tubercules par excellence,
et cenx des hommes dgés, dont on fait des mélanoses, sont essen-
tiellement la méme alléralion organique. »

Troisiéme Examen, t. 4, prop. cLxvii @ « Je n'ai point vu de
tubercules du poumon sans une inflammation antécédente. Ceux
quapporlent les enfants naissants ne me paraissent pas indépen-
dants de ce phénoméne. Prop. crxix : Les tubercules se forment
dans toutes les constitulions attaquées d'inflammation chronigue
du poumon et des intestins; mais ils sont plus gros chez les sujets
prédisposés anx irritations du systéme lymphatique. »

Trowsiéme Examen, t. 4, p. 56 : « Tous les gonflements lym-
phatiques ou glanduleux, qu’on les appelle serofules ou tubercules,
sont des inflammations chroniques des tissus blanes. Les tubercules
du mésentére et du parenchyme des poumons sont provoqués par
Pinflammation chronique de la surface mugueuse intestinale et de
la surface muqueuse bronchique propagée par consensus aux tissus
lymphatiques, soit du mésenlére, soit du poumon. »

Putnisie puLmMoNAIRE. — Broussais reproche aux médecins
qu'il nomme fatalistes, de voir dans la phthisie pulmonaire une
maladie spéciale. Il n'y trouve que les résulials de 'inflammation,
et dit, 3¢ Exam. t. 5, p. 212 :

« Au lien d"attribuer tout simplement la destruction du poumon
aux progres d'une irritation vaseulaire, subordonnée aux mémes
causes que toutes les autres, ils s’en prennent a un vice inné, ou
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a quelque puissance occulle inexplicable. Propos. cLxxi : Le mot
phthisie pulmonaire , Wexprimant que la désorganisation qui est
le produit de la phlegmasie du parenchyme pulmonaire, ne saurait
étre appliqué a cette phlegmasie. Il vaul mieux la nommer pneu-
monie chronique, en spécifiant par lequel des lissus du viscére elle
a commencé. »

Putiisie LARYNGEE. — Il n’établit aucune liaison entre celte
maladie et la phthisie pulmonaire. Il dit, 3* Fzam. t. 1,
Propos. CCCLXII :

« La phthisie laryngée et la trachéale sont constamment 'effet
d'une phlegmasie locale qui n’a point été arrétée & son début, et
ne deviennent mortelles que par une pneumonie ou une gastro-
entérite conséeutives. On préviendra done ce malheur en détrai-
sant de bonne heure I'inflammation trachéale. »

RAMOLLISSEMENT SPONTANE. — DBroussais ne 'admet pas, et
considére cette altération comme le résultat d'une phlegmasie. 1l
approuve beancoup Abercrombie et Lallemand d’avoir directement
lié cette maladie a irritation, et dit, 2¢ Fram. p. 761 :

« Le ramollissement du cerveau est une des nuances de la
désorganisation de l'encéphale a la suite des irritations de ce
viscere, »

ALTERATIONS DIVERSES. — Réunissant 4 peu pres toutes les affec-
tions ecrcbrales, il les rattache également a Uirritation, et dit,
2 Exam. p. 770 :

« Les congeslions sanguines, séreuses, le cancer, les tumeurs
fonguenses de la dure mére, les acéphalocystes, les tubercules,
les tumenrs osseuses, la léthargie, I'épilepsie, la catalepsie, sont
aussi bien que le ramollissement des effets de I'irritation eérébrale ;
et comme le traitement de toule irritation de ee viscére est abso-
lument le méme, ces nuances d’altération ne peuvent élre consi-
dérées que comme des traces un peun différentes d’une affection
toujours lameéme, et non comme des maladies de diverses natures. »
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OssiricaTions. — Broussais les rapporte ¢galement & linflam-
mation , etdit, 3° Eram. prop. CLXXVII :

« Les ossifications des arteres propres du ceeur doivent étre la
suite de l'inflammation de sa membrane interne, ou de celle des
arosses arleres. »

GANGRENE. — En la considérant comme I'un des accidents de
linflammation, Broussais ne semble pas attacher d'importance a
la nature des causes qui déterminent cetle inflammation. Il dit en
effet, Phlegm. chron. bk édit., t. 4, p. 12 :

« Si I'inflammation continue an lien d’avorter, si les vaisseaux
sont dans une action extréemement violente , le faisceau tout entier
peut perdre sa vitalité.... Il ne présente plus qu'une masse noire
que 'on appelle escarre. Telle est la gangréne que 'on allribue
communément a 'exeés d'inflammation..... Il est une autre gan-
gréne qui a lien aprés une inflammation légére et momentanée ;
quelquefois méme icritation ne va pas plus loin que la douleur ;
la rougeur passe au violet et au noir sans qu'il paraisse ni gonfle-
ment ni chaleur. La gangréne dite sénile , celle des puslules
malignes , celle des escarres de la pean dans les gastro-entérites
aigues appelées fievres de mauwvais caractére , ete., ne sont-elles
pas autant d’exemples de ces inflammations qui semblent avorter
dés leur début, en laissant les faisceaux capillaires dans un mortel
engourdissement. » 11 termine Uexposé de ses principes sur celte
lésion par la conclusion suivante, 2° Exam. p. 588 : « En somme
la gangréne soit aigué, soil chronique, soit chez un sujet jeune et
vigoureux , soit chez un vieillard et chez un épuisé, est toujours
un effet, et I'on n’en saura jamais histoire , qu'en éludiant celle
de Tirritation. »

AToNiEs. — Autant les maladies par exaltation de la puissance
witale sont mullipliées dans la doctrine dite physiologique, aulant
celles qui se rattachent directement & la diminution de cette puis-
sance deviennent rares. Autant les premiéres y sont importantes,
anlant les secondes y semblent & peine dignes d’altention. Voici a
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quelle simple expression les réduit le réformateur , 3° Ezam. 1. 1,
pPropos. CHXXXIII :

« Il est des modificateurs parmi les agenls externes qui étei-
enent la vitalité sans produire de réaclion appréciable. Alors la
debilite conslitue seule la maladie ; mais ces cas sont beaucoup
plus rares qu'on ne I'a eru pendant longtemps. Propos. cpxiy1 :
La débilité générale, sans phlegmasie , n’exige que les bons ali-
ments el une dose modeérée de vin si la digestion s'exécute. Si elle
se fait avec peine, les amers sonl nécessaires. »

Propos. coxivin : « La débilité avee un catarrhe qui épuise par
une expecloration trop copicuse et sans fievre réclame des aliments
nulritifs , le quinquina, le lichen, ete. Propos. coui: La débilité
produite par les hémorrhagies excessives exige les astringens, les
toniques fixes. Propos. corni: La débilité et 'épuisement qui sont
la suite d'une fatigue musculaire poussee a exees, demande des
aleooliques et des aliments trés-nulrilifs. »

Propos. coLy @ « La débilité extréme qui est la suite du jetine
poussé a I'excés doil étre trailée par une alimentation gradude.
Propoes. coryvi: La débilité produite par le froid se traite par les
exeitants diffusibles, ete. »

Les autres débilités qui accompagnent une phlegmasie grave ne
sont plus des faiblesses réelles. Cest la fuusse adynamie dont
Brown avait faitune entité que le réformateur francais a combattue
comme la plus dangereuse de toutes les erreurs médicales.

PROSCRIPTION DE LA FAUSSE ADYNAMIE. — Broussais fail obser-
ver que Cadynamie de Pinel est exactement l'asthénie de Brown,
¢’est=a-dire un groupe de symptomes, « ayant pour base la fai-
blesse des fonctions intellectuelles et sensitives , ainsi que celle des
muscles de la locomotion , réunies a 1'état fébrile. »

Il ajoute, 3° Exam. 1. 5, p. 449 : « L’adynamie n’est pas telle
(ue l'entend Pinel, cela est inconlestable , puisqu'il suppose une
diminution générale des forces comme formant [essence de la
maladie , tandis que celle diminution n'est ici que le résultat d'une
inflammation de la muguense gastro-intestinale , ainsi que nous
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Pavons surabondamment prouvé dans la réfutation du Brow-
nisme. »

P. 451 : « Jai dit en mille endroils que, dans les prétendues
fievres essentielles, la faiblesse dépend de Pinflammation de la
surface interne des organes digestils ;.... que 'on fait alors dispa-
raitre ou revenir & volonté cette faiblesse en calmant ou en exaspé-
rant l'irritabilité de la membrane qui préside a la digestion; que,
dans les cas morlels, on est sir d'y rencontrer des traces de phleg-
masies. »

Du reste , il établit ainsi la proportion relative de adynamie
vraie et de la fausse adynamie, 3* Exam. t. 4, propos. copxxiii :

« La débilité est le plus souvent le produit de irritation, et
quelquefors constitue seule la maladie. »

- ParALYSIE. — Sans accorder plus d'importance & la paralysie
(qu’aux autres asthénies essentielles, Broussais en détermine ainsi
les principaux modes , 3¢ Exam. 1. 4, propos. coxxvi:

« La paralysie qui suceede aux affections cérébro-rachidiennes
est toujours un produit de Pirritation; elle ne fournit done que des
indications partielles ou locales. Propos. coxxvir : la paralysie qui
succede aux grandes déperditions de fluides non sanguins dépend
toujours de Uirritation ; mais bientot elle fournit des indications
particuliéres. »

Propos. 1vi: « Ce n’est pas par le défaut d’un prineipe particu-
lier dont le cerveau serait la source que les appareils moteurs
paralysés se flétrissent ; mais par défaut d’excitation et d'exercice.
Prop. vy le défaut d’action des muscles paralysés ne vienl pas
d’abord de inaptitude de leurs nerfs & exciter le mouvement, il
vient du défaut de eommunication suflisante avee le cerveau ; mais
lorsque la nutrition a langui pendant longlemps dans la partie
paralysée, ses nerfs se détériorent el ne sont plus propres a exci-
ter 'action. »

Propos. 1v : « Les organes qui ne communiquent plus avee le
cerveau perdent bientot leur vitalité et leur nutrition ; se {létrissent
etmeurent. Mais cet ¢tat est rave 5 car dans les paralysies , suiles
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d"affection du cervean, il y a encore communication avee ce vis-
cére. Mais comme la principale n'a lieu que par un point malade ,
et les aulres par des anastomoses an moyen de cordons nerveux peu
considérables, ses influences sont incapables d'entretenir 'aclion
au degré convenable. »

PROSCRIPTION DE L'ATAXIE ESSENTIELLE. — Broussais allaque
celte nouvelle entité : 'ataxie , nommée malignité par les anciens,
comme il a fait Vadynamie. Il ne voit dans celle alaxie qu'un
groupe de sympiomes dépendant de Paction sympathique de la
caslro-¢ntérite sur lencéphale, et dit, 3° Examen, t. 2,
P 457

« Le méme vice qui a présidé i la formation des groupes de
symplomes qui forment, dans les auteurs, les autres ficvres dites
essentielles, les a conduits & en cétablir un qui porte le nom de
fievre maligne, chez les éerivains des deux derniers siécles ; el de
fitvre atarigue , dans la Nosographie de Pinel. Les descriptions
que I'on nous donne de cetle prétendue fievre essentielle offrent
toujours les symptomes de la gastro-entérite, et quelquelois ceux
d'une autre phlegmasie, compliqués avee des phénomenes nerveux.
Ces phénoménes sont un délire extraordinairve , des convulsions
passagéres ou permanentes dans les muscles de relation, des alté-
rations des facultés sensitives, un état de veille avee agilation, ou
un coma plus ou moins profond, des spasmes, ete. Ges phéno-
menes sont évidemment dus a Uirritation prédominante du systéme
nerveux de relation. »

Page 462 : «Je soutiens que les cas de fievre dile alaxique,
ot les auleurs n'ont point trouvé de phlegmasie, appartiennent
aux gastro-entérites. On sait, en oulre, par leur aveu, que dans
lous les autres cas, il existait une inflammation soit du cerveau,
soil d'un autre viscere, d’aprés quoi je me crois autorisé a conclure
que toujours les symplomes dils alazigues sonl associés i une
inflammation locale. De plus, j'ose avancer qu'ils en dépendent,
parce que 'expérience m’a appris que ces symplomes augmentent
et diminnent avee Uinflammation locale qui les accompagne ; de
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sorte qu'ils doivent étre placés sur la méme ligne que tous les
phénoménes indicateurs des irrilations viscérales. »

Divire. — Broussais le rapporte a l'irritation du systéme
nerveux cérébral, irritation qui peut étre directe ou sympathique
d’une irritation viscérale inlérieure et plus spécialement de la gastro-
entérite. 11 dit en effet, Traité de Pirritation et de la folie,
2 adit. &. 2, p. 3HM :

« Nous regardons comme certain que le délire ne saurait exister
sans une excilation des fibres blanches de I'encéphale qui conslituent
¢videmment son systéme nerveux particulier. »

(est ainsi qu'il comprend le délire par cause directe dans les
inflammations de I'arachnoide ete. Il explique ainsile délire par
irritation indirecte, et le passage du délire & la folie : loe. cit.,
p. 320 : a propos des sujets « névropathiques qui divaguent,
souflrent et font soufirir tous ceux qui les approchent: p. 320 :
« Tous ces états morbides attestent qu'en percevant une irritation
el en déterminant des mouyvements involontaires ou volontaires , en
conséquence de cette perception, Pappareil sensilif interne a lui-
méme ¢1¢ exeilé au degré qui conslitue Iirritation, or une fois
porté a ce diapason anormal , ce systéme peul en subir toutes les
consequences :

« (esl-i-dire que sonirritation estsusceplible de se transformer
en phlegmasie, en hémorrhagie, en subinflammation, c’esl ainsi
que 'encéphalite, I'arachnoidite, viennent compliquer ce qu'on
appelait autrefois les fievres essentielles, et que les mélancoliques
les hypocondriaques et les hystériques deviennent fous, épileptiques
ou sont foudroyés par 'apoplexie. Telle estI'irritation secondaire du
systéme nerveux, elle n’est d’abord que névrose; elle se transforme
ensuite en quelque chose de plus humoral, en irritation vasculaire. »

ALIENATIONS MENTALES. — Broussais les réunit sous le titre de
Folie qu'il fait dériver de 'irritation et qu'il définit ainsi , loc. cit.
p- 333

« La folie est, pour lemédecin, la cessation prolongée du mode

i3
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d’action du cerveau, qui dans I'état normal est le régulateur de la
conduite des hommes et anguel tient cette faculté que 'on appelle
la raison; mais il faut que les malades puissent s’acquitier en
grande partie des fonclions des autres organes, pour qu’on leur
donne la qualification de fous; car on ne considére pas eomme
tels les frénétiques el beaucoup de malades attaqués de phlegma-
sies aignés qui sont aussi dépourvus de raison. Privé de cet instruo-
ment, Uhomme ne pent plus résister aux impulsions aveugles de
P'instinct, et cet instinct lui-méme est plus ou moins dépravé dans
la folie. »

« Le cerveau, en prenant ce terme dans Pacceplion d’appareil
encéphalique, est 'organe de I'instinet et de Uintellect, et ces deux
facullés s’altérent toujours avee le cerveau..... La folie ne peut done
provenir que de la surexcitation ou irritation de I'encéphale. »

Pag. 544 : « Deux formes sont & noter dans I'incubation de la
folie : lorsque l'encéphale est surexcité d’une maniére un peu
durable par la passion et les efforls d’attention et de mémoire, la
folie est imminente. Elle I'est également lorsque 'encéphale est
continuellement stimulé par les irradiations qui partent de I'estomac
suritrité chez les deux sexes, el des organes génitaux en état de
phlogose subaigué chez la femme. »

Il dit encore, 5° Examen, t. 1, propos. cxxin : « La manie
suppose toujours une irritation du cerveau : cetle irritalion peut y
étre entretenue longtemps par une autre inflammation et disparaitre
avee elle ; mais si elle se prolonge, elle finit toujours par se con-
vertir en une véritable encéphalite, soit parenchymateuse , soit
membraneuse. » '

Il devient ici bien plus exclusif relalivement i la production
de la manie par cause indirecte, loc. cil., propos. cxxiv :

« Aucune inflammation extra-cérébrale ne peut produire la
manie sans le concours de celle de l'estomac et des intestins
gréles, el lefoie n'est affecté ici que secondairement. Propos. cxxy :
L'arachnitis est plus souvent consécutive a une gasilro-entérite
que primitive ; mais le délire, l'insomnie et les convulsions
qui en sont souvent les signes peuvent étre entretenus par cetle
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gastro-entérite disparaitre avec elle ; ne laisser aprés la mort, dans
Parachnoide et la pie-mére , aucune traces de phlegmasies, ou en
laisser de moins marquées que celles que I'on trouve dans l'esto-
mac, ete. Propos. cxxvi..... Il n'y a jamais de gaslro-entérite sans
un degré quelconque d'irritation cérébrale. »

& THERAPEUTIQUE.

D’aprés cette assertion de Broussais: De lirritation el de la
folie | 2° &dit. t. 4 p. 55 : « L'wrritation forme la base des prin-
cipes de la doctrine physiologique, » il est aisé de comprendre que
la médication antiphlogistique présentera le fondement essentiel
de la thérapeutique du réformateur.

Nous verrons en effet les moyens execilants locaux et généraux ,
les dérivatifs , les ¢vacuants et méme les calmants proprement dits,
ou proserits dans le plus grand nombre des cas, ou conseilles,
mieux encore tolérés dans quelques circonstances exceptionnelles
Irés-rares.

CONDAMNATION DE LA METHODE EXPECTANTE. — Broussais dit:
3° Exam. t. 1, propos. ccrxii: « I est toujours dangereux de ne
pas arréter une inflammation dans son début, car les erises sont
des efforts violents et souvent dangereux que la nature déploie
pour soustraire I'économie & un grand danger ; il est donc ulile de
les prévenir, et imprudent de les attendre. » Mais comme s'il erai-
anait les funestes conséquences d'un principe de médecine pertur-
batrice aussi dangereusement exclusil , il se hate d’ajouter ,
2° Exam. p. 546 : « Le médecin pradent fera mieux de s’en tenir
i la médecine sédative , et de travailler & rétablir I'équilibre , sans
exciter des perturbations dont il serait incapable de calculer les
effets. »

APPROPRIER LES MEDICAMENTS A L'ETAT DES ORGANES, — Le réfor-
mateur conseille de localiser V'action des moyens thérapeutiques ;
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d’en approprier toujours U'influence a I'élat actuel de 'organe sur
lequel on les fait agir, de ne jamais les diriger contre des entités
pathologiques. 11 dit en effet, 3° Exam. . 1, propos. coLxvII :

« Adresser des remédes a4 une entité morbide faclice, sans
apprécier leurs effets sur les organes qui les recoivent, el sur ceux
qui sympathisent avec ces organes , c’est guérir ou exaspérer une
maladie sans en connaitre la raison physiologique. »

CONSTATER , AVEC SOIN, L'ETAT DE L’ESTOMAC AVANT L'ADMI-
NISTRATION INTERIEURE DES MEDICAMENTS. — Ce prineipe , suscep-
tible d’'un bien plus grand développement, est une des bases
fondamentales de la thérapeutique dans la doctrine physiologique.
Broussais en a puisé la premiére idée dans les abus du traitement
des fievres intermitlentes par le quinguina. Il dit: Phleg. chron.,
2 édit. 1. 2, p. 134 :

« Les praticiens n’ont point assez ouvert les yeux sur la complica-
lion de la phlogose des voies digestives avec les fievres intermitlen-
tes : ontrouve partout le préceple de traiter, avee de fortes doses
de quinquina, les ficvres qui sont accompagnées durant P'aceés
d'un point douloureux quelconque. On se contente de les ranger
dans la classe des pernicieuses ou alaxiques intermittentes, et 'on
menace hardiment de la mort et d’une mort trés-prompte, les
malheureux chez qui Pemploi du souverain fébrifuge aura été
meénage ; on ne voit méme pas paraitre le soupcon d'une véritable
phlogose : il suffit que le type inlermittent soit apercu pour que tous
les phénoménes soient crus nerveux, el qu'on crie au quinquina. »

Il ajoute, 3° Examen, L. 5, p. 490 : « Puisque I'on a toujours
recours i 'estomac pour comballre les étres abstraits el complexes
qu'on appelle fiévres intermitientes, au moins faut-il avoir un
moyen de bien constater quand ce viscere est disposé i se préter
a l'action des remédes que I'on prétend opposer i ces enlilés. »

Broussais arrive & considérer I'estomae, sous le point de vuoe
physiologique , pathologique el thérapeutique , a peu prés comme
Porgane le plus important de 'économie. Il dit en effet, 3° Exam.,
. 4, prop. CCXC .
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« L'estomac est un organe qui a besoin d'¢lre stimulé, afin
d’entretenir, par les sympathies qu'il réveille , le degré d’irritation
necessaire 4 'exercice des fonctions; mais il doit U'étre dans un
degré et dans un mode qui conviennent a sa vitalité , car il est le
sidége du sens interne végulateur de Iéconomie. »

Propos. ccexnn : L'exeés d'irritabilité de I'estomac ne se mani-
festant pas toujours par la douleur, ni par le vomissement ; mais
plutot par la violence de la fievre, par le délire, par la slupeur,
par les mouvements convulsifs; ces sympathies doivent suflire au
praticien pour le déterminer & renoncer aux stimulans. »

-Propos. cexct @ « Lorsque la sensibilité et Uirritabilité de 1'esto-
mac sont fort augmentées, tous les stimulans le blessent et préci-
pitent le jeu des fonctions aun point de les andantir. Tel est le cas
des gastrites de la plus haute intensité, du choléra, des fievres
jaunes, ete. » '

Propos. cct : « Lorsque I'estomae n’est pas assez stimulé par les
aliments, toutes les fonctions deviennent languissantes ; mais hien-
1ot la faim développe dans ce viscére une irritation partagée par le
cervean qui ranime plusieurs fonctions dans un mode défavorable
A la conservation de l'individu. Telles sont la fureur et I'exaltation
mentale des faméliques, que suivent bientot les convulsions, la
fievre, ele.» Prop. ceevin: Celui qui ne sait pas deviger Uirritabilité
de I'estomac ne saura jamais traiter aucune maladie. La connais-
sance de la gastrite et de la gastro-entérite est done la clef de la
pathologie. »

PROSCRIPTION DE L'EMPIRISME. — 3° Ezamen , . 1, prop. cpLx :
« La médecine empirique qui consisie & garder la mémoire des
symplomes qu'on a observés et des remédes qui ont été uliles ou
nuisibles, sans se permelire aucune explication physiologique, est
impraticable, parce qu’il est impossible de rencontrer dans la
nature des gronpes de symptomes absolument semblables & ceux
qu'on a pris pour modeles. »

SOURCES DES VERITABLES INDICATIONS. — Loc. ¢il., prop. CDLXIT :
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« La nature des maladies doit étre, pour le médecin, ce qui four-
nit les indications euratives. Elle résulle done: 1°de la connais-
sance des modificateurs qui ont exalté, diminué ou dénaturé
d'une maniére quelconque Paction de Porgane primitivement
affecté; 2° de celle de linfluence de cet organe sur les autres ;
3° enfin de celle des modificateurs qui peuvent rétablir I'équilibre,
ou du moins diminuer intensité de la maladie. La nature des
maladies résulte done, pour le médecin, de la modification physio-
logique appréciable des organes. »

Movens HYGIENIQUES. — Yoici ceux dont nous avons trouve
I'appréeiation dans les principes de la médecine physiologique :

Air.— Troisitme Examen , t. 4, prop. ccexuvin : « L'air des
grandes villes est nuisible aux personnes allaquées de gastrite
chronique. Celui de la campagne leur est avantageux, surtout avee
I'exercice ; car ces modificateurs , ainsi que les boissons aquenses ,
précipitent la digestion dont la lentgur entretient Pirritabilité de
I'estomac; ou diminuent lirritabilité de Pestomae qui ralentit la
digestion, »

Régime. — Loc. cil., prop. cccnxxiv : « La sobriété est une
condition sans laquelle il est impossible de guérir les phénoménes
spasmodiques et convulsifs. » La propos. ccur, déji citée p. 252,
indique I'importance d’'une alimentalion approprice a I'élat de
I'estomac, dans I'état de santé comme dans I'état de maladie.

Gymnastique.— Prop.ccouxxin @ « L'exercice des muscles loco-
moteurs est le meilleur moyen de détruire la mobilité convulsive
il agit en déplacant les irritalions viseérales , en consumant une
aclivité superflue, el en appelant les forces vers la nulrition et vers
les tissus exhalanls et secréleurs. Prop. ccexvin @ L'équitation esy
dangerense dans les gasirites chroniques avee exalfation considé-
rable de la sensibilité de 'estomac. »

PRECAUTIONS CONTRE LES CONTAGIONS. — Loe. cil., prop. CDXXXY :
« Tout malade affecté de typhus (la fiévre jaune y est comprise), peul
devenir seul un foyer d'infection pour les personnes saines, et leur
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communiquer sa maladie, §'il est renfermé dans un loeal éiroit, et
si ses émanations sont stagnantes autour de lui; ¢’est la contagion
febrile. Mais g'il est placé dans un lien sain, bien aéré et tenu
proprement, celte communication est difficile. Le typhus pesti-
lentiel et le varioleux sont-ils les seuls qui puissent conlagier
malgré ces précautions? »

AccLiMATEMENT. — Loe. eit., prop. ceexxin: « L'acelimatement
des pays chauds s’obtient par les saignées géncérales, par une
diminution considérable des aliments et par le repos. Mais il faut
éviter abus des aliments végétaux et des boissons réfrigérentes.
Prop. ccexxin : Les repas copieux, I'abus des boissons alcooliques
sont dangereux dans les climals chauds pour les nouveaux arrives.
Ces deux exees retardent acelimatement et facilitent 'empoison-
nement miasmatigque. » '

Propos. ccexxay @ « L'ingestion de 'eau aromatisée, animée avee
une substance alcoolique et acidulée, doit réparer la déperdition
des flmides qui résulte des sueurs excessives dans les climats du
midi, chez les hommes des latitndes septentrionales. Prop. cocxyy:
Les stimulans concentrés sont toujours nusibles aux habitants du
nord transplantés dans le midi, au moins jusqu’a I'époque de
Iacelimatement. »

MoyENs THERAPEUTIQUES. — Pour Broussais, Uinflammation
est le grand fait anormal qui domine toute la pathologie, et
« I'émession sanguine est le plus efficace de tous les moyens que
I'on puisse opposer a la marche des inflammations. » Voici, du
reste, la série des agens thérapentiques indigqués par le réforma-
leur francais pour le trailement des maladies, et son opinion sur
la valeur de chacun de ces agens.

Emissions sanguines.— Loc. cit.,prop. ccLxvin : « Les saignies
générales ou locales [failes & une personne qui a peu de sang
déterminent toujours beauncoup de malaise , angmentent les conges-
lions viscérales, et produisent souvent par la des convulsions et de
la fiévre. »
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Propos. covvinn : « Lorsque, dés le début d’une affection aigué ,
il existe une extréme debilité et un profond découragement ; si
une saignée générale ou locale proportionneée aux forces et aux
symplomes, au lieu de relever les forces, les diminue , on ne doit
pas la répéter, car c’est une preuve que les viscéres introducteurs
des malériaux conservateurs de la vie n’ont pas rempli cette fone-
tion, el que, par conséquent, I'économie n'a plus les moyens de
réparer des pertes de quelque abondance. »

Saignée veineuse. — Loc. cit., prop. ccry : « La saignée
des gros vaisseaux convienl aux engorgements sanguins qui se fonl
avec rapidité sous I'inflnence de Dirritation daus les parenchymes.
La saignée des vaisseaux capillaires, pratiquée le plus prés pos-
sible du point principal d’irritation, ¢’est-a-dire sur la région de la
peau qui correspond au viscére enflammeé, doil oblenir la preéfe-
rence dans tous les autres cas, lorsque la maladie est encore
récente. »

Propos. ccLxvi : « Il n'y a aueun inconvénient a pousser la
saignée jusqu’a la syncope peun prolongée dans les inflammations
récentes des sujels qui étaient sains avant la maladie ; dans les cas
contraires, on ferail [aire au malade , par celle pratique, un sacri-
fice dont on ne serail pas cerlain qu'il pit obtenir le dédomma-
gement. »

Saignée artérielle. — ..... « Les forles congestions sanguines
du cerveau ont besoin de la saignée de la jugulaire, de Iarlério-
tomie et des sangsues appliquées a la partie supérieure du cou. »

Sangsues. — Broussais les conseille surtoul a lexclusion de la
saignée. Prop. ccuxv: « Dans les inflammations modérées sous le
point de vue de la congestion sanguine, surtout dans celles qui
affectent les tissus membraneux. »

Il ajoute, Annales de la méd. phys., t. 1, p.540 : « Les méde-
cins doivent étre trés-circonspects sur I'emploi des saignées locales
lorsqu’ils ont & combattre une phlegmasie chronique passée a I'élat
aigu. Ce moyen ne pouvant pas détruire la désorganisalion exis-
tante dans les viscéres, affaiblit les malades en pure perle; el,
comme le systeme nerveux prend d’autlant plus d’action que le
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systéme sanguin en a moins, il en résulte fréquemment des con-
valsions. C'est dans des eas semblables que ceux quine sonl point
complétement médecins physiologistes éprouvent quelque échee. »

Il continue, 3° Examen , . 1, prop. ccexXxxiii : « Les saignées
locales, I'abstinence et les boissons aqueuses font loujours avorler
les phlegmasies commencantes lorsque D'inflammalion nest pas
encore fort élendue dans les viseéres:; mais si plusieurs organes
sont enflammés en méme temps el dans une grande élendue, ce
qu'indiquent I'exces d’angoisse, de prostration, el extréme fre-
quence du pouls, on évacuerait tout le sang avant que d’arréter la
maladie. Alors on doit ménager ce fluide. »

Propos. ccuxvin @ « Les saignées locales sont souvent nuisibles
dans les anciennes phlegmasies des principaux viscéres, lorsque
le sang ne surabonde pas dans I'économie; il est rare qu'elles
n'augmentent pas alors la congestion; il vaul donc mieux s'en
abstenir, ou bien les pratiquer a quelque distance du point princi-
pal d'irritation. »

Troisiéme Eramen, t. 2, p. 466 : « Les lois de I'économie
sont telles que la soustraction du sang suffit aussi bien que celle
du ealorique , dans un grand nombre de cas, pour exaller Paction
organique des viscéres, et produire une supersiimulation qui se
manifeste par Pexaspération des phlegmasies, ou par des phéno-
meénes convulsifs de la plus haute intensite.

T. 1, prop. ccixvi : «.... Leshémorrhagies des sangsnes devien-
nent souvent excessives chez les enfants et chez les jeunes sujets dont
la pean est sanguine el le ceeur trés-énergique. On doit done arréler
I'écoulement des pigiires aussitot que la défaillance se fait sentir. »

Propos. ccexxxin @ « Lorsque ’hémorrhagie des sangsues persiste
malgré 1'état de syncope et d’asphyxie, on doit arréter le sang,
surtout chez les jeunes enfants , qui sont les plus exposés & mourir
d’hémorrhagie, et qui, pour cela, exigent une surveillance parti-
culiére. »

Délnlitants. — Apres les émissions sanguines , Broussais place
au nombre des débilitants les plus propres i arréter la marche des
inflammations : « 'abstinence, les boissons émellientes et acidules. »
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Digitale. — Troisiéme Examen, t. 1, propos. ccerxiv : « La
digitale ne produit le ralentissement des contractions du ceeur que
lorsqu’elle est déposée dans un estomac exempt d’inflammation ,
et qu'il n’en existe point dans les principaux viscéres ; dans les cas
contraires, elle les aceélére en faisant faire des progrés i la phlo-
gose. »

Propos. ccuxv @ « La digitale affaiblit la puissance contractile
de I'appareil musculaire locomoteur; elle peut done étre utilisée
dans les convulsions, pourvuqu’il n’existe point d'inflammation dans
les viseeres; mais dans aucun cas il n’est prudent d’en angmenter
beaucoup la dose et d’en continuer 'emploi pendant longlemps. »

Propos. ceLxviin: « Les hémorrhagies spontanées coincident bien
souvent avee une hypertrophie du coeur. ;La digitale peut done y
etre utile, pourva que Pestomac permette de Uemployer. »

Antispasmodiques. — Broussais dit, 3° Ezamen , t. 4, p. 15 :
« Javertis que par antispasmodiques je désigne des médicaments
stimulants, selon l'acception vulgaire, et non les adoueissants,
qui sont presque tonjours les meilleurs anlispasmodiques. »

Il continue, loc. cit., propos. ccerxxn : « Les antispasmo-
diques ne guérissent les affections convulsives que lorsque I'esto-
mac les supporte sans étre surexcilé, el lorsque le point dirri-
tation, qui est la cause de ces aflections, ne s’¢léve pas aun degré
de I'inflammation. Aussi sont-ils souvent nuisibles dans I'hypo-
condrie et hystérie. »

Propos. ceerxxin : « Les antispasmodiques peuvent suspendre les
phénoménes nerveux malgré 'inflammation du tissn dont ces phé-
nomenes dépendent; mais la maladie s'exaspére el la guérison ne
s’obtient que par les antiphlogistiques el par la révulsion. »

Bawns chawds. — Loc. cil., propos. ccexiv @ « Le bain chaud
n'opéere la guérison de la péritonile que par une révulsion exercée sur
tout le tissu de la peau, et si cetle révulsion manque , la maladie
s'exaspére. Aussi le bain fait-il souvent reparaitre les périlonites
arrétées par les sangsues. 1l n'en est pas ainsi des fomenlalions
emollientes et de la vapeur de I'ean chaude dégagée dans le lit
sans déranger les malades. »
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Propos. ccoxy : « Le bain chaud exaspére souvent les gastro-
enlirites aigués, parce que les stimulations de la peau se répétent
ordinairement dans Uintérieur des voies gastriques. »

Dérivatifs. — Propos. ccovur : « Lorsque les inflammations
pulmonaires ont résisté aux antiphlogistiques et aux vésicatoires,
on peut encore les combalire avec efficacité par les cautéres, les
sétons et les moxas placés le plus prés possible du mal; mais il
n’en est pas loujours ainsi des phlegmasies muqueuses du canal
digestif. »

Visicatoires. — Propos. ccLxxxvin : « Les vésicatoires augmen-
tent souvent les gastro-entérites, parce que linflammation gu'ils
produisent ajoute & celle de la membrane muqueuse digestive, au
lieu d’en opérer la révulsion ; ils ne rendent done pas les services
qu'on en attend dans le degré de ces maladies que Uon désigne
par les mots de fievre adynamique. » '

Propos. ccxxxix : « Les vésicatoires exaspérent le plus souvent
les inflammations des difiérents tissus du poumon, soit aigués,
soit chroniques, lorsqu’on les applique avant le trailement anti-
phlogistique ; mais , aprés les saignées répétées, ils opérent rés-
efficacement la révualsion. »

Propos. coext @ « Lorsqu’il survient un épistaxis dans une
gastro-enlérite aigné, il est avantageux si la fréquence du pouls
diminue. Si Phémorragie devient excessive, on le combat par un
vésicaloire placé i la nugue ou entre les omoplates. »

Propos. ccexur: « S'il sedéclare une hémoplysie dans une gastro-
enlérite aigué malgré la saignée, elle exige un vésicatoire sur le
haut du sternum. Les hémorragies intestinales veulent un vésica-
toire sur 'abdomen; parce que ces hémorragies produisent une
ancémie des visceéres qui empéche le vésicatoire d’étre nuisible. »

Purgatifs. — Propos. ccexuix : « Les purgatifs , les vomilifs
et les toniques qui agissent par révulsion n’opérent que des cures
palliatives dans les gastrites et les gastro-entérites chroniques, et
rendent la guérison radicale plus difficile. »

Vomitifs. — Propos. ccLxxxvit : « Les éméliques ne guérissent
les gastro-entérites que par la révulsion et les évacualions criliques
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qu'ils provoquent : leur effet est done incertain dans les cas 1égers,
et, dans les graves, ils sont toujours dangereux, paree qu'ils ne
manquent jamais d’angmenter linflammation qu’ils n’ont pas réussi
a enlever. 11 en est ainsi des purgatifs. Mais ceux qui sont amers
augmentent plus la chaleur, tandis que les salins dissimulent la
phlegmasie en la rendant chronique. Tel est souvent I'effet du
salomel et des sels nentres, qui ne calment les souffrances des
gastro-enlériles qu'en entretenant une diarrhée qui finit par le
marasme ou par Uhydropisie. »

Emétique. Contro-stimulisme. — Troisiéme Examen, t. 4,
p- 207 : « L'émétique donné & un grain toules les trois heures
irrite Pestomac el les intestins dans les péripneumonies fébriles.
Le plus grand nombre de malades vomit, d’autres ont plusieurs
selles, d'autres ¢prouvent les deux évacuations; de ceux qui ne
les ont pas, les uns suent, si les circonstances sont favorables , el
d’autres ont des urines plus copienses qu'a I'ordinaire. Quelques-
uns n'offrent d’abord aucune évacuation : parmi ceux-ci, les uns
vonl bien et les autres mal. Ceux dont I'état s’améliore ne lardent
pas a avoir des urines ou des sueurs. »

« Ceux qui empirent tombent dans les angoisses de la gasirite
avec suspension de toule excrélion, étal parfaitement connu des
observateurs physiologistes. Ces derniers périssent d’ordinaire en
un ou deux jours, et 'ouverture montre une horrible gastrite avee
ou sans induralion péripneumonique, souvent sans induration;
car la révulsion sur les parois de I'estomac est alors compléle ; de
sorte qu’an lien de mourir de péripneumonie, comme 'apparence
d’agonie le faisait craindre avant 'emploi des remedes, le malade
meurt de gastrite. Parmi ceux chez qui I'émélique provoque des
vomissements et des selles lignides et copieuses, on en voit qui
guérissent, el méme avec une promplitude qui surprend..... D’aprés
ces faits, je persiste dans Popinion que, le premier, je manifesla
en France sur les guérisons par la superémétisation Rasorienne :
Ces guérisons ne sont dues qu'a une forte stimulation des voies
sastriques , suivie de séerclions diverses.

11 ajoute, 3¢ Examen, L. 1, propos. cpxvil : « La guérison des
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phlegmasies intenses telles que la péritonite puerperale ou non , le
rhumatisme aigu, la pneumonie, ete., par le tartre stibié, par le
calomel, par les frictions mercurielles, par l'opium, par 'huile de
térébenthine, par les drastiques, n'est pas l'effet d'une sédation
directe; elle résulte du réveil d'un grand nombre de sympathies
organiques qui ouvrent une ou plusieurs portes a la révulsion;
aussi ne s'obtient-elle que par des évacuatlions critiques, et si le
stimulant est trop faible pour les produire, ou si Uirritation morbide
est trop intense pour se laisser déplacer, la maladie augmente et
la désorganisation aigué ou chronique en est la suite. Cette méthode
de traitement doit donc étre précédée de Pantiphlogistique, et
méme, avee celle précaution , on joue i quitte ou double. »
Toniques.— Propos. coxiy : « L'indication de solliciter I'esto-
mac par les toniques ne se tire ni de la faiblesse, nide la maigreur,
mais plutot de la paleur et de la largeur de la langue, ainsi que du
sentiment de langueur et de la lenteur de la digestion, lorsqu’on a
fait usage des aliments peu stimulants. Elle peut aussi résulter des
douleurs de I'estomac , des rots, des borborygmes et des coliques
qui accompagnent ces sortes de digestions, lorsque ces accidents
disparaissent avec des aliments d’une propriété plus irritante. »
Quinguina. — Propos. cccLxxxiv: « Le quinquina et les stimu-
lants administrés pendant qu'il reste de inflammation dans les voies
gastriques ¢levent la phlegmasie a I'état aigu et continu, ou P'entre-
tiennent dans une nuance chronique, en faisant cesser les aceés:
alors P'irritation et la congestion se fixent dans les viscéres paren-
chymateux. C'est de cette facon que le quinquina produit les
obstructions qui rentrent dans les subinflammations. »
Propos. cecLxxxvii :« Lorsque le quinquina arréte les accesd'une
fievre intermittente , et qu’il survient du malaise, des engorgements
viscéraux, de U'inappétence et une petite fiévre, c¢’est parce que le
medicament administré trop tot, pendant que les voies gastriques
conservaient encore de lirritation, a produit une inflammalion
chronique de la muqueuse de ces organes. Dans ce cas, la guérison
s'oblient par les antiphlogistiques. »
Propos. cceLxxxix : « Lorsque 'estomac ne peut supporter le
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quinquina dans une fiévre intermittente , ce médicament doit &tre
administré par la voie des lavements ; mais si le gros intestin se
lrouve enflammé, le quinquina ne peul plus elre employé qu’a
I'extérieur, soit en topique, soit en [rictions. »

Bain froid. — Propos. ccexv @ « Les applications froides sur
I'abdomen, et méme les bains froids sont plus uliles en été et
quand les poumons ne sont pas enflammés. Ces moyens dispensent
quelquefois de la répétition des saignées (dans les gastro-entérites
aignés). Propos. ccexvi @ Lorsque l'inflammation attaque simulia-
nément la membrane muqueuse du poumon et celle des voies
gastriques, on peut, aprés les saignées, placer le froid sur 'abdo-
men, en lenant un cataplasme chaud sur le thorax ; mais si la loux
s'exaspere, il faut renoncer au froid. »

Propos. ccexxvi @ « Lorsque la résolution des forces succede
a la surirritation dans les fiévres jaunes , les principales ressources
se trouvent dans les boissons et les clystéres acidulés, et dans le
froid appliqué a I'extérieur du corps, si la chaleur de la peau est
considérable. Propos, ccexxxiv : Un méléorisme commencant dans
les gastro-entérites aigués se dissipe par une application de sang-
sues sur I'abdomen ; il guérit aussi par celle de la glace; si on le
laisse persister, ou si I'on donne des stimulants , il peut se changer
en peritonite. »

Astringents, caustiques, ete. — Propos. coxv: « Dans les
guérisons que I'on obtient des phlegmasies, des subinflammations,
des ulcérations, en un mot de toutes les irritations situées a I'exté-
rieur du corps, par le moyen des astringents , des narcotiques , des
rubéliants, des caustiques dans les érythémes, les ophthalmies,
les blennorrhagies, les gales, les dartres, les scrofules, les
alfections syphilitiques , ete., on ne peat voir que des irritations
morbides qui eédent i des irritations médicamenteuses. Mais ces
cures n'ont lieu que lorsque les premiéres irritations sont peu
inlenses. Si elles le sont beaucoup, elles augmentent et la désor-
ganisation est imminente. »

Propos. coxvi : « Lorsque [Pirritation extérieure que I'on
altaque par les irritants estinlense, habituelle el accompagnée d'une
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déperdition abondante de fluides, ou elle augmente sans changer
de siége, ou elle est remplacée par un surcroit d’action des séeré-
toires dépuratleurs, ou enfin elle se change en une irritation mor-
bide des viscéres : ces deux derniers cas sont des révulsions ; mais
I'une est avantageuse, el 'antre est nuisible. »

Excitants diffusibles.— Propos. corvi: « La débilité produite
par le froid se (raite suffisamment i I'extérienr par les frictions
avec la neige, la glace , I'eau froide, 'eau dégourdie, ele. ; & I'in-
térieur, par les excitants diffusibles, I'alcool, les eaux distillées a
doses gradudes. »

Eaux minérales. — Prop. ccxcyv : « L'estomac aflecté de gastrile
chronique, a laguelle on ajoute encore par les stimulants, est exposé
au plus grand danger si son inflammation est trop intense pour étre
révulsée; car il court la chance de la désorganisation. De la la
guérison ou I'exaspéralion des gasirites chroniques par 'usage des
eaux thermales. »

Propos. ccex @ « Les hépalites chroniques sont quelquefois
palliées par les émétiques , les purgaltifs, le calomel, les savonneux,
les eaux minérales ; mais elles sont rarement gucries autrement
que par la persévérance dans un régime adoucissant, el par les
révulsifs et les exuloires placés aupres de 'organe affecté. »

Propos. cceL @ « Les eaux minérales, quelles que soient leur
composition et leur température, ne guérissent la gastrite chronique
que par les évacuations révulsives qu'elles opérent; mais ¢'est
toujours aprés Uavoir exaspérée: aussi ces guérisons sont rarement
radicales. Propos. cccuxx @ Les eaux minérales irrilent vivement le
coeur ettout appareil sanguin, augmentent la disposition hémorrha-
gique, la produisent méme chez ceux qui nel'ont pas, et déterminent
souvent I'anévrisme du cceur, les paralysies et les apoplexies. »

Ezxpectorants.— Propos. ccenni : « Les engorgements muqueux
des poumons, ou les catarrhes chroniques avec exerétion difficile
de la mucosité bronchique, sont pallices par les expeclorants et les
incisifs des auleurs; mais ils ne sont guéris que par les antiphlo-
gistiques, par U'influence de la chaleur et par la révulsion exercée
a l'extérieur. »
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Telle est exactement toute la matiére médicale du réformateur,
avouce par lui dans I'exposition de ses principes de thérapeutique ;
nous terminerons par les axiomes qu'il émet sur la guérison des
maladies par 'application de ces agens.

Inflammation. — Troisiéme Examen, t. 1, propos. CCLXII :
« Il y a quatre sorles de moyens d’arréter la marche des inflam-
maltions : les débilitants, les révulsifs, les toniques fixes et les
stimulants plus ou moins diffusibles. »

Propos. ccLxiy : « Les débilitants propres a arréter les inflam-
mations sont la saignée, l'abstinence, les Dboissons émollientes
et acidules; mais la saignée est le plus efficace de tous.

Troisiéme Examen, t. 2, p. 556 : « Les peliles saignces locales
angmentent les congestions inflammatoires ; les grandes pertes de
sang provoquent les convulsions. »

Il explique ainsi ces deux résultats, dont la connaissance exacte
lui parait indispensable pour proportionner le degré des émissions
sanguines aux indications réclamées, et dit, p. 357 :

« Sil'on vient & pratiquer une légére saignée locale dans une
forte phlegmasie, dans celle du poumon, par exemple, ou bien
des voies gaslriques, il se fait sur ces viscéres un afflux impétueux
qui, loin de la diminuer, ajoute & linflammation, tandis gqu'une
perte de sang pousseée jusqu’an collapsus par les piqgires des sang-
sues tend & résoudre cette méme inflammation..... Quant aux
convulsions des animaux qu'on fait périr d’hémorragie, nul
doute qu'elles ne dépendent de la méme cause : on enléve en fort
peu de temps la presque totalité du sang qui parcourt les gros
vaisseaux, il résulte dans les viscéres qui en sont privés un horrible
malaise par I'effet de celte privation ; et ¢’est celte espéce de douleur
qui, comme foules celles des viscéres, produit les convulsions de
celle hideuse agonie. C'est de celle maniére qu'une cause essen-
tiellement débilitante peut devenir une cause puissante de phleg-
masie et de névrose. »

GASTRITE AIGUE. — Troisicme Evamen, U. 1, propos. cCLXXIV
« Les sangsues appliquées i I'épigastre arrétent micux la gastrite
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que celles que P'on place & P'anus; mais ces derniéres sont le
reméde le plus efficace de la colite. Propos. cccit: « La faim non
salisfaite produit la gasirite, et celle-ci produit ses sympathies
accoulumees. »

Propos. cccit : « L'ardeur épigastrique, les douleurs de la
téle et des membres, et la rongeur de la langue, produites par la
faim, disparaissent par I'ingestion des stimulants alimentaires, lors-
que la gastrite n'est encore que dans son premier degré. Plus
tard, ces phénomeénes en sont exaspérés, et ne peuvent céder
qu'aux adoucissants, suivis d'une alimentation graduée. Mais la
saignée peul rarement y cORvENIr. »

GASTRO-ENTERITE AIGUE. — Propos. ccexxviit: « Les nausées
et les vomissements du début de la gastro-entérite aigué n’exigent
pas I'émétique, mais les sangsues i I'épigasire , les lavements et les
cataplasmes émollients et bien chands aux extrémités inféricures. »

Propos. ccexxxi @ « Lorsque le suintement abondant des piqiires
de sangsues a produit une grande faiblesse dans le commencement
d'une gastro-entérite aigué, il faut bien se garder de ranimer lo
malade par des stimulants; on doit le laisser dans cet état si la
circulation n’est pas interrompue, parce qu’il est ordinairement

suivi d'une prompte guérison et d'une convalescence extrémement
rapide. »

surviennent pendant la durée d'une gastro-entérite aigué indiquent
que l'irritation se multiplie dans Pencéphale, et cédent, an moment
de leur début, & une saignée ou bien & une application de sang-
sues 4 l'abdomen. Mais si ces symptomes ont déji quelque
durce, on doit les attaquer par les sangsues appliquées aux tempes,
ou mieux sur le trajet des jugulaires, parce que lirritation sympa-
thique du cerveaun s’est déja transformée en vérifable phlegmasie.»

Propos. cecexxxvi @ « Lorsque Pappétit se déclare avee énergie
dans les gastro-entérites aigués , le malade étant revenu de sa stu-
peur, on doit permettre des bouillons coupés ou de I'eau lactée ,
malgré la persistance de la fréquence du pouls, de la chaleur dcre

1%
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et de la rougeur de la langue : antrement la faim redoublerait la
gastrile el rameénerait la stupeur, la fuliginosité et la prostration;
mais des aliments plus substantiels seraient nuisibles. »

Propos. ccexxxvin : « Lorsque dans une convalescence de gastro-
enlérite il se développe de la douleur de téte , une mauvaise bouche,
des nausées, du malaise et de la fréquence dans le pouls, ¢'est
que le convalescent a trop mange. Dans ce cas, il faut retrancher,
pour un jour, les aliments, au lieu d’adminisirer des vomitifs et des
purgatifs. »

Propos. couiv : « Lorsque la débilité prédomine dans les gastro-
enlérites produites par un exercice musculaire outré et par
I'emploi des stimulants, dont on abuse souvent dans ce cas, les
saigneées ne doivent étre praliquées qu’avec modération, et doivent
toujours étre locales. »

GASTRITE CHRONIQUE. — Propos. cexcvil : « Dans les phlogoses
partielles de I'estomac , souvent plusieurs années s'écoulent dans
des alternatives d’excitation et de sédation produiles par la versa-
tilité du traitement, jusqu’a ce que le point de phlegmasie ait
désorganisé le viscére, soit en produisant un squirrhe, soil en
ramollissant et perforant I'organe; enfin, il arrive un terme on
rien n’est plus supporté, et ot la mort est inévitable. »

Propos. cexevin . « Onguérit les irritations particlles de I’estomac
en persévérant dans le refus des médicaments stomachiques, en
choisissant les aliments parmi ceux qui fournissent de la maliére
alibile sans trop exciter, en calmant Pirritation par les boissons
adoucissantes. Il importe surtout de ne pas trop débiliter par les
¢vacuations sanguines, ni par 'abstinence. »

Propos. ccerv @ « Lorsque P'estomac a fait passer dans les intes-
tins des alimenis qui ne I'ont pas assez excilé pour qu'il ait pu les
bien assimiler, il survient des coliques et une diarrhée qui cédent
au vin et aux boissons alcoolisées. »

Propos. ccexiy : « On guérit les gastrites chroniques par les
aliments légers, et surtoul par 'attention de rafraichir I'estomac
avec des boissons aqueuses administrées  petites doses, depuis la
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premiére heure qui suit P'ingestion des aliments jusqu'au repas
suivant, ou jusqu’a 'heure du sommeil. »

Propos. ccexivi @ « On ne doit traiter par les saignées locales
répétées et par abstinence compléte que les gastro-entérites ehro-
niques des sujets robustes; car ce traitement jette les personnes
débiles dans une faiblesse dont il fant des années pour les rappeler,

et pendant tout ce temps la mobilité est extréme et les rechutes
trés-faciles. »

ENTERO-COLITE, DYSENTERIE, DIARRHEES. — Propoes. CoCXXX :
4« La diarrhée des entéro-coliles aignés est enlevée , dans le prin-
cipe, par les sangsues al'anus en nombre proportionné aux forces
du malade. Mais si la prostration est considérable et 'appareil
sanguin anémigue, on doit se contenter de I'ean de riz gommée,
de I'opium & petites doses, de lavements avee la solution d’ami-
don et avec quelques goutles de teinture aqueuse d’opium.

Prop. coL : « ..... La débilité, dans le cas de colite chronique,
nécessite des fécules dépouillées de tout ce qui peut laisser du
résidu dans le colon , et 'usage modéré du vin rouge pour retenir
les aliments dans P'estomac; car Uirritation du colon les appelle
vers cel intestin avant leur assimilation, et ils y font Poffice de
purgalils. Propos. ccixxvi : Enlever les coliles commencantes
par des applications de sangsues an lien convenable , ¢’est anéantir
les épidémies de dysenteries. »

EMBARRAS GASTRIQUE. — Propos. ccLxxvii : « Les symplomes
bilieux, muqueux et autres, dits embarras gastrique, guérissent plus
promptement el plus siirement par les sangsues placées a I'épigasire,
ou seulement par I'abslinence et par I'eau que par les émétigques. »

HEPATITE CHRONIQUE, ENGORGEMENTS DU FOIE, JAUNISSES. —
Propos. coLxxix : « Les jaunisses, dépendant presque toujours d'une
gastro-duodénite, ou d'une hépalite, sont enlevées par les sangsues
appliguées entre I'¢pigastre et 'hypocondre , pourva que I'on fasse
- suivre I'emploi des adoucissants et que le régime soit approprié. »
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Propos. ccexuiv @« On prévient et Pon guérit les engorgements

- du foie par les moyens qui sont appropriés aux gastro-entériles

chroniques. Propos. cccLXXxvi : Les abstractions des viscéres

parenchymaleux (foie, rate, poumons), surviennent quelquefois

dans les fiévres intermitlentes sans que I'inflammation de la

muquense gastrique passe a I'état conlinu : alors, elles se guéris-
sent par le quinquina administré durant lapyrexie. »

PERITONITE PUERPERALE. — Propos. ccexii: « La périlonite
commencante esl facilement enlevée par les sangsues appliquées
sur les parois abdominales. Mais lorsqu’elle a duré plusieurs jours,
elle est souvent au-dessus de tous lesremédes. La saignée générale
en opere rarement seule la guérison ; mais elle peut la seconder
lorsque les sangsues ne donnent pas suflisamment. »

Propos. ccexin : « La péritonite des femmes en couches étant
ordinairement 'effet d’une inflammation de [utérus, doit étre
arrétée dans son début par les sangsues appliquées avec profusion
sur I'hypogastre. Elle ne céde aux éméliques que par révulsion :
¢’est-i-dire qu'elle est souvent exaspérée par leur emploi. »

FIEVRE TYPHOIDE. — Propos. ccexxvii: « Lorsque les gastro-
entérites aigués typhoides ou non typhoides ont résisté aux saignées
capillaires pratiquées a I'épigastre et ensuile & la poitrine et a la
léte , en cas de répétition de la phlegmasie dans ces cavités, lorsque
la fuliginosité, la stupeur et la faiblesse du pouls se déclarent, il
faut nourrir avec des boissons gommeuses sucrées et acidulées ;
mais si la bouche se nettoie et que 'appétence se manifeste , on
doit nourrir avec 'eau lactée , ensuile avec des bouillons (rés-
légers : autrement le malade pourrail périr d'inanition avant la
lerminaison de la phlegmasie. »

Typnus. — Propos. ccexvin @ « Les typhus ¢étant des gastro-
entérites par empoisonnement miasmatique , c'est-a-dire par des
gaz puirides , souvent avec complication de quelqu’autre phleg-
masie , el surtout de celles de Pappareil cérébro-spinal, peavent
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étre arrétés par le traitement approprié a ces maladies, lorsqu’on
les attaque dans leur début. »

Propos. ceexvin:« Lorsque inflammation des typhus n’est pas
altaquée 2 son début, les évacualions sanguines y sont souvent
dangerenses ; car le poison gazeux putride affaiblit la puissance
vitale et la chimie vivante, a tel point que les pertes ne peuvent
plus étre reparées. »

Propos, ccexx: « La plus légére stimulation ajoute beaucoup i
I'intensité des typhus des pays chands, lorsqu’elle est exercée dans
la premicre période. Les émétiques sont done souvent trés-dange-
reux : exemple, la fiévre jaune. »

NEPHRITE CALCULEUSE. — Propos. cccuvi: « Les caleuls des
reins et la gravelle n’ont pas toujours besoin d'un temps fort long
pour se former: on les prévient le plus souvent en appliquant des
sangsues sur la région des reins, el en administrant les boissons
¢mollientes aussitot que les premiers accidents de la néphrite se
font apercevoir, et I'habitude de ceite maladie peut aussi dispa-
raitre entiérement. »

Propos. cceivit : « Les diurétiques puissants tels que les savon-
neux , les alcalins, 'nvaursi, la térébenthine, ete. , procurent la
sorlie des graviers déja formés, mais ils entretiennent souvent la
phlegmasie latente qui les produit. »

Crour, CoQUELUCHE. — Prop. cCLXXVIT : « Les angines tonsil-
laires , pharyngées, ou laryngo-trachéales , telles que le croup, la
coqueluche, ete., cédent mieux aux saignées locales qu'a I'émétique,
qui les exaspére fréquemment, surtout quand il y a pléthore on
gastrite, ete. Mais cerfains slimulants comme le sulfate d’alumine ou
I'acide murialique avee le miel sont utiles localement, dansles angi-
nes membraneuses, pour contre-irriter et dénaturer I'inflammation. »

INFLAMMATIONS REMITTENTES.— Propos. cccLxsxin : « Les inflam-
malions continues, & exaspérations périodiques, se guérissent
par les antliphlogistiques , administrés durant la rémission, lors-
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qu'il reste de l'inflammation dans les viscéres apreés la sueur, et
surtout quand cette inflammation est assez inlense pour entretenir
un degré quelconque de pyrexie, c'esl-a-dire lorsque la fiévre est
vraiment rémittente. »

Propos. cceuxxxinn : « La meilleure méthode pour guérir sire-
ment les inflammations & exaspéralions périodiques eonsiste a
traiter d’abord antiphlogistiquement durant la chaleur de maniére
a rendre P'apyrexie compléle ; & conlinuer ce traitement aprés
I'acces, si elle ne I'est pas; & donner le quinguina, ou mieux le
sulfate de quinine et les autres toniques pendant toute la durée de
Papyrexie ; a faire prendre des stimulants diffusibles au moment

du frisson, pour revenir ensuile aux boissons rafraichissantes
lorsque la chaleur est développée. »

INFLAMMATIONS INTERMITTENTES. — Propos. ceerxxvin: « Il y
a cing maniéres usitées de traiter les inflammations intermittentes
et rémiltentes: 1° par les antiphlogistiques durant la période de
chaleur; 2° par les stimulants et les toniques pendant 'apyrexie ;
3° par les stimulants donnés pendant la chaleur ; 4° par les stimu-
lants administrés i P'instant du frisson; §° par les antiphlogisti-
ques pendant Mapyrexie. »

Propos. ceersxvitt: « Les inflammations intermittentes cédent
aux saignées et au froid appliqués durant la période de chaleur au
printemps , lorsque le sujet est robuste et pléthorique, et lorsque la
maladie est récente; dans ces cas, on doit placer les sangsues le
plus prés qu'il est possible du principal point d'irritation. »

Propos. ccenxxix : « Les inflammations intermitlentes ceédent
sans danger au quinguina et aux autres toniques administrés
durant 'apyrexie, lorsqu'il n'y a pas de pléthore, et lorsque les
viseeres principaux et surtoul les organes de la digestion ne con-
servent aucune trace d'inflammation aprés la période de chaleur,
¢'esl-a-dire lorsque la fievre n’est pas rémittente. »

Propos.cecLxxx : « Les inflammations intermittentes se guérissent
rarement par les stimulants donnés durant la période de chaleur :
celle méthode rend plutot Uinflammation conlinue ou rémittente.
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Propos. ceenxxxi @ « Lesinflammations intermiltentes se guéris-
sent rarement par les stimulants administrés & Uinstant du frisson
parceque lirritation qu'ils provoquent augmente 'intensité de la
chaleur. Cette méthode ne réussit gueére qu'aprés 'emploi des
antiphlogistiques, et chez les sujets robustes chez qui Papyrexie est
compléte. »

Propos. cccuxxxyv @ « Les inflammations intermittentes aban-
données a la nature se guérissent quand elles sont légéres et que
les causes délerminantes n’existent plus: dans les cas contraires,
ou elles s’élévent & la continuité aigué , ou elles dégénérent en une
continuilé chronique, qui s’accompagne a la fin des obstruclions
et de I'hydropisie, »

Propos. cceLxxxvinn : « Lorsque la suppression des acces d’une
fitvre intermittente est suivie d’un étal pathologique apyrétique , le
refour des accés provoqué par le bain froid et par les purgalifs est
un bien, si la crise des accés enléve l'irritation des voies gastri-
ques, de maniére que I'apyrexie devienne compléte ; mais si elle
ne l'est pas, ce retour est un mal. Dans le premier cas, on doit
donner le quinguina durant Papyrexie ; dans le second, il faul
recourir aux antiphlogistiques qui guérissent la maladie ou rendent
'apyrexie compléte de maniére que le quinquina puisse y étre
placé avee avanlage. »

FIEVRES INTERMITTENTES PERNICIEUSES. — Propos. coexc :
« Les fiévres intermitlentes, dites pernicieuses , doivent élre Lrai-
ites comme celles auxquelles cetle épithéte n'est pas donnée ; si
ce n'est qu'il faut agir avec plus de promptitude. »

HEMORREAGIES. — Propos. cccLxvi: « Les hémorrhagies spon-
tandes doivent étre combaltues comme les inflammations : par les
saignées générales et locales , par les réfrigérants , et surtout par la
révulsion, quelle que soit la force du sujet: ce dernier moyen est
la meilleure ressource lorsque P'affaiblissement est devenu eonsidé-
rable. Propos. ccenxvin @ Les hémorrhagies spontances clant sou-
venl entretenues par un foyer d'inflammalion, seit local, soil
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¢loigné ; I'attention du médecin doit toujours se diriger vers cette
cause. »

Propos. cceuxix: « Les hémorrhagies spontanées suceédent
bien souvent i l'inflammalion, ou en prennent les caractéres dans
le lien méme. 11 faut done altaquer celles du poumon par le traite-
menl anliphlogistique el révulsif, sans éire retenu par la supposi-
tion de tubercules préexistants. »

Nivroses, HyrocoNprie. — Propos. ccexuin: « On guéril
I'hypocondrie, et I'on prévient les squirrhes du canal digestif, et
méme la phtisie pulmonaire, par les moyens qui détruisent les
gastrites chroniques. L’exercice musculaire et la distraction figu-
rent icl en premiere ligne. »

SpasMEs , ConvuLsions. — Propos. cccuxxi: « Les spasmes,
les convulsions de toute espéce élant toujours 'eflet d’une irrita-
tion locale , fixe ou ambulante , cédent au traitement de celle
irritation, ¢'est-a-dire aux antiphlogistiques, et quelquefois aux
révulsifs , lorsque le tissu irrité n'est pas désorganisé. »

MALADIES ERUPTIVES. — Propos. ccrxxxi @ « La fiévre dile
d’incubation des phlegmasies culanées aigués étant le signal d’une
inflammation des viscéres qui précede celle de la peau, les sai-
gnces capillaires pratiquées le plus prés possible du principal
point intérieur d'irritation, rendent I'éruption plus facile et dimi-
nuent le danger. »

Propos. cernxxxin : « Les fievres secondaires de la variole con-
fluente étant Peffet de I'érysipele produit par les pustules, peut élre
modéré et quelquefois prévenu : 1° par les saignées pratiquées
dans la fievre d’incubation; 2° par les sangsues appliquées au cou
dans le moment qui précede Pérysipéle de la face. »

Propos. ccrLxxxin : « La fiévre dite adynamigue, qui survient
dans les varioles confluentes, n'étant qu'une gastro-enlérite pro-
duite par I'érysipéle cutané, peul étre prévenue par les moyens qui
arrelent les progrés de cel érysipele. »
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DARTRES. — Propos. coxiv : « Les irritations culances que 'on
appelle dartres doivent étre traitées par les saignées locales, les
émollients i U'extérienr, les rafraichissants a I'intérieur, tant qu'il
exisle de I'inflammation a la peau : lorsqu’il n'y reste plus qu'une
irritation subinflammatoire, les stimulants peavent étre appliqués
a la peau, surtout les sulfureux... La révulsion peut étre tentée par
la voie des sudorifiques, des diurétiques et des purgatifs... Tout ceci
peut étre appliqué a la lépre des Grees ou tuberculense. »

Hyprorisies. — Propos. ccexcrn: « L'hydropisie produite par
un obstacle & la circulation céde aux saignées et aux diurétiques
légers, si la cause de P'obstacle n’est pas ineurable. La digitale y
est utile si celle cause dépend de hypertrophie du ceeur. Propos.
ceexcty @ L'hydropisie qui dépend d’une déviation accidentelle des
fluides séreux, ¢'est-a-dire de la cessation d’action des ecapillaires
dépurateurs, céde au rétablissement de la transpiration et du cours
des urines, les vapeurs chaudes et séches appliquées a la peau,
les bains de sable chaud, de marc de raisin, ete. Les diurétiques et
méme les purgatifs procurent cette guérison. Prop. ceexcy @ Les
hydropisies qui proviennent de la mauvaise assimilation disparais-
sent par les toniques, I'air chaud, sec, lumineux etlesbons aliments.
Prop. ccexevi = Les hydropisies qui sont dues & la disette, aux
hémorrhagies et aux autres causes d’épuisement, se guérissent par
les toniques, les bonsaliments, le vin, P'alcool et les diurétiques
actifs, lorsqu’iln’existe point de désorganisalion dans les viscéres.»

ScrROFULES.— Propos. ccexcvii: « Les serofules commencantes a
Pextérieur dua corps, sous quelque forme que ce soit, peuvent étre
enlevées par les sangsues appliquées avec hardiesse : alors 'habi-
tude organique scrofuleuse, qui n’est que la répétition de I'irri-
tation par similitude des tissus, ne s'élablit pas. »

Propas. ceexevin : « La disposition ou diathése scrofuleuse ,
¢'est-a-dire U'irritabilité supernormale des lissus a base gélalineuse
non invétérée est détruite par 'air sec, chaux et lumineux, par
I'exercice en plein air, »
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Propos. ccexix @ « Les ingesta stimulants ne guérissent la dispo-
sition scrofuleuse que par I'excitation des dépurateurs, ¢'est-ii-
dire par la révulsion; et §’ils ne la produisent pas, ils exasperent
irritation scrofulense comme toule autre. »

Propos. co : « Lorsque dans les scrofules les ingesta stimu-
lants ne produisent pas la révulsion, ils développent la gastro-
entérile et Pajoutent aux irritations scrofuleuses de l'extérienr;
c¢’est le carrean des auteurs, et si le poumon contraete U'irritalion
¢’est la phtisie dite scrofuleuse. »

Propos. coi : «La diathése scrofuleuse invétérée a I'extérienr
du corps se détruit, avec le temps, par 'exercice en plein air, la
sobriété et les aliments sains, pourvu que les irritants soient
menageés de maniére & ne pas développer de phlegmasie dans les
visceres. Propos. cpii: Dans la diathése scrofulense invétérée ,
les exuloires sont uliles, pourvu qu'une gymnaslique convenable
seconde leurs eflets. »

PurHISIE. — Phlegmasies chron., 2° édit., 1. 4,p. 515 : « La
grande majorilé des causes de la phthisie aboutissant & un résullat
unique, inflammation chronique du poumon, P'indication fonda-
mentale est de détruire celte inflammation, afin de prévenir les
tubercules qui en sont la suite ;... eomme moyen curalil, les sang-
sues sont en premiére ligne. »

Troisieme Examen, t. 4, propos. ccextil @ « On prévient la
phthisie pulmonaire en détruisant de bonne heure, par les anti-
phlogistiques et par les révulsifs, les irritations de Pappareil
respiratoire. »

Scorput. — Propos. cccLxxy @ « Le scorbut sans inflammation
cede avec promptitude aux aliments sains, soit végélaux, soil
animaux , pourvu que leurs effels soient secondés par un air pur,
sec, par la lumiére, par les passions agréables, et les stimulants
actifs qui peuventaccélérer la gnérison. Mais s'il est compliqué avec
des phlegmasies, la gélatine, 'albumine, le lait, le mucoso-sucré et
les oléracées doivent élre administrés sans mélange de stimulants. Les
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antiscorbutiques dcres, les amers, les alcooliques sont éminemment
nuisibles. »

Propos. cccuxxvi : « Puisque P'affection des gencives qui accom-
pagne quelquefois le scorbut est une inflammation, elle doit étre
combattue d’abord par les antiphlogistiques, et plus tard par les
toniques légérement irritants ; et s'il y a gangréne, par les speéci-
fiques antiseptiques. »

Syerivis. — Propos. cov : « La syphilis est une irritation qui
affecte I'extérieur du corps aussi bien que les serofules, et 1'on
prévient sa répétition, qui forme la diathése, en 'attaquant dans son
début par les antiphlogistiques locaux , et surtoul par des sangsues
abondantes. »

Propos. covi : « L'irritation syphilitique invétérée céde aunx anti-
phlogistiques et a 'abstinence ; mais comme celte cure est pénible,
on préfére le mercure el les sudorifiques. »

Propos. covii : « Le mercure, les sudorifiques et autres stimu-
lants ne guérissent la syphilis qu'en exercant la révulsion sur les
capillaires dépurateurs. Mais il faut qu'elle soit secondée par
I'abstinence, car une hématose trop copieuse entretient Uirritation
syphilitique. »

Prapos. coix : « Lorsque les stimulants dits anti-vénériens ont
développé une gastro-entérite, et que la syphilis n’est pas guérie,
elle ne peul plus eéder qu'avee la gastro-entérite a4 une longue
perséviérance dans le traitement antiphlogistique; mais si les
viscéres gastriques sont désorganisés, on le malade trop affaibli,
la guérison est impossible. »

Propos. coxi: « Les stimulants mercuriaux appliqués loealement
aux irritations syphilitiques externes les exaspérent toujours lors-
qu'elles sont intenses; ils ne peuvent les guérir que lorsqu’elles
sont faibles, en opposant irritation & irritation. »

Propos. cpxii @ « La prédisposition & la syphilis est la méme que
la prédisposition aux scrofules; aussi, ceux qui en sont doués
sonl-ils beaucoup plus difliciles & guérir que les aulres. »

Propos. coxun : « Les sujels prédisposés & la gastrite doivent
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étre traités de leur syphilis par les antiphlogistiques tant i 'inté-
riear qu'a I'extérieur. Si on les stimule par la voie de 'estomac, il
se surirrite , et quelquefois méme la syphilis ne guérit pas. »

HYPERTROPHIE DU CEUR. — « Les hypertrophies du cceur quine
sonl pas congeniales élant souvent I'effet d’une phlegmasie latente
de ce viscére, peuvent étre prévenues par les saignées générales et
locales, par la digitale et par la révulsion. »

EMPOISONNEMENT PAR LES CORROSIFS. — Propos. cpXix : « Les
empoisonnements par les végétaux dcres, par les minéraux corro-
sifs , par les acides concenltrés, par les alealins, par les cantharides,
sont des gastro-entérites qui tendent a 'uleération, si elle n'est
pas déja la suite d'une escarre produite par ces substances : leur
traitement est done celui des inflammations ordinaires , mais il faut
exclure les acides. »

EMPOISONNEMENT PAR LES CHAMPIGNONS, ETC. — Propos. coxxii :
« Les empoisonnements par U'ingestion des chairs putréfiées, des
poissons galés, des champignons, sont des gastro-entérites accom-
pagnées de congestion cérébrale, de stupeur, et promptement
suivies de la résolution des forces : elles doivent élre traitées par
le vomissement provoqué au moyen des boissons adoucissantes, et
par des purgalifs mucoso-suerés et les sels neutres, quand le poison
est encore dans les voies gasiriques ; ensuite par les boissons, les
lavements et les lotions acidules, et par les sangsues appliquées
alépigastre ou au cou, en procédant avee circonspection et d’aprés
les effets. »

CoLIQUE DE PLOMB. — Propos. cpxxi : « Les empoisonnements
par le plomb, coliques de plomb, sont des gastro-entérites de
différents degrés. Dans le moindre, qui est sans fiévre, elles
peavent étre guéries par la révulsion qu'opérent les éméliques et
les purgalifs , aussi bien que les gastro-entérites communes de la
meme nuance. Mals ce frailement laisse souvent aprés lui une
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phlegmasie chronique de la muqueuse digestive. Dans le degré
febrile , les coliques de plomb ne doivent étre traitées que comine
les gastro-entérites ordinaires de la méme nuance. »

VErs. — Propos. ccxxxiv: « Les vers qui accompagnent les
gastro-entérites aignés étant l'effet de ces phlegmasies, n’exigent
point de remédes particuliers, et sont expulsés par la nature aprés
la chute de I'inflammation. »

Propos. ccLxxxv : « Les vers n’exigent un traitement particulier
que lorsqu’ils ont lien sans gastro-entérite aigué ou chronique, ou
lorsque I'on a suffisamment combattu cette inflammation. »

SYNCOPE. — Propos. cpxxxvil : « La syncope est 'effet de I'inter-
ruption du eours du sang qui se rend an cerveaun; elle fournit
toujours I'indication des stimulants ; mais aprés qu’elle a cesseé, il
se presente des indications contraires lorsque la cause de linter-
ception du sang est une irritation. »

DisiLiTé.— Propos. cpxivi : « La débilité générale sans phleg-
masie n'exige que les bons aliments et une dose modérée de vin,
si la digestion s'exécute. Si elle se fait avee peine, les amers sonl
necessaires. »

Propos. coxivii: « La débilité avee phlegmasie située ailleurs
que dans le canal digestif exige des aliments légers et qui laissent
pen de résidu, si la phlegmasie est aigué; mais elle proscrit les
stimulants dont Uirritation se répéterait dans 'organe enflammé.
Si la phlegmasie est chronique, cette débilité exige des aliments
substantiels, mais toujours de facile digestion. Quant aux toniques,
ils n'y conviénnent qu'a dose légére et momentanément. »

Propos. coxvvin: « La débilité, avec un catarrhe qui épuise par
une expectoration trop copieuse et sans fiévre, demande des aliments
substantiels, avec 'emploi des toniques astringents & doses tres-
ménagées. Tels sont le quinquina, le lichen et acétate de plomb.
Elle veut aussi les révulsifs, mais sans suppuration prolongée. »

Propos. cpur : « La débilite produite par les hémorrhagies
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excessives exige des aliments gélatineux, albumineux ef {éculants,
avec un peu de vin rouge, quelques astringents et des toniques
fixes ; mais elle repousse les aliments de haut goit. Les stimulanis
diffusibles ne conviennent qu'immédiatement aprés les grandes
hémorrhagies. »

Propos. couit : « La débilité qui succéde anx convulsions vie-
lentes el sans gastrite nécessite emploi des mémes aliments que
celle qui résulte des hémorrhagies; mais il faut y joindre quelques
anlispasmodiques diffusibles. »

Propos. couinn : « La debilité et I'épuisement qui soni la suite
d'une fatigue musculaire poussée & 'exceés demandent des aliments
qui nourrissent beaucoup sous un petit volume, et une dose mo-
dérée de vin et meéme d’alcool; mais lorsque ce travail a produit
une irritation gastrique, la faiblesse ne doit étre trailée que par les
boissons alibiles el non stimulantes. »

Propos. cprvi @ 4 Lorsque la débilité prédomine dans les gastro-
entérites produiles par un exercice musculaire outré, et par 'emploi
des stimulants dont on abuse souvent dans ces cas, les saignées ne
doivent étre praliquées qu’avee modération, et doivent loujours
étre locales. »

Propos. coivii : « La débilité oceasionnée par le défaut de
respiration se guerit en rétablissant cette fonction par des moyens
appropriés aux causes qui ont interceplé le passage de lair. »

Nous terminerons ce qui estrelatif a la thérapeutique de la débilité
par 'importanie vérité que Broussais émet, 2° Examen , p. 804 :
« Je suis loin de désapprouver I'administration des moyens propres
a soutenir les forces dans le cours d'une longue inflammation viscé-
rale ; mais ils doivent, selon moi, &tre puisés dans les substances
alimentaives, et jamais parmi les médicaments irritants. »

ALIENATIONS MENTALES. — Propos. cccrix : « La folie n’existe
point sans un degré quelconque d’irritation du eervean accompagneée
el souvent dépendante d’une gasirite chronique; et ces maladies
doivent étre traitées par les saignées locales, par les antliphlo-
gistiques et par la révulsion. En les abandonnant a la nature, on
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expose les mamagues a I'épilepsie, ainsi qu'a la paralysie générale,
a la démence et & Papoplexie, qui sont les suites de la désorga-
nisation inflammatoire de 'encéphale. On les expose aussi aux
altérations organiques de I'abdomen , qui sont toujours le terme des
gasirites négligées. »

Deuxiéme Examen, p. 665 : « La médecine physiologique, qui
n’a rien d'exclusif, enseigne 4 ne mépriser aucun moyen; elle ne
repousse done pas les purgatifs proposés dans la manie ; mais elle
est rarement obligée d'y recourir, car ce qui calme I'irritation de la
muqueunse digestive suffit ordinairement pour corriger la surabon-
dance bilieuse. »

Telle est I'exposition sérieuse que nous avons cru devoir faire
de la doctrine dite physiologique. Voici I'opinion de Monfalcon sur
les difficultés de ce travail, Dict. des scienc. méd., t. 26,
p. 154

« Il est difficile de bien exposer la nouvelle doetrine ; son auteur,
Broussais, assure cependant que le livre dans lequel il 'a publiée
est éerit, contre 'ordinaire des ouvrages de médecine, qui sont
souvent remplis d’abstractions inintelligibles, avee autant de clarté
que de simplicité. Broussais dit quelque part que toutes les
preaves de cette doctrine ne sont pas détaillées dans son Exzamen ,
et il en promet de nouvelles; elle présente donc quelques
lacunes. »

Pour les combler autant que possible, nous avons puisé dans
tous les ouvrages de Broussais, et nous avons fait tous nos eflorls
pour coordonner ces matériaux épars, afin de mieux faire apprécier
les principes du réformateur en les placant dans tout leur
jour.

Nous pourrons actuellement les résumer avee l'assurance de
n'en point altérer la nature, et de laisser sous les yeux du lecteur
les moyens de vérifier 'exactitude et I'impartialité que nous avons
mises dans cette exposition.

Il nous reste, avant d’aborder eette partie de la question, &
suivre le réformateur dans la troisiéme phase de son exislence
médicale.
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I1I* PERIODE. — BROUSSAIS, SYSTEMATIQUE ABSOLU.

Dans celte phase de sa carriére, le novateur est nommé sueces-
sivement : médecin en chef du Yal-de-Grice, membre titulaire de
Pacadémie royale de médecine, profesceur de pathologie générale
et de thérapeutique a la Faculté de médecine de Paris, membre de
I'lnstitut, du Conseil de santé; il publie le Catéchisme de la
médecine physiologique , le Trauté de Pirritation et de la folie,
le Troisiéme Examen , le Traité de pathologie générale ; enfin il
lermine par un cours de phrénologie.

Trrité par les récriminations qu’il avait improdemment excitées,
gilé par la grande faveur qu'il trouvait prés des céléves, le réfor=
maleur ne garde plus aucune mesure : sa marche n’est plus celle
d'un homme de science, d'un médecin ; mais celle d'un homme
de guerre, d’un général d’armee. Ses lulles ne sont plus des dis.
cussions modeérees et sages, mais des combals 4 outrance on les
opinions, les personnes méme ne sonl pas meénagées.

Laissons du reste parler Casimir Broussais sur cetle question de
forme ; le jugement d'un fils, d'un médecin aussi recommandable
ne saurait étre suspeet. Nous lisons, Traité de Uirritation et de
la folie, 2¢ édit., Disc. prélum., p. xin :

« Broussais, d'une voix foudroyante dans ses cours, d'une
plume satiriqgue et mordante dans ses ouvrages, soutenu d'un
raisonnement rigoureux, appuyé d'une expérience sans cesse
renouvelée au lit des malades, avail énergiquement proclame les
verités dont il avait acquis la conviction; il avait rattaché les
maladies aux organes, il lui manquait, pour accomplir son
ceuvre , de rallier les phénoménes de lintelligence & organisa.
tion..... » ;

Pag. 1x : « Broussais n’a dii qu'a lui-méme la place élevée qu'il
a occupée dans la science; soldat de la médecine, il s’en est fait
empereur; et, de ce trone qu'il avait conquis par la gieerre, qu'il
défendait par de continuels combats, il soutint celte mémorable
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lutte d’on sont sorties ces grandes vérités qui ont changé la face de
la médecine. »

Broussais, avee lequel nous n'avons jamais eu que des relations
de bienveillance et d'estime, nous écrivait, au Mans, le 6 avril
1822, la letire suivanle ol se dessine encore la marche que vient
de caractériser son fils :

« Monsieur et trés-honoré confrére, vons m’obligerez de me four-
nir des armes contre I'erreur et le préjuge | La vietoire est a nous
également dans Paris, puisqu’il n’y a plus de médecine que dans
notre école physiologique. La Faculté est aux abois! Je suis enchanté
d’avoir appris vos succes, je m'y allendais. Je compte sur vos pro-
messes, el vous prie, de votre eoté, de me regarder comme disposé
a faire ce qui pourra vous étre agréable. Je suis, ete. Broussais. »

Cette citation a surtoul pour objet de faire comprendre que,
partageant alors une partie des eroyances médicales de Broussais,
rendant hommage a son génie , conservant un bon et précieux sou-
venir de nos anciennes relations, si nous éprouvons un besoin,
c'est celui de faire valoir tous ses titres de gloire ; un regret, celui
de ne pas trouver sa marche plus mesurée, plus convenante, sa
doctrine plus i la hauteur de son titre, hors de la portée de toute
eritique judicieuse , de tout blime sérieux et fondé ; nous désirons
enfin bien établir, pour la derniére fois, que dans toul ce qui va
suivre , comme dans tout ce qui précéde, nous n’avons eu d’autres
mobiles que Mamour de la vérité, Uintérét de la science et la plus
religieuse impartialité.

Une immense révolution médicale s'est effectuée : encouragé
par'les circonstances les plus favorables, par des ¢léves dévoués ,
par I'enthousiasme de toute la génération naissante, Broussais
presque & lui seul a supporté le poids énorme de celte révolution.
La simple expression de ce fait incontestable n'a-t-elle pas déji
toute la portée d'un grand éloge?

Au miliea de ses brillants résultats, le réformateur n’en mar-
chait pas moins & sa perte : comme I'a trés-bien dit Monfalcon ,
Dict. des scienc. méd., 1. 54,p. 165 : « L'esprit de systéme écarte
les hommes des voies de I'observation et de expérience; il les

13
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conduit & dénaturer les faits, i en tirer de fausses conséquences,
a substituer, & la vérité, les réves de leur imagination. »

Aussi voyons-nous Broussais, comme un autre Masaniello, frappé
de vertige & I'aspect de la grande révolution qu'il vient d'effec-
tuer; le triomphe enivre, lui tourne la téte el le fait tomber dans
une sorte de monomanie médicale qui ne lni permet plus de dis-
tinguer autre chose , dans I'organisme souffrant, que I'IRRITATION,
ses effets, et le conduit définitivement & rattacher presque tous
ces résultats a la méme altération morbide, a la gastro-entérite,
dont la connaissance précise « forme, comme il 'a répété si
souvent, la notion fondamentale de toute la pathologie. »

Le novateur francais ne reconnait plus aucun obstacle ; il ren-
verse tous les procédés poury substituer le sien, ‘et dit, 3° Ezam.,
t.3, p. 405 :

« Les méthodes qu'on appelle naturelles, et que I'on applique
aux maladies aigués, ne sont presque jamais réellement naturelles,
parce que I'on a peu connu ces maladies, et que la pratique est
fondée sur la prétendue nécessité de seconder des intentions de la
nature quine sont que de pures suppositions. Les méthodes ana-
lytigues sont des chiméres, parce qu’on les applique a des élémens
mal concus, qui ne reposent point sur le véritable état physiolo-
gique des organes. Les méthodes empiriques sont mal définies et
se confondent souvent avee les deux autres, qui se confondent
elles-mémes entre elles dans un grand nombre de cas. »

Voici le jugement qu'il porte sur 'éeclectisme, loc. cit., 1. 1,
p. 51 : « Tout médecin qui n'a pas pris pour guide la physiologie
se trouve réduit, faute de bons modéles, i se créer arbitraire-
ment; d’aprés le souvenir confus de toutes ses lectures, une
méthode particuliére de traitement , un monstre de thérapeutique,
un centon aussi dégoittant qu'il est ridicule; et voila ce qu'on
décore du nom de médecine éclectique. »

Si I'on avait besoin d'une preuve pour constater I'espéce de
délire fébrile dans lequel cerivait Broussais, ne serait-elle pas
offerte par le manifeste suivant, qui porte avec lui son commen-
taire el sa réfatation, 2° Examen , p. 827 :
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« Qu'on se figure, dans toutes les parties du monde civilisé, des
légions de médecins qui ne soupgonnent méme pas Pexislence
des inflammations gastriques, ni 'influence de ces phlegmasies sur
le reste des organes; qu'on se les représente versant i flots des
vomitifs, des purgatifs, des remeédes échauffants, du vin, de
laleool, des liquides imprégnés de bitume et de phosphore sur
la surface sensible des estomacs phlogosés; que I'on contemple les
suites de cette torture médicale , les agitations, les tremblements,
les convulsions, les délires frénétiques, les cris de douleur, les
physionomies grimacantes, hideuses, le souffle brilant de tous ces
infortunés qui sollicitent un verre d’ean pour étancher la soif qui
les dévore , sans pouvoir obtenir autre chose qu’une nouvelle dose
du poison qui les a réduits a ce cruel état. »

« Que I'on voie ces innombrables victimes passer de cette vio-
lente execitation & un abattement total, inonder leurs couches de
leurs ordures, exhaler une odeur empestée, et terminer ainsi leurs
souffrances et leur vie l... »

« Que P'on proméne ses regards sur la société pour y voir ces
physionomies moroses, ces figures piles ou plombées qui passent
leur vie entiére a écouter leur estomac digérer, et chez qui les méde-
cing rendent encore la digestion plus lente et plus douloureuse
par des mets suceulents, des vins généreux, des teintures, des
elixirs..... »

« Que I'on se persuade maintenant qu’en agissant avee énergie
pour arréter les phlegmasies dans leur premiére explosion, et
s'opposant, pendant leur acuilé et dans leur état chronique, a
Pinfluence des agens qui peuvent les entretenir, on diminuerait
peut-étre des quatre-vingl-dix-neuf centiémes la somme des cala-
mités dont je viens d'offrir le tableau; et que I'on prononce ensuile
si lamédecine a été jusqu'ici plus nunisible qu’utile A 'humanité?... »

Aprés avoir énuméré les nombreuses et pénibles vicissitudes
médicales éprouvées par un M. R*™*, habitant de Marseille,
Broussais ajoute , loc. cit., p. 857 :

« On concoit ce que devient, entre les mains des empiriques
et des ontologistes, une légére inflammation rhumatismale avee
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irritation des viscéres, qui aurait eédé sans peine a une application
de vingt sangsues a I'épigastre, suivie de deux ou trois jours
d’abstinence. » :

Il est bon de noter que, d’aprés Broussais Ini-méme, « ces
empiriques , ces ontologistes ¢laient des professeurs, des hommes
trés-savants , des érudils célébres. »

I1 continue : « Si tous ces hommes éminents ne pensaient pas
a lirritation des viscéres, ¢'est que cela n’est pas dans les classiques
médicanx. Si les classiques n'ont point consigné celte idée dans
leurs éerits, c'est qu'elle n'est enseignée et développée nulle part.
Cette idée est pourtant la base fondamentale de la médecine,
ainsi que nous lavons cent fois prouvé dans le cours de cet
ouvrage. C'est elle et seulement elle qui peut la constiluer une
véritable science ; et, sans elle, la médecine n’est plus qu’un amas
informe de vérités el d'erreurs, et de pratiques les unes avanta-
geuses el les antres nuisibles aux malades, d’aprés des circonstances
que les médecins sont incapables de déterminer. »

De telles prétentions seront suffisamment jugées par les bons
observateurs.

Le réformateur, bravant alors toutes les convenances, tous les
respects dus au veéritable talent, ne se borne plus & des attaques
indirectes; il jette le défi, la provoeation & la face méme des pro-
fessenrs de 1a Faeulté. Cest une guerre implacable déelarée i toule
puissance qui ne courbe pas respectueusement son front sous le
joug orgueilleux de la médecine physiologique. Il dit, Annal. de
la méd. phys., p. 12 :

« Plusieurs de nos graves médecins craignent de compromettre
leur dignité en adoptant les principes d’une doctrine qui vient de
prendre naissance dans leur patrie sans leur parlicipation.....
Bientot ils se trouveront seuls an milieu du siécle, et il ne leur
restera que le regret d’avoir attendu si longtemps a se rendre i
I'évidence..... Dans leur aveuglement, ils s'imaginent éluder par
de vaines subtilités le principe immuable de notre doclrine..... Il
est temps enfin qu'une telle erreur se dissipe..... La doctrine phy-
siologique est éternelle comme la vérité ... 3° Examen, t. 4, préf.,
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p- v : Que les éclectiques prétendus, que des intrigants qui font
consister leur gloire a afficher une indépendance aussi ridicule, en
fait de dogmes médicanx , qu’elle est impossible, trompent la honne
foi, la simplicilé ou la paresse des académiciens élrangers & la
meédecine , se fassent adjuger des récompenses qui ne sont dues
qu'a lewrs maitres, et marquent de loin la chairve ou le fauleusl
qu’ils convoilent; que m’importe & moi qui, depuis que j'exisle ,
al fait le serment de n’éerire que pour proclamer la vérité, »

« Les insecles parlants qui repullulent aujourd’hui avee plus de
foree que jamais sous l'influence d’astres malins, trop visibles
pour qu’il soit besoin de les montrer, ces élres dont le soufile flétrit
tout ce qu'il touche ont déja dit, en lisant ces lignes, et se propo-
sent sans doute d’écrire au plus vite, que le dépit de n'étre pas la
ot je crois devoir étre me fail tenir ce langage. »

Nous le demandons & tout homme de sens et de bonne éduca-
lion, si le génie de Broussais n’avait pas ¢té complétement hallucing
par le verlige systémalique, edt-il jamais éerit ces sorties inquali-
fiables, anssi nuisibles i sa gloire qu'a la propagation de sa doctrine ?

Il avait oublié ce précepte si vrai: « Mais le lecteur francais
veut étre respecté ; » il avait oublié¢ qu'en France et dans tous les
pays, un pareil langage indispose, irrite et ne persnade jamais.
Yoyons, au reste, les résultats de sa manicére de procéder.

Il obtient enfin ce fauteuil et cette chaire pour lesquels il
affectait une sorte d'indifférence et méme de superbe mépris;
distinction qu'il méritait par son génie, par I'étendue de son savoir,
par limportance de ses travaux : ¢’est une vérité que nous nous
empressons de reconnaitre el que nous sommes heureux de pro-
clamer.

Il en est une autre aussi facile & bien interpréter, moins agréable
a dire ; mais qu'il nous est impossible de laisser inconnue , puis-
qu'elle exprime I'un des faits les plus remarquables et les plus
importants de ia vie scientifique du réformateur.

Ce fauteuil & 'Institut fut la cause indirecte qui faussa comple-
tement les idées philosophiques de Broussais : il devint matéria-
liste sans réserve, et consacra les principes d'une aussi déplorable
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croyance dans son Trasté plus déplorable encore de irritation el
de la folie.

Cette chaire i la faculté de médecine de Paris fut le tombean du
systeme exclusif qu'il avait jusqu’alors professé avee un si grand
retentissement : le novateur se lrouva bientdt dans l'isolément et
presque dans Poublil...

Ici se présente naturellement une réflexion qui, relativement a
la marche de I'esprit humain, nous parait avoir une grande portée :

Ce que nous voyons anjourd’hui pour la doctrine absolue du
réformateur francais, arrivera toujours pour les généralisations du
meéme ordre. Ces grandes conceptions, enfantées par un mélange
de verités el d’erreurs, propagees avee passion, accueillies avee
enthousiasme , soutenues dans leur existence éphémére par le
concours d'un effort permanent et d'un demi-jour si favorable aux
illusions, tombent nécessairement lorsque cet effort perd de son
action , lorsque la réflexion et le grand jour viennent les soumetire
a leur impitoyable creuset; tout ce qui est erreur s'évanonit; ces
conceptions disparaitraient méme entiérement si les vérités fonda-
mentales qui s’y mélent, semblables & T'or épuré dans un foyer
bralant, ne restaient Ia pour témoigner de 'existence passée du
systéme qui n’est plus.

La doctrine de Broussais, amalgame d’erreurs capitales et
d’'immortelles vérités, ne pouvail pas échapper a cette loi commune;
Penseicnement public devait étre son plus dangereux écueil, le
principal instrument de sa ruine.

Nous faisons done appel an souvenir de ceux qui sont restés,
comme nous, spectateurs de ce drame scientifique, et nous consta-
lons ces faits remarquables :

Broussais, sans autre ftitre que celui de médecin, dans son
modeste amphithétre de la rue des Grés, développail les principes
de sa doctrine avee chaleur, entrainement et persuasion au milieu
d’une foule compacte ;

Broussais, membre de I'Institut, médecin en chef du Val-de-
Grice, professeur a la faculté de médecine de Paris, couverl de
ses insignes, dans le vaste amphithéitre de I'école, en face de
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quelques disciples, s’agitait, parlait encore avee violence, mais
dans un vide & pen prés complet: le novateur préchait dans le
désert ...

En méme temps, et comme pour former un contraste a cet
aflligeant tableau, le modeste Andral , médecin éclectique , pro-
fesseur savant et sage, dans la méme Faculté, dans le méme
amphithédtre , confiait aux nombreux éléves pressés antour de lui
les résultats positifs de son expérience et de sa judicieuse obser-
valion.

Dans cette phase de décadence, Broussais voulut se relever par
une sorte de popularité médicale, en publiant, sous le titre de
Catéchisme de la médecine physiologique, un ouvrage sans
utilité, sans intérét, un livre peun digne, par le fond et surtont par
la forme, du génie sérienx de son anteur.

Le réformateur semble, du reste, l'avoir bien compris lui-
méme , et nous aulorise a celle critique sévére, puisque ce faclum
est le seul de ses écrits anquel il n’ait pas ostensiblement attaché
son nom. Yoici comment il cherche & se justifier de cetie publication
regretlable :

Il dit, p. 4 de cet opuscule : « Il régne une prévention générale
contre les ouvrages qui ont pour objet de mettre la médecine & la
portée des gens du monde : Cullen les a proserits en disant qu'ils
sont au-dessous de la eritique , et son opinion est devenue celle de
presque tous les médecins. »

Nous pensons sur ce point comme presque tous les médecins et
comme Cullen.

Broussais, dans I'intention de soustraire son livre & celle pro-
seription générale , déclare qu’il ne trouve ces ouvrages dangereux
qu'autant qu’ils indiquent des moyens thérapeutiques. Il ajoute,
loe. cit.,p. 41 : « L'un, séduit par le fatras du sieur Leroy, ne
respire que purgatifs; autre,, qui a flairé le systéme de Brown,
n'est satisfait qu’autant qu'on lui prescrit des stimulanis et des
toniques. »

N’aurait-il pas dit ajouter : Un troisiéme , qui s’est enthousiasmé
du systéme de Broussais , en lisantson Catéchisme de la médecine
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physiologique, et satisfait de Pavoir compris, n'éprouve pas la
plus légére maladie sans se faire appliquer des sangsues.

Voici, dun reste, comment il cherche & se procurer des lecteurs,
loc. eil., p. 7 : « Aujourd’hui que la médecine est devenue une
science qui repose sur des principes invariables, la pratique n’en
esl pas encore accessible aux gens du monde ; mais ils peuvent en
eludier la théorie, parce qu'ils la comprendront; et ils le doivent,
parce qu'ils en retireront de grands avantages. »

Si l'on désire un échantillon du caractére de 'ouvrage, le voici:
nous cilons an hasard , p. 10 :

« Le savant : Yous me faites trembler : il est done des maladies
d'un caractére si perfide que les secours les mieux dirigés ne
peuvent en arréler les funestes progres |... Qui nous dévoilera ces
mysleres impénétrables?...

« Le jeune médecin : Ils vont I'étre, monsieur, gardez-vous
d'en douter!... Vous venez de contempler les fruils amers de 'an-
cienne meédecine ; admirez les prodiges de la nouvelle ! »

Et ¢’est en téte d'un pareil livre que Broussais ose écrire :
« Indocty discant, el ament meminisse perili ... »

L’apparition d'un ouvrage semblable au Catéchisme de la
médecine physiologique est un présage bien ficheux pour I'avenir
de la doctrine qu’il est chargé de propager.

En désespoir de cause, le réformatleur cherche i rassembler
sous sa banniere abandonnée les débris d’une secte philosophique
aujourd’hui bien pen nombreuse, en publiant son Tra:té de 'irri-
tation et de la folie, que, dans le temps, on qualifia du litre de
britlante apologie duw matérialisme; production sans valeur, sans
ulile portée, sans consistance, et qu'il serait difficile de réfuter
plus convenablement que ne I'a fait M. Charles de Rémusat dans
ce remarguable passage :

« On ne peul réussir & rester matérialiste. Aprés s’étre bien
altache aux phénoménes corporels, aprés avoir montré au bout du
scalpel ou sous le verre de la loupe les fibrilles tressaillantes de la
vie et de la pensée, le physiologiste, 2 un moment venu, pose
ses instruments, quitte la terre, et, s'élancant dans un monde
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intellectuel, invoque des causes accessibles a Pesprit seul, el se
dédommage d’avoir matérialisé I'esprit en spiritualisant la matiére ! »

Les Annales de la médecine physiologique , journal fondé par
Broussais en 1822, termina sa carriere en 183%. Voici la raison
qu'en donne M. de Montégre, Notice historique, p. 60 :

« Si plus tard ce recueil a cessé de paraitre, c’est qu'aprés une
lutte triomphante, son existence n'était plus ulile : la victoire une
fois acquise, il fallait déposer les armes. »

Lorsqu’on s’adresse & des contemporains , un silence diseret, et
surtout I'absence de tout exposé des motifs seraient bien preéfé-
rables & des explications de celte nature.

La publication du Traité de Uirritation el de la folie présenta
de plus un autre grave inconvénient, celui de détourner Broussais
des études médicales sérieuses, pour le conduire aux aberrations
phrénologiques.

En effet, aprésson Traité de pathologie générale, il fit paraitre
un volume sur les développements du systéme de Gall, systéme
élranger a notre sujet, et du reste aujourd’hui trop bien apprécié ,
par les esprils jusles, pour que nous ayons la pensée d’en entre-
prendre 'examen.

Le réformateur, voyant chaque jour son empire se démembrer et
s'affaiblir, eut, dans son désespoir, la malheureuse pensée de
ranimer son enseignement, alors dans- un abandon complet, en
faisant un cours public de phrénologiel...

En 1836, jeté dans cette carriére nouvelle et si peu convenable,
son génie semble rajeunir et prendre les élans de sa premiére
vigueur; des auditeurs nombreux entourent le professear comme
aux plus beaux jours de sa faveur passée; il excile encore une
fois 'enthonsiasme et 'admiration ; des médailles sont frappées en
mémoire de ce résultat plus brillant que solide, et qui fut le der-
nier succes de cet homme eélébre.

Succes trés-flatteur pour lui, sans doute; mais nous eussions
désivé voir celle existence médicale, si belle , si grande, si aclive,
couronnée par un triomphe plus imposant, et surtoul plus digne
de ses immortels débuls!... ' '
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Des médecins que Broussais avait mallraités par ses écrits, pour
toute vengeance, dans les circonstances que nous venons de
préciser, lui rappelérent ses propres paroles, Phleqgm. chron.,
. 2,p.3:

« Des sujets formés dans nos écoles..... observent, méditent a
colé du systématique orgueilleux qui vocifére scandaleusement :
un jour sans doute ils feront entendre aussi leur voix, ils offriront
modestement a leurs collaborateurs '’hommage désintéressé de leurs
précieux travaux; I'éclat de la vérité frappera tous les yeux, et le
regne des illusions sera passél...»

Prouvons actuellement que cette prédiction, formulée par
Broussais & I'adresse de ses adversaires, se trouve aujourd’hui
retournée contre lui-méme avee tout 'ascendant et toute la puis-
sance des faits accomplis.



DEUXIEME PARTIE

APPRECIATION DES RESULTATS DE LA REVOLUTION MEDICALE

Nous I'avons établi en thése générale, et d’aprés I'observation,
il n’est pas, en médecine, de systéme qui n’ait présenté soit diree-
tement, soit indirectement, des inconvénients et des avantages : le
meilleur offrant toujours au moins quelques erreurs, et le plus
défectueux renfermant encore le germe de quelques vérités.,

Toutes ces géndralisations offrent done une certaine valeur pour
la science, en concourant tantot & I'établissement, & la confirmation
de ces vérités; plus souvent encore i la destruction de ces erreurs.
Elles sont avantageuses surtout pour la partie théorique de 'art,
parce qu'elles poussent un principe & sa derniére limite ; et que si
ce principe est faux, il se trouve mis au grand jour, allaqué,
poursuivi, condamné. Or, comme I'a trés-bien dit M. Renauldin,
Dict. des scienc. méd., introd. : Une erreur bien reconnue est
souvent une vérité acquise. » Le systéme de Broussais, loin de
faire exceplion a cette loi générale, en devient, an contraire, 'une
des plus importantes confirmations.

Il s’agit actuellement d’apprécier & sa juste valeur cette grande
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pensée médicale : ¢’est une tiche sériense et difficile ; ¢’est la patho-
logie générale i reclifier, a compléter.

Déja des articles nombreux ont paru dans les journaux de
médecine ; des brochures, des ouvrages élendus ont ¢élé publiés
pour et contre la doctrine physiologique.

Parmi les auleurs de ces écrils , tous estimables sans doute, les
uns ont pris le ton d’une polémique spirituelle , ironique et mor-
dante ; les aulres, celui du pamphlet qui blesse ; d’autres enfin
ont adopté le langage sévére et mesuré qui convient si bien aux
discussions de celte nalure; mais tous, a peu prés, onl subi
I'influence de leurs opinions arrétées, de leurs sympathies ou de
leurs antipathies pour la doctrine et méme pour le réformateur.

La lecture et la méditation de ces nombreux écrits nous ont fait
senlir bien d’avantage encore la nécessité de nous affranchir ici de
toute prévention favorable ou contraire en soumeltant la médecine
dite physiologique au creuset rigoureux de 'observation et de la
verile.

La guerre a fait place a la paix; 'enthousiasme, i la réflexion.
Broussais n’est plus ; sa doctrine seule nous reste. Les discussions
irritantes , les polémiques envenimées ont cessé. Toule question
personnelle doit désormais s’effacer devant les intéréts de la
science.

Nous en appelons aujourd’hui a tous les hommes de sens quelles
que soient leurs opinions et leurs croyances médicales ; nous vou-
lons, avec eux, juger celle doctrine qui présente i la fois des
erreurs fondamentales et d'immuables vérites.

11 ne s’agit plus d’attaquer & oufrance le sysiéme du réformateur
et de livrer de nouveaux combats. Cetle allagque serait déloyale
puisque le valeureux champion de cette utopie n’est plus la pour la
défendre. Il s’agitde porter sur la révolution médicale qui vient de
s'operer au milieu de nous, un jugement solide et consciencicux.
Nous invoquerons done ici les fails avec 'assurance de nous rallier
a l'opinion de tous les esprits éclairés et sages qui n’adoptent
d'autre théorie, d’autre doctrine que celle dont I'expérience et
I'observalion onl conslalé la réalité.
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(’est dans cet esprit que nous allons procéder i Pappréciation
de lamédecine physiologique. Pour établir bien nettement les faits,
nous diviserons celte seconde partie en trois chapiires :

I Examen cvitique de la doctrine physiologique.
2° Influence , avantages, inconvénients de cette doctrine.
3° Utilité positive de la révolution médicale.



EXAMEN CRITIQUE DE LA DOCGTRINE PHYSIOLOGIQUE

Pour bien interpréter la médecine dite physiologique et pour
en deméler avee fruit les erreurs et les vérités, nous devons suivre
pas a pas le réformateur dans I'établissement et le développement
de ses principes , dans les conséquences qu’il en déduit pour la
science el pour I'art.

Ayant le désir de rendre ce travail plus précis , moins pénible
pour le lecteur , nous réduirons , en axiomes, I'exposition de toute
la doctrine physiologique , mais en conservant toujours, avec un
soin religieux, la pensée méme de son auteur, et renvoyant, pour
verification de notre exactitude, a I'exposition textuelle que nous
venons d’en faire et dont on appréciera dés-lors toute la nécessité.

Pour mettre la précision et Tordre indispensables dans cet
important chapitre , nous le diviserons en quatre paragraphes :

1° Exposition sommaire de la doctrine physiologigue ;

% Pathologie générale ;

3° Pathologie spéciale ;

4° Thérapeutique.
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§ 1. EXPOSITION SOMMAIRE DE LA DOCGTRINE PHYSIOLOGIQUE.

A° La force vitale — ne peut offrir & notre esprit que I'idée de
la puissance qui préside a la formation, au développement i la
conservation de Uindividu. Elle préexiste nécessairement i la
propriété fondamentale des tissus. Elle est inconnue dans son
essence. C'est une cause premiére appréciable seulement dans ses
résullats physiologiques ou morbides.

2° La contractilité — estla seule propriété apparente dans les
tissus. Elle sy manifeste par la condensation de la matiére ani-
male au moment ot elle est mise en rapport avec un corps exté-
rieur. Si on la considére dans chaque fibre en particulier, on voit
quelle se réduit & un raccourcissement.

3 La chimie vivante — est un effet de la mise en jeu de la
contractilité , ¢’est le phénoméne organique le plus reculé qui
frappe nos sens. Elle n’est pas la force vitale , mais elle en est
« linstrument invisible, emmatériel que nous ne connaissons
que par la voie du raisonnement. »

k* Les lois vitales — consistent dans un certain nombre de
phénomeénes généraux communs a tous les tissus.

5° La vie — est le résultat de I'exercice de ces lois, elle ne s'en-
tretient que par les stimulants extérieurs; et tout ce qui augmente
les phénomeénes vitaux est stimulant.

6° Les phénoménes physiologiques généraux — sont, en consé-
quence de I'action des corps extérieurs sur la contractilité : 1° La
diminution, vare; 2° laugmentation , wrés-fréquente. Consécuti-
vement a 'augmentation, la flurion locale de la matiére organi-
que mobile vers le point excité ; I'érection vitale; U'augmentation
des phénoménes de la chimie vivante.

7° La stimulation estdivecte ouindivecte.— Dans la premiére,
I'augmentation a lien immédiatement apres le contact du stimu-
lant ; dans la seconde , elle est précédée par le diminution, et ne
se manifeste qu'apres une réaction de la force qui préside i la vie.

8° La réaction vitale — est la mise en activité d’une loi qui
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exisle ¢hez les animanx parfaits en vertu de laquelle la force qui
preside & la vie réagil contre les canses débilitantes.

9° La diminution de la viialité — reconnait des causes : 1° posi-
lives; peu connues dans leur nature ; l'action du mucilage, de
I'eau tiede, ele.; 2° négatives : 'absence du calorique, ou le
froid ; I'absence des fluides excitants , des matériaux alibiles, ete.;
ces causes négatives peuvent devenir des excitants indirects.

10° Les sympathies, — soit physiologiques soit pathologiques,
sont la répétition des phénoménes indiqués, et d’abord locaux,
dans d’autres lissus, d'autres organes, d'autres appareils, et
méme dans toul I'organisme. Cette répétition a lien spécialement
par I'intermédiaire du tissu nerveux.

11° Le but — complexe de la stimulation est tonjours la nutri-
tron, U'éloignement des causes destructives et la reproduction.

12" Les fonctions — qui sonl la coopération de plusieurs
organes pour l'accomplissement de ces actes, exigenl le concours
des solides et des fluides.

13° L’économie vivante — a ses lois distincies des lois de
I'éeonomie générale.

14 La médecine — doit étre constamment rallice a la physio-
logie.

15° L’observation — n’estriensi 'on ignore la oi siége le mal.

16° La localisation des maladies, — ou l'attention de rallier
lounjours les symptomes aux organes et a leur véritable lésion, estla
base de toute bonne pathologie. Une maladie est toujours locale
avant de s'oflrir comme altération générale.

17° Lesentités morbides — ou personnifications des groupes de
symplomes que Uon converlit ainsi en élres abstraits, considérés
séparément des organes, doivent étre proscrites avec soin dela
pathelogie , leur admission ayant pour effet inévitable de fausser
le diagnostic et le trailement desmaladies. Cette méthode vicieuse
constitue londologie; les médecins qui la suivent sont des onto-
logistes.

18° Les constitutions meédicales,— ou dispositions atmosphéri-
ques étrangéres aux climals, aux saisons, el qui tendraient i
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prédisposer plus spécialement & certains genres de maladies ceux
qui 8’y trouveraient soumis, sont des chimeéres.

19° Les crises — ne sont que des déplacements accidentels de
Pirritation , et jamais le résultat du travail bienfaisant de la préten-
due nature médicatrice. Elles ne peuvent s'effectuer d'une maniére
uniforme & des jours délerminés. Le praticien n’a par conséquent
aucune raison de les attendre et de chercher a les favoriser.

20° La prétendue nature médicairice — n’est qu’'une pure
abstraction sans rcalité. Les efforts qu’on Iui attribue ne sont que
les résultats des réactions sympathiques. Non-senlement on ne doit
jamais compler sur ses impulsions , mais on ne doit pas méme
chercher & les seconder dans le traitement des maladies.

21e Lessentialit¢ — ou personnification des maladies, véritable
ontologie qui consiste & faire de ces altérations auntant d’étres
abstraits, isolés des organes, doit étre proscrite comme absolument
incompaltible avec toute bonne pathologie.

22° Lasanté — ne s’allére jamais spontanément, mais tonjours
par Paction anormale des stimulants extérieurs, oun par 'absence
de leur action indispensable i I'exercice régulier des fonelions,

23° Toules les maladies — se raltachent & deux modes prinei-
paux d’altération de Paction vitale : 1° augmentation 1irés-
commune ; 2° diminution trés-rare. L’augmentation prend le nom
d’irritation;ladiminution, celuid atonie,de débilité, d’ adynamie.

24e Lirritation — forme la base des principes de la doetrine
physiologique..... Le mot #rrilation représente aux médecins
Paction des irritants, ou I'état des parlies vivantes irrilées.....
L’ irritation suppose toujours, dans son siége local, un appel des
fluides : ou congestion..... Le principe de toule excitation soit
nerveuse , soit inflammaltoire est toujours le méme. »

25° Les sympathies morbifiques — sontles moyens généralisa-
teurs de Uirritation toujours locale dans son principe. La doctrine
physiologique ne se borne donc point & la localisation des mala-
dies dans les organes, elle c¢tudie en méme temps l'action des
organes les uns sur les autres.

26° Lamarche et o durée — des maladies n’ont jamais rien de

16
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fixe et de régulier. Il est impossible d’en prévoir et d’en calculer
exactement les phases depuis l'origine jusqu’a la terminaison.

27° Linflammation — existe dans un tissu lorsque irritation y
accumule le sang avec lumeur, rougeur et chaleur extraordi-
naires et capables de désorganiser la parlie irritée..... Son siége
est dans les vaisseaux capillaires de la partie malade. Elle devient
chronique en se prolongeant par I'aclion conlinue d’un stimulant.
L’enflammation est le fait capital, dominant et fondamental de
toute la pathologie ; en se transportant sur d’aufres tissus par la
répétition sympathique, elle ne change pas de nature. Elle est le
principe générateur de toutes les altérations organiques, de
toutes les cacochymies el de loules les diathéses.

28° La gastro-enlérite, — qui peut exisler sans aucun point
local donloureux, est laphlegmasie génératrice de presque toutes les
maladies , ¢’est le eriterium a peu pres exclusif de état patholo-
gique; sa connaissance positive constitue la notion fondamentale
de toute la pathologie , « car l'estomac est le siége du sens interne
réqulateur de I économie. »

29° — Des sens pathologiques penvent étre eréés, par l'in-
flammation , dans les organes jusqu’alors incapables d’éveiller une
sensalion appréciable.

30° — Les fidvres, sans aucune exception, ne sont que « le
résultat d'une irritation du coeur primitive ou sympathique. » Leur
théorie de 'essentialité est une chimére ; on doit rapporter loules
les variéiés des fidvres diles essentielles & une seule maladie :
la yastro-entérite. Ainsi: la peste, le typhus, le choléra épidé-
mique , la fievre jaune , ele., elc., « sont des gastro-enlérites
par empoisonnement miasmalique. Les fiévres infermitienies
sont des gastro-entérites périodiques. »

31° Les hémorrhagies — sont toujours actives. Toutes les
hémorrhagies spontanées dépendent d’une irritation des capillaires
sanguins. Elles reconnaissent les mémes causes ¢loignées que les
inflammaltions, elles peuvent produire , compliquer, remplacer les
phlegmasies , el vice versd.

32° Les névroses — peuveni éire aclives el passives, elles ont
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le plus souvent pour cause une inflammation de Pappareil céréhral
ou des autres viscéres. Dans les névroses , la circulation capillaire
est excilée, il y a congestion lorsqu’elles sont aclives et fixes,
'inflammation existe on menace de se former.

33° Tous les exanthémes cutanés, — ou maladies éruptives :
rougeole, scarlatine , variole , ete., ne sont autre chose que la crise
ou mélastase d'une irritation des viscéres intérieurs et-presque
toujours de la gastro-entérite.

34° Les hydropisies — se rattachent le plus souvent aux
inflammations du systéme séreux, quelquefois & des obstacles au
cours du sang et de la lymphe, & la sympathie d'une phlegmasie
chronique, & la cessation d’action des capillaires dépurateurs , a
I"assimilation imparfaite, a la débilité.

35° Les prétendus vices, cacheries , diathéses — ne sont jamais
des maladies générales préexistant dans tout l'organisme a la
manifestation d’une phlegmasie locale ; mais seulement I'effet de
Pextension sympathique, de la répétition d'une inflammation ou
subinflammation toujours locale dans son principe. Cetle loi
générale est toujours applicable aux scrofules, au rachitisme , a
I'éléphantiasis, au rhumatisme , ala goutte, au cancer et quelque-
fois au scorbut, dans lequel on doit admetire le plus souvent un
vice de Passimilation. Le rhumatisme et la goutte se rattachent
le plus souvent i la gastro-entérite, dont ils ne sont alors que la
répétition sur les articulations. '

36° Les principes contagicus ou infectieur , — connus sous les
noms de virus, venins, poisons, miasmes délétéres, ete., peuvent
occasionner des maladies dans lesquelles il ne faut voir que de
simples inflammations et le plus souvent des gasiro-entérites, soik
primilives, soit consécutives. Les prétendues diathéses qu’ils
peuvent occasionner sont encore ici la répétition d'une phlegmasie
d’abord locale , « une série de phénoménes d'irritation , et rien
de plus. »

37° Toutes les lésions dites organiques— telles que: ramollis-
sements , indurations, squirrhe, tissus cancéreux, lardacé, encé-
phaloide, mélanique , ossifications, tubercules, kystes, noyaux
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cartilagineux, vers, etc., ne sont antre chose que des produits de
I'inflammation.

38° La gangréne — est un des accidents de I'inflammation ;
« c¢’est senlement en étudiant Phistoire de Pirritation que 'on saura
celle de la gangréne. »

39° Les atonies réelles — sont tros-rarves ; elles sont produiles
par les modificateurs externes qui éteignent la vitalité.

&0 Les adynamies apparentes — sont beaucoup plus com-
munes. Elles sonl le résultat de I'exaltation et de la concentration
de la vitalité sur un point important de I'organisme, el le plus
souvent surla muqueuse gastro-intestinale. Leur admission comme
entité présente le plus dangereux principe de la doctrine de Brown;
et leur proseription, I'une des bases les plus uliles de la médecine
physiologique, surlout en se placant au point de vue pratique.

k1° La paralysie — se rattache ordinairement i lirritation , et
le plus souvent & celle de 'encéphale.

k2 L’atazie — est un groupe de symplomes qui se rattache i
la gastro-entérile avec répélition vers I'encéphale. Elle n'est qu'un
résultat de I'inflammation, et doit étre proserile comme altération
essentielle et comme entité.

k3° Le délire — est toujours le résuliat d’une irritation directe
on sympathique du systéme nerveux cérébral , le plus souvent sous
linfluence de la gastro-entérite.

k&° La folie—« suppose toujours une irritation du cerveaun, »
soil directe, soit sympathique, le plus ordinairement d’'une gastro-
enlérite. Le mol cerveau est pris ici dans le sens d’appareil encé-
phalique.

k5° Le traitement — des maladies ne doit point étre confié
anx illusions de la médecine expectante. C’est une conséquence
toute naturelle de la proscription de la nature médicatrice et de la
doctrine des erises.

k6° Les médicaments— doivent toujours étre appropriés i I'élat
actuel des organes avec lesquels on les met en contact.

k7° L’état de lUestomac — doit toujours &tre bien apprécié
avant ingestion d’aucun médicament, et surtout de ceux qui
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peuvent y produire une irritation. Ce principe, trop négligé, forme
dans la médecine physiologique le fondement essentiel de la théra-
peutique géndérale.

&8 L’empirisme — doit étre proscrit de la médecine.

£9° Les véritables indications — doivent étre puisées : 1° dans
la connaissance des modificateurs qui ont exalté, diminué ou
dénaturé l'action de l'organe primitivement affecté ; 2° dans celle
de I'influence de cet organe sur les autres; 3° enfin dans celle des
modificateurs qui peuvent rétablir 'équilibre. Cest dire que ces
indications doivent émaner de la nalure méme des maladies.

50° Linflammation— el toutes les maladies qui s’y rattachent
doivent etre arrétées dans leur marche. « Il existe quatre sortes de
moyens d’arriver a ce résultat : 1° les débelitants, les révulsifs, les
toniques fizves et les stimulants plus on moins diffusibles.

H1o Les moyens débilitants — sont les émissions sanguines,
I’abstinence , les boissons émollientes et acidules. Mais « les émis-
sions sanguines sont le moyen le plus efficace de tous. »

520 Les émissions sanguines — doivent étre employces large-
ment chez les sujets vigoureux, d'une bonne constitution, au début
d’une violente inflammation aigué. Elles doivent étre ménagees et
peuvent méme devenir nuoisibles chez les sujets d’une fréle organi-
sation, dans les phlegmasies chroniques et méme dans les aigués
entées sur ces derniéres avec des lésions organiques, dans la
prostration des forces, ete.

53° Les saiqnées veineuses ou artérielles — sont préférables
dans les inflammations parenchymateuses , lorsqu’il faut tirer beau-
coup de sang, ou qu'il est essentiel de sousiraire promplement un
viscére important i la vie, le cerveau, par exemple , aux aceidents
d'une forte congestion.

5k Les sangsues — conviennent mieux dans les inflammations
membraneuses, les phlegmasies chroniques, ete. On doit les appli-
quer le plus prés possible du siége do mal, avee la plus grande
altention que leur nombre soit toujours assez considérable pour

eflectuer un dégagement complet, autrement elles augmentent la
congestion.
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99° Dans la gastro-entérite, — il faut les placer a I'épigastre ;
c’est dire qu’il faut fraiter par ce moyen lorsqu'il n’existe pas de
contre-indication , toutes les fitvres dites essentielles, les typhus,
le choléra épidémique, la fievre jaune, la plupart des embarras
gasiriques, les exanthémes cutanés, les névroses, la folie, elc., elc.

56° Les prétendues diathéses, — les serofules, la phiisie, le
thumatisme, la goutte, le cancer, les darires, la syphilis, les
hémorrhagies, ete., les lésions organiques, ete., réclament égale-
ment les ¢émissions sanguines, et surtout Papplication des
sangsues.

57° Les dévivalifs ou révulsifs, — les vésicaloires, elc., sont
plus nuisibles qu'avantageux, et ne peuvent convenir, dans les cas
les plus favorables & leur emploi, qu'aprés la sédation des princi-
paux accidents inflammatoires par les émissions sanguines.

98¢ Les vomitafs et les purgatifs — n’ont d’effels avantagenx
que par les révalsions qu'ils opérent. Lorsque la dérivation ne
s'effectue pas, ils sont beaucoup plus nuisibles qu'utiles.

09" Le tartrate antimonié de polasse — n’a pas d’antre maniére
d’agir, méme a doses fractionnées, dans le rhumatisme et la pneu-
monie. Aussi doit-on le proscrire dans ces cas, les accidents
primitifs ou conséculifs, qu'il produit presque toujours, en rendant
I'emploi trés-dangereux.

60° Les toniques et le quinquina lui-méme — n’agissent avan-
tageusement que par la dérivation qu’ils opérent dans les fiévres
intermittentes. On peut toutelois traiter les inflammations de cet
ordre , soit par les émissions sanguines, soil par le quinquina et
ses snccedanes.

61° Les caustiques, les astringents, elc., — ne guérissent,
dans les inflammalions couenneuses , qu’en substituant une inflam-
mation médicamentense & une inflammation morbide.

62° Les antispasmodiques — sont de véritables révulsifs; ils ne
produisent jamais une sédation direcle. Aussi les aceidents ataxiques
guérissent-ils beaucoup mieux et plus sirement par les anliphlo-
gistiques portés sur 'organe ou siége lirritation qui les occasionne,
que par Pemploi de ces moyens dérivalifs.
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63° La vévitable débilité — doit élre combatiue par les exci-
tants diffusibles , mieux par les tonigues, mieux encore par une
bonne alimentation. Ce dernier moyen, joint aux bonnes qualités
de l'air, est méme le seul sur lequel on peut bien compter pour
guerir I'épuisement ou pour soutenir les forees pendant le cours
d'une longue maladie.

64° La fausse adynamie — ne doit jamais élre combattue par
les excitants. Ce n’est pas elle qu’il faut attaquer, elle n'est que le
symplome d’une violente inflammation dont les excitants augmen-
teraient encore I'intensilé, les dangers; tandis que les antiphlo-
gisliques non-seulement la guérissent, mais encore font disparaitre
en méme temps la fousse adynamie qu'elle avait occasionnde.

Telle est la docirine du réformateur francais dans toute sa vérité
nous pourrions méme dire avee tous ses avantages. En effet, si nous
eussions voulu nous arréler aux propositions exclusives sur les-
quelles Broussais revient si souventavec une sorte de complaisance,
en négligeant les grandes et belles veérités dissémindes dans ses
ecrits, et que 'on ne parvient 3 metire en ordre qu’avee un travail
long et difficile , nous serions arrivés, comme beaucoup d'autres,
ane voir que le systéme proprement dit; systéme qu'il a rédait,
pour la théorie, a la connaissance de la qastro-entérile ; ef,
pour la pratique, a lapplication des sangsues @ Iépigastre,
la di¢te, & lusage des boissons acidules et gommeuses.

Mais voir de cette manicére ne serail pas comprendre Broussais,
surtout lorsqu’il s’agit de I'étudier au point de vue si éleve des
avantages et des désavantages de sa docirine pour la science et
pour Part.

Nous avons done préférd, en prenant beancoup plus de peine ,
agrandir la doctrine physiologique en lui donnant toute son
extension et toute sa portée pour en mieux faire apprécier les
incontestables vérités ; que de la rétréeir a dessein pour nous
ménager le facile avantage d’en reprendre et d’en blimer les
erreurs.

Nous avons la confiance que les bons esprils de toutes les opi-
nions nous sauront gré de celle maniére de procéder plus ulile &
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la scienee, et plus digne de I'honorable académie dont la belle
queslion nous a jet¢ dans cet immense travail.

Etablir les vérités de la doctrine physiologique, en démonirer
les erreurs ; indiquer les moyens de combler toules les importantes
lacunes laissées par le réformateur : tels sont les résultals auxquels
il fandrait actuellement arriver; ce serait avoir fait toute la patho-
logie générale.

La premiére question qui se présente & nolre esprit est celle de
savoir si Broussais est le premier inventeur et le seul fondateur de
la doetrine physiologique ?

Nous n’accorderons pas a cette question de priorité plus d’im-
portance qu’elle n’en mérite , nous ne 'eussions pas méme abordée
si Broussais n’avait voulu se persuader a lui-méme: que dans sa
téte seulement existaient les grandes vérités de la science médicale ;
qu’avant lui tout se trouvait plongé dans les ténébres de I'erreur,
et qu'a sa voix, celte belle seience ¢lait sortie du néantl....
Puisque le réformateur, a chaque page de ses écrils, s'efforce
d’établir son monopole et son omnipotence , il est de notre devoir
d’historien impartial de conserver & chacun la part de gloire qui
doit lui revenir pour son concours a I'érection du monument de la
médecine.

Nous I'avons démontré , dans la premiére partie de ce travail ,
le principe de la doctrine physiologique, a I'exemple des aulres
verités fondamentales, s'est annoncé dans presque tous les siécles
par des révélations plus ou moins positives. Ce principe a pro-
gressivement germé, grandi, porté ses fruits. Qu'un homme fer-
mant ainsi les annales du passé, vienne, dans le présent, s’ériger
en divinité créatrice de la science, et s’offre seul i la reconnais-
sance, a l'admiration de Pavenir, voila ce qu'il est impossible de
permetire ni méme de tolérer.

Nous les avons donc ouverles ces annales, voici ce qu'elles nous
onl appris :

HIPPOCRATE — imagine son ¢émormon ou principe inlérieur
d’action ; admet un consensus entre les organes.
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GALIEN — élablit sa doctrine des forces vitales, animales el
naturelles.

Fracastor — parle de erritation exercée par les humeurs sur
les solides.

Roperr Wuyrr — reconnait trois espéces de mouvements
musculaires : 'un naturel, Pantre produit par influence nerveuse
et volontaire , le troisicme involontaire et déterminé par Cirretation
ummediate.

VanugLymoxt — fonde la doetrine du spiritualisme en admellant
son archée;localise, le premier, les forces de la vie dans le cenlre
épigastrique, el fait remarquer les irradiations de ce dernier sur tout
'organisme.

StanL — charge 'ime raisonnable du soin de veiller i la con-
servation de I'organisme.

Tu. BorpEv — admet, dans chaque organe, un senfiment
particulier , une vie qui lui est propre. Signale positivement la
sensibilité spéciale de l'estomac ; son importance remarquable
dans 'organisme. Place dans la région précordiale : « Le siége,
I'aboutissant de presque tous les efforts corporels , de presque
toutes les sensations, le jeu el les orages des passions, les effels
des divers appélits, ete. » [l dit en propres termes : « La chimie
vivanie est la seule nécessaire aux mdédecins. » 11 fait trés-bien
comprendre la néeessité d'¢tudier avec la plus grande atlention
fes maladies chroniques , ele.

MorcacNt — signale les caractéres de la gastrite latente comme
un phénoméne cadavérique trés-fréquent.

Rica — fixe Pattention des praticiens relativement i influence
pathologique de I'estomac sur toutes les parlies de 'organisme.
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Place la sensibilité du centre épigasirique dans le membrane
#muqueuse de ce viscére. Porte I'atteinte la plus évidente i Pessen-
tialité des fievres en disant: « Le foyer de toutes les fievres
intermittentes est dans l'estomac. »

BartHEZ — atiribue les actions organiques i U'influence d’une
puissance particuliére qu'il nomme principe vital.

J. HUNTER — émet des idées trés-lumineuses sur I'inflamma-
tion, el distingue les phlegmasies d’aprés les tissus qu'elles ocen-
pent.

GLissoN — reconnait, dans la fibre animale, une force parli-
culiere qu'il nomme rritabilité.

HALLER, — s’appuyant sur des expériences trés-nombreuses ,
place lerritabilité dans la fibre musculaire seule.

P. A. FaprE — démontre Uirritabilité du systéme capillaire indé-
pendamment de U'innervalion cérébrale,

CuLLEN — signale surlout Uirritabilité nerveuse; il allribue
Vinflammation & Uérritation des capillaires sanguins.

ScHerFFER — rapporte toules les maladies a I'irritation du
systéme nerveux.

Brownx — rejete les explications humorales , établit ce grand
principe : « La vie de I'animal ne s’eniretient que par les stimu-
lants extérienrs. »

PiNeL — rameéne la médecine A 1'observation des faits. Concoit
la grande pensée de fonder la distribution réguliére des maladies :
« sur les rapports de structure ou les fonctions organiques des
parties. » Fait bien remarquer: « Que létat inflammaloire a
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des propriétés communes quelle que soil la partie que est alla-
quée, el que ces poinls de contact sont d’auwlant plus marqués
qu'ely a plus d’analogie dans les tissus el les fonctions orqaniques
des parties. » 11 ouvre la voie qui devait conduire i I'étude des
névroses, elc.

Bicnat — crée anatomie des lissus, Uanatomie médicale, el
la porte presque en méme temps i sa perfection. Pose largement
les bases de la véritable doctrine physiologique.

BEcLARD — corrige, compléte I'ceuvre de Bichat sous le rap-
port de Uanatomie générale.

Puior. pE CASTRES — considére I'inflammation comme un phéno-
mene local dont la fievre n’est que 'extension. Admet des inflam-
malions viscérales de nature lente et chronigue. Décrit celle de
Pestomac, en indique les résultats cadavériques , el reconnail que,
pendant son existence , les boissons adoucissantes peuvent seules
etre supportées. Signale des sympathies parliculiéres entre les
organes ; et fait jouer & Uestomac un rdle trés-important au milien
de ces rapports viscéraux, ele.

Prost — appelle toute Patlention des praticiens sur un certain
nombre de phénoménes pathologiques dont le point de départ se
rattache , d’aprés lui , a Caltération morbifique dw canal digestif.
[I place dans celle calégorie les fiévres gastrique, muqueuse,
alaxique, ele., et dit: « Les altérations des muqueuses digestives
deviendront peut-étre un jour la base de la médecine. »

Rasort — signale plusieurs médicaments spécifiques; établit
une grande prédominance des maladies sthéniques par opposition
au systéme de Brown, et erée la doctrine du contro-stimulisme.

Tommasint — fait observer que la plupart des fitvres nommées
asthéniques doivent élre traitées par les antliphlogistiques. Jelle
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le plus grand jour sur histoire de la fievre lente heetique , sur la
plupart des névroses, de plusieurs maladies des organes glandu-
leux , etc.

Marcus — comprend la nécessité de coordonner, d’aprés un
seul principe , loules les parties de Part de guérir. Se propose de
faire, de l'anatomie générale de Bichat, la base d'une doctrine
médicale nouvelle; Pinflammation devient le principe auquel il
croit pouvoir raltacher le développement de toules les maladies.

CarFiN — éveille 'attention des praliciens sur la nécessilé
d’étudier ’irritation d’'une maniére générale, pour en mieux com-
prendre les applications particuliéres.

MARANDEL — fait, sur l'irritatation, un travail spéeial danslequel
se trouvent de nombreuses applications a la doctrine physiolo-
gique.

Epw. MitLer — publie un ouvrage « sur Uimportance de
I'estomae comme centre d'association, siége de dérangements
morbides el médium d’opération des remédes dans les maladies
malignes..... » fait observer que, dans les fitvres, lestomac est
presque toujours la partie primitivement affectée. Dit que « si
I'on n’a pas encore compris ce role de I'estomac, c¢'est parce que
I"on est dans I'ignorance des irritations qui s’y font. » Avance que,
dans les fievres, ¢’est 'estomae qui éprouve le premier cet excile-
ment et qui le transmet aux autres viscéres par la puissance de son
action sympathique, ete. ete.

Nous trouvons encore des notions du méme ordre dans Bu/ffa-
lini, Géromini, etc. Mais il nous semble suffisamment établi que
les principes fondamentaux de la doctrine physiologique , savoir :
les idées de irritabilité, de Uirritation, de Uinflammation
etudiées d’'une maniére géncrale et dans les divers tissus organi-
ques; des phlegmasies chroniques ; de la localisation des mala-
dies ; de leur généralisation par les sympathies; de la gastrite,
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de la gastro-entérite; de la non essentialité des fievres; de la
fixation de leur siége dans la muqueuse gastro-intestinale irritée ;
de la nécessité de les combaltire pav les antiphlogistiques ; de la
fausse adynamie , etc., elc., n'élaient plus en 1808 et surtout
en 1816 des idées étrangeres au domaine de la science, puisqu’elles
se trouvaient consignées d’'une maniére incontestable dans un
aussi grand nombre d’ouvrages.

Que Broussais nous dise actuellement qu’il ignorait 1'établisse-
ment de ces vérités; que d'ailleurs elles sont moins explicites,
moins bien exposées que dans ses écrils, nous lui ferons a cet
egard tothes les concessions qu'il pourra désirer; mais il en est
une que nous n'accorderons jamais , ¢’est d’admetire qu'a 1'époque
ou Broussais ¢erivait, ces idées fondamentales de la doclrine
physiologique n’étaient pas enregistrées dans les archives de la
science , el que, par conseéquent, il est LE SEUL invenlear de celle
doctrine : les raisonnements les plus spécieux ne peuvent porter
aucune atteinte i 'évidence des fails.

Pour terminer sur ce point et prévenir toute réclamation, nous
accorderons encore que, sans Broussais , tous ces principes émis
avec frop peu de retenlissement, présentés séparément au lieu
d’étre rassemblés dans un faiscean, d’aprés une pensée systéma-
lique, auraient pu demeurer encore longtemps sans porter leurs
fruaits, et sans conslituer une doctrine physiologique; ¢’est un mérite
que nous aimons a reconnaitre; c¢’est une juslice que nous nous
empressons de rendre an réformateur. Suivons-le maintenant dans
Iexposition de sa doclrine d’aprés 'ordre indigué,

§ II. PATHOLOGIE GENERALE.

Broussais admet dans I'organisme une puissance qui préside & la
formation, au développement, a la conservation de l'individu.
Cette puissance , qu'il nomme forcevitale, et qu'il regarde comme
une cause premicre, inconnue dans son essence, domine lout
I'ensemble de I'organisme malériel, et de plus régit les propriétés
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de la matiere organisée vivante. Si cette force vitale est immaté-
rielle, et ce qui suit va nous prouver que c’est I'idée du réforma-
tear, alors il n'a fait que changer un nom : c'est I'énormon
d'Hippocrate, I'archée de Yanhelmont, I'dme de Stahl, le principe
vital de Barthez. Mais poursuivons.

Il n’admet, dans les tissus vivanis, qu'une seule propriété :
la contractilité ; la sensibilité reconnues par Bichat lui paraissant
rentrer dans la premiére; et, d’aprés lui, la contraction supposant
la sensalion. Nous ne reviendrons pas sur ces interminables
discussions relalives aux propricteés vitales, nous dirons seulement,
et pour éviler lontologisme si vivement poursuivi par sroussais,
que nous préférons le terme de conditions vitales i celui de pro-
prié¢tés vetales; et que voyant dans Panimal, comme faits incon-
lestables , sensation el contraction, il nous semble tout naturel
d’admettre faculté de sentir, faculté de se contracter : sensibilité,
conlractilité ; d’autant mieux qu’en pathologie on trouve quelqgue.
fois , d'une maniére isolée dans le méme organe, la paralysie du
sentiment ou du mouvement; et que Broussais lui-méme emploie
souvent, dans ses explications, le terme sensibilité qu'il avait
proserit par 'abus du besoin de simplifier.

Le premier résultat de la mise en jeu de la contractilité, est le
phénoméne qu'il nomme chimie vivante, expression empruntée i
Bordeu, et qui certes n’est pas heureuse lorsqu’il s’agit de carac-
teriser un phénomene étranger aux lois géndérales de la matiére.
Mais voici quelque chose d’absolument inintelligible, du moins
pour nous. 1l dit, Physiol., t. 2, p. 28 : « La chimie vivante
est le phénoméne le plus reculé qui frappe nos sens; elle nest
pas sans doute la force vitale proprement dite, mais elle en
est le premier instrument, 'instrament invisible , immatériel
que nous ne connaissons que par la voie du raisonnement. »
Si cetle chimie vivante tombe sous nos sens, comment peut-elle
étre un instrument ¢mmatériel; ou si elle est un instrument
immatériel , comment peut-elle tomber sous nos sens? Fial
luz !...

Toutefois , pwisque Brounssais regarde la chimie vivante comme
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Pinstrument smmatériel de la force vitale, il considére nécessai-
rement, et a plus forte raison, cette force vetale comme également
ummatérielle. Voila ce que nous désirions surtout prouver par
celte discussion.

Pour Broussais, la vie s’entretient par les slimulants exiérieurs;
elle est le resultat de I'exercice de certains phénoménes généraux
qu’il nomme lozs vitales. Si I'on voulait examiner avec beaucoup
d'attention le mode d’existence des cataleptiques, des animaux
hibernants, elc., celte proposition semblerait peut-élre un peun
exclusive.

Dans I'état physiologique, les modificateurs produisent deux
résultats opposés sur la vitalité : 1° le stimulation, eflet le plus
ordinaire. La stimulation peut étre directe, indirecte ou par
réaction. 2° La sédation est positive par action des calmanis;
négalive, par absence des stimulants essentiels. Les sympathies
sont les moyens physiologiques de généralisation des stimulations
dont le but complexe est : 4° la nutrition , que Broussais explique
par la chimie vivante; el qui serail mieux rendue par le terme
d'élaboration physiologique. 2° 1’éloignement des causes destruc-
lives; 3° la reproduction. Broussais fait observer avec raison que
I’exercice des fonclions exige le concours des solides et des fluides,
el que 'économie vivante, qui résulte de leur ensemble et de leur
coordinalion, a ses lois distinctes des lois de I'économie geénérale ;
mais qu’elle n’est pas entiérement affranchie de ces derniéres.

1" APPLICATION DE LA PHYSIOLOGIE A LA MEDECINE.

Le besoin d’étudier les altérations pathologiques se fit sentir
avant le désir de connaitre les phénoménes vitaux dans I'état nor-
mal ; et, par une ficheuse conséquence, la médecine préeéda la
physiologie comme science et comme art; ce fut seulement apres
des siécles que esprit humain fut conduit, de la seconde, & la pre-
miére, en suivant ainsi le contre-pied de la nature, de laraison et
de la vérité,
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L’horloger étudie sa montre d’abord dans les conditions régu-
licres qu'elle peut offrir pour bien fonctionner; il apprécie les
rapports qui doivent exister entre la force motrice du grand ressort
et la résistance a vainere pour melttre toute la machine en mouve-
ment. Il se pénétre bien de la disposition particuliére de tous les
rouages , de leurs engrenages réciproques , du jeu de chacun d’eux
el des résultats généraux du concours de leur action, dont le but
est de marquer l'heure, la minute, la seconde, etc. Ce n’est
(qu'aprés avoir acquis ces notions positives qu’il éludie cette machine
dans les altérations qu’elle peut offrir ; qu’il parvient & les bien
reconnaitre, & les réparer avec habileté. Cette marche est celle de
la vérité de la raison de la nature. Le génie de 'homme la suit
lorsqu’il s’agit d'une simple machine ; il en adopte une complé-
tement opposce lorsqu'il s’agit de 'homme lui-méme.

Nous en avons indiqué les motifs : la nécessité fit éludier les
maladies avant que la curiosité condusit & Pexamen des fonclions
normales ; el, pour ne pas laisser le contre-sens incomplet, les phe-
noménes vitaux furent étudicés avant les organes quiles exéculent:
la physiologie précéda Panatomie. Faut-il s'étonner de celle
longue enfance, de cette imperfection fondamentale dans lesquelles
nous trouvons la médecine , la physiologie et I'anatomie, en partant
de notre époque, en remontant la série des siécles.

Honneur au génie de Bichat, ¢’est lui qui le premier a changé
la direction de celte marche si contraire : il a fait comme le bon
sens de I'horloger, il a procédé de la connaissance du grand ressort,
des rouages, des phénoménes dans I'état normal , & la connaissance
de ce mécanisme dans I'état d’altération; il s’estéleve, de anatomie
des lissus, a la physiologie; et, de la physiologie, a la médecine.

L’application de la science de 'homme sain & la science de
I'’homme malade est done la premiére condition de toute bonne patho-
logie ; mais encore faut-il que cette applicalion ne soit pas faussée.

« Je tongois, dit M. Bérard, Eloge de Broussais, deux maniéres
d’appliquer la physiologie & la médecine. Tantot, on a emprunté
simplement, aux données expérimentales de celle science, I'inter-
prétation de cerlains faits de détail, d’étiologie ou de diagnostic :
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ici, le role de la physiologie est modeste ; mais ses conquétes sont
solides et acquises a tout jamais & la science de I'homme. Tantot,
sur un petit nombre des fails-principes, sur une ou deux des lois
de la vie, on s'efforce d’asseoir une doctrine, un systéme médical
complet, eohérent dans toutes ses parties. Celte manicére est plus
brillante, c¢’est celle des hommes de génie, des législateurs de la
science; ainsi procéderent, avant Broussais, les Stahl, les F. Hofl-
mann, les Cullen, les Brown, les Barthez. La chule suceessive de
leurs doctrines nous fait craindre qu’ils n’aient demandé i la physio-
logie plus qu’elle ne pouvait leur accorder,

« Broussais fut-il sous ee rapporl plus heareux que ses prédéces-
seurs ? Oui, sinous avons égard a la solidité, & la pureté du dogme
fondamental. »

Nous ne partageons pas, & cet égard, 'opinion de M. Bérard.
Si la doctrine physiologique n’avait pas d’autre appui, nous 'eus-
sions deji vue erouler sans retour.

En effet, cette base fondamentale , cette premiére pierre posée
par le réformateur francais est la méme que celle du novateur
¢cossais : « La vie de I'animal ne s’entretient que par les stimulants
extérieurs, » et cependant la doctrine de Brown a succombé.

Si la médecine physiologique suarvit, elle le devra done bien
plutdt aux grandes vérités qu'elle offre en dehors de ce principe,
et surtout & l'immortelle Histoire des phlegmasies chroniques,
sur laquelle son auteur n’anrait cependant pas da 'appuyer exclu-
sivement, comme nous le démonirerons bientot.

Mais il est une troisiéme application a faire de la physiologie
a la médecine; c’est méme la seule qui puisse enfanter une
doctrine solide, vraie, i I'épreuve de I'expérience et du temps; la
seule qui puisse fonder la véritable médecine physiologique. Nous
avons assurance que les hommes d'un sens droit, versés dans les
¢tudes physiologiques, et M. Bérard, par conséquent, partageront
notre avis. Cette application consiste & s’élever, comme Pavait fait
Bichat, de I'étude approfondie des tissus, des organes, des appa-
reils, de I'organisme tout entier, a celle des conditions vitales, des
phénomeénes, des fonctions, de P'économie vivanle dans I'éfat

17
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normal; et, de ces notions fondamentales, a I'élude sérieuse et
aisonnée de toutes les influences morbifiques, de tous les modes
principaux d’altération que peuvenl offrir les conditions vitales,
les phénoménes, les fonctions, 'économie vivante, en ne les iso-
lant jamais, dans cet examen , des tissus, des organes des appareils
et de 'organisme.

(’est bien ainsi que le comprenait Broussais lui-méme lorsqu’il
disait, en 41821, 2° Examen , p. 707 : « Notre doctrine n’est point
intitulée la doctrine de Piarritation, mais la docirine physiologique;

« Ainsi, elle repose nécessairement sur foutes les modifications
que peul éprouver la vie, el non pas exclusivement sur son exal-
tation, quoique celle-ci soit incomparablement la plus fréquente.»

Si Broussais et pris cetle large base pour fondement de sa
doctrine , il edt é1¢ dans le vrai sous ce premier rapport. Mais
nous le verrons bientot, égaré par I'espril de systéme, abandonner
la route quiil s’était lni-méme tracée en faussant les applications
de la physiologie i la médecine.

Ainsi, nous lavons avancé, les faits le prouveront jusqu’a
Pévidence, le systeme de Broussais n’est point la doctrine phy-
stologique telle que la comprenait Bichat, telle qu’elle doit éire
pour mériter les titres de vraie, d’'immuable; caractéres sans les-
quels elle ne salisfera point les esprils serieux, et ne preésentera
pas alaseience, a 'humanité, tous les avantages qu’elles ont droit
d’en altendre.

2° LOCALISATION DES MAL ADIES.

Ici Broussais aborde franchement la question. 11 s’établit sur ce
grand principe de Bichat : « Qu'est I'observation, si on ignore la
oi sicge le mal? »

Ce principe, aussi vrai par lni-méme que fécond dans ses résul-
lats, nous parait, en effet, le premier fondement de la médecine
clinique. Ainsi, rattacher tous les symptomes des maladies, ou phé-
noménes pathologiques, & Pallération, & la sonflrance des organes,
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dans la grande majorité des cas, sera désormais et pour toujours
la base tmmuable de la doetrine physiologique.

En établissant cet axiome, nous avons fait nos réserves, nous
avons dit : dans la grande majorité des cas; au lien d’admettre
ce principe, comme I'a fait Broussais, d’une maniére absolue.

Nous pensons dés-lors que le réformateur a faussé application
de cette loi, comme celle du plus grand nombre des vérités de sa
doctrine , en les forcant a plier sous le poids de 'exclusion systé-
matique.

Pour Broussais, en effet, toute maladie est locale avant de
présenler ancun caractére de généralisation. Il n’admet  point
d'exception a celte régle. Pour lui, également, Paltération des
solides organiques est tout, il ne tient aucun comple de celles que
peuvent ¢prouver les fluides, surtout au point de vue de I'étiologie
et de la thérapeutique. Toutes les prétendues diathéses ne sont
que des répétitions de la maladie dans les lissus, dans les organes
et dans les appareils. Nous verrons bientot qu’il rattache & peu
preés toutes les maladies & lirritation, et presque toutes les
irritations @ la gastro-entérite.

C'est une des erreurs capitales de la doctrine du réformateur.
Elle a méme, pour un grand nombre d’esprits superficiels, masqué
complétement les grandes vérités que peut revendiquer cette méme
doctrine.

En attendant que nous examinions chacune des diathéses en
particulier, que nous recherchions si plusieurs maladies ne com-
mencent point par l'altération des humeurs, que nous signalions
I'abus que l'on a fait de la gastrite et de la gastro-entérite comme
base el comme principe du plus grand nombre des affections
morbides , nous demanderons aux bons observateurs :

1° Si pour eux I'apparition d’un simple furoncle , dans un point
oi nulle irritation locale n’a pu lui faire choisir son lien d’évolution;
si la succession d'un plus ou moins grand nombre d'autres dans
divers lieux, sans plus de raison d’¢lection de ce domicile parti-
culier, penvent élre envisagés comme une maladie purement locale
dang son principe = telle, par exemple, qu'une tmmeur avec abees,
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développée dans le lien méme d'une contusion? N'admettront-ils
pas, au confraire, une disposilion particuliére de l'organisme,
antérieure a la manifestation du faroncle ; ne combattront-ils pas
dés lors celui-ci auirement qu'un simple phlegmon, en traitant en
méme temps la maladie locale et altération générale qui a produit
le développement de ce premier furoncle, ef ne manquera presque
jamais d’en occasionner d’autres, si elle n’est pas altaquée par les
moyens hygiéniques et pharmaceutiques appropriés.

Broussais dirait sans doule que ces furoncles plus ou moins
nombreux ne sont que la répétition d'une gastro-entérite, et par
conséquent encore une maladie locale dans son origine.

Pour toute réponse i cette pétition de principe, nous en appel-
lerons a la saine observation, afin de savoir si ¢’est bien une gastro-
entérite que 'on rencontre alors dans la grande majorité des cas,
ou si 'on ne trouve pas plutot une sorte d’échaujfement général ,
avec embarras gasirique, intestinal, conslipation, ete; et si 1'on
ne guérit pas bien mieux et plus sirement par I'absence du régime
dcre, irritant, qui avait surtout occasionné cette maladie, par les
laxatifs et les boissons tempérantes longtemps continuées, que par
les applications de sangsues a I'épigastre. Ce n'est pas l'avis du
réformateur ; ¢’est le notre ; les praticiens experimentés décideront
la question.

2° Nous leur demanderons encore, pour ne pas sortir des cas
les plus vulgaires et les plus évidents, si lanémie qui se manifeste
chez les mineurs, par exemple, est encore une maladie locale qui
frappe exclusivement un solide organisé ; si elle ne dépend pas,
au contraire, d'une profonde altération dans la composition du
sang; et sil'air pur, une alimentation nufritive et I'usage des ferru-
gineux appropriés, ne sont pas les moyens dont Uexpérience la
plus posilive a bien constaté 1'efficacité?

3° Enfin, nous en appellerons a leurs souvenirs cliniques pour
savoir si, dans le plus grand nombre des fiévres intermittentes, ils
ont reconnu la gastro-entérite comme altéralion fondamentale , et
traité cette maladie par les antiphlogistiques, et surlout par les
applications de sangsues; ou s'ils n’ont pas plutol regardé celle
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altération morbide comme une affection nerveuse a type intermittent;
et, saufl les cas de complications et de contre-indicalions , presque
toujours traité, avec un succés complet, ces mémes allérations par
les antipériodiques et surtoul par les préparations de quinguina.

Ainsi Broussais, en placant le sicge exclusif des maladies dans
les solides organiques, et, parmi ces derniers, presque loujours
dans I'estomac et les intestins; en circonscrivant le début de toules
les altérations pathologiques dans un tissu, dans un organe, a
manifestement fanssé le grand prineipe du rapport des symplomes
aux lésions des organes et de lalocalisation des affections morbides.

Nous lerminerons cette généralité par 'opinion de M. Bérard,
Eloge historique : « 1l faul avouer que ces idées sont trop exelu-
sives. N'est-ce pas en agissanl sur les humeurs que le fer guérii
la chlorose ; les alcalins, la gravelle; les végétaux frais, le scorbut;
el le quinquina, la fievre pernicieuse contractée par I'absorplion
des émanalions des marais ? »

3> ESSENTIALITE DES MALADIES; ENTITES MORBIDES.

Avant U'dnatomie générale de Bichal, les médecins ayant
presque toujours étudié les maladies sans les rapporter immédia-
tement aux lissus, aux organes, aux appareils, avaient personnifié
des groupes de symplomes en faisant ainsi des enfités qui déler-
minaient souvent le nom de la maladie, et, résultat beancoup plus
ficheux, dont la nature supposée devenait, le plus ordinairement, la
base principale des indications i remplir.

Ainsi la fitvre adynamique, par cela seul quelle avail élé
désignée sous ceite dénomination, élait traitée par les toniques; la
fievre atazique , par les antispasmodiques ; la fiévre bilieuse, par
les vomitifs et les purgatifs, etc... Broussais altaqua, poursuivit &
outrance les entités morbides, et parvint a renverser toutes celles
qui n'étaient pas des chiméres de son imagination, et dont I'exi-
stence , en pathologie , pouvait offrir de graves inconvéniens pour
la thérapeutique.
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C’est assurcment le plus important service dont la médecine
pratique surtout lui soit redevable; ¢’est aussi le litre de gloire
qu'il revendiquait avec le plus d’empressement, lorsqu'il disait :
« La découverte de cette ontologie médicale est ma propriété , je
n'en ai trouvé le germe dans aucun ouvrage. »

Toutefois, il abusa bien éirangement de cette grande pensée
dans les applications qu’il en fit a la médecine; el, dans sa
monomanie de poursuivre, comme ontologistes, les auteurs dontla
moindre expression pouvait, en Iinterprélant 4 sa maniére, con-
duire méme indirectement a cette qualification. Ce fut un de ses
grands moyens de proscription, pour cette réprobation générale
dans laquelle il comprit tous les systématiques ses conlréres,
sans aucune exceplion; nous ajouterons méme presque tous les
médecins , tant se trouve réduit le nombre de eeux que nous avons
pu compter en dehors de cet anathéme universel.

Broussais, disons-nous, abusa bien souvent de celle veériié
dans ses innombrables qualifications d’ontologisme ; et si le plus
grand nombre des auteurs qu’il a rangés dans celle calégorie
pouvaient y figurer avec raison, d’aprés les allégations du réfor-
maleur, nous réclamerions pour lui-meéme , el sur des titres mieux
¢tablis , la premiére place an milien d’enx. Nous cilerons, a celle
occasion, 'opinion de M. Bérard, qui ne sera pas suspecte. Il dit,
Eloge historigue : « Peut-étre a-t-il grandi 'ennemi qu’il a terrassé,
peul-tire a-t=il parfois vu ontologie la o il n'y avait que des
expressions métaphoriques..... Broussais fut anssi vitaliste qu’auncun
de ceux qui le précédérent; peul-éire méme n'a-1-il pas loujours
moniré, dans son langage au moins, cette réserve philosophique
dont Barthez avait donné le précepte sans en donner I'exemple.
Il a quelquefois personnifié le principe vital; il lui a supposé des
antentions, une volonté ; il le fait agiv I’aprés un plan déterminé ;
el l'on serail véritablement tenté d’accuser I'auteur d’ontologie,
si Broussais pouvait étre ontologiste. »

Le réformateur abusa de méme des applications qu’il fit a la
médecine de la proscription de 'ontologie : ainsi, nous le voyons
remplacer toutes les enlités morbides par I'irritation, I'inflammalion



DE LA DOCTRINE PHYSIOLOGIQUE. 263

el la subinflammation. Nous ¢tablirons, en traitant de eces modes
géneéraux des maladies, jusqu’a quel point celle autre prétention est
fondée; nous examinerons encore s'il est rationnel, el surtoul sans
danger dans le traitement, de rattacher ainsi les fiévres intermil-
lentes, pernicieuses, typhoides, ele., ele., i la gastro-enlérite.

M. Bérard, loc. eit., exprime ainsi son opinion sous ce dernier
rapport : « Le débat a é1é transporté, dans ces derniéres annces,
sur un terrain ot la médecine physiologique combat peul-élre avee
moins d'avantages. Si en effet la phlogose partielle du tube digestif
ne suflisail pas, méme en invoquant les sympathies, pour rendre
comple des symptomes formidables des fiévres graves; si celle
phlogose avail un caraclére spécial el un siége délerminé dans
'intestin, si elle était la conséquence d'une altération du sang qui
aurait en méme temps allumé la fiévree, il faut avoner que celle-ci
ne pourrail étre complétement assimilée a la ficvre symplomatique
de la pneumonie et de la péritonite. C'est dans cette forte position
que se sonl retranchés les adversaires de la médecine physiolo-
gique, etil y a lien de penser qu'ils y tiendront longlemps. »

4 CONSTITUTIONS MEDIGALES.

Broussais, en confondant, sous la dénomination commune de
«descripteurs des constitutions, » Hippocrate, Baillon, Sydenham,
Stoll , Baglivi, ete., ne parait pas avoir bien compris les différents
sens do mol constitution employé pour désigner les condilions
atmosphériques et leurs effets dans la production des maladies,
puisqu’il rejelte ces constitutions comme des chiméres, sans une
distinction qui devient cependant indispensable.

Raige-Delorme dit, & cette occasion, Dict. deméd. 1. 8, p. 488 :
« Les constitutions médicales sont un des points les plus ebscurs
de la science. Cetlte obscurilé ne provient pas seulement de la
difficulté du sujet, elle résulte plus encore peul-ttre du peu de
précision avee lequel il a 616 délimité. »

Pour éviter toute confusion, pour ne pas admelire des influences



264 EXAMEN CRITIQUE

morbifiques an moins trés-douteuses, et nw'en pas rejeler d'autres
que I'évidence des faits ne permel pas de proscrire, lors méme
qu'il est impossible de s'¢lever & la théorie précise de leur action,
il faut distinguer trois ordres de conslitulions :

1° Atmosphériques, — se composant des élals barométrique,
thermométrique , hygrométrique, électrique de 'atmosphére et de
leurs nombreuses combinaisons suivant les climals, les lienx, les
saisons, ete. Hippoerale ne parail pas avoir compris aulrement ce
grand modificateur dans la production des maladies sans caraclére
infectieux ou contagieux. Il est de toute évidence que I'on ne peut
pas révoquer en doute influence de celle cause occasionnelle dans
la fréquence de tel on tel ordre de maladies. Tous les praticiens
savenl, en eflet, que les inflammations des membranes mugqueuses,
inflammations catarrhales des auteurs, sont bien plus communes
dans les aulomnes et les hivers froids et humides, que dans les
printemps ou les élés secs el chauds; gue les phlegmasies culanées
sont plus ordinaires dans la seconde constitution que dans la pre-
micre ; nous ajouterons que 'nn et Paulre de ces deux ordres
d’altérations pathologiques subissent des influences nolables dans
leur marche, leur durée, leur gravité, ele., par le fail méme de
ces dificrentes constitutions atmosphériques, dont il est dés lors
unpossible de rejeter P'existence et aclion, en les considérant
surloul au point de vue de I'éliologie.

2° Médicales, — embrassant, dans la méme pensée, les effels
produils par celle constitution et Iinfluence almosphérique per-
manente, el indépendante jusqu'a un cerlain point des étals
clémentaires de la constitution atmosphérigue ; donnant, pendant
sa durce, aux maladies régnantes, un caractére particulier :
inflammaltoire , bilieux , nerveux, ete., ete. (est ainsi que
Baillou, Sydenham, Stoll, ete., comprenaient la constitution
médicale, sorte de moyen-lerme entre la constitution atmosphé-
rique et la constitulion épidémique. Telle est celle constitution
médicale dont Thistoire n'a point encore ¢é1¢  suflisamment
Celairée pour qu'il soil permis anx esprils sages de prononcer en
dernier ressorl. Si Broussais élait fondé a rejeler provisoirement
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cette influence morbifique, il ne I'était pas encore du moins a4 la
proscrire d'une maniére aussi tranchante, aussi absolue.

3° Epidémiques , — déterminées, indépendamment des climals,
des saisons, des états de la température, de la sécheresse, de
Phumidité, de Iélectricité atmosphériques, par une modification
spéciale de I'air, et produisant une maladie qui frappe en méme
lemps un grand nombrede sujets, et dont la forme commune el carac-
Léristique se retrouve partont, quels que soient 'age, le sexe, le lem-
péramentdes individus affectés. Que 'on attribue celte modification
spéeiale i la présence d'un agent infectieux, d'un measme, d'un
principe contagiewr, ele., comme le plus souvenl celle cause
échappe a l'invesligalion de nos moyens chimiques les plus puis-
sanls, et que sa presence est senlement révélée par ses effels sur
I'organisme vivant, nous ne donnerons aucune importance a celle
premiere partie de la question; mais il n'en sera pas de méme
pour la seconde ; & moins que 'on ne veuille admetire des effels
palpables sans aucune cause positive, il est évident que 'on ne
peut pas nier la réalité des comnsivtutions épridémiques. 11 est
¢galement prouvé par 'expérience que, dans le cours d'une épi-
démie, une maladie donnée offre des caractéres qu’elle ne présente
pas dans I'élat sporadique ; exige le plus souvent des modifications
essentielles dans son trailement, et que, par une conscéqguence
nécessaire, les bons observaleurs (rouveront, sous ce point de
vue d'une si haute portée, la doctrine médicale de Broussais bien
fautive et bien incompléte.

5 DOCGTRINE DES GRISES.

~ Dés la plus hante antiquité, les observateurs sages, profonds
el consciencieux, qui faisaient, & I'exemple d’Hippocrate, une
médecine & peu prés expeclante, avaient eru remarquer , dans la
solution heurense d'un assez grand nombre de maladies, une marche
plus ou moins réguliére vers celte solution, des efforls conserva-
teurs de I'organisme traduils extérieurement par des mouvements
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fonctionnels auxquels ils donnérent le nom de ereses on jugements;
el sur la réunion de ces faits s'éleva par degrés la doctrine des
erises ; question médicale d’un haut intérét, violemment contro-
versée depuis son apparition, et que le réformateur francais a
tranchée d'un seul trait de plume , en déclarant que ees prétendues
crises n'élaient, en derniére analyse, rien autre chose « que des
déplacements accidentels de irritation, et nullement le résultat
d'un travail de 'organisme tendant vers une solution avantageuse.»

C’était, d'un seul coup, ruiner toules les croyances des siécles
passcs relativement & cet objet, et détruire cetle espéee de principe
conservateur que les plus célébres médecins avaient admis sous le
nom de nature médicatrice.

Broussais ne s'¢tant point arrété 4 la proseription de 'abus de
cette doctrine, mais en ayant voulu nier tous les faits, nous
sommes foreé d’étudier cette question, et de prouver qu’ici,
comme partout, le réformateur, en voulant élablir des dogmes
exclusifs, a dépassé la mesure de la vérité.

Le judicieux Landré-Beauvais, examinant le sujet qui nous
oceupe , s'exprime ainsi, Diet. des scienc. méd., 1.7, p. 570 :
« ...,. L'on doit étre étonné que les ouvrages publiés sur une
maliére aussi importante, qui pouvait étre eclaircie par I'obser-
valion, aient présenté, jusqu'a ce jour, autant d'incertitude et
d’obseurité. Il suflisait, en effet, de recueillir avee soin les histoires
d'un grand nombre de maladies, et de présenter ensuite des
conclusions générales déduites de ces fails particuliers, pour
décider 'importante question des erises. Nous n'avons done rien
de mieux i faire que d’exposer le résullat des observations que
nous avons faites depuis preés de vingt ans, et d'établir ainsi la
doctrine des crises sur les histoires des maladies. » Voici le résultat
de cette conscienciense observation, loc. eil., p. 571 :

« On observe les crises dans presque toutes les maladies aigués. ..
Elles sont moins communes dans les maladies chroniques.....
Si on ne les a pas reconnues dans ces derniéres, c’est que pour
les voir il fallait apporter une attention plus soutenue...,. Toul
¢coulement critique est déterminé par la nalure..... Les crises
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surviennent lorsque les maladies ont atteint leur plus haunt degré. »
Landré-Beaunvais n’admet pas, du reste, que celte nalure soit un
étre intelligent, qui raisonne toujours bien ses actes, puisqu’il
reconnait que, parmi ces crises, les unes peuvent éire salutaires
el les aulres funestes.

Il signale comme principales voies eritiques les hémorrhagies, les
sueurs, les vomissemens, les diarrhées, les évaenations urinaires, ete.
Il admet les jours critiques, el termine ainsi, loe. cit., p. 390 :

« Je puis assurer que depuis prés de vingt ans que je me livre
a 'exercice de la médecine, j'ai conslamment observé les crises
aux époques indiquées par Hippocrate, lorsqu'une médecine per-
turbatrice ne changeail pas la marche naturelle des maladies. Les
éléves qui ont suivi mes cours de médecine clinigue & 'hospice de
la Salpétriére ont souvent vu les crises s’opérer ainsi, méme
chez les vieillards. »

Il sagit ici de V'observation clinique de 'un des plus sages et
des plus judicienx praticiens de notre époque. Si elle ne suffit pas
pour fonder notre conviction, du moins ne devons-nous pas la
rejeter comme une simple théorie de T'imagination d’un médecin
sans expérience.

Contanceau , Dict. de méd., t. 9, p. 509, dit relativement aux
crises : « Si I'on nous demande notre opinion sur celle question
tant débattue , nous nous bornerons a faire remarquer que les actes
de la vie, soit qu’ils s'accomplissent ordinairement dans espace
d’un jour, de quelques semaines ou de plusieurs années, soit qu’ils
n'aient lieu qu'une seule fois dans le cours de la vie entiére, sonl
réglés suivant cerlaines périodes de temps, et affectent tous une
sorte de régularité. Mais aucune de ces périodesn’a une durée fixe,
el celte régularité est rarement parfaite..... Il en est de méme des
maladies dont la marche est la plus réguliére ; les changements qui
marquent les différentes époques de leur cours se succédent dans un
ordre déterminé, mais dans un laps de temps d'une durée toujours
incertaine. Peut-on melire en doute qu'il n'en soit de méme des
phénomenes eritiques, et serail-il raisonnable de leur accorder le pri-
vilége d’une précision numérique qui ne se rencontre nulle part 2...
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« Il n’en estpas de méme des crises considérées en elles-mémes,
les praticiens se sont assez geénéralement accordes sur leur exi-
stence..... La doctrine des crises mériterait d’autant plus aujour-
d’hui d’étre delairée et mise en rapport avec I'élat actuel de la
science , qu'elle occupe une plus grande place dans les théories
médicales des temps passés. »

Sans doute il n’est plus possible aux médecins de nolre épogae
de voir dans les crises le résultat du combat des deux enlilés :
nature et” maladie; sans doule la théorie des jours eritigques,
telle qu'elle nous fut donnée par Hippoerate, Galien et leurs imi-
laleurs, n’est plus admissible aujourd’hui, méme pour les maladies
dont le cours offre le moins d’irrégularité; sous ce point de yue,
Broussais a rendu un véritable service a la science en ne subissant
pas le joug de ces croyances anliques; mais n'a-t-il pas encore
dépassé les bornes du vrai, en réduisant les mouvements critiques
« au simple déplacement de Uirritation, » sans aucune tendance
naturelle , et sans aucun but conservateur de I'organisme? Nous
pourrions opposer des raisonnements nombreux aux tranchantes
assertions du réformateur, mais il convienl mieux de rappeler
quelques-uns des faits que 'observalion nous offre chaque jour,
pour faire apprécier ces assertions a leur juste valeur.

Le corps étant échauflé, nous restons dans limmobilité sous
Pinfluence d'un eourant dair frais ; bientot la peau, d’abord humide
el chaude, parail froide et séche, un sentiment de chaleur et
d’agacement se fait éprouver dans la muqueuse bronchique avec
loux, anxi¢té générale, malaise , pesanteur de léte, frisson, ete.
A peine sommes-nous placé dans un lit convenablement échauffé ,
que la peau redevient humide et que souvent méme une transpira-
tionabondante se manifeste en faisant disparaitre tous les symplomes
de la bronchite a son déhut. S'il n’existe dans I'organisme aucune
tendance au rétablissement de I’état normal, elsi les crises ne doi-
vent avoir aueune influence prévae sur ce rétablissement, pourquoi
se font-elles ici plutot vers la peau que vers toute autre partie?

Une alimentation trop abondante produit un embarras gastro-
intestinal. Si le malade écoule cel instinet naturel qui fail naitre le
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dégoit, il observe la diéte au lien d’exeiter un appetit factice par
les stimulants ; au lieu de prendre un vomitif par le conseil de Stoll,
oir, d"aprés celui de Broussais, d’appliquer des sangsues a I'épi-
gastre , il se borne i 'nsage de quelque boisson acidule et légére.
Bientot le malaise général se dissipe , 'appétit revient et quelques
selles eritiques achévent cette guérison bien naturelle. Ou done se
trouve ici la cause, laréalité, d’'une irritation morbifique substituée
a une autre irritation ; et si ce mouvement favorable n’a rien qui se
lie naturellement & la conservation de l'organisme , pourquoi se
fait-il ici plutot par les selles que par I'urine ou par les sueurs?
Sur ces deux questions et sur toutes celles du méme ordre, le
systeme de Droussais reste sans réponse; tandis qu'elle se présente
naturellement dans 'admission d'un effort conservaleur.

Contanceau comprenait bien la méme pensée lorsqu'il disait :
loc. cit., p. 311« Cetle question délicate étroitement lide aux
plus grandes questions de pathologie générale et de pathologie
spéciale, pent difficilement &tre traitée d’'une maniére isolée. Elle
se reproduira toutes les fois qu’on aura i traiter d'une maladie
algué, puisque chacune de ces maladies a son mode ordinaire de
solution et des signes propres qui lannoncent. »

En résomé, Broussais avait raison d’attaquer et de renverser
I'échaffaudage compliqué de la théorie des jours criliques et onto-
logisme des crises telles que les comprenait antiquité , mais il est
lombé dans une erreur grave en repoussant systématiquement les
verilés consacrcées par les faits et reconnues par les meilleurs pra-
ticiens de son époque sur la réalilé de ces erises déterminées par
'impulsion d’un principe conservateur de I'organisme. Les consi-
dérations relatives a la nature médicatrice achéveront la démons-
tration de cetle importante vérité pathologique.

6° NATURE MEDICATRICE.

Depuis Porigine de la médecine jusqu’a notre époque, 'impor-
tante et belle question de la nature médicatrice a vivemenl agilé
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les esprils , et cependant, nous ne voyons pas que 1'on oit encore
arrivé & la solution définitive de ce grand probléme.

Nous croyons en trouver la raison principale dans la maniére
dont on a traité cette question essentiellement pratique. Des systé-
mes brillants ont été péniblement improvisés, la ou la sévére
expérience devait seule étre consultée; espérant éblouir par le
clinquant des théories , on s’est abandonné aux raisonnementsde la
physiologie transcendante , au lieu d’observer el de commenter les
faits les plus simples, les plus rapprochés de Pexistence indivi-
duelle , et qui devaient seuls fonder le solide jugement & porter.

Ainsi I'antiguité voulut voir, dans cette nalure médicalrice , un
¢tre intelligent, existant par lni-méme et réglant les divers acles
physiologiques et pathologiques avec toute la mesure el toute la
portée d'un génie bienfaisant qui voil, raisonne, juge et caleule
par avance les résullais nombreux de ses déterminalions.

Broussais, avec tous les observaleurs sérieux, compril le peu
de fondement d'une semblable doctrine ; mais il passa de cel
extréme dans un autre , en dépouillant lorganisme de tout principe
conservateur et tendant a le rétablir dans I'état normal dont les
maladies 'avaient plus ou moins éloigné. Le réformateur dans la
neéeessité d’admettre un grand nombre de faits pathologiques dont
la manifestation semble traduire P'exisience réelle de ce principe
n’hésita point, dans son systéme exclusif, & rapporter tous ces faits
a la réaction des sympathies morbides. C'est encore un des abus de
son inflexible théorie, une des erreurs fondamentales de sa doc-
trine. Prouvons-le par des faits en établissant la réalité , le caraciére,
I'influence de la nature médicatrice, et le degré de considéralion
qu’elle doit mériter dans le traitement des maladies.

Nous rejetons, avec Broussais, la réalitc d’'une nature médi-
calrice existant, comme enfité, dans 'organisme, el fonctionnant,
pour en effectuer la conservation, a la maniére d'un étre indépen-
dant qui défend son domaine conire les agressions élrangéres , en
regle,, avec intelligence , el 'administration et les rapporis. Déja
notre épogue avait relégué cette explication parmi les théories
imaginaires; Broussais est venu confirmer le jugement qu’elle avait
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porté. Mais vouloir nier la réalité d’un fait évident, par cela seul
que son explication se trouvait faussée, nous semble peu logique ;
dans celte partie, la plus importante de la question, et dans les
conséquences que doit entrainer la maniére de la résoudre, nous
admelttrons done des idées opposées a celles du réformateur.

Nous pensons en effel qu’il existe un principe conservaleur
dans 'organisme ; que ce principe détermine , pour les actions de
I’économie vivanle,, une tendance vers la conservation , dans 'etal
physiologique ; vers la réparation, dans I'état de maladie; que le
véritable médecin doit étudier ces tendances médicatrices, les
[avoriser dans le plus grand nombre des cas, el ne les contrarier,
par des moyens essenliellement perturbateurs, que dans un petit
nombre de circonstances exceplionnelles.

Ces principes sont tellement en harmonie avec les résullats de
Pexpérience dégagée de tout esprit de systéme, qu’il suffira de
rappeler quelques lois de Porganisme, quelques fails résultants de
Iapplication de ces lois pour en démontrer toute la réalité.

1° 11 existe un principe conservateur dans ['organisme. — Si
nous voulions descendre des principes géncraux aux faits parti-
culiers, il nous serait ais¢ de prouver que la supréme intelligence
n'a pas di former des organismes imparfaits comparativement aux
simples machines inventées par le génie de 'homme. Or, si ces
derniéres ont leurs moyens d’action et de protection; si la machine
a vapeur, par exemple, a son régulateur qui active ou modére ses
mouvements, n'est-il pas rationnel de penser que le génie universel,
d’ott ¢émanent tous les génies individuels, n’a pas di constituer Ia
machine vivante dans une condition inférieure i celle de la machine
physique.

Si 'on pouvait former & cet égard méme un doute injurieux
pour la divinité, nons renverrions I'esprit, ainsi faussé par ces
illusions systématiques, au simple examen des organismes vivants,
depuis le végétal radimentaire jusqu’a P’homme ; et nous lui deman-
derions ensuite s'il n’a pas observé dans tous ces organismes , sans
exception , une tendance manifeste a 'accroissement, a la conser-
valion, a la reproduction, & Pélection de tout ce qui peut étre
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avantageux, & la répulsion de ce qui peut devenir nuisible; et,
circonstance qui doit surtout fixer I'attention, si celte tendance
n'est pas d’autant plus vraie, d’autant plus apparente, d’autant
plus impériense dans ses impulssions, que I'étre lui-méme est plus
pres de la nature, plus loin de la civilisation ?

Mais cherchons encore plus & notre portée ces preuves que nous
voyons surgir de toutes parts ; ¢levons-nous des faits particuliers aux
[ails généraux ; voyons aprés une lésion physique dans I'organisme .
de 'homme lui-méme, ce qui va se passer dans cel organisme
indépendamment de tout concours arlificiel.

Un os est fracluré : que pourra I'art dans cette occasion ? metire
les fragments en contact et les maintenir dans 'immobilité. Mais
qui done réglera cel admirable travail dans lequel nous voyons
successivement les bouts fracturés se ramollir d’abord par la sous-
traction du phosphate caleaire, pour se conslituer dans un lissu
mou susceptible de cicatrisation ; se réunir par le résultat d’une
irritation adhésive ; se dureir par la formation du cal, par le retour
du phosphate calcaire, pour établir, dans le lieu méme de la
fracture, un nouvel os plus fort et moins fragile que le premier?

Une luxation de la téte du fémur, par exemple, s'effectue en
haut et en dehors; elle n’est pas réduite. Que va-t-il arriver ? un
travail d'un autre genre, mais plus etonnant encore que le premier.
Une cavité articulaire se trouve insensiblement creusée sous la
téte du fémur, elle devient lisse , polie , d'apparence cartilagineunse ;
une membrane , an moins analogue aux synoviales, s’organise par
degres sur les nouvelles surfaces articulaires, une capsule fibreuse
les embrasse et maintient les rapports qu’elles doivent présenter.
Une fausse arliculation s’est ainsi conslituée; elle peut assez
avantageusement remplacer Particulation normale détruite par
I'accident indiqué , puisqu’en méme temps qu'une cavilé articulaire
se forme, la cavilé naturelle s’efface et disparail.

Nous avons, avec Dupuytren, rencontré ce fait sur les deux
articulations coxo-fémorales chez le trop malhenreux et trop célébre
d’Autun. Au moyen de ces deux fausses articulations, il pouvait
encore parcourir i pied, avee une certaine vitesse, un assez long
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trajet. Qui done a dirigé, conduit & sa fin Vexécution d'une répa-
ration aussi parfaite?

Une balle pénétre dans P'épaisser de nos pariies, I'exiraclion
n’en est pas opérée. Qui protégera les lissus vivants contre 'action
de ce corps étranger ? Il existe une loi relative aux rapports naturels
de notre organisme avec les corps environnants : tous ces rapports
sont c¢tablis & 'extérieur par le moyen de la peaun; a lintérieur,
par I'intermédiaire d'une membrane muqueuse. Que P'on admire
ici la tendance du principe conservateur i maintenir 'exéeution
des lois physiologiques : une fausse membrane muqueuse va s’orga-
niser autour de ce corps élranger, et lui fournir une enveloppe qui
carantira les autres tissus contre Paction offensive de son contact.
C'est un fait que Dupuytren a bien établi par les expériences les
plus positives.

Ces faits, et tous ceux que nous pourrions eiter encore, qui done
les a si favorablement accomplis dans P'intérét de Ia conservalion
et de la réparation de Porganisme? Broussais nous répondra :
Pirritation et la chimie vivante I N'est-ce pas évidemment reculer
ici la difficulté sans la résondre, prisque nous ferons tout natu-
rellement cetle aulre question au réformateur : Qui donc alors a
dirigé la chimie vivante et Pirritation de maniére a leur faire pro-
duire, précisément en raison des besoins du moment, dans le
premier cas, un cal osseux; dans le second, les différents tissus
d’une fausse articulation ; dans le {roisiéme , une fausse membrane
muqueuse ?

N'est-il pas de toute évidence que si I'on n'admet pas ici le
concours d’un étre intelligent qui pense, raisonne et juge, il est
impossible de ne pas voir, dans la constitution des étres organisés
vivants, une tendance manifeste & I'aceroissement, i la conser-
vation , & la réparation de 'organisme. Que I'on donne actuellement
i cette fendance imprimée par le Créateur & tout étre qui jouit
d'une existence active,le nom que I'on voudra, peu nous importe ; ce
qui devient essentiel, ¢’est d’en établir la réalité qui nous parait au
dessus de toute contestation, si 'on prend pour arbiire 'expérience
et les faits. Sans personnifier cette fendance de maniére A la

in
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converlir en entilé, ce qui, selon nous, deviendrait une erreur, ne
pouvons-nous pas, aprés avoir bien précisé la valeur des termes,
traduire cette fendance innée par cenx de nature médicatrice.

Ainsi, la nature médicalrice, telle que nous la comprenons,
exisle réellement dans Porganisme, et ¢’est en consacrant une
erreur fondamentale que Broussais en a prononcé la proscription
absolue.

2° Le médecin doit étudier les efforts de la nature médica-
irice el les favoriser dans le traitement duw plus grand nombre
des affections pathologiques. — Puisqu’il est évident que celte
tendance naturelle vers accroissement et la conservation pendant
P'élat physiologique, vers la réparation dans I'état de maladie,
exerce son aclion d'une maniére incessante, bien souvent sans les
secours de 'art, et quelquefois malgré les oppositions de Part
lui-méme , pourrait-on négliger complétement ces favorables efforts
sans aflfronter imprudemment tous les dangers d’'une médecine
essentiellement empirique et perturbatrice ?

Broussais a faussé 'un des principes fondamentaux de la méde-
cine physiologie en donnant ee pernicienx conseil. En effet, pour
ne citer que 'un de ces cas dont 'observation fournit chaque jour
des exemples, quel est donc le médecin expérimenté qui, prés
d’un malade affecté d’une transpiration abondante, au début d'une
bronchite occasionnée par un coup d’air humide et [rais, sans
accorder aucune attention i cette erise naturelle, négligera les moyens
(ui peuvent la favoriser, pour appliquer des sangsues ou faire une
saignée dn bras? Aucun sans doute, §'il raisonne en véritable phy-
sinlogisie, et surtont s'il a pu constater par I'expérience les ficheux
effets d'une médication systématique aussi intempestive.

Si done nous ne pouvons pas avancer avec Platon : « La nature
ou l'art de Dieu est cette puissance qui se meut d’elle seule, qui
estle principe de la formation , de la génération, de la perfection de
toules les créatures; c'est comme wn few artisan des reproductions,
el qui aspire a engendrer toutes choses par sa propre tendance ; »
avec Hippocrate : « La nature du corps humain est 'objet premier
de la médecine ; quand cette nature indique la route de la santé,
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la doctrine de I'art médical est toute trouvée. Si elle répugne i
(quelque chose, loul ce que vous ferez sera inutile.

« Le nalure, c'est le champ que nous cullivons..... Quoique
inapprise, elle est essentiellement savante pour tous ses actes
nécessaires; interrogez-la, et elle indiquera aux habiles ce qu'il
convient de faire ; car la nature est le vrai médecin des maladies.....
Celte puissance merveilleuse, celle sage ordonnatrice de nos
corps, lorsqu’elle éprouve de la douleur, aspire a la guérir, non
par des voies violentes ou téméraires; mais plutot par celles de
douceur et de facilité. Ainsi, la nature est juste, salutaire et sacrée.»

Avee Galien: « La nature allire ce qui lui est nécessaire,
repousse ou rejelle ce qui lui est contraire. Conservalrice des ani-
maux , lerminant les maladies et les jugeant , elle décideles périodes
des aclions vitales, engendre et prépare de nouvelles existences.
Il faut suivre entiérement ses indications quand elle agit pleine-
ment, etlasuppléer quand elle est défaillante, »

Avec Stall : « Toul le secret de I'art médical consiste, non dans
I’art, mais dans la nature, a connaitre ses actes, son but, el lui
obéir avee prudence. » Avee Démocrite : « Une nature incorporelle
travaille dans l'intérieur de nos enfrailles & 'organisation de toutes
nos parties avec une prévoyance sublime et inexplicable. Ainsi,
elle opere spontanément des cures merveilleuses ; de sorte que la
médecine existe par elle-méme et bien avant les médecins. »

Si nous ne pouvons pas, disons-nous, adopter la forme des
explications , avec ces génies de 'anliquité, au moins devons-
nous, avec tous les bons observateurs des temps modernes,
reconnailre la réalité d’'une nature médicairice, tendant vers un
but conservateur, et devant étre secondée par I'art toutes les fois
qu'elle marche vers ce but avec avantage et sans déviation. Si 'on
veut que nous précisions plus encore ces conditions respectives de
la nature et de I'art, nous dirons que I'art doit étre Uinterpréte et
le protecteur, mais non pas l'admirateur inactif et surtout I'esclave
de la nature.

Si I'on pouvait douter plus longlemps de cetie prévoyance
nstinctive du principe conservatenr de 'économie vivante , nous
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rappellerions le sinistre tableau de ces maladies funestes o 'orga-
nisme tout entier parait frappé de saisissement et de stupeur,
comme si la nature médicatrice prévoyait U'insuffisance et méme la
nullité de ses efforls de réaction conlre une cause inévitable de
destruction et de mort. « Quand elle ne peut, dit Galien, atteindre,
dans sa faiblesse, la fin qu’elle s’est proposée, alors elle implore
le secours de U'art; lorsqu’elle est trop accablée par 'effort de la
maladie, elle ne songe pas méme &a la combatire. »

Enfin, si 'on voulait méconnaitre sa puissance, nous invoque-
rions le témoignage de cette vérité que le méme auteur avait encore
bien appréciée: « Souvent la nature vient & bout peu i peu de
choses qui paraissaient impossibles ; il ne faut done désespérer de
rien, si elle aspire constamment & un but. »

Nous le demandons aux praticiens consciencieux et de bonne
foi, n'ont-ils jamais rencontré des maladies que le temps et la
nature sont parvenus a guérir, tandis que ces maladies avaienl
¢puisé , sans ancun résultat fructueux , les plus savantes combinai-
sons de I'art. Nous le dirons méme avec une entiére conviction, les
cures merveilleuses revendiquées aujourd’hui par homéopathie ,
n'ont pas d'autre cause et d’autre principe que la puissance incon-
testable de la nature médicatrice.

En rejetant la réalité de cetle tendance naturelle et de ces efforts
eritiques de 'organisme , Broussais avail commis une erreur d’an-
tant plus grave, qu'elle devait le conduire & tous lesinconvénients
d'une thérapeutique essentiellement perturbatrice. Nous verrons
par quelles contradictions il s’efforee d’échapper & celle inévitable
el [acheuse conséquence.

7° MEDEGINE EXPEGTANTE ; PERTURBATRICE.

Dés I'instant o le réformateur avait dit: « Les crises sont des
eflforts violents et souvent dangereuz que la nature déploie pour
soustraire I'économie a un grand danger, » il devait toul naturelle-
ment proscrive la médecine expectante. Aussi s'empresse-til
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d’ajouter en parlant de ces mouvements critiques : « Il est done
ulile de les prévenir et imprudent de les attendre. »

Il semblerait, d’aprés cette sentence absolue, que le réforma-
teur devrait conseiller 'emploi des moyens perturbateurs les plus
aclifs ; mais au conlraire le systématique est bienlol condamne par
I'observaleur , il ajoute en effel : « Le médecin prudent fera micux
de s’en tenir & la médecine sédative et de travailler i retablir
I'équilibre , sans exeiter des perturbations donlil serail incapable
de calculer les effels. » Si nous élions obligé d’opler entre ces
deux opinions & peun prés opposces, nous acceplerions la seconde,
bien qu'elle ne soit pas admissible dans tous les cas.

Nous reconnaissons en effet en médecine , sous le rapport de la
thérapeutique, trois méthodes principales :

La méthode expectante , qui consiste surtout dans I'éloignement
des causes, le repos el 'emploi raisonné des moyens hygiéniques:
appropri¢s. Elle convient surtout dans le début des maladies légeres
et dans toutes celles qui ne sont point encore assez caractérisées
pour fournir des indications positives. Broussais ne comprenait
donc pas bien les applications et la portée de cetle méthode
lorsqu’il disait avec moins de raison que d'ironie: « Mais que fail
donc le médecin durant ces scénes de douleurs? Il s’occupe a
compter les jours, & observer les urines et les selles poury trouver
quelques indices d’une crise prochaine ! »

La méthode active rationnelle, qui ne se borne point a la
sédation, comme Broussais lindique & peu prés a exclusion
définilive de toute antre modification thérapeutique , mais qui fait
concourir tous les moyens pharmaceutiques ou chirurgicaux appro-
pri¢s au rétablissement de I'état normal, en mettant en usage, sui.
vant les altérations, leurs propriétés sédatives, excitanles ou
modificatives : Elle convient dans la majorité des cas.

La méthode perturbatrice, qui consiste & brusquer les mala-
dies, soit en étouffant, deés le début de leur invasion, la violence de
leurs premiers accidents par la diminution instantanée des forces
vilales, soit en provoquant des crises faclices qui changent la direc-
tion des efforts morbifiques et trés souvent déplacent la maladie
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pour la porter d'un organe trés-important a la vie sur une partie
qui n'offre pas ce caractére , elc. , ete. Cette méthode ne convient
que dans les cas exceptionnels el lorsqu’il existerait un grand
danger i laisser marcher 'altération pathologique dans la direction
qu'elle semble vouloir tenir. Broussais a bien compris celle
méthode pour tout ce qui est relalifl aux émissions sanguines. Sa
doclrine est & peu prés nulle pour toutes les antres médications de
la médecine perturbatrice.

Nous ne parlerons pas de la médecine empirique , Broussais 'a
proscrite avec raison a titre de méthode; nous dirons seulement que
dans un trés-petit nombre de maladies, les meilleurs praticiens
font de 'empirisme en employant tel ou tel médicament parce que
I'expérience a conslalé son eflicacite dans telle ou telle affection
morbide , mais sans qu’il soit possible de donner une bonne théorie
de son action.

8 ETIOLOGIE : TYPES GENERAUX DES ALTERATIONS PATHOLOGIOUES.

Broussais ¢tablit en principe que, « la santé ne s'allére jamais
spontanément. » Ce dogme fondamental de 'étiologie du réforma-
teur nous parait bien tranchant, bien prétentienx et bien absolu.

Fonder, @ preort,une loi semblable, n’est-ce pas en effet déclarer
qu’il est impossible qu'un rouage de la machine vivante s’allére et
périclite, quun défaut d’harmonie fonetionnelle se manifeste au
sein de l'organisme, sans qu'un agent appréciable & nos moyens
d’investigation ait déterminé ces lésions morbides assez oslensible-
ment pour que nous puissions toujours saisir les rapports entre la
cause et 'effet ; n’est-ce pas avancer, conlrairement a 'expérience,
a P'observation de chaque jour, qu'il n'existe aucune influence
pathologique dont nous ne connaissions bienla nature etla maniére
d’agir. N'est-il pas au contraire évident pour le médecin qui voit
sans prévenlion, qui juge sans idée préeon¢ue, que, dans un
nombre de cas, malheureusement trop eonsidérables, il nous est
absolument impossible de remonter 3 la véritable cause de la
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maladie que nous avons a combattre , et dont les diflicultés du
traitement rationnel se trouvent deés-lors augmentées de toule
'obscurité de son étiologie. Il nous paraitrait oiseux de citer des
exemples a 'appui de cette vérité, tant ces fails sont positils el
[réquents.

Il semblerait qu’aprés avoir établi ce principe exelusil contre
lequel nous venons de réclamer, Broussais va faire une compléte
exposition des agents morbifiques et des rapports qui, naturelle-
ment doivent exister entre ces agents et les maladies qu'ils occa-
sionnent; entre Pactivité de leur influence et les prédispositions de
Porganisme a la recevoir. Il se borne tout simplement & dire:

« La santé ne s’aliére jamais spontanément, mais toujours
parce que les stimulants extérieurs destinés a entretenir les fonc-
tions ont cumulé I'excilation dans quelque partie, ou parce qu’ils
ont manqué a I'économie, ou parce que I'économie a été stimulée -
d'une maniére qui répugne a Pexercice des lois vitales. »

Nous n’insislerons pas pour savoir ce que signifie, médicalement
parlant, « une stimulation gue répugne a exercice des lois vila-
les. » Mais nous demanderons ou se trouvent, dans cette étiologie
dont le moindre défaut est d’offrir un tableau si essentiellement
incomplet , méme une simple indication des prédispositions locales
et générales aux altérations pathologiques, des influences morales ,
de P'action des agents de répercussion , des modificaleurs spéciaux,
tels que les miasmes épidémiques, les gaz délétéres, les poisons,
les virus , les venins , ele., ete. ? Mais poursuivons, et voyons, par
une conséquence naturelle de l'insuffisance radicale de celle élio-
logie , tont ce qui va manquer a la doctrine du réformateur sousle
point de vue capilal des types généraux auxquels vont se rapporter
les maladies.

Pour Broussais, toutes les affections morbifiques se ratlachent a
deux modes principaux d’altérations de P'action vilale : augmenta-
tion trés-commune et qu'il désigne par le terme d’errilation;
diminution trés-rare qu'il exprime par ceux d'atonie , de débilité,
d’adynamie.

Broussais avait dit: 3¢ Exam. ¢. 4, p. 145: « La doclrine
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physiologique repose nécessairement sur toutes les modifications
que peut éprouwver la vie, etnon pas uniquement sur son eralla-
tion, quoique celle-ci soit incomparablement la plus fréquente. »
Arrivé a la- détermination de foules les modifications que peut
éprovver la vie, il les réduit i deux : augmentation et diminu-
tion; loc. cit. propos. Lxvii: « La maladie résulte de Iirréqula-
rité des fonctions. Propos. Lxviin : Les fonctions sont arréquliéres
lorsqu'une ou plusieurs d’entre elles s’exercent avec frop ou frop
pew d'énergie. »

Ou le réformateur ignore les lois dela vie, oul'application qu’il
en [ait dans ces propositions est en contradiclion évidente avee le
grand principe qu’il avait posé dans 'Examen. En effet, les modi-
fications que peul éprouver la vie dans un tissu, dans un organe
sont loin de se borner a deux, il en existe cing bien posilives et
bien distinctes : 1° augmentation; 2° diminution ; 3° perversion ;
ko suspension ; S extinction partielle.

I. AvcmENTATION. — Clest & cette premiére modification que
le réformateur s'est arrété d’une maniére a peu prés exclusive.

Loin de nous la pensée d’entreprendre une guerre de mols avee
un homme de la taille de Broussais; cependant il est indispensable
avant tout de bien s’entendre, el nous le voyons tomber dans les
contradictions les plus fréquentes pour n'avoir pas dislingué les
nuances principales de I'angmentation des conditions de la vila-
lité , en les confondant sous un méme terme : Uerritation. N'élail-
il pas naturel an contraire de reconnaitre et de bien déterminer,
d’aprés les fails, sinon trois modes, an moins trois degrés dans
celte anugmentation ;

1* Excitation : angmentalion plus on moins localisée des con-
ditions vilales dans un organe, dans un appareil , accroissement
conséeutif et proportionnel dans les phénomeénes vitaux de ces
parties; mais toujours alors d'une maniére pen durable, sans alté-
ralion pénible et maladive, lorsque la cause a cessé d’agir, et tant
fque Fexcilation ne franchit pas lesbornes de ce premier élat. Ainsi,
apresune courserapide, la vitalité ducceur augmente; sesmouvements
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deviennent plus forls, plus répéteés, le pouls plus développe ,
plus fréquent, la respiration plus précipitée , la ealorification plus
aclive. Le médecin qui connait bien les lois de la vie ne confondra
point ces conditions avec celles de I'état fébrile etne verra jusqu'ici
qu'une exagération de ['état physiologique.

2° Irritation. — Dans ce second degré, nous voyons, non-
seulement une simple angmentation des condilions vilales et des
phénoménes relatifs aux parties affectées, mais encore un élat
pénible, impatiemment supporté par les organes intéressés , avec
réaction morbide ; un état pathologique fransitoire mais jusqu'ici
sans altération matérielle appréciable des tissus, autre que celle
qu'aurait pu produire physiquement ou chimiquement la caunse
directe d’irritation. Lorsque ces allérations immédiales n'existent
pas, Uirritation peut étre superficielle, passagére et peu durable,
C’est précisément ce qui distingue une simple doulewr rhumatis-
male de la phlegmasie museulaire , et la névralgie de la newrite.

3" Inflammation. — Dans ce troisiéme degré, il exisle non-
seulement une exaltation morbide pénible des conditions vitales
dans la partie affectée, mais encore un changement plus ou moins
appréciable dans I'état anatomique des tissus intéressés. Ce chan-
gement, trés-variable sans doute suivant'intensité de I'inflammation
et la nature du tissu qu’elle vient d’envahir, se trouve caractérisé,
lorsqu'il réunit tous ses éléments, par les symptomes : rougeur ,
chaleur, tumeur , douleur.

Dans certaines inflammations , dans quelques systémes organi-
ques, un ou plusieurs de ces symptomes peuvent élre a peine sen-
sibles ou manquer méme entiérement. Dans ce troisieme degré
I'augmentation des conditions vitales est essenliellement pathologi-
que, plus profondément établie, plus durable ; elle survit a la dis-
parition de sa cause, el ne se dissipe ordinairement qu'aprés avoir
parcouru les phases plus ou moins réguliéres de son développe-
ment et de sa révolution , surtout lorsque sa marche n’est pas
contrariée par des accidents ou par les efforts de I'art. Voila ce
qui établit partienliérement la distinetion entre larachnitis et la
céphalalyie nerveuse, entre la gastrite et la gastralygie.
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Tels sont les trois degrés que peut ofiriv Paugmentation des
conditions vitales; nous devrions presque dire les trois modes.
En effet, si le premier peut conduire au second, celui-ci au
troisitme, chacun d’eux aussi peut se développer et persister
indépendamment des autres.

Larritation prise d’une maniére absolue, comme fait unique
esl dés-lors incapable de représenter les divers résultats de 1'action
des stimulants sur I'organisme ; et nous verrons bientdot dans quelles
erreurs capilales et dans quelles étranges contradictions est tombé
le réformateur , sous le point de vue de la théorie, et sous le rap-
rapport bien plus sérieux de la pratiqgue, pour n’avoir pas bien
¢tabli la valeurdes termes, et pour avoir voulu confondre des états
différents sous une dénomination absolue.

II. Diminvution. — Broussais n'accorde qu'une hien faible
altention a celte allération des conditions vilales. Et I'on peut
dire, avec raison, que si Brown a toul sacrifié, dans son sys-
téme, a Pasthéwie; le réformateur francais a, dans le sien, tout
fait plier -sous le joug exclusif de Perritation. Du reste, ces denx
systémes sont essenticllement erronés sur ce point, car, méme
en les réunissant on serait encore bien loin d’atteindre la vérité,

La diminution de la vitalité moins [réquente sans doute que
I augmentation pendant I'état florissant de organisme, est plus
ordinaire dans la caducité sénile et méme dans certains états que
I'on pourrait nommer caducité anticipée ; elle offre du reste beau-
coup trop d’importance , méme dans toutes les phases de la vie,
et dans toutes les conslitutions , pour qu'il soit logique de n’y voir
qu'un fait exceptionnel, surtout lorsqu’il s’agit d’établir les modes
généraux d’altération auxquels on peut rattacher les différentes
maladies particuli¢res.

Sans doule, il ne faut pas confondre, avee la faiblesse réelle,
cette adynamie apparente que plusieurs bons observaleurs el
nolamment Pierre Frank, ont si bien distinguée sous les noms,
de concentration, d’oppression des forces ; oppressio virium ; el
sur laquelle Broussais , plus parliculierement encore, a si bien
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fixé l'attention des médecins, en démontrant, sous ce rapport,
les funestes conséquences pratiques de ladocirine de Brown.

Mais entre l'avantage de bien distinguer la faiblesse apparente
de la faiblesse réelle, et 'inconvénient de n’accorder i peu preés
aucune atlention a cetle derniére, il existe un moyen terme que le
réformateur n'a pas su garder.

ITI. PErvERSION. — Broussais n'a fait qu'entrevoir celle allé-
ration comme principe des maladies. Il a méme fini par la rejeter
enlicrement comme s’identifiant avee celles que nous venons d’exa-
miner et surtout aveec l'irritation. Il dit en effet : 53° Kxam. (. 1,
propos. c¢pLX1l : « La nature de la maladie résulle de la connais-
sance des modificateurs qui ont exalté, diminué ou dénafuré d'une
maniére quelconque I'action de I'organe primitivement affecté. »
Puis il ajoute : loc. cit. t. 4, p. 598 :

« Andral admel trois modes d’altération de la force vitale, ¢’est-a-
dire de innervation, ou action du systéme nerveux: excilalion ,
abaissement au-dessous du type normal, perversion. Ce dernier
mode dans lequel rentrent naturellement les deux autres, nous
semble mal défini, et nous n'y altachons aucune idée, quoique
'auteur le traduise par le mot ataxie : Voile d'ignorance surlequel
nous avons disserté en tant de passages de nos éerits, qu'il serait
inutile ici 'y revenir. »

Assurément, il ne faut pas voir une entité dans Uatazxie, con-
fondre celle qui est réelle avec celle qui n'est qu’apparente el
purement symptomatique d’une irritation de I'appareil encéphalo-
rachidien.

Sous ce rapport, Broussais; en fixant I'atiention des observa-
teurs sur la nécessité de celte distinelion importante a fait faire un
grand pas a la médecine pralique, en prouvant que , dans les
flévres ataxiques des auteurs, il s’agissait d’une irritation direcle ou
sympathique de 'encéphale, irritation dont la thérapeutique était
faussée par une théorie sans réalité.

Mais a eoté de celte grande vérité, le réformateur francais a
voulu ériger une erreur plus grande encore, en ratlachant, a des
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principes qui ne leur convenaient pas, toules les maladies qui déri-
vent immédiatement d’une perversion des conditions vilales: en
réduisant i 'angmentation, & peu prés exclusivement, le mode
producteur des alléralions pathologiques ; par conséquent en voyant
partout des lésions de quantité, nulle part des lésions de
qualité.

Les physiologistes et les médecins observateurs seront presque
tous d’accord pour affirmer que ce chapitre estlun des plus défec-
tueux du systéme de Broussais., M. Bérard, Eloge historique ,
s'exprime ainsi relalivement & ce point de la question :

« Il faut reconnaitre que certaines formes pathologiques se
montrent complétement irréductibles aux principes de la doclrine
physiologique. Ne voir dans toutes les maladies que de Iirritation
en plus ou enmoins , des lésions purement quantitatives, rappor-
ter tout a un seul mode quia des degrés différents d’intensité, ¢'est
nier tout d’abord ce qu'il peuty avoir de spécifique dans les agents
qui nous modifient. »

(’est surtout lorsque nous aurons a juger le réformateur sur sa
théorie des maladies organiques et des diathéses, que nous senti-
rons combien il a rétréei, faussé les bases de sa doctrine en
supprimant la perversion des conditions vitales du nombre des
modes producteurs des altérations pathologiques.

LV. SuspensioN. — Le réformateur ne parle point de ce mode
d’altération de la vitalitt dans lequel nous trouvons les acles
physiologiques, non pas détruits sans retour, mais dans un état
de suspension révocable soit par les seuls efforts de la nature , soit
par les secours de I'arl. Aussi laisse-t-il voir toute I'insuffisance de
sa doctrine lorsqu'il aborde la classe des maladies relatives a ce
mode général, telles que la catalepsie, I'asphyxie, la syncope , la
léthargie, ele., ete., en voulant rattacher les unes i I'irritation, en
négligeant complétement 'examen des autres.

V. EXTINCTION PARTIELLE. — Broussais n’a pas non plus signalé
ce dernier mode auquel répondent les abolitions du sentiment et du
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monvement dans un lissu, dans un organe el méme dans un appa-
reil dont les fonctions ne sont pas indispensables a la vie. Aussi
trouverons-nous le méme silence de sa théorie, la méme insuffi-
sance de sa doctrine, lorsqu’il s’agira d’étudier la paralysie , la
gangréne, I'atrophie conduisant & la disparition d’un organe par
extinetion de la reproduction nutritive lorsque 'absorption intersti-
tielle existe encore , etc. ete.

Ainsi, la doctrine du réformateur francais est insuffisante ,
incompléte méme dans ses principes fondamentaux. Sur cing modes
généraux d’altération elle en reconnaitdeux seulement, etréduitméme
la dimanution a des conditions si minimes qu’elle semble donner.
Urretation comme premier élément a peu prés exclusif de toutes
les maladies. C'est e qui a fait dire & Strombio: « La médecine
physiologique est boiteuse ; elle n'offre que des voes incomplétes et
laisse 4 désirer une foule de détails et d’appropriations de moyens
pour la thérapeutique. »

Elle n'est pas moins imparfaite sous le rapport de I'étiologie ,
puisque toutes les causes relatives 4 hérédité, aux constitutions
atmosphériques , aux miasmes, aux principes épidémiques, aux
agents chimiques stupéfiants , perturbateurs, escarroliques, aux
venins , aux virus, eftc. ele., ou n'y sont pas méme signalées, oun
s'y trouvent -confondues en un seul et méme agent pathologique,
celui de Carvitation.

Puisque cette expression est actuellement consacrée, puisqu’elle
va désormais, dans la doctrine physiologique, dominer toute la
pathologie , en désignant le principe fondamental apeu prés exclu-
sif de toutes les altérations morbides , nous devons étudier ce grand
principe au point de vue systématique du réformateur.

9 IRRITATION, PRINCIPE GENERAL DES MALADIES.

Pour Broussais, "irritation est le mode général auquel doivent
se rattacher, a trés-pen de chose prés, toutes les altérations patho-
logiques. C’est le pivol central sur lequel doit rouler tonle sa
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doctrine ; c’est lunité médicale qui va désormais servir & mesurer
toutes les maladies, puisque « les faits démontrent, d’aprés lui,
que le principe de loute excilation soit nerveuse, soil inflamma-
toire est toujours le méme. » L'irritation est évidemment la source
d'un grand nombre d’alfections morbides, et si le réformateur et
gardé quelque mesure dans I'importance qu'il a voulu donner i ce
grand fait pathologique, la science et I'art auraient été enrichis des
belles considérations qu’il a développées sur cet objel important,
au lieu d’étre faussée dans leurs dogmes et dans leurs applications
par les idées paradoxales qu’il importa dans leur domaine. Du
reste, ces refléxions sont d’autant mieux fondées que nous voyons
encore ici le sens profond de I'observateur lutler contre les hallu-
cinations du systématique. Il ajoute en effet :

« Dire que ce fait, Uirritabilité , soit le seul qui serve de
fondement & la pathologie, ¢'est peunt-étre aller trop loin; mais i
coup sar, l'irritabilité , dans I'élal ot se lrouve encore la science,
est le fait le plus important et la elef de tous les autres. »

Nous pensons méme que si Broussais edt véeu plus longlemps ,
avee le génie d’observation qui le caractérisail, il aurait abjuré
plusicurs de ses erreurs fondamentales. C'est du moins ce que
nous trouvons avec salisfaction relativement aux irritalions ner-
veuses qu’il avait d’abord a peu prés enliérement rejetées, en les
confondant avec les irritations inflammatoires.

Ainsi, nous lisons ce passage, trés-remarquable pour quicongque
a bien apprécié le caractére absolu du réformateur, Traité de
Virvitation et dela folie , 2° &dit., préf., page. Lxxxn : « Comme
des quatre formes de Dirritation la nerveuse est celle qui a recu
dans ce traité le développement le plus considérable, développe-
ment que réclamait son importance , et que nous avions refuse de
lui donner jusqu'a ce que le temps nous edt un pen miri; » et
loe. cil., p. 56 : « L'excilation s’exerce sur la matiére nerveuse des
surfaces de rapport tant inlernes qu'externes; » etp. 6/ : « L'inner-
valion serail done une électricité vitale dont les lois ne sont pas
encore connues et doivent étre étudices; et p. 75 : « Clest par
I'albumine, constituant la fibre nerveuse, que nous sommes en
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rapport avec l'oxygéne, le calorique, I'électricité, peut-étre avec
celte source élernelle de la vie qui nous est inconnue dans son
essence, el dont 'exceés ou le déficit d'un moment suflisent pour
nous anéanlir. »

Nous le voyons accorder ici beancoup d’importance aux phéno-
menes physiologiques et pathologiques d'innervation, et dans ceux
de ses ouvrages ot se trouve exposé le fond de sa doclrine, il
rayera, d'un trail de plume, tonles les névroses du cadre nosolo-
gique. Il va méme jusqu'a sanctionner, dans son dernier écrit,
toul ce que nous avons émis sur lanécessité de distinguer ’ excitation
de Parritation. 11 dit, loc. cit., p. 5 :

« Lorsque lexcitation ou la stimulation sortent des limites de
I'élat normal , elles rentrent dans ce que nous avons appelé 2rri-
{ation.....» Ainsi, pour Broussais lui-méme, dans la seconde
édition de cet ouvrage , exeitalion et irritation ne sont plus syno-
nimes ; 'une appartient & la physiologie, l'autre a la pathologie.
Eat-il rectifié la conlusion et les erreurs de sa théorie sur ce point?
Nous ne pouvons pas Paffirmer; il est du moins certain qu’il ne I'a
pas fait, et surtout qu’il est resté dans son grand principe exclusif,
puisqu’il ajoute : « C'est celle arritation qui fait avjourd’hui la
base de la doctrine physiologique. »

Ainsi, au milien de ses hésitations et méme de ses contradic-
lions, le réformateur n'en arrive pasmoins a considérer Pirritation
comme le principe de toules les maladies, a quelques exceplions
prés, a vouloir toul expliquer par ce mode pathologique exelusif,
et méme i réduire encore la base de sa docirine , en concentrant
celte irritation dans la membrane muqueuse gastro-intestinale, dont
Pinflammation deviendra pour lui Porigine directe du plus grand
nombre des maladies qu'il n’admetira bientot plus qu'a titre de
complications , d'alterations sympathiques et symplomatiques.

Il est déja facile de comprendre tout ce que des prétentions
semblables doivent avoir de laux ou d’exagéré; tout ce qu'une
doctrine ainsi fondée présentera d'insuffisant, d’inexact et méme
de dangereux pour la théorie, et plus spécialement encore pour la
pratique. Nous espérons le démontrer en suivant Broussais dans
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les applications de son systéme aux différents groupes de mala-
dies.

100 SYMPATHIES MORBIDES.

Le réformateur nous parait bien plus heureux dans I'emploi
quil fait des sympathies pour expliquer la généralisation des affee-
tions morhifiques. Il dit, Traité de Uirritation et de la folie,
2 édit., préf., p. 1xv: « Aprés beaucoup de vacillations dans sa
marche , la médecine suit enfin la senle route qui puisse la conduire
a la vérité 1 Pobservation des rapports de U'homme avec les
modificateurs externes, et des organes de Uhomme les uns sur
les autres. »

Assurément eette marche est en méme temps la plus simple, la
plus naturelle et 1a plus philosophique ; et Broussais, en I'élablis-
sanl comme régle, a bien mérité de la science. Mais il ne fallait
pas abuser de ce principe, en réduisant toute I'étiologie a I'action
de ces agens extérienrs; et toutes les généralisations des maladies
4 la répétition de Dirritation, que I'on eroyail toujours locale dans
son principe, sur d'autres lissus el d’auires organes par I'entre-
mise desrapports sympathiques ; il ne fallait pas surtout établir cet
axiome essentiellement erroné : que Dirritation, en se déplacant
ainsi, ne changeait pas de nature; puisque I'expérience de chaque
jour démontre, au contraire, jusqu’a I'évidence, que 'inflammation
d’'une partie peut occasionner sympathiquement sur des points
plus ou moins éloignés des irritations purement hémorrhagiques
ou simplement nerveuses, et vice versa.

Rien n’est, au contraire , moins commun que de voir une inflam-
mation réelle se généraliser de maniére i présenter ce caraclére
dans son foyer central, primitif, et dans les organes secondairement
et sympathiquement affectés. Ainsi, pour citer un exemple entre
cent, la céphalalgie, qui souvent accompagne la véritable gastrite,
est bien plus souvent nerveuse qu'inflammatoire.

Si le génie observateur de Broussais n’avait pas été faussé par
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Pesprit de systéme , il n’aurait pas méconnu ces veérités pratiques,
el compromis sa doctrine par d’aussi palpables erreurs.

11° MARCHE DES MALADIES.

D’aprés le réformatenr, « les irritations n'ont point une durée, une
marche fixes; Pune et lautre sont déterminces par U'idiosynerasie,
et par linfluence des modificateurs qui agissent sur les mala-
des. »

Si Broussais entend par durée , marche fixes, une marche, une
durée wdentiquement semblables , mathématiquement régulieres,
son prineipe est vrai, tellement vrai méme, tellement adinis par les
bons esprits de tous les siécles, qu'il était inutile de le poser. En
effet, dés I'instant o les physiologistes, et Bichat surtout, avaient
etabli de la maniére la plus incontestable que les lois vitales
différent essentiellement des lois physiques ; puisque U'irrégularité,
I'instabilité présentent le caractére général des premiéres, comme
la constance el la régularité offrent celui des secondes, il restait
prouvé que les phénoménes physiques sont rigoureusement calcu-
lables; tandis que les phénomeénes physiologiques ne peuvent
jamais rentrer dans cette loi.

Mais si les phénomeénes physiologiques et pathologiques ne sont
pas rigoureusement calculables, ne le sont-ils pas non plus approxi-
malivement ?

('est évidemment a ce point de vue de la question que s'est placé
Broussais en soutenant que les maladies n’avaient point de marche
réguliére, de périodes successives qui permissent d’en calculer
d’une maniére approximative la durée probable, et d’en prévoir les
diverses phases depuis l'origine jusqu’a la terminaison. Or, cetie
maniére de voir est essentiellement erronée : nous en trouvons la
preuve dans les fails.

Sans doute une pleurésie, un catarrhe, une pneumonie,
une gastrite, une péritonite, ete., n'ont pas de marche biem
régulicre, de durée i peu prés toujours la méme; et si loules

19
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les inflammations étaient, comme le veut Broussais, identi-
ques dans lear nature, son principe, a la rigueur , pourrait étre
admis avee quelques exceptions; et I'espoir d'arréter ces inflam-
malions a leur début ne serait pas toujours sans fondement.
Mais lorsqu’il s’agit d'une rougeole, d’'une scarlatine, d'une
variole, etc., le méme principe serait-il applicable, et le trai-
tement qui tendrait & brusquer la marche de ces inflammations
aurait-il ce pouvoir, serait-il méme sans danger? Nous ne le
pensons pds.

En effet, un praticien expérimenté reconnaitra dans la grande
majorité des ecas, pour une variole par exemple, approximati-
vement la période actuelle de la maladie qu'il a sous les yeux,
celles qu'elle a parcournes, celles qui lui restent a fournir encore ; il
pourra préciser a peu prés la durée de chacune de ces périodes,
et celle du cours enlier de la maladie; un médecin prudent ne
cherchera jamais, par un traitement énergique, a prévenir le déve-
loppement, a troubler la marche de celte affection, comme il le
ferait, par exemple , pour une pneumonie.

Ces vérités sont tellement incontestables, que, dans le méme
senre de phlegmasies, les différences que nous venons de signaler
pourront se rencontrer, si la nature de l'inflammation n'est pas
identique. Ainsi, dans P'érysipéle produnit par cause externe, la
marche et la durée sont trés-variables, et peuvent étre abrégées,
le plus souvent sans danger ; dans I'érysipéle par cause interne, au
contraire, la marche et la durée sont approximalivement ealcu-
lables, et la médecine perturbatrice pourrait ici produire les plus
araves accidens.

Nous livrons ces faits et tous ceux do méme ordre a la médi-
tation des observateurs profonds, et nous avons l'assurance
que tous admettront avec nous lerreur et les dangers de la
docivine du réformateur sous le point de vue de I'imporlante
question que nous venons d'examiner seulemeni d'une maniére
générale , toules les explications particuliéres devant rentrer dans
les faits de la pathologie spéciale qui va maintenant fixer notre

atlention.
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§$ 11I. PATHOLOGIE SPECIALE.

C'est plus particuliérement encore en enirant, avec le réforma-
teur, dans le domaine de la pathologie spéciale que nous trouverons
un mélange de graves erreurs et d'importantes vérités, el que nous
pourrons utiliser les unes et les autres pour 'avancement de la
science et de Part.

1° INFLAMMATIONR.

Le réformateur ne nous parait pas bien comprendre I'inflamma-
tion lorsqu’il la définit: « Toute exaltation locale du mouvement
organique assez considérable pour troubler I'harmonie des fone-
lions et pour désorganiser le lissu ou elle est fixée.....

« Lorsque Tlirritation accumule le sang dans un lissu avee
tumenr, rougeur et chaleur extraordinaires, et capables de
désorganiser lapartie irritée, on lui donne lenom d'inflammation. »

Il existe sans doute quelquefois des phlegmasies assez violenles
pour désorganiser , méme promplement , les tissus qu'elles
frappent ; mais faire de la désorganisation un caraciére fonda-
mental , ordinaire de I'inflammation nous parait confraire & 'expé-
rience, puisque nous voyons trés-fréquemment cette altération
morbide s'accuser avee intensité , persister pendant plusieurs jours
et disparaitre sans laisser aucune trace bien appréeiable.

Nous ne comprenons pas d’avantage le passage suivant surtout
de la part de Broussais qui faisait & 'humorisme une guerre si
constante : « L'inflammation altére toujours les fluides de la partie
enflammée el quelquefois la masse entiére des humeurs. » S'il
s'agissait de la phlébite par exemple, celle opinion pourrait étre
admise , encore avec quelques resiriclions ; mais appliquée a
I'inflammation en général , elle nous semble au moins trop absolue,

Le passage des phlegmasies de I'état aigu a I'état chronique est
un des points importants de la pathologie que le réformateur a le
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premier signalé d'une maniére bien claire , bien précise el surtout
avec des considéralions essentiellement pratiques. Il a déerit cette
nuance de inflammation avec un falenl remarquable , en démon-
trant que la persistance du type chronique « tient toujours a I'ac-
tion conlinuée d’'un stimulus qui empéche U'inflammation de se
calmer. »

Nous dirons cependant qu'il n'est pas heureux dans son expli-
cation du développement des lésions organiques par irritation ,
lorsqu’il ajoute : 2° Exam. p. 696 :

« Quand Pirritation est vive et subite chez un sujet vigourenx,
presque toujours elle y développe U'inflammation ; mais lorsqu’elle
devient chronique, et que le malade s’affaiblit, la partie irritée
devient anémique etson irritation ne produit plus que des dégéné-
rations. » Une partie erretée qui devient anémique , par opposition
i cetle loi générale : Ube stimulus ibe fluzus ; voila de ces contra-
dictions que l'on voudrait ne pas rencontrer dans l'auteur des
Phlegmasies chroniques.

(’est ici particulierement que Broussais va se montrer systéma-
tique exclusil. En vain cherche-t-il & repousser une semblable
qualification en disant que sa doctrine « n'est point inlitulée la
doctrine de Uirritation , mais la doctrine physiologique. » Les paro-
les ne détruisent pas les faits; et les lails prouveront , conlraire-
ment aux paroles, que la premiére dénomination convient beancoup
mieux que la seconde au systéme du réformateur.

L'inflammation devient en effet pour lui non-seulement une
altération trés-commune el trés-importante , mais encore une sorle
de eriteriwm pathologique , un véritable noso-meétre , sous I'em-
pire duquel doivent se ranger et se niveler & peu prés toules les
maladies.

Ainsi : les ficvres , les hémorragies , les maladies éruplives ,
les hypererinies, les hyperirophies, les cachexies, les diathéses,
les altérations produiles par les virus, les venins, les poisons; les
affections organiques, les névroses, ele. ele., sont rallachées par
le roformateur soil directement, soil indirectement a Iirritalion et
a l'inflammation.
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Mais, comme si Pexclusion et Uabsolulisme devaient présen-
ter les caractéres fondamentanx de sa doctrine , Broussais ne
s'arréte pas dans la réduction de son principe au fait général de
I'inflammation, il resserre, amoindrit encore ce principe, en [ai-
sant dériver a peu prés loutes les phlegmasies de celle de la
muquense gastro-intestinale ; & tel point que I'on pourrait, sans
beaucoup d’exagération , nommer la théorie médicale du novatenr :
la théorie de la gastro-entérite ; puisque nous le voyons, pour
légitimer P'adoption d’une base aussi étroite qu’insuffisante, pro-
clamer l'eslomac: « Le siége du sens interne réqulateur de
l'économie. »

Arrélons-nous un instant sur cette phlegmasie procréatrice du
plus grand nombre des aulres; et démontrons, d'une manicre
générale, avant de passer aux faits particuliers, I'abus qu’a fait le
réformateur de celle idée fixe , de cetle localisation imaginaire.

Grastrite , qastro-eniérite. — De tous les auteurs, Broussais
nous parait celui qui a le mienx déerit les phlegmasies gasiro-
intestinales, surtout & I'état chronique. Mais comme la plupart de
ceux qui ont introduit une découverte, ou méme un perfeclionne-
ment dans la science , il a fait de le qasiro-entérite son idée fixe,
et n’a bientdt plus vu que ceite altération dans la pathologie, en
s'efforcant d'y rattacher presque toutes les autres alfections morbi-
des. C’est le plus grand travers, c'est I'erreur capitale de sa
doctrine, ¢'est la monomanie qui dés-lors a faussé toutes les con-
ceptions médicales de ce puissant génie.

Nous le voyons en effet toujours chancelant sur la base étroile el
précaire de sa théorie , marchant péniblement dans la voie resserrée
de sa doctrine, s’agitant avec anxiété an milieu des entraves qu'il
s'est lui-méme imposées par son inflexible systéme, cherchant i
dissimuler & sa propre conscience I"exclusion et labsolutisme dans
lesquels il se trouve comme entrainé malgré lui. Si 'on veut des
faits & 'appui de ces assertions nous n’aurons que I'embarras du
choix pour les fournir. Ainsi, dans son Cath. de la méd. phy.,
p. 464 , en parlant de lui-méme il fait dire au jeune médecin:

« 1l publie depuis deux ans accomplis un journal mensuel dan-
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lequel il fait passer successivement sous les yeux de ses lecteurs
toutes les maladies connues extraites de sa pratique et de celle de
ses nombreux correspondants. »

Désirant savoir quelles sont towtes les maladies connues dans
la pratique de Broussais et dans celle de ses nombreux correspon-
dants, nous ouvrons les deur anndes accomplies de ce journal
mensuel intitulé : « Annales de la médecine physiologique ; » et
voici textuellement ce que nous y rencontrons : .

Au milien de quelques observations et mémoires sur les inflam-
mations intermitientes, sur I'éléphantiasis, le cancer, ete., mala-
dies rapportées a I'irritation; des faits, des discussions sur le typhus,
la fievre jaune, les fiévres dites essentielles, intermittentes, ete.,
maladies toutes rattachées & la gastro-entérite ; une foule de gas-
trites , de gastro-entérites, gastro-colites, & I'état aigu et chroni-
que. Un petit nombre de pneumonies , de pleurésies , de
phlegmasies de I'encéphale, d’arachnoidites , ete. , mais toules,
sans exceplion, Clroitement lices & la gastro-entérite & titre de
conséquence , de principe ou de complication.

Nous n’insisterons pas davantage pour élablir la réalité du repro-
che de systématique exclus:f anquél voudrait échapper le réfor-
mateur , 'évidence des faits n’a besoin que de leur exposition pour
étre incontestable , et nous allons partoul la rencontrer dans
Papplication que Broussais va chercher & faire de sa théorie a la
pathologie spéciale.

2* FIEVRES.

C’est & 'occasion des fievres particulicrement que le réformateur
attaque ontologisme avee un avanlage qu'il aurait bien da ne pas
compromeltre parune mauvaise définition, par des applications for-
cées, abusives de son principe, et par des déclamations du goit
de celle que nous trouvons dans le Traité de Pirritation el de la
folie, préf. p.Lxxvin:

« Yoila le fanatisme d'opinions..... Tous les auleurs de ce
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genre..... onl beau protester de leur tolérance , ils n’en sont pas
capables..... ils pardonnenta un confrére, romancier comme eux.....
mais ils ne font jamais grice & 'homme austére qui ne veul célé-
brer aucune idole , et qui passe devant le panthéon de ontologie
sans fléchir le genou. »

Etait-ce bien & Broussais qu’il convenait de réclamer ainsi conlre
Iintolérance etle fanatisme des opinions?

Pour Ini : « la fiegvre n'est jamais que le résultat d'une irritation
du eceur primitive ou sympathique. » Ou bien encore : « la fiévre
n’est autre chose qu'une accélération du cours du sang produile
par celle des contractions du cceur avee angmentation de la calori-
fication et une lésion des fonctions principales. »

En voulant trop simplifier , le réformateur s’est mis en eontra-
diction évidente avee les faits. D’aprés ses définitions, Paceéléra-
tion du mouvement circulatoire qui s’accompagne d’une augmen-
lation de la calorification, et qui suil une course rapide, I'usage
d'un spiritueux , un emportement de colére, ele. , serait done un
acces de fievee ? Quant & cette expression : « et une lésion des
fonctions principales » elle n'offre aucun sens déterminé; ¢'est une
espéce de voile jelé, par lauteur , sur le point de la question que
I'expérience ne lui permeltait pas de proscrire enliérement, et
dont sa théorie systématique ne pouvait pas embrasser la réalité.

Nous en appelons en effet aux bons observateurs qui ont fait
une étude approfondie de I'état fébrile, et surtout aux médecins ,
aux malades intelligents qui ont éprouvé la fiévre : dans cet état
n’existe-1-il done rien auntre chose que celle excilation directe ou
sympathique du eeur, avec réaction dans les mouvements de cet
organe , augmentation de la calorification? Broussais le ecroyait
dans 'une de ses définitions; il ne Padmet pas dans I'autre puis-
qu’il ajoute: « el une lésion des fonctions principales. » N'est-il
pas bien posilif qu’il existe en méme temps un malaise indicible,
un sentiment de lassitude et de brisement, une tendance au repos,
une chaleur dcre, pénible et maladive, comme si la calorification
ftait non-seulement angmentée dans son aclivilé mais en méme
temps altérée dans sa nature ; de maniére & faire sentir qu'il exisle
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autre chose qu'une simple exagération de I'état physiologique ? Et
que dés-lors, sans faire de la fievre une enlité pathologique, on
doil cependant la considérer comme un élat particulier de 'orga-
nisme malade. Ces réflexions seront trop bien comprises par les
praticiens pour qu’il nous soit nécessaire de commenter plus
longuement les fails surlesquels nous avons eru pouvoir les établir,

Si nous abordons actuellement la théorie des fiévres, nous ver-
rons que le réformatenr, en combattant leur essentialité, a rendu
le service le plus important & la science; mais qu'il a, comme
loujours, frailé cette importante question d'upe maniére trop
exclusive et trop absolue.

La doctrine des fievres, telle qu’elle était encore admise en 1816,
méme dans le Dictionnaire des sciences médicales, par Fournier
et Vaidy, auteurs d’un arlicle qui n’a pas moins de 269 pages,
¢lail un assemblage informe d’idées et de principes incohérents,
un dédale, un véritable cahos. Nous ne chercherons pas méme i
rappeler la nomenclature des fiévres admises par ces auteurs, elle
nous entraineraitirop loin; nous dirons simplement qu’ils déerivent
une fievre pour chaque maladie. Ainsi, dans cet article se trouvent
non-seulement les six ordres de Pinel, la fiévre hectique de Brous-
sais, mais des fievres : puerpérale, de lait, larvée, jaune, lente
nerveuse, lipyrique, pernicieuse, rhumatismale, traumatique,
typhoide, varioleuse, continue , rémittente, intermittente, ete., ete.

Il est évident que, dans le plus grand nombre de cas, c¢'est
prendre ici I'effet pour la cause, le symptome pour la maladie;
avec le grave inconvénient de ne jamais alors établir le trailement
sur les véritables indications & remplir. Ainsi, la fievre étant la
conséquence et non le principe de la variole, de la scarlatine, du
rhumatisme , de I'érysipéle, ete., au lieu de nommer ces maladies
ficvres variolique, scarlatineuse, rhumatismale , érysipélatense , il
faut les désigner par les termes de variole, scarlatine, rhumatisme,
érysipele avec fievre. Au lieu de voir dans ces fiévres des enlilés
a combalire, il faut s’altacher seulement & trailer les maladies
qui les occasionnent, 'effet devant céder aux moyens curalils de
la cause.
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Telle est celte grande vérité, ce grand principe théorique et
pratique dont Broussais a bien établi la réalité. Mais, dans son
application exclusive, il a commis deux errears capilales, elsurtout
eminemment dangereuses par leurs conséquences relatives au
traitement.

La premiére de ces erreurs est la localisation des fiévres dans la
muqueuse gastro-intestinale, el la prétention du réformateur de
ne voir, dans toutes ces ficvres , que les différents degrés d'une
gastro-entérite.

Que la fievre gastrique , intestinale des auteurs soit une gastro-
entérile, nous le croyons avee DBroussais; mais que la fiévre
bilieuse ne puisse pas élre une hépatite; la fitvre maligne, un
encéphalite, un arachnitis; la fievre adynamique , une périto-
nile, etc., au moins, dans quelques circonstances, voila de ces
exclusions que la pratique vient souvent condamner.

Que la ficvre typhoide ne soit autre chose qu'une simple gastro-
entérite, par sa nature, sa gravité, sa marche , ses indications;
voila de ces paradoxes qui, dans I'état actuel de la science, n'ont
plus besoin de réfutation,

Que les fidvres dites pernicieuses ne soient que des gastro-enté-
retes, ou méme des phlegmasies ordinaires des organes spéciale-
ment affeclés , avec réaction fébrile , mais sans un danger spécial
de congestion vers ces organes lors du retour de I'accés ; que 1'on
doive les traiter, comme les autres inflammations, par les antiphlo-
gistiques proprement dits : voila de ces hérésies pathologiques, et
thérapeutiques surtout, dont 'adoption suffirait pour légitimer
I'interdiction d'un médecin qui négligerait ainsi 'emploi des anti-
périodiques, et spécialement du quinquina, dans le traitement de
ces maladies essentiellement dangereuses, lorsqu’on le réduil a
I'emploi des antiphlogistiques proprement dits.

La seconde erreur de Broussais consiste 4 voir toujours une
anflammation méme dans les fievres intermittentes sans compli-
cation , el de placer encore le sifge de cette phlegmasie dans la
muquense gastro-intestinale. 1l existait ici une difficulté que I'on
n'avait pas d'abord prévue. Si la fievre périodique est seulement
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Peflet sympathique d'une gastro-entérite, comment se fait-il que
I'inflammation étant continue , son résultat ne se manifeste qu'avec
des relours assez réguliers pour étre caleulés d'avance? Rien de
plus simple, nous répond d’abord avec hésitation le réformatenr :
c¢’est parce qu'il existe des qastro-entériles intermitientes.

Insensiblement il s'affermit dans cette idée, qu’il n’ose pas
encore avancer avec son assurance ordinaire. Enfin, I'un de ses
éléves, M. Mongellaz, prend sur lui la pesante responsabilité des
phlegmasies périodiques; et, dépassantles prétentions de son maitre,
qui s'était particuliérement attaché & la gastro-entérile, ne craint
pas d’avancer dans son Traitement des irvitations intermittentes :

« Toutes les irritations eonlinues, inflammatoires, hémorra-
giques, subinflammatoires et nerveuses qu’il est possible d’observer
dans les divers tissus du corps humain se présentent également
dans les mémes tissus sous la forme intermittente. »

On trouvera dans les Ann. de la doctr. phys., 1. 1, p. 103,
I'exposition, ou, mieux peunt-tire, la réfutation de ce principe, vrai
si son application est bornée aux irritations nerveuses, erroné si
on le rapporte aux autres irrilalions d'une maniére aussi absolue.
Du reste, Broussais avait dit lni-méme : « L'irritation morbide
peut étre intermittente dans tous les appareils et dans tous les
systémes organiques. »

Ainsi, d’apres le réformateur, les fidvres périodiques, sans aucune
exceplion, ne sont rien autre chose que des gastro-entérites inter-
miltentes, et doivent étre combattues comme telles!

Nous le demandons, est-il possible de comprometire plus sérieu-
sement une doctrine en la mettant en opposition manifeste avee
les fails les mieux observés, avec 'expérience de chaque jour?

Nous en appelons encore a 'observation des praticiens les plus
eclairés, pour savoir :

1° Si, dans la fievre éphémére simple, on trouve ordinaire-
ment une gastro-entérite, ou méme un autre foyer inflammatoire
déterminé ?

2° Si, dans la fievre dite inflammatoire, la muqueuse gastro-
intestinale est toujours le siége d'une phlegmasie appréciable; si
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méme il existe toujours un organe plus spécialement enflamme ; si
ces deux fidvres, lorsquelles offrent pen d'inlensité, ne se gué-
rissent pas ordinairement par le repos, la diéte et les boissons
tempérantes, sans aucun moyen local ?

3 Si, dans la fievre intermiltente pure, avec apyrexie bien
franche , il existe la plus légére apparence de gastro-entérite , el
méme d’aucune auntre inflammation. Si celle fiévre ne marche pas,
au contraire, & Iinstar des maladies nervenses, caraclére que
démontre encore le suceés a pen prés constant des opiacés, comme
nous I'avons expérimenté un grand nombre de fois; enfin, si le
traitement le plus efficace de ces fiévres ne consiste pas dans
"emploi du sulfate de quinine associé & exirait aqueux d’opium?

Nous parvenons presque toujours de cetle maniére i prévenir
I'irritation de I'estomac par I'action directe du fébrifuge ; & détruire
la périodicité par des doses beaucoup moins élevées de celte pré-
paration de quinquina on de toule aulre.

Broussais a bien senti la puissance de cette objection , et dans
Iimpossibilité de ne pas accepter des fails aussi évidents, il a
imaginé , pour en éluder les atleintes, un moyen qui cerles n'est
pas heureux.

Aprés avoir avance que « les inflammations intermiltentes cédent
aux saignces et au froid appliqués durant la période de chaleur, »
il ajoute : « que les inflammations intermittentes cédent sans danger
au quinguina et aux autres toniques administrés durant 'apyrexie,
lorsqu’il n'y a pas de pléthore, etlorsque les organes de la digestion
ne conservent aucune ftrace d'inflammation aprés la période de
chaleur. » Broussais a-t-il done oublié qu’'il s’agit ici, d’aprés luni,
d'une gastro-entérite, et que, méme en la supposant intermitlente,
le meilleur moyen, d'aprés son systéme, de la rappeler, de 'entre-
tenir et de la laisser passer a I'élat chronique, en méme temps que
la fiévre dont elle est le principe, consiste précisément i melire
en usage les toniques dont il conseille lui-méme 'emploi, lorsqu’il
aurait pu se borner i le tolérer simplement.

Combien celle concession a da lui cotiter! el cependant elle ne
sera pas la derniére qui mellra sa thérapeulique en opposilion
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direcle avec sa théorie. 11 fait observer « que les toniques ne réns-
sissent pas ici lorsqu’on les administre au moment du frisson on
durant la période de chaleur. »

Mais quel est done le praticien, méme le moins expérimenté,
qui procede ainsi dans le traitement des fiévres intermittentes par le
quinquina ou ses succédanés? On nous saura gré, j’en suis cerlain,
de ne pas insister davantage, et de ne pas abuser de la supériorité
que prend ici la vérité de I'expérience et de 'observation sur les
illusions et les erreurs de la théorie.

Nous le dirons méme avec satisfaction, en terminant cet article,
Broussais a proclamé les préceptes les plus sages pour I'adminis-
tration du quinquina dans les fiévres intermittentes avee compli-
cation de gastro-entérite, on méme prédisposition a cette derniére
inflammation.

Il fait observer avec raison que, dans ce cas, si I'on donne le
fehrifuge par la bouche, il enrésulte bien souvent une augmentation
notable et dangerense de la gastro-entérite avee développement
d’une fiévre conlinue ; que dans cette complication il faut attaquer
d’abord la phlegmasie par les antiphlogistiques appropriés, el
combattre ensuite 'intermittence par les fébrifuges, en choisissant
une autre voie pour leur application.

Cette importante modification n’a point du reste été suffisam-
ment appréciée, el chaque jour le sulfate de quinine est encore
employé , méme a dose élevée, sans que 'on ait préalablement
bien jugé la question de savoir si la partie du tube digestif, sur
laquelle on se propose de le porter est en mesure d’en soutenir
Paction directe sans danger d'inflammation. Chaque jour aussi des
accidents graves sont la conséquence de cette pralique, el celle
médication si puissante et si fructueuse lorsqu’elle est bien rai-
sonnée , devient une médication meurtriére sous la direction d'un
empirisme irréfléchi.

La complication a plus ficheuse de ce genre est la rencontre
d’une fievre intermitiente pernicieuse encéphalique avec une gasiro-
enlérite grave.

Appelé en 1820 a Pont-Cher, prés Tours, pour M. Petigars qui
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offrait un cas de ce genre, nous y trouvames six confréres venus de
la ville. Trois voulaient administrer le quinquina par la bouche en
raison de la fievre pernicieuse dont le malade avait déja supporté
un acces auquel il avail éié sur le point de succomber ; les trois
aulres s'opposaient fortement i cette médication, objectant la gra-
vite de la gastro-entérite qui en effet offrait beaucoup d’intensité.

Nous trouvimes le moyen de concilier les intéréts du malade et
les opinions opposées de nos confréres en prescrivant des bains de
quinquina , de deux livres, dont le sucees fut complet.

Nous rappelons ce fait qui, & cetie époque, eut un certain reten-
lissement, pour donner la mesure de ce que I'art peut encore faire
dans des cas aussi graves.

Du reste Broussais considére I'action du quinqguina, dans la
guérison des fiévres intermittentes , comme une médicalion pure-
ment révalsive,, ce qui nous empéche entiérement de comprendre
comment il a pu se décider a la prescrire dans ce qu’il nomme les
qastro-entérites périodiques.

3 HEMORRAGIES.

Le réformateur atiribue « les hémorragies spontanées i irrita-
lion des capillaires sanguins » et les fait dépendre « des mémes
causes ¢loignées que les inflammations. »

Ces principes sont généralement vrais , leurs applications a la
thérapeutique sont fécondes en résultats favorables; cependant il
ne faut pas les adopter d’'une maniére aussi exclusive que I'a fait
Broussais.

Un observateur attentif peut-il en effet confondre la simple
épistaxis, les flux menstruel, hémorroidal, ete., avec I'inflam-
mation de la pituitaire , de la muqueunse du vagin , de I'utérus, du
rectum, ete. N'est-il pas évident au contraire que le mouvement
hémorragique et le mouvement inflammatoire, qui peuvent se
compliquer sans doute , offrent chacun leurs caractéres particuliers
et distinetifs qui ne permettront jamais de les identifier, ou de les
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regarder seulement comme les degrés successifs d'une méme alté-
ration,

Ne voyons-nous pas au conlraire , a chaque instant, des inflam-
mations légeéres s'accompagner d’hémorragies, d’aulres violentes
ne pas offrir cette complication, bien qu’il s’agisse du méme tissu,
du méme organe : d'un autre coté, les hémorragies elles-mémes
se manilester, avee la plus grande intensilé , sans aucun des carac-
téres essentiels de la veritable phlegmasie, autre que [Pafllux du
sang vers la partie affectée. Ces faits, qui nous semblent élablir les
caractéres différents el I'indépendance des irritations : hémorragi-
que, inflammatoire, sont tellement [fréquents el palpables, qu'il
suffit de les indiquer pour démontrer que 'on peunt rapprocher, mais
qu'il ne faut jamais confondre les inflammations et les hémorragies.

Toutefois, si Broussais est encore ici tombé dans application
abusive de son invariable théorie, ¢’est avee un avantage incon-
testable qu’il a fixé lattention des praticiens sur la nécessité de ne
pas prendre le change dans les inflammations compliquées d’hé-
morragies; et, sauf les cas de contre-indication, de traiter ces
inflammations comme les phlegmasies ordinaires par les moyens
franchement antiphlogistiques.

Ainsi, dans les encéphalites avec apoplexie, dans les pneumonies
avec hémoplisie , dans les colites avee diarrhée sanguine, efc., les
saignées veineuses el capillaires doivent élre placées en premiére
ligne.

(’est plus particulierement encore pour la derniére de ces alté-
rations décrite , par les auteurs, sous le nom de dyssenterie qu'il a
montré toute la supériorité de sa thérapeutique dans ces cas parti-
culiers en prouvant, ce que I'expérience confirme & chaque instant,
depuis la théorie du réformateur, que 'on enléve, dans quelques
jours, par les applications de sangsues an siége, les boissons adou-
cissantes etladiéte, desdyssenteries que les méthodes : évacuante,
astringente et tonique, basées sur un principe essentiellement faux,
prolongeaient souvent, pendant des semaines et méme des mois, an
milieu des plus vives douleurs, de I'épuisement et des dangers
les plus pressants pour la vie.
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Broussais n'est pas aussi heureux, aussi vrai lorsqu'il proserit
entiérement la distinction des hémorragies en aclives el passives;
et lorsqu’il assure que : « les hémorragies spontanées dites
passives se font par les mémes lois que celles auxquelles on a
donné le nom d’actives. » Lorsqu'il ajoute : « que la faiblesse
générale et la faiblesse locale ne sauraient fournir la raison suffi-
sante des premicres; que pour lui le suceés des toniques et des
astringents , dans le trailement de ces mémes altérations, ne
prouve point la nature asthénique des hémorragies, ele. »

Nousle demandons aux praticiens éclairés, en prenantpour exem-
ple, entre mille , une hémorragie trés-commune et frés-facile & bien
apprécier, traiteront-ils par des moyens semblables , en ne faisant
que les modifier, ¢’est-a-dire par les saignées plus ou moins abon-
dantes ou par les applications de sangsues I'épistaxis du sujel
robuste , donnant un sang trop riche et surabondant; et I'épistaxis
du malade faible , anémique , fournissant un sang pauvre, séreux
el presque décoloré. N'emploieront-ils pas au contraire, dans le
premier cas, les émissions sanguines , les tempérants; dans le
second , les astringents, les dérivalifs, les toniques et surtout les
ferrugineux ?

Ce point de la pathologie est un de ceux ol I'on sent le mienx
insuffisance, disons méme les dangers des conséquences théra-
peutiques de la doctrine exelusive du réformateur.

4 MALADIES ERUPTIVES.

Broussais ne se borne pas ici a regarder les maladies éruptives
telles qgue la rougeole, la scarlatine, la variole, I'érysipéle par
eause interne, la zona, les dartres, la miliaire, ete., comme des
inflammations ordinaires, ce qui déja nous paraitrait une faute
grave , mais il veat les rattacher & la méme phlegmasie, a celle de
la muqueuse gastro-intestinale , dontelles ne seraient, d’aprés lui,
que le déplacement, une sorle de métastase, de répétition vers la
peai,
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Sans doute les maladies éruptives peuvent, i leur invasion, ou
pendant leur cours, se compliquer d'une phlegmasie intérieure,
de la gastro-eniérite par exemple ; mais ne voir dans toutes ces
maladies si différentes par leur forme, par leur marche , par leur
gravité que des altérations secondaires , identiques et dérivant
d'une affection morbide principale et commune : 'inflammation de
I'estomac el des inteslins ; ¢’est assurément se metlre en opposition
directe avec les résultats les plus positifs de 'observation.

Une variole, par exemple, dont la contagion est évidente, la
marche plus ou moins réguliére , dont le résultat est I'élaboration
d’'une matiére virulente capable de transmettre la maladie chez un
sujet sain , donttous les boutons ont une forme si bien caraclérisée
qu'on la reconnait aisément au milien de toules les autres formes
éruptives , ne serait que la crise d’une gastrn;ﬂnlﬁrilﬂ; voila nous
devons le dire , 'une des excentricités les plus bizarres de la méde-
cine dite physiologique.

S'il ne s’agissait que de la théorie, nous condamnerions ce
dogme comme erroné ; mais au point de voe de la pratique, il doit
étre proserit comme essenticllement dangereux. En effet, trop
conséquent i son principe, le novateur conseille, pour toutes les
affections éruplives, le traitement de la gastro-entérite, et surtout
les saignees, les applications de sangsues, ele.

Nous le demanderons encore aux observateurs les plus habiles
el les plus expérimentés; n’ont-ils pas reconnu, lorsque la variole,
la scarlatine, la rougeole, la miliaire, la zona, l'érysipéle par
cause interne, marchent sans accidents el sans complications
graves, que le traitement le plus sage , le plus favorable, celui qui
réussit toujours le mieux , consiste dans une hygiéne bien entendue,
dans une médecine expectante ou bornée a I'emploi de quelques
infusions chaudes susceptibles de favoriser I'éruption sans exciter
aucune irritation intérieure ; tandis qu'une médecine perturbatrice
qui tendrait & combalire énergiquement I'inflammation cutanée,
inséparable de ces ¢ruptions, mettrait tout en question, charge-
rait Part et le médecin d'une sérieuse responsabilité.

Tout praticien instruil et prudent réservera donc ce dernier
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genre de medieation pour les complications graves qui s'oppose-
raient au cours de I'éruption , et dirigera toujours alors ees moyens
actifs de maniere a combaltre la cause qui fait obstacle au déve-
loppement régulier de I'éruplion cutanée, en méme temps qu'il
rappellera celle-ci par des applications variables suivant les cas,
mais loujours modifices de maniere i la favoriser loin de chercher
a la détruire.

Quant aux dartres, dont la gastro-entérile, non-seulement n'est
point la cause ordinaire, mais n'offre pas méme la complication
habituelle, il est bien rare que les émissions sanguines leur con-
viennent ; les moyens intériears appropriés a I'état constitutionnel
et bien souvent les amers; les topiques émollients, fant que
I'inflammation offre de I'acuité ; susceptibles de modifier I'élat phlo-
gistique , lorsqu’il devient chronique, et souvent alors les prépa-
rations de chlore, de soufre, de mercure, ele.

Telles sont les médications éprouvées par le temps et 1'expé-
rience que le novateur cherche a remplacer par le traitement de la
gastro-entérite en se fondant sur les données d'une théorie pure-
ment imaginaire.

5" HYPERCGRINIES.

Les maladies de celte classe consistent dans I'angmentation
extra-normale plus ou moins considérable du mouvement séerétoire
avec accumulation du fluide séerété dans les cavités sans issue,
telles que les synoviales, les séreuses, ete.; d'ou résullent les
hydropisies. Broussais rattache toutes ces maladies a I'inflam-
mation. F

I1 parle apeine des hypererinies glandulenses, cutanées, ele. ; les
hydropisies seules ont fixé son attention. Nous reconnaissons avec
lui que ces derniéres sont le plus souvent un effet des phlegmasies
aigués ou chroniques du lissu séreux. Mais il nous parait erroné
d’admettre cette opinion d'une maniére exclusive. Nous pensons,
au contraire , que dans cerlains cas il peut exister angmentation

2}



306 EXAMEN CRITIOUE

séeretoire sans inflammation réelle, et que dés lors Broussais a
fait disparaitre encore ici une classe tout entiére de maladies du
cadre nosologique, pour la confondre avee I'inflammation.

Sa thérapeutique a dés lors gagné, d'un coté, en opposant les
¢missions sanguines et les autres antiphlogistiques aux hydropisies
produites par une phlegmasie séreuse, et que beaucoup de patho-
logistes combattaient par des moyens appropriés; mais, de I'autre,
elle a perdn par les indications fautives d'une théorie trop absolue.

Nous avons, en effet, expérimenté bien des fois que les purga-
lifs répétés, les dinrétiques, les sudorifiques, les médicaments dils
altérants, el notamment les préparalions mercurielles, ont été
suivis de guerison dans plusieurs cas o les émissions sanguines
¢taient contre-indiquées, et dans quelques-uns oa leur usage avait
agerave la maladie.

Ainsi, dans toute la classe des lésions sécrétoires, le réforma-
teur n’a vu qu'un point de la question. 11 a le mérite d’avoir bien
rattaché a l'inflammation des synoviales et des séreuses un grand
nombre d’hydropisies que beaucoup d’auteurs en avaient mal i
a propos séparées ; mais il a, comme toujours, appliqué son prin-
cipe d'une maniére trop absolue, el, conséquemment a cette
exclusion systématique , méconnu les trois quarts des maladies de
cette classe ; bien qu'il en ait rapporté quelques-unes «aux obslacles
de la circulation séreuse et sanguine, & la cessation d’action des
capillaires dépurateurs, ete. »

6> HYPERTROPHIES, ATROPHIES.

Dans la doctrine du réformateur, la classe i peu prés tout entiére
des hypertrophies est passée sous silence; les maladies qui s’y
rattachent , et dont Broussais a dit quelques mols, sont rapportées
a l'irritation et & I'inflammation , au lieu d'élre positivement attri-
buées i 'augmentation de lactivité nulritive.

L’hypertrophie bien comprise n’est, en effet, qu'un développe-
ment trop considérable de Vorgane affecté, mais sans altération
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dans la structure intime de cet organe; de telle sorte qu'isolément
envisagé, ce viscére est plus vigoureux, plus énergique et plus
fortement constitué¢ qu’avant son hypertrophie. Dés lors, en le
considérant ainsi, I'organe hypertrophié n’est pas malade. Mais , en
I'examinant dans 'ensemble, ses proportions exagérées détruisent
I'harmonie fonctionnelle, en conslituant ainsi une affection patho-
logique proportionnée & I'importance de ce viscére. Tous les organes
pouvant éprouver cel exces de nulrition, il doit nécessairement en
résulter un trés-grand nombre d’altérations morbides qui n’ont
aucun rapport essentiel avec 'inflammation , et que le novateur a
complétement ignorées dans leur véritable théorie.

Si 'on veul une preuve de cetle assertion, nous la trouverons
dans tous les endroits de ses ouvrages ol ces questions sonl abordées
seulement. Nous citerons ce qu'il dit & propos des hypertrophies
du cceur, Cath. de laméd. phys., p. 298 :

« Tourmenté par toutes ces causes d'irrilation, le tissu muscu-
laire du cceur acquiert d’abord plus de force et d’énergie qu'a I'or-
dinaire; il est ce qu'on appelle hypertrophié; ensuite il se
ramollit, perd son énergie et se dilate : il ne peut plus se contracter
avec assez d'efficacilé pour entrelenir la progression réguliére du
sang. »

Broussais conduit ici la maladie comme par un enchainement
ordinaire , inévitable de périodes successives, de 'hypertrophie 2
Panévrisme. Rien n'est plus erroné, plus contraire i 'observation
que cette maniére de voir; puisque Ihypertrophie devient, au
contraire, lorsqu’elle est réelle, un des obstacles organiques les
plus prononcés au developpement de lanévrisme proprement
dit.

Sous ce rapport encore, la médecine physiologique est done
essentiellement incompléte et fautive.

Quant aux afrophies, le réformateur n’en comprend nullement
la véritable nature qui tient directement a la diminution de Pactivité
nutritive, qu'il ne faut point confondre, comme nous le verrons, avee
la perversion; aussi ne prend-il pas méme la peine de les
signaler.
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7 VICES, DIATHESES, GACHEXIES, ETC.

Le réformateur, n’admeltant que deux modes généraux d'alté-
ration dans D'organisme , et regardant Uirritation comme principe
génératenr de toutes les maladies, ne pouvail se former auncune
idée juste des altérations constitutionnelles désignées par les lermes
de vices, de diathéses, de cachexies. L'observation seule, mais
I'observation dégagée des illusions systémaliques, aurait pu le
conduire a la vérité. Nous en trouvons la preuve évidente dans le
scorbut qu’il avait eu occasion de bien étudier dans ses voyages ,
et dont il attribue le développement , contrairement i ses principes,
4 une altération de la chimie vivante, expression vicieuse qu’il
emploie comme synonime d'élaboration nutritive.

Sans doute il ne faut pas voir dans les termes vices, diathéses,
cachexies, ete., I'expression d'une entilé morbide agissant dans
I'organisme & la maniére d'un principe malfaisant pour y déterminer
des allérations plus oun moins graves; mais seulement un élat
substantiel des solides ou des humeurs plus ou moins éloigné de la
constilution normale et saine, état produit, en dernier analyse,
lantot par des principes morbifiques introduils dans les fluides
circulatoires, tantot par une perversion soutenue de la nuftrition.

Ainsi, Broussais a proclamé I'une des plus importantes vérités
pathologiques, en disant qu'il n’exislait jamais, dans I'économie
vivante , d’entités maladives, sous les noms de vices, de dia-
théses, ete., existant indépendamment des organes; mais il a placé
a colé de cette vérité la plus matérielle des erreurs en ajoutant
que : « ces vices, ces diathéses, ces cachexies ne sonlrien autre
chose, a leur débul que le résultat d'une irritation locale....; et,
dans leur extension i I'organisme, que le produit de la répétition
de l'inflammaltion & d’autres tissus par la voie des sympathies. »
Il est impossible d'imaginer une théorie en méme temps plus fausse
dans ses prineipes et plus déplorable dans ses applicalions. Nous
le démontrerons par les fails, et de plus en opposant Broussais &
Broussais lui-méme.
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Comme l'ont trés-bien dit MM. Pariset et Villeneuve, Dict. des
scienc. méd., t. 9, p. 249 : « L'étude des diathéses est une chose
utile sous le rapport de la nosologie, et fort importante sous celui
de la médecine préservatrice et de la thérapeutique. » Aussi trou-
verons-nous celle dua réformateur, tantot nulle, tantot essentielle-
ment nuisible ; aussi toutes ses vues prophylactiques seront-elles
courles et sans aucune porlée. Sous ce rapport, sa doclrine est
tout ¢e que 'on pouvait inventer de plus défectueux.

Nous n’accorderons pas d'importance aux diathéses laileuses,
bilieuses, pituiteuses, vermineuses, séreuses, nerveuses, elc.,
des auteurs; nous ne confondrons pas avee les prédispositions 2
'inflammation , a la gangréne , ele., les diathéses inflammaltoires ,
gangreneuses, ele., de quelques nosologistes ; ce serait abuser des
choses et des mols; mais nous maintiendrons dans la classe des
diathéses, en prenant ce terme dans I'acception que nous avons
précisée : le scorbut, les scrofules, le rhumatisme, la goutte, les
dartres , la teigne, le cancer, la syphilis, etc.; el nous verrons
qu'en rattachant ces maladies & son agent pathologique exclusif,
Iirritation, Broussais n’a compris ni I'étiologie , ni la nature , ni le
traitement de ces altérations.

1° Scorput. — 1l est impossible d’opposer plus manifestement
le réformateur & sa doctrine que dans les considérations relatives
an scorbut, et de voir le systématique plus positivement condamné
par I'observateur.

En effet, aprés avoir posé en principe que les vices, les diathéses,
les cachexies, ete., sont des entités chimériques, et que ces mala-
dies ne sont autre chose qu'un produit, une répétition sympathique
de I'irritation , Broussais ajoute relativement au scorbut :

« Il faut un wvice particulier des capillaires sanguins qui les
dispose a laisser couler le sang. Or, ce vice n'étant ni dans la
faiblesse, ni dans I'engorgement, je ne vois plus en quoi le faire
consister, si ce n'est dans le vice de assimilation. Jattribuerais
done le scorbut au vice de la nutrition, a la mauvaise composition
du sang. Je suis porlé a penser que ce vice réside particulicrement
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dans la fibrine et dans la gélatine..... Les tissus d'un scorbulique
sont fragiles et peu tenaces dans les aflinités de leur chimie vivante. ..
Toutelois , ces tissus n'ont point perdu laptitude & contracler
I'inflammation. »

Ainsi, pour le scorbut, le novateur admet un vice , il en précise
le siége ; il reconnail une altération nutritive dont il caraclérise la
nature lorsqu’il dit :

« Le scorbut est un état particulier des solides et des fluides
produit par une assimilation imparfaite. »

Il reconnait la diathése scorbutique indépendamment de 1'inflam-
mation, puisqu’il ajoute : « Les tissus vivanls, dont la foree
d’adhésion et les affinités chimiques sont diminuées, n'ont poinl
perdu I'aptitude & contracter l'inflammation. »

Est-il possible, dans cetie histoire particuliére de T'une des
diathéses, de se meftre en opposition plus formelle avee le principe
absolu qu'il avait posé relativement & la théorie générale de ces
maladies, avee ceux qu’il va soutenir pour les autres allérations du
méme ordre. On trouver la cause de cette étrange contradiction, si
ce n'est dans la connaissance profonde qu’il avait prise du scorbut
par une observation sévere et judiciense; tandis que les scrofules,
la goutte, le rhumatisme, le eancer, la syphilis, ete., ne lui avaienl
apparu qu’a travers le prisme de ses illusions systématiques?

Si le réeformateur avait adopté, pour la théorie des autres dia-
théses, les principes qu'il venait de consacrer pour celle du
scorbut, et cette marche était la seule admissible et conséquente,
il n’aurait pas été trés-¢loigné de la vérité. Mais bientot an con-
traire le systématique reprend tout son ascendant sur 'observateur,
il semble regretter, et craindre , pour sa doctrine , les concessions
quil a faites & P"évidence des résultats cliniques, et s'empresse
d’ajouter :

« Jadmets la possibilité de la complication des phlegmasies
avec la débilité scorbutique, et la nécessité des antiphlogistiques,
malgré cette espéce de débilité , je ne saurais dés-lors étre con-
fondu avec les seclateurs du Brownisme. » Il n’en conseille pas
moins les toniques el « les stimulants aetifs qui peuvent aceélérer
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la guérison, » en nous donnant ainsi la prenve des contradictions
incessanles produiles par le combal inégal de sa vaine théorie, et
de son génie d’observation.

2° ScroFuLES. — Broussais ne voit dans les serofules « que
des irritations des tissus extérienrs on prédomine la partie albu-
nineuse du sang. » Il désigne ces irritations par le terme de
subinflammations. 11 n’admet ancune diathése serofuleuse anlé-
rieure & la phlegmasie locale , et lorsque la maladie se généralise,
il regarde cet ¢tat comme un effet de la répétition de cette subin-
flammation dans les tissus lymphaliques.

Ailleurs il modifie sa pensée et se met en contradietion avee Ini-
méme en admettant une diathése antérieure a I'inflammation locale,
11 dit en effet, Catéch. de la méd. phys., p. 177 :

« On rencontre les scrofules particuliérement chez les enfants les
plus faibles et les moins sanguins ; » et, méme page : « Les médecing
de I'éeole physiologique appellent 'affection éeronelleuse subin flam-
malion serofuleuse , pour la distinguer en méme temps de I'in-
flammation proprement dite, des dartres et de la lépre; » el
p. 480 :

« Cest done toujours Plirritabilité ou Pinflammabilité des
tissus lymphatiques qui constitue la disposition ou diathése
serofuleuse, et ce n'est point une humeur particuliére dcre ou
corrompue. » Et p. 4186 : « La disposition scrofuleuse une fois
elablie est susceplible, comme toules les aulres, de se transmellre
par voie de génération; et, malgré les précautions hygiéniques les
mieux entendues, elle persiste quelquelois pendant un certain
temps..... Mais si l'on s’opiniitrait a soustraire tous les enfants de
cesfamilles aux causes qui la produisent , elle finirait par disparaitre
entierement..... Il est presque toujours possible de la détruire dans
le cours d'une ou de deux générations, surtout si, aprés avoir
soigné I'éducation physique des enfants des serofuleux, on a soin
de les allier avec des familles saines. » Et p. 187 : « Il est fort peu
de familles nombreuses, surtout dans les grandes villes, ou il ne
se lrouve quelque scrofuleux. 1l suffit qu'un enfant ait été engendré
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par une femme qui concevrait trop toL dans une convaleseence on
a la suite d'une perte, pour que cel enfant naisse avec la diathése
scrofuleuse. Et p. 188 : « Yous remarquerez d'abord que le traite-
ment préeservatif se déduit tout naturellement de la connaissance
des causes. Elevez un enfant, pour qui vous redoutez cette maladie,
a la campagne, dans un lien sec, bien ventilé, bien éclairé,
donnez-lul une nourrice vigoureuse, ete., ete. »

Yoila done auteur du Cathéchisme de la médecine physiolo-
gique en opposition manifeste avec auteur des Trots Examens.
Le premier reconnait une diathése éerouelleuse antérienre a toute
inflammation , et la fait consister dans Uinflammabilité des tissus
lymphatiques. Il en admet la transmission héréditaire, la ténacité,
la persistance; il preserit les moyens hygiéniques destinés a la
combalttre avec avantage, et conseille, lorsque des subinflamma-
tions se manifestent dans les tissus affectés de cette diathese , de les
traiter par les antiphlogistiques. Le second n’admet aucune
diathése antérieure i inflammation locale, et ceite diathése,
lorsqu’elle s'établit, n'est autre chose que la répétilion de la phleg-
masie. Il ne conseille dés lors aucun trailement étranger a celui de
la phlogose , et dit A cette occasion :

« Les scrofules commencantes a lextérienr du corps, sous
quelque forme que ce soit, peuvent élre enlevées par les sangsues
appliquées avee hardiesse : alors I'habitude organique scrofuleuse,
qui n’est que la répétition de irritation par similitude de lissu, ne
s'elablil pas. »

Comme nous voulons étre impartial et juste avant lout, nous
dirons que, dans sa propos. ccexcviin, rejetée a l'article THERA-
PEUTIQUE, le réformateur dit contradictoirement a celles qui pré-
cedent : « La disposition ou diathése scrofuleuse , ¢'est-a-dire
Uirritabilité supernormale des lissus a base gélatineuse non invélérée
est détruile par l'air sec, chaud et lumineux, par I'exercice en
plein air.» Dans le 2° Ezainen , la méme propos. portait seulement :
« La disposition scrofuleuse. » Dans le 3¢, Broussais se décide a
prononcer le mot diathése, el fait consister celle-ci dans ["excila-
helite supernormale des tissus a base gélatineuse. »
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Au milicu de telles contradictions dans ses ouvrages diffiérents, et
dans les diverses éditions du méme ouvrage, lequel des deus
Broussais devrons-nous préférer? Assurément le premier, bien qu’il
soit encore loin de la vérité.

Tous les observateurs sont anjourd’hui d’accord sur la véritable
nature des scrofules, et les principes que nous avons émis en 1818
n'ont pas éprouve le plus léger changement dans la partie de la
science qui repose sur les faits. Nous renverrons done, pour les
détails, au ftraité que nous avons publié & cette époque sur la ma-
ladie scrofuleuse, et nous en citerons seulement quelques axiomes
généraux en opposition & cenx du réformateur; laissant aux prati-
ciens le soin de prononcer entre nous. Traité de la maladie scro-
fuleuse , p. 29 :

« Les scrofules, considérées dans leur état de simplicité, déga-
aies de toutes les complications qui peuvent en modifier la nature,
ne sont autre chose qu'une disposition particuliére de tous les
solides organiques ; disposition que nous désignons par les termes
de diathése, de constitution scrofuleuse, n’attachant a ces expres-
sions aucune autre signification. Cette constitution dépend d'une
altération notable dans la nufrition; d’oi résulle nécessairement
un défaut d'élaboration vitale, d’animalisation, un véritable
étiolement dans tous les lissus organiques; et p. 5/ : « On peut
définir la constitution strumeuse simple et sans maladie locale : un
élat d'imperfection dans I'élaboration et I'animalisation des lissus
organiques, une sorte de crudité, d’étiolement dans leur substance,
et spécialement dans les tissus blancs on se manifestent ordinai-
rement les premiers et les principaux symptomes; » et p. 74 :

« Il est indispensable de bien distinguer chez un sujet scrofuleux
la constitution strumeuse et les irritations ou inflammations locales
du méme nom. Sans cette distinction , il sera toujours impossible
d’avoir des idées exactes sur le véritable caractére des scrofules et
sur le traitement qui leur convient..... Il ne faut voir dans les
maladies scrofuleuses locales qu'une irritation ou inflammation
affectant une ou plusieurs parties des tissus lymphaliques chez un
sujel ecrouelleux, et prenant un caraclére particulier que délermine



3k EXAMEN CRITIQUE

I'état actuel des organes sous l'influence de la conslilution stru-
meuse. »

Nous distingnons ensuite dans le traitement des scrofules celui
qui peut les prévenir, celui de la diathése simple , celui des inflam-
mations locales, enfin celui des complications.

Nous regretions que ces généralités ne nous permettent pas de
plus grands développements sur une maladie mal comprise par le
reformateur, et dont les principes qu’il a voulu fonder prouvent
toute I'erreur, toute 'imsuffisance, tous les graves ineonvéniens de
sa doctrine au point de vue de la théorie, et surtout i celui de la
pratique.

3° RacmiTisMe. — Broussais tombe encore ici dans les mémes
erreurs pour cette maladie qui nous semble naturellement rentrer
dans les affections scrofuleuses, du moins dans le plus grand
nombre des cas. Il dit, en effet : « Lorsque le rachitisme succéde
an scorbut, a la syphilis, il est souvent le produit de I'irritation.
1l I'est également quand il est primitif. »

Peu conséquent & son principe dans le Cathéchisme de la
médecine physiologique, p. 197, il dit : « Les toniques ne réus-
sissent A ranimer la force assimilatrice, et 4 concourir an raffer-
missement des os, qu’autant que les viscéres les supportent sans
en étre surirrités. Mais nous avons pour le rachitisme quelques
pratiques particuliéres qui nous sont communes avee les médecing
de tous les temps, comme de faire coucher les malades sur des
plantes aromatiques, d’exercer sur la peau des frictions avee un
liniment fortifiant, efe., ete. »

Si nous remontons 4 la nature inflammatoire du rachitisme
établie dans I'examen et les axiomes fondamentaux de la docirine
physiologique , nous trouverons la morale du Catéchisme de celle
doetrine un peu relichée.

k° DARTRES , TEIGNE, etc. — Le novateur les regarde comme de
simples inflammations du tissu cutané, sans aucun caractére parti-
culier, et surtout sans diathése antérieure a U'irritation locale. Pour
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élablir ce principe, en désaccord avee les faits, il admet la plus
ttrange des étiologies, Cath. de la méd. phys., p. 168 :

« Un homme apprend la nonvelle de la mort de son ami, il
ressent une vive douleur & la joue : il y porte la main, une dartre
déja suppurante s'y est déclarée. »

A part la singularité de hypotheése, il est difficile de mieux
prouver I'existence d’une diathése , ou, si Broussais le préfere,
d’une bien remarquable prédisposition dartreuse ; et p. 169 :

« Un autre, en prenant un bain dans la riviére, expose son dos
aux rayons du soleil ; il y sent de I'ardeur. On lui déelare qu’il a
contracté cette espéce d’érysipéle qu'on appelle coup de soleil.
Au bout de quelques jours, U'inflammation a diminué il lui reste
une dartre bien caractérisce. Un troisiéme éprouve une perle
abondante de sang par le nez ou par les hémorroides ; on sup-
prime cet écoulement, le lendemain il est couvert de dartres. »

Dans tout ecela, le réformateur ne voit « qu'une déviation du
sang occasionnée par U'irritation; » et, pour Ini, le iraitement doit
consister « dans les saignées locales, les émollients & Iextérieur,
les rafraichissants a l'intérieur. » Il admet eependant les stimulanls,
surtoul les sullureux et les révulsifs, lorsqu’il n’existe plus qu'une
irritation subinflaimmatoire.

Lorsque les dartres sont a I'état inflammatoire, les topiques
emollients sont provisoirement avantageux , et, sous ce rapport, le
conseil donné par Broussais trouve son applicalion; mais, sous le
point de vue de la théorie des dartres, de la teigne, et du traite-
ment radicalement curatif de ces maladies, la doctrine physiolo-
gique est encore insuffisante et presque tonjours erronée.

5° Ruumarisme. — Le réformateur considére le rhumatisme
«comme une inflammation des systemes fibreux et synovial pro-
duite par les vicissitudes du chaud et du froid, » et conseille pour
traitement les émollients et les émissions sanguines. Assurément
nons n'admettrons pas, avee cerlains anteurs, une entité, une
humeur rhumatismale se portant d'une partie sur une auftre ; mais,
rejeter complétement la diathése rhumatismale comme disposition
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individuelle , ne voir dans les inflammations de cet ordre qu'une
simple phlegmasie absolument identique & celle que produirait ,
chez tous les sujels, une contusion, une entorse dans les synoviales
el les ligamens, nous parait un auntre extréme également éloigné
de la vérité, repoussé par I'expérience, el peu favorable a la
thérapeutique rationnelle de ces altérations.

6° GoutTE. — La théorie que Broussais adopte pour cette mala-
die nous semble encore plus fautive que celle qu'il veut établir pour
le rhumatisme. Il commence par trouver entre I'arthritis ordinaire
el la goutte une différence, mais qui tient seulement « & I'ige ou a
I'idiosynerasie des sujets. Cette forme de phlegmasie est souvent
compliquée de gastro-entérite chronique..... Passant 3 1'état de
subinflammation, elle produit les nodus. »

Il tranche la question, Cath. de la méd. phys., lorsqu’il dit :
« Les inflammations articulaires que I'on appelle goulte peuvent se
déclarer ehez tous les tempéraments par la seule influence du
froid. » D’aprés Iui, « les diathése et cacochymie gouileuses sont
des sympathies de l'estomac, de VUencéphale, elc., qui se sont
acerues et transformées en phlegmasies; » et Cath., p. 153 :

« Les aceidents de la goutte sont des irritations des viseéres tout
a fait semblables a celles qui ne dépendent pas de la goutte. » Et
lorsque le pauvre savant, tout étourdi de ce qu'il vient d’entendre,
demande au jeune médecin, loc. eit., p. 154 : « Voulez-vous donc
que 'on poursuive la goutte par les sangsues dans tous les lienx
ou elle se réfugie? Celui-ci lui répond avec une suflisance peu
commune : «Oui, monsieur, nous voulons cela; et nous le faisons
avec succes tous les jours de notre vie. »

Aprés avoir décrit toules les calamités attachées a la goutte, le
jeune médecin continue, loc. cit., p. 158 : « Voila sans doute
bien des maux ; mais que supposent-ils ? Qu'on n’a point arrélé les
progrés d’'une inflammation qui a commencé par les plus peliles
extrémités du corps. » Et, comme si Broussais efit voulu, dans un
sujet qui devail élre sérieux, rassembler un certain nombre de facé-
ties, il termine par cetle pointe qu'il apeut-éire crue trés-ingénieuse :
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« Dire que la goutte s’est portée dans le cerveau, quand la
manie survient a la suite d'une phlegmasie articulaire, ¢’est comme
si 'on disait que la manie s'est portée dans le gros orteil lorsque la
goulte remplace un acces de délire. »

Nous ne possédons pas encore dans la science des notions bien
exactes sur I'étiologie, sur la théorie , surle traitement de la goulte ;
mais assurément la doctrine du réformateur n'est pas celle que
I'expérience pourrait faire adopter. Il est, au confraire, prouvé
par les faits que les acces de goutte ne peuvent poinl étre assimilés
i des phlegmasies ordinaires; que la production des tophus ne
pourra jamais s'expliquer par une simple irritation, enfin qu'il
existe une diathése goutteuse, et que le traitement de cette maladie
ne doit point rentrer exclusivement dans celui de I'inflammation.

1° CANCER. — Broussais pense que le cancer est une maladie
toujours locale dans son principe, et que Iirritation des tissus
aflectés en est la canse essentielle. Pour lui, la diathése cancé-
reuse n'existe pas, amoins que 'on ne considére ainsi la répétition
de l'inflammation dans les autres sysiémes organiques. 1l dit posi-
livement :

« Toutes les inflammations et subinflammations peuvent produire
le cancer..... Les tissus squirrheux et encéphaloide sont toujours
le résultat des engorgements déterminés par les irritations chro-
niques..... L'inflammation du cancer extérieur se répéte par
sympathie dans les principaux viscéres. » 1l dit plus explicitement
encore , Cath. de la méd. phys.,p. 545 :

« Le cancer est toujours le produit d’'une phlegmasie ou d'une
subinflammation chronique occasionnée par les causes ordinaires
de ces maladies : telles sont les violences extérieures, coups,
chutes, etc. Puis il ajoute, p. 546 : « 1l résulte de cette théorie,
enticrement fondée sur les faits les mieux observés, que si les
médecins savent enlever par les saignées locales, la diéte et les
révulsifs, les inflammations du sein, de I'utérus, de la face, des
organes sexuels, etc., avant qu'elles aient produit des engorge-
ments lymphatiques trés-endurcis, le cancer sera prévenu. »
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Voulant bien apprécier la nature des faits sur lesquels repo-
sent les garanties d'une thérapeutique aussi consolante, aussi
merveillense , nous avons consulté le premier volume des
Annales de la médecine physiologique, ot se lrouvent consignés
les principaux de ces fails dans un mémoire sur le cancer, par
M. Treille. .

Les six observations rapportées ont toutes pour sujets des
femmes ; les maladies guéries par P'application des sangsues, les
calaplasmes émollients el narcoliques, le régime antiphlogistique,
elatent des tomeurs dures produiles par des contusions du sein,
par larépercussion d'une dartre pendant 'allaitement, sans cause
connue, chez I'un des sujels qui était épileplique ; et deés lors,
comme le remarque judiciensement M. Treille, exposé a des chutes
pendant ses accés. Or, nous avons aussi gueri un grand nombre
d’indurations de ce genre par les pelites saignées capillaires
locales souvent répétées, par les cataplasmes narcoliques employés
pendant longlemps; moyens trop négligés, méme de nos jours, el
dont la médecine physiologique a bien fait sentir et bien établi la
nécessité , les avantages et les suceés; mais nous le dirons avee
conscience et la plus profonde conviclion, nous n’avons pas la
pretention d’avoir guérl un seul cancer.

Les chirurgiens le savent, d'un autre ¢oté, nous I'avons également
appris par expérience : les tumeurs cancéreuses que 'on enléve
avec succes par une opcration sonl précisément celles qui ont
apparu comme les indurations dont parle M. Treille; tandis que
les cancers développés sans cause locale, avec les caractéres de la
diathese générale , chez le sujet affecté, récidivent presque tonjours
aprés 'opération la mieux faite, soit dans le méme lieu, soit dans
une autre partie; i tel point que les praticiens expérimentés et
prudents refusent de compromettre 'art en pareille oceasion, et se
bornent au traitement palliatif.

D’aprés la théorie de Broussais, il suffirait d’exeorier souvent et
pendant longtemps un bouton de la face pour produire un uleére
cancroide. Or, nous avons vu des sujels se livrer a cetle habitude ,
pendant des années , sans amener ce [icheux résullat, alors que
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chez d’autres il est survenu, dans un temps assez court, el sans
d’aussi vives et d’aussi [réquentes provocations.

St done nous considérons la nature des tissus véritablement
squirrheur ou encéphaloide ; leur développement, souvent sans
cause appréciable ; les caractéres particuliers et distinetifs de la
diatheése caneéreuse ; I'impuissance de 'art 4 guérir cetle altération
ainsi bien caraclérisée ; la récidive & peu prés certaine de la mala-
die locale aprés son ablation dans ces ficheuses dispositions , il
nous parailra bien difficile de ne pas admettre la diathése cancé-
reuse comme disposition vicieuse de lPorganisme; de ne pas
Pattribuer, ainsi que la formation des tissus anormaux qui 'accom-
pagnent, a 'un des modes particuliers de la perversion nufritive ;
de ne pas en tirer cette conclusion : dans une altération patholo-
gique si grave, la doctrine du réformateur est encore insuflisante ,
erronée sous le point de vue de la théorie comme sous celui de la
pratique. Voyez, pour preuves, les ouvrages de MM. Maréchal,
Bégin, Goupil, ete., sur le cancer.

8° SyruiLis. — Bien que dans la syphilis il y ait plus qu'un vice,
et que Uon y trouve un principe capable de transmettre la maladie
par inoculation , nous rapportons cependant cette altération a la
classe dont nous traitons actuellement, parce qu’elle est susceptible
de se présenter a I'étal de diathése.

Broussais ne voit dans la syphilis « qu'une série de phénoménes
d'irritation ; » et, d’aprés lui, « le meédecin physiologiste doit se
borner & étudier les formes, les degrés de ce phénomeéne, et i
noter les modificateurs qu’il peut leur opposer.» Il dit encore :
« La syphilis est une irritation qui affecte 'extérieur du corps; on
prévient sa répétition, qui forme la diathése, en Pattaquant par des
sangsues abondantes.» 1l ajoute « que les mercuriaux appliqués
localement aux irritations syphilitiques intenses les exaspérent
toujours. » Ce principe exclusif est contraire a 'expérience, puis-
qu'elle a fait regarder le mercure comme la pierre de touche des
maladies syphilitiques extérieures.

Enfin la puissance de 'observation arrache encore i la théorie



320 EXAMEN CRITIQUE

systématique un de ces aveux qui prouvent toute I'insuffisance de
sa doctrine , lorsqu'il fait ce pénible aveu : « L'irritation syphilitique
invétérée cede aux antiphlogistiques ; mais, comme cetle cure est
pénible, on préfere le mercure et les sudorifigues. » Du reste, il
ne voit dans Paclion de ces derniers moyens « qu'une influence
révalsive sur les capillaires dépuraleurs. »

Est-il possible d’émettre des idées plus contraires a 'observation,
de comprometire plus sérieusement une doctrine, et de la défendre
avee moins d'avantages. Ne suflit-il pas d'¢tudier les caractéres de
I'inflammation syphilitique , la nature, Paspect des ulcéres el des
autres formes d’altération locale qu’elle produit, la couleur, la
nature du pus qu'elle donne, la vertu contagieuse de ce der-
nier, ete., pour acquerir la convietion que cefte phlegmasie différe
de 'inflammation ordinaire.

Ne suffit-il pas d’examiner Ia maniére dont s’établit la générali-
sation de cette maladie, les caractéres fondamentanx qu'elle pre-
sente, les nombreuses modifications qu’elle peut offrir, le sucees
des mercuriaux dans le traitement de cette affection morbide, pour
sentir aussitot qu'il existe une diathése vénérienne, qu'elle n’est
pas la simple répétition d’une irritation commune , et qu'il se trouve
dans cet état constitutionnel quelque chose de spécial, une dispo-
sition particuliére que le mercure guérit autrement que « par une
simple dérivation sur les capillaires dépurateurs. »

Si nous ajoutions a ces considérations les faits nombreux qui
prouvent les conséquences funestes du fraitement de la syphilis
invétérée par les simples antiphlogistiques, et les désordres
organiques, alors entrainés par une guérison apparente el seu-
lement pallialive, on sentirail non-seulement I'insuffisance de
la médecine dite physiologique dans la théorie, dans le trailement
des affections veénériennes constitutionnelles, mais encore les
effets meurtriers de son application par la fausse confiance qu’elle
inspire.

Ceux qui veulent observer et réfléchir, trouveront que les [faits
et Pexpérience parlent ici trop clairement pour avoir besoin d'un
plus ample commentaire.
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$ VIRUS, VENINS, POISONS, MIASMES DELETERES, ETC.

Dans toutes les maladies produites par les virus, les venins, les
poisons el les miasmes délétéres, Broussais ne tient aucun comple
de I'agent particulier qui les détermine. Pour lui, point de cause
spéciale; tout se réduit aux phénomenes de Dirritation, pour la
théorie comme pour la pratique, et le plus souvent aux conditions
d'une phlegmasie de la muquense digestive , qu'il faut traiter a pen
prés comme une gastro-entérite ordinaire.

I est déja facile de comprendre erreur capitale d’'un semblable
principe, et de prévoir toul ce qu'une docirine aussi exclusive,
aussi incompléte, va laisser a désirer sous le rapport de I'étiologie,
du diagnostic et de la thérapeutique. Nous trouvons, du reste, dans
le Catéch. de la méd. phys., p. 585, un passage dont la simple |
citation suffira pour faire apprécier le systéme de Broussais i sa
juste valeur sous le point de vue de toules les maladies produiles
par des agents parliculiers :

« Ce sont les transports ou propagations de Uirritation qui ont
fait croire & des virus, & des humeurs mobiles, qui se proménent
dans le corps et se jettent, comme on s'exprime vulgairement,
d’une partie sur une autre. Mais les humeurs ne sont pas des étres
vivanis, elles n’ont ancun principe d’action, aucune volonté ; elles
ne sont par conséquent susceptibles d’aucun caprice, et ne sont
portées que la ou I'irritation les appelle. »

« Dailleurs ces humeurs sont engendrées par les tissus irrités on
enflammés ; elles ne conservent point, quand elles sont rentrées
dans le sang, les caractéres qu'elles avaient dans la partie qui les
produisait; aussitot résorbées, elles sont décomposées el éliminées ;
il est dés lors bien chimérique de se les figurer voyageant a travers
les tissus, nageant au milien du sang qui est renfermé dans une
foule de tuyaux étroits, sans éprouver d’altération, comme une
bande d’'insectes ou de poissons qui traversent I'air ou les eaux
pour s'aller précipiter de concert sur un lieu de prédilection.
Abandonnez toutes ces faunsses théories, enfantées par imagination
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dans les siceles d'ignorance et de barbarie, el ne voyez aulre
chose , dans le transport ou I'extension d’une affection quelconque,
que le transport ou I'extension de I'irritation morbide. »

Nous ferons volontiers grice a la volgarité de la forme de cette
eitation , a la prétention qu’elle accuse de vouloir combatire des
erreurs qui depuis longtemps ont été bannies du domaine de la
science ; mais il nous est impossible d’avoir la méme indulgence
pour les herésies pathologiques dont elle est remplie.

Telle est aussi 'opinion des physiologisles et des médecins les
plus distingués. M. Bérard s’exprime ainsi a cetle occasion, Eloge
historigue :

« Quoi ! I'insertion de quelques atomes de virus-vaecin sous mon
¢piderme va me garanlir a tout jamais de la variole, ce fléan des
siécles précédents, et je ne verrai la qu'une modification quanti-
tative! L'animal hydrophobe qui a transmis 4 un autre animal on
a 'homme la maladie mortelle dont il est atteint, n’a-t-il rien mis
despécifique dans la blessure que ses michoires ont produite? Niera-
i-on la spécificité dans la contagion de la syphilis, de la rougeole,
de la scarlatine, de la pustule maligne? Cerlaines affections de
nature évidemment inflammatoire semblent elles-mémes reveélir un
caraclére spécial ; ce n'est pas l'excés d'inflammation qui cause
I'exsudation psendo-membraneuse dans la diphthérite et le croup ;
et, pour un grand nombre de médecins, les caractéres du rhuma-
lisme articulaire et de la goutle ne se tirent pas seulement du lissu
que la phlogose a envahi. »

Ce n’est pas sans ¢lonnement que nous voyons un médecin aussi
¢minent que Broussais rester complélement élranger aux fravaux
si remarquables de J. Hunter, de Travers, de Hodgson, d’Aber-
nethy, de Meckel, de Longuet, de Récamier, de Breschet, de
Villermé, de Ribes, de Dance, de Velpeau, ete., sur la phlébile,
sur la véritable théorie des résorptions, des infections purulentes ,
ouvrages qui jetérent le plus grand jour sur celle importante
question de médecine humorale mal jugée par les anciens, abso-
lument ignorée par le réformateur lorsqu'il dit :

« Que ces humenrs ne conservent point, lorsqu’elles sont
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rentrées dans le sang, les caraciéres quelles avaient dans la
partie qui les produisait, et qu’aussitot résorbées, elles sont
décomposées et éliminées.» Nous renvoyons aux écrits des auleurs
(ue nous avons cités, aux expériences des physiologistes modernes
sur les résorptions, a I'observation journaliére des maladies pro-
duites par linfection des humeurs, pour démonirer ici, d’'une
maniére générale, toule U'erreur et tonte la nullité de la doctrine
dite physiologique. Passons aux applications particuliéres.

1° Virus. — Nous n’admettrons pas, avec les anciens, des virus
pour la lépre, la teigne, I'éléphantiasis, les dartres, la plique, les
scrofules, le rachitisme, la rougeole, la scarlatine, la goutte, le
rhumaltisme , le typhus, la fiévre jaune, etc. Nous ne chercherons
pas méme & savoir si, comme P'assure Le Cat, les virus, et méme
le syphilitique, peuvent nailre spontanément ; ou si, au conlraire,
comme le soutient M. Nacquart, ancun d’eux ne présente jamais
celle origine, Des considéralions de celie nature ne doivenl pas
rentrer dans notre sujet; nous nous arréterons aux fails évi-
dents.

Or, pour nous, un principe morbide ne mérite le nom de virus
qu'autant qu’il se communique par contact, par inoculation, et
qu'il produit dans 'organisme qui le recoit la maladie présentée
parl'organisme qui le fournit. La syphilis, lavariole, la vaccine, ete.,
sont évidemment transmissibles par cette voie; dés lors, pour
nous, l'existence des virus vénérien, variolique, vaccin, ete., est
mise hors de toute contestation. Lorsqu'ils auront été portés sous
I'épiderme du bras, par exemple , et qu'ils iront produire au loin
leurs effets dans tout 'organisme, que Broussais vienne dire que
ces virus « n'ont pas infecté les humenrs, qu'ils ont été décom-
posés, éliminés immédiatement aprés leur absorption, que les
phlegmasies qu'ils produisent ne sont que de simples inflamma-
tions sans diathése anlérieure a leur apparition, ete., ele.

Nous Iui retournerons alors celie application qu'il a si souvent
faite aux médecins moins exclusifs que i : « Oculos habet el non
videt. »
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P VENING, — Bon suivant son idée fixe, le reformatenr attribue
la gangréne qui survient « apreés les pigires el les morsures des
animaux venimeux seulement a la vivacité de Uirritation, et
d’aprés la théorie générale de celle facheuse terminaison. » N'est-
¢e pas encore méconnaitre ici linfluence particuliére de la cause
morbifique sur la partie qu'elle affecte direclement, el sur tout
I'organisme qu’elle envahit par voie d'infeclion générale.

3° Poisons. — Broussais ne voit dans leurs effets que « le déve-
loppement pur et simple d'une gastro-entérite, lors toulefois qu'ils
ne sont pas assez puissants pour occasionner subitement la mort. »
Il admet encore cette opinion exclusive « lors méme que ces
poisons se trouvent injectés dans les vaisseaux.» 11 est difficile de
ramener 4 des conditions plus exigués I'histoire de ces nombreux
agents, et de leurs effets sur 'homme; de méconnaitre plus
ostensiblement les premiers principes de toxicologie , et de frapper
la médecine physiologique d'une plus déplorable insuflisance.

A" MiASMES DELETERES. — Le réformaleur mel encore ici dans
toute leur évidence la faiblesse et les contradictions de sa doctrine.,
En effet, aprés avoir dit que « les typhus sont des gastro-entérites
par empoisonnement miasmatique, » il ajoute, Catéch. de la méd.
phys., p. 45, en parlant de ces maladies, de la peste, de la
fievre jaune et méme du choléra @ « Nous y voyons la gastro-enté-
rite pour phénoméne fondamental; le reste n'est qu’accessoire. »
Il prétend que les miasmes déléléres ne sont point la cause qui
compromet la vie, et que 1'économie ne fait aucun efforl conser-
vateur pour leur élimination; et continue, p. 67 - « Ce qui
dérange lordre des fonctions, ¢’est 'inflammation que produisent
les miasmes chez ceux quine sont point habitués & les supporter. Ce
qui compromet la vie de ces malades, ¢’est donc aussi inflam-
mation. »

Ainsi, Broussais admet d’abord un empoisonnement miasmati-
que dans les typhus, la ficvre jaune, la peste, le choléra ete. Ce
qui parait jusqu’a présent conforme aux données de Pobservation ,
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mais retombant aunssitot dans son exclusion systématique, les
dangers positifs de cel empoisonnement disparaissent a ses yeux ,
il ne voit plus dés-lors que cenx de Pinflammalion el surtout de la
saslro-entérite ; et, ce qui devient heancoup plus grave, son lrai-
lementse trouve en conséquence basé sur cette hallucination théori-
que.

Aussi malgré toule son admiration le savant du catéchisme ne
peut-il retenir cet aveu que lui arrache indiscréte impulsion du
bon sens: loc. cil., p. 65 : « Jaime i vous voir traiter les grandes
questions d'hygiéne , de slatistique médicale, el y porler une
discussion vraiment philosophique ; mais je trouve que yous
retombez dans 'exclusisme , et que vos vues se rapetissent prodi-
sieusement, lorsque je vous entends dire que vous n'avez que
des sangsues et de I'eaw claire a opposer a la ficvre jaune el i la
peste.... Des saignées et de I'eau, toujours de Peaul.... Votre
médecine est bien pauvre | convenez-en : elle esk presque loujours
négative. »

Broussais ¢tait au moins imprudent en éerivant ce passage; il
croyait plaisanter , faire de I'ironie; nous eraignons beaucoup , au
contraire , qu'un grand nombre de lecteurs n’aient pris au séricux
ce jugement bien remarquable sous la plume du novateur. Il est
méme tellement étrange que 'on pourrait y supposer un moment
d’aberration , si le passage suivant ne mettait dans tout son jour et
la théorie et la pratique de Broussais relativement aux altérations
qui nous occupent. Il dit en effet: loc. cil., p. 69 :

« Nos conclusions sont faciles : puisque la présence des miasmes
dans I'économie ne fournit aucune indication particuliére le traile-
ment des fievres produites par les foyers d'infection est celui de
Iinflammation en général; et puisque la phlegmasie a son siége
dans les organes digestifs ce trailement est analogue & celui des
gastrites et des gastro-entériles provoquées par loule aunfre cause
que par les miasmes putrides. » De tels principes n’ont pas besoin
d’une sérieuse réfutation.

Le réformateur se faisail done une bien grande illusion, ou
croyait ses lecteurs pour le moins aussi erédules que son savant
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du catéchisme lorsqu’il écrivait: loc. cit., p. 64, en parlant des
ravages du choléra indien dans la ville de Caleutia : « Les malades
que V'on a traités par les irritants ont presque tous péri. La saignée
et les boissons ¢émollientes, ont sauvé, en quelques heures,
tous ceux qui ont ¢ié assez heureux pour recevoir ces secours au
moment da début. »

Nous ne ferons qu'une simple réflexion relativement a ecetle
miraculeuse influence des boissons émollientes et de la saignée
dans le traitement du choléra indien , éntre les mains de M. Gra-
vier a Caleulta: ¢’est qu’il est bien élonnant alors, et surtout bien
regretlable que cette panacée universelle, la saignée et les bois-
sons émollientes , n'aient pas produit d'aussi merveilleus résul-
tats entre les mains de son inventeur , de Broussais lui-méme , i
Paris, sousnos yeux, dans les deux invasions successives de ce terri-
ble fléau : ¢’est alors que la médecine physiologique el son auteur
cussent remplacé la fable par Ihistoire, les vaines suppositions
par la réalité des fails, en méritant la gratitude et la confiance du
monde entier.

Broussais et sa doctrine ont-ils rien fait de semblable ? Nous en
appelons & la conscience, a la véracité de leurs plus zélés parti-
sants.

Nous n'aborderons pas ici les discussions interminables de la
contagion et de Uinfection Q'aprés lexpression de Devéze ; el
surtout la grande, Pimportante question d’hygiéne publique rela-
lative au degré d’utilité des quarantaines et des cordons sanitaires,
nous serions obligé de recourir encore en partie an raisonnement
et le temps n'est pas éloigné, nous I'espérons du moins, on celle
queslion se trouvera définitivement jugée par les faits.

Déja, M. Nacquart, Diet. des Scien. Méd. t. 35, p. 553, a
sagement posé les bases de cetle solution lorsqu'il dit:

« Cherchant i assigner & chacune des expressions conlagion,
anfection , épidémie un sens posilif et rigonreux , j'ai dit que la
confagion due an contact immédiat ou médiatl avait pour agent
de transmission un virus; que dans Pinfection, la communica-
iion se faisait par Patmospheére qui transporlait les miasmes, les
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émanations putrides ou les effluves, et enfin que les épidémies

reconnaissaient pour agents seulement la rapidité et I'élendue des

changements que I'atmosphére éprouve dans ses qualilés ou

modes..... Les miasmes sont les exhalaisons qui s'élévent du corps

de 'homme malade..... cette émanation est abondante surtout dans

les maladies nommeées putrides..... dans 'entassement des hom-
mes, le local élant étroit , mal aéré..... la chaleur el surtout

I'humidité sont favorables i la transmission de ces miasmes.....

ils peuvent adhérer pendant quelques temps aux corps solides.....

inappréciables par nos moyens physiques et chimiques, ils peuvent
souvent étre reconnus par Podoral.... les maladies qu’ils produi-
sent ont toutes une tendance a la prostration des forces..... La
désinfection par les courants d’air ou 'action des agents chimigues

appropriés est le meillear moyen d’en prévenir les effets..... il ne
faut pas les confondre avec les émanations pulrides que fournis-
sent les matiéres animales en décomposition; avee les eflluves qui

naissent des marais, avec les virus qui ont des caractéres spéci-

fiques. »

Comme I'a trés-bien fait observer M. Nacquart, les miasmes
ont une action débilitante qui semble porter directement sur le
principe de la vie , en donnant aux maladies qu’ils produisent, un
caractere d’ébriété, de découragement et de prostration remar-
quable dés son début, et par conséquent élranger a la violence
de I'inflammation qui peut ultérieurement se développer.

C’est celte espece d’empoisonnement qui vient compliquer loutes
les autres altérations morbifiques et rend beaucoup plus graves el
plus dangereuses les suites des opérations majeures dans les
grands hopitaux , dans les prisons, ele., et ne doit pas faire
adopter les mesures sanitaires des cordons et des quarantaines,
sans que l'on ait préalablement bien apprécié les dangers relatifs
de la propagation des miasmes et de I'entassement des individus
au milien méme du foyer de leur production ou du lieu de leur
conservalion prolongée. C’est une des plus grandes queslions
d’hygiéne publique dont on obtiendra difficilement la solution
absolue.
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Ainsi, Broussais en rapporlant les effels et les dangers des
influences miasmatiques & la seule inflammation qu’ils peuvent
ocecasionner, en attribuant adynamie qui se manifeste alors |,
exclusivement a la concentration de celte phlegmasie sur les visceé-
res intérieurs, en regardant les typhus, la fievre jaune, la peste,
le choléra épidémique , et toutes les maladies de cet ordre comme
des gastro-entérites ordinaires, en prescrivant,, comme il le dit lui-
meéme, pour tout traitement , dans ces graves altéralions, « des
sanqgsues el de Ueaw claire» a rendu sa doctrine étroite, mesquine,
[ausse, incapable de s’¢lever i ces grandes et profondes considéra-
tions d’hygiene publique; 4 ces applications préservalrices bien
entendues et si impérieusement réclamées par les ravages de ces
Néaux destructenrs.

9 LESIONS ET PRODUCTIONS ORGANIQUES.

I’anatomie pathologique est une des branches de la médecine
dont la doctrine de Broussais a surtout favorisé le développement.
EL, parune de ces contradictions assez ordinaires chez les systéma-
tiques, les observateurs qui, dans leurs écrits ont le plus approfondi
celle specialite, sont précisément ceux que le réformateur ale plus
vivement allaqués et poursuivis sous le titre de fatalistes.

Sans doute, il est difficile I’admettre avec plusieurs de ces der-
niers que la plupart des lésions organiques soient des maladies
inneées , héréditaires avee lears conditions déterminées , inhérenles
a la conslitution, et n’attendant qu'une circonslance occasionnelle
pour éclater. Mais n’est-il pas bien plus inadmissible encore de
regarder, avec Broussais, toutes les lésions et toutes les produc-
tions organiques si différentes par leur nature et par les acecidenls
qui les accompagnent, comme le résullat d’'une cause unique,
d'un principe invariable et commun : de I'inflammation?

N'est-il pas évident au contraire que la ol se trouvent des alté-
rations dans la nature méme du tissu, que la on se manifestent des
lissus complétement élrangers & I'état physiologique, la, par une
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conseéquence nécessaire, doit se trouver une lésion fonctionnelle
autre qu'une simple altération quantitative, une irritation ou
une inflammation; que la an contraire doit exister une altération
de qualité, une véritable perversion dans I'élaboration nutritive?

C'est'opinion de M. Andral et de tous les anatomo-pathologisles
qui sont profondément initiés & la connaissance des lois de I'orga-
nisme vivant,

Le réformateur , comme nous 'avons prouvé, n'a point admis
la perversion dans le nombre des principes générateurs des allé-
ralions pathologiques ; sa théorie sur toute la classe des maladies
qui nous occupe , devait étre fausse et complétement illusoire au
point de vue de la science et de Dart.

Si les principes de sa doclrine sont erronés relativement a I'ori-
gine des lésions organiques lorsqu'il dit : « La connaissance qui
constitue I'étiologie de ces altérations de texture nous les fait voir
tellement dépendantes des divers modes d'irritation organique
qu’elles font partie intégrante de I'histoire de I'inflammation; » les
prétentions de la médecine physiologique ne deviennent-elles pas
entierement illusoires lorsqu’il ajoute :

« Depuis que j’ai contracté habitude d’éteindre complétement
Iirritation deés son début, je n’observe plus ces dégénérescences que
chez les personnes qui ont négligé les moyens de guérison dans le
principe , ou qui se sont procuré des rechutes fréquentes et mul-
tiplices. »

Ainsi Broussais a I'assurance de pouvoir prévenir les tubereules,
le cancer, les ossifications, ete.!... Nous le croyons trop bon obser-
valeur et trop véridique pour penser qu’il prétend établir ce
principe sur des faits, nous ne voulons trouver iei qu'un axiome
admis @ priori. Voyons comment il va justifier celle admission,

1° TupercuLes, paTHISIE. — Pour le réformatenr, « les tnber-
cules sont toujours le résultat d’une irritation organique produite
par des causes eommunes a toutes les inflammations..... ils sont
identiques partout..... cenx du mésentére et des poumons sont
provoques par inflammaltion chronique de la muqueuse inteslinale
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et bronchique.... La phthisie n’est point une maladie spéciale,
mais un simple résultat de I'inflammation. »

Il confond évidemment avee cette maladie la pleurésie , la pneu-
monie et le calarrhe chronique, puisqu’il ajoute : « Le mot phthisie
pulmonaire n’exprimant que la désorganisalion qui est le produit
de la phlegmasie du parenchyme pulmonaire, ne saurait étre appli-
qué a cette phlegmasie; il vaul mieux la nommer pneumonie
chronique, en spéciliant par lequel des tissus du viscére elle a
commenceé. »

On comprend dés lors celte prétention dont il se glorifie de
prévenir et méme de guérir la phthisie. Lorsque le savant du
Catéchisme dit au jeune médecin, p. 84 :

« Vous attribuez done la formation des tubercules a Uinflam-
maltion? celui-ei lui répond sans hésiter : « Oui, monsieur, et nons
en fournissons la preuve en prévenant leur formation chez les
personnes qui y sont le plus disposées, par la guérison compléte
de leurs péripneumonies, de leurs pleurésies, de leurs rhumes. »

Ici la justesse de la logique du réformateur est & peu pres au
niveau de la réalité de ses prétentions. Il ajoute, loe. cil., p. 86,
loujours a propos de la phthisie pulmonaire :

« Sa guérison est trés-diflicile, cependant on I'oblient quelque-
fois. » Nous partageons 'opinion de M. Bérard lorsqu’il dit a cette
occasion , Eloge historique : « On serait heureux de croire i
cette ¢tiologie des tubercules pulmonaires. »

Mais rien n’est plus ficheux que les illusions en médecine, et
celle du novateur est compléte relativement & la nature des tuber-
cules, de la phthisie pulmonaire, & la prétention de les prévenir
toujours, et surtout de les guérir lorsque leur développement est
complet.

Il suflit en effet d’observer sans prévention, pour se convaincre
qu’il existe une diathése qui prédispose a la phthisie , que celle
diathése offre la plus grande analogie aveec la constitution scrofu-
leuse , st méme elles ne sont pas identiques dans un grand nombre
de circonstances; que les sujels ainsi disposés n'ont besoin que

d'une cause deélerminante , méme légere, pour éprouver toule la
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serie des aceidents nommés carreaw , phthisie pulmonaire, ete.;
enfin que, dans les grandes villes surtout, il est bien difficile de
garanlir les sujels ainsiaffectés de I'invasion de ces funestes mala-
dies, et, disons-le franchement, plus difficile encore, pour ne pas
dire impossible, de guérir ces altérations lorsqu’elles sont bien
caractérisées.

N'est-il pas encore démontré que la formation des tubercules,
provoquée sans doute par linflammation, est le résultat d’une
perversion nutritive ? Un aveu échappé au novateur semble démon-
trer qu’intérienrement, el comme observateur, il n’était pas éloigné
de cette opinion lorsqu’il dit :

« Gendrin avance que les tubercules peuvent étre le produit de
I'inflammation soit du parenchyme, soit des bronches ; mais qu'ils
peuvent aussi ére séerétés sans que Uaiquillon inflammatoire en
soit la cause déterminante. On sait que nous avons admis celle
derniére possibilité , mais en établissant que toujours I'irritalion
des tissus, ol il se forme de la matiére tuberculeuse, préside i leur
séerétion. »

Lavérité del’expérience ne faitici qu'apparaitre dans un demi-jour,
el se trouve bientot éclipsée par les hallucinalions systématiques.

2" FAussEs MEMBRANES, CROUP, DIPHTHERITE. — Broussais admet
la méme loi pour la formation des fausses membranes ; ¢’est encore
I'inflammation qui les produit. « Celle inflammation n’offre rien de
particulier dans sa nature et dans le traitement qu'elle exige. » 1l
ajoute en effet: « Les angines laryngo-trachéales, telles que le eroup,
cedent mieux aux saignées locales qu'a I'émétique, qui les exaspére
fréquemment. »

Si Broussais avait eu l'oceasion de ftraiter un grand nombre
d’enfants affectés du eroup, et qu’'il et mis en usage les deux
méthodes comparativement, il edt, comme nous, comme tous les
praticiens, reconnu la grande supériorité de I'émétique employé
avec hardiesse, immédiatement aprés les émissions sanguines indi-
quées par 'état pléthorique du sujet, sur les applications de sang-
sues prolongées, comme moyen essentiel, jusqu’a la destruclion
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des principaux symplomes , et compris toute U'insuffisance el méme
tous les dangers de sa doctrine dans le traitement de ces graves
altérations.

Nous n’avons jamais oubli¢ la recommandation que fit, dans un
examen sur le croup, le professeur Desormeanx, a I'un des éléves
de Broussais qui soulenait les principes de son maitre :

« Sivous avez quelque jour des enfants, et qu'ils soient affeclés
du croup, portez-leur assez d'intérét et d’aflection pour ne pas les
traiter vous-meéme, et pour les confier aux soins d'un médecin qui
sache employer I'émétique & temps, el avec assez de confiance
dans ce moyen le plus puissant de tous contre cette redoutable
maladie. »

Toutefois, aprés avoir établi ses principes absolus comme systé-
malique , Broussais, sans trop s’inquiéter des contradictions dans
lesquelles il va tomber, et des atteintes qu’il doit porter & sa doe-
trine, s’exprime ainsi comme observateur : « Certains stimulants ,
tels que le sulfate d’alumine ou I'acide muriatique avec le miel
sont utiles localement dans les angines membraneuses, pour contre-
irriter et dénaturer U'inflammation. » Nous admeltons ce iraile-
ment, mais nous ne le comprenons pas dans la doctrine du
réformateur.

3° PRODUCTIONS ORGANIQUES DIVERSES. — Réunissant dans une
méeme calégorie toules les lésions el productions organiques, les
tumeurs osseuses, les squirrhes, les cancers, les kysles, les
tumenrs fongueuses, les ramollissements cérébraux, les acépha-
locystes, les vers, ete., elc., le réformateur n'y voit que les résultats
différents d’une seule et méme cause, I'irritation; et ne lrouve
rien de mieux et rien de plus & leur opposer que le traitement de
celle-ci; en d’autres termes, les applications de sangsues et les
antiphlogistiques; tandis qu'il est de toute évidence, comme nous
I'avons déja dit, que des altérations dans la nature méme des
solides organiques ne peuvent étre produiles sans une perversion
dans leurs conditions vitales, el, par une conséquence naturelle,
dans I'élaboration nutritive dontils sont incessamment le siége.
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Si nous avions besoin de la confirmation de ces principes
essenliellement physiologiques , nous la trouverions dans
Broussais lui-méme. En effet, son dernier ouvrage, publié
en 1839 par son fils Casimir, De Uirritation et de la folie,
2¢ édition, contient un passage remarquable, et qui prouve, de
la part du novaleur, un retour a des idées moins exclusives. 1l dit
en effet, p. 77 :

« Tous les actes dont le concours assure I'exéeution des diffé-
rentes fonclions ne sont que des effets de 'excitation. Remarquez
qu'en affirmant cela, nous ne disons pas que tous ces acles se
réduisent & I'excilation; nous nous bornons & avancer qu'ils ne se
manifestent & nous que par suite de I'excitation.

« Certes les combinaisons moléculaires qui changent les pro-
pri¢tés chimiques des aliments dans le canal digestif; celles qui
font paraitre dans la bile, dans le lait, dans l'urine, des formes de
maliére animale que 'on ne trouve pas dans le sang; celles qui
altachent la matiére mobile et circulante & la maliére fixe orga-
nisée; celles qui détachent de cette matiére les molécules qui
doivent étre éliminées; celles qui font germer et croilre un em-
bryon, ete.; ces combinaisons ne sauraient se réduive a Uexci-
tation, quoiqu'elles se manifestent & la swite de 'excitation
produite par le contact des corps étrangers..... Le phénoméne de
composttion est done, dans le développement de chagque animal ,
antérieur an phénomeéne d’excitation. »

Ainsi voila lirritation dépossédée par Broussais lni-méme,
dans toutes la classe des maladies organiques, du privilége exclusif
de produire ces maladies ; la voila réduite au simple role de cause
oceasionnelle : « €es combinaisons ne sauraient se rédwire a
I'excitation, quoiqu’elles se manifestent & la suite de I'exci-
tation. »

Si Broussais eit véeu d'avantage, il est évident qu'il s'élait
placé dans la nécessité, ou de rectifier les fondements de sa
doctrine, ou de révoquer ce dernier aveu, ou de laisser sub-
sister dans ses éerits la plus palpable de toutes les contradic-
tions.
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10’ NEVROSES, NEVRALGIES; GASTRALGIES, ENTERALGIER.

Ces maladies ont été le principal écueil sur lequel est venue
complétement échouer la doetrine du réformateur. Comme 1'a tros-
bien dit Georget, Dict. de méd., t. 21 ,p. 27 : « La doctrine de
Broussais sur les névroses n'est pas loujours ftrés-clairement
exprimée dans son Examen des doctrines médicales. Les propo-
silions qu’il émetl & ce sujet ont besoin d’étre développées par
Pexposition des fails pour devenir intelligibles a tous les lec-
Leurs. »

Au milien de celte confusion, de cette incertitude et de ces
conlradictions, il exisle un fail positif et dominant : ¢’est que le
réformateur, sans avoir une idée bien précise de la nature des
névroses, en admet cependant quelques-unes dans les appareils de
relation, et place apeu pres toules les autres, sinon dans la classe
an moins sous la dépendance absolue des phlegmasies.

Aussi, lorsque le savant du Catéchisme demande an jeune
médecin, p. 217 : « Quelles sont les causes des néyralgies?
celui-ei répond : « Toules celles des phlegmasies sans aucune
exceplion. »

On comprendra cetle ¢étiologie du novatear si 'on considére &
quelle étrange théorie le condunit sa doctrine relativement aux
nevroses. 11 dit, loc. cit., p. 205, 4 propos des inflammalions
aiguis, violentes du cerveaun, avee fievre :

« ..... Dans ces cas ou il y a du délire, des convulsions, des
grincements de dents, des tressaillements dans les membres ; les
yeux sont trés-sensibles i la lumiére, les oreilles an bruit, ele.
Eh bien! tout cela ce sont des phénoménes nerveux, de vraics
névroses dependant de 'inflammation aigué du cerveau ou de ses
membranes. »

Justement effrayé par les conséquences de cette sentence abso-
lue , ce pauvre savant s'éerie, loc. cil., p. 205 : « Yous me faites
trembler. Quoi ! tous ceux qui se plaignent des affections nerveuses
dont vous venez de parler on le cervean enflammé? »
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Pour toute réponse le jeune médecin termine par ce commen-
taire plus remarquable encore que le principe dont il est le déve-
loppement :

« Ils ne ont d’abord qu'irrité; mais si cetie irritalion continue
pendant longtemps, elle passe a I'état inflammaltoire , et, a la suile
de ces névroses d’exeilalion qu'on peut appeler actives , surviennent
d’autres névroses d’abirritation qui peuvent étre dites passives, el
dont Dapparition indique I'engorgement excessif du cerveau,
I'épanchement du sang dans ce viscére, sa suppuralion ou sa
désorganisation ; ce sont les paralysies; et p. 240 : « Yous voyez
done, monsieur, que les principales névroses, celles des fonclions
de relation, se rattachent d'une maniére trés-étroite au grand phéno-
méne de U'inflammation. Bientot vous allez étre convaincu qu'il en
est exaclement ainsi des névroses des fonclions intérieures; et
7. 224 : « En effet, I'histoire des névroses inlérieures est préparée
par celles des névroses de relation: et vous allez les voir partir,
comme elles, de 'inflammation, ou pour le moins de irritation des
0rganes. »

Ici I'étonnement du bénévole savant augmente ; il se permetl une
objection dont la réponse est curieuse, et dit, loc. cit., p. 247 :

« Je suis tout ¢tonné de voir tant de rapports entre les inflam-
mations et les névroses. Toutefois, la maniére donl vous avez
enchainé les faits relatifs & ces deux ordres de maladies me parait
fort naturelle, du moins je ne me sens pas assez instruil en
medecine pour attaquer ; mais parlez-moi franchement , suppléez
A mon ignorance , et faites-vous a vous-méme les objections gu'un
médecin pourrait vous faire. »

« La senle qui pourrait étre faite avec quelque apparence de
fondement, répond le jeune médecin, quoiqu'elle ne soil que
spiécieuse , ¢'est que plusieurs névroses étant mobiles, on ne saurait
les attribuer a4 un point d’inflammation. Mais remettons i demain
la solution de celte objection. »

La nuit porta conseil; aussi, le jeune médecin, sentant bien
qu’il 8’élait fourvoyé, s'empresse d’ajouter, lorsqu’il est en présence
de son crédule interlocuteur, p. 250 :
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« Eh bien! ces irritations mobiles, ambulantes, ou affectant
toujours le méme siége, ne différent que forl peu des irritations
fixes; elles sont produites par les mémes causes, elles cédent aux
mémes moyens curatifs. »

Le réformateur dit encore, loc. eit., p. 205 : « Lorsque I'inflam-
malion, qui n’est qu’une espéce d'irritation, exisle dans un organe
quelconque , les nerfs qui appartiennent & cet organe s’en ressen-
tent, et il y a névrose. »

Si les principes de Broussais ne sont pas trés-nettement établis
dans les Examens des doctrines, il est évident qu'ils ne laissent
rien & désirer, sous ce rapport, dans le Cathéchisme de la méd.
phys., et que le novateur confond absolument les névroses propre-
ment dites avee les inflammations etudi¢es d'une maniére générale.
Nous trouverons la méme erreur capitale dans sa théorie de chacune
de ces maladies considérées en particulier.

Broussais connaissait trés-bien le mouvement circulatoire san-
cuin ; il a déerit avee talent ses modes prineipaux & Pétat physio-
logique , ses modifications anormales dans les types fondamentaux
des phlegmasies ; mais il ignorait complétement I'influx ou mouve-
ment nerveux qui, dans les conditions de la santé, devient le
principe d’action et de vie de chacun de nos organes; et qui, dans
les affections dont nous parlons, peut accumuler un surcroit de
vitalitt dans certaines parties, y développer des aceidents instan-
tanés, mobiles, souvent intermittents, avee une exaltation de la
sensibilité quelquefois portée jusquiau degré le plus intolérable de
la douleur, sans aucune fluxion inflammatoire, et sans laisser
aucune trace materielle appréciable dans le siége de cetle exaltation
lorsque ce raptus nerveux a cesse.

Ces phénomenes sont faciles & comprendre aussi bien dans I'état
normal que dans I'élat pathologique, si 'on admet I'existence d’un
fluide nervenx, d’'une électricité animale offrant 'encéphale pour
point de départ, pour centre de retour, et les nerfs pour conduc-
teurs.

Mais, en supposant que I'on ne voulit point admellre celle
hypothése que nous avons appuyée par des faits dans le Traité de
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physiologie, les phénoménes dont nous venons de parler n'en
seraienl pas moins incontestables, puisqu’ils sont garantis par
I'observation. C'est pour ne les avoir pas bien interprétés que le
réformateur a si complétement ignoré la véritable nature des
névroses , et si gravement compromis sa doetrine en les confondant
avec les inflammations, comme il avait identifi¢ les mouvements
circulatoire et nerveux.

Plusieurs de ses disciples les plus distingués 'ont abandonné
dans celte voie si fausse el si contraire & l'expérience. Ainsi,
M. Roche, par exemple, rapporte bien les névroses a I'irritation ;
mais il les distingue des inflammations en les désignant sous le
titre d’arritations nerveuses; il admet que les névroses peuvent
exister dans le systéme nerveux sans changement appiréciable
d’organisation ; et qu'elles consistent dans Faccumulation du
fluide nerveur dans un lissu. » :

(reorget dit aussi, Dict. de méd., t. 21, p. 56 : « Les névroses
sont distinctes des phlegmasies; » p. 37 : « La pluparl des névroses
ont leur siége dansle cervean ou dans les cordons nerveux; p. 53 :
Presque toutes les névroses sont des maladies intermittentes.....
presque loutes sans fievre..... Le peu de danger des névroses est
d'antant plus remarquable que les symptomes de ces maladies
sont ordinairement trés-graves en apparence. Les aulopsies n’ont
jusqu’ici rien offert de satisfaisant; les malades qui meurent
succombent pour la plupart & des affections accidentelles , souvent
étrangéres a Paffection primitive, quelquelois cependant conséeu-
tives a celle-ci. »

M. Barras, dans son Traité des gastralgies, dont les premiers
rudiments parurent en 1825 et 1826 dans la Revue médicale,
a particulicrement appelé I'attention des observateurs sur les affec-
lions nerveuses, en démontrant jusqu’a I'évidence que Broussais
avail commis une erreur capitale et dangereuse en les confondant
avec l'inflammation; et, comme nous le verrons bientot, si le
réformateur fit une révolution en pathologie par ses travaux sur la
gastrite, Barras, par les siens sur la gastralgie, fit en médecine
une contre-révolution non moins remarquable an point de vue de

kb
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Ta théorie et de la pratique. 11 dit, Trawté des gastr. et entéral.,
3° édit., tntrod., p. v :

« La doctrine physiologique a rendu de grands services a la
médecine, je suis loin de les contester; mais, en détruisant d’an-
ciennes erreurs, elle en a eréé de nouvelles, dont quelques-unes sont
pent-élre aussi dangereuses que celles qui existaient auparavant.
Parmi ces nouvelles erreurs, il en est une surtoul contre laquelle on
ne sauraib prolester avee trop d’énergie, parce qu’elle tend a faire
¢t fait en eflet de nombreuses viclimes : c¢’est celle qui consiste a
regarder les névroses comme des inflammations, et a les traiter
conslamment par les antiphlogistiques. Je n'hésite point a le dire,,
celle innovation fait rétrograder la science, et devient souvent
funeste aux malades..... P. 6 :

« Il appartenait au réformateur de nos jours de porler alteinte
a celte branche de Tédifice médical, consolidé par plus de vingt
siccles d'expérience. D’abord démolie piéce & picee, et sapée
ensuite jusque dans ses fondements, elle serail déja renversée de
fond en comble si un reste de pudeur n’eil pas retenu la main
qui I'a frappée. »

« Ce n'est pas que ce réformateur nie irritation nerveuse ; il
en parle, au contraire, beaucoup en théorie; mais c¢'est pour
Passimiler a I'état phlegmasique, et soutenir qu’elle entraine néces-
sairement cel ¢tat. Ainsi, selon lui, Pirritation du systéme nerveux
ne serait autre chose que le premier degré de I'inflammation ; et
quand il en vient a la pratique, il ne yoit aucune différence entre
ces maladies..... Certes il faut avoir du courage pour rayer ainsi
d’un trait de plume presque toutes les maladies nerveuses, et
pour les introduire de vive force dans la classe des inflammations.»

M. Barras ajoute que le réformateur afait une fausse application
de 'anatomie des tissus a la doctrine physiologique, en méconnais-
sant les bases principales sur lesquelles il devait la fonder; et dit,
loc. cit., p. 8 :

« En proie & la manie des unilés, ces médecins ignorent ou
feignent d’ignorer, qu’en raison de son lissu, de ses propriétés
vitales et de ses fonctions, chaque sysiéme organique est sujet i
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éprouver des allections spéeiales indépendamment de celles qui
lui sont communes avec les autres systémes, el auxquelles il im-
prime méme une physionomie particuliére. Et ils se disent mede-
cins physiologistes ...

« Un pathologiste qui retranche la classe des nevroses, et confond
ces maladies avec les inflammations, ressemble & un analomisle
qui retrancherait la néyrologie, et confondrait les nerfs avec les
vaisseaux sanguins; » elp. 45 : « Il ne s’agit donc pas de savoir
s'il y a des névroses essenlielles, on ne peul raisonnablement en
nier 'exislence : toute la question consiste a les distinguer des
phlegmasies surtout a I'état chronique. »

Toutefois, M. Barras n'est pas exclusif dans sa doctrine, et
nous le voyons, avec plaisir, accorder lui-méme des ¢loges au réfor-
mateur. Il ajoute, loc. cit., p. 11 :

« Tiachons de tenir un jusie milien entre les médecins qui
proscrivent toutes les névroses et ceux qui auparavant en admel-
taient un trop grand nombre. On sait aujourd’hui que la plupart
des symptomes qui caractérisent les maladies nerveuses peuvent
dépendre d'une phlegmasie aigué ou chronique, d’une lésion orga-
nique, d'un corps élranger;..... d'oi il faut conclure que les
névroses essentielles sont moins fréquentes qu'on ne le pensait
autrefois ; que des maladies regardées comme telles, il y a qua-
rante ans, sont de veritables inflimmations latentes, alors pew
connues, et que Broussais, précédé en cela par Pujol, a bien
mérité de la science pour avoir décrit ces inflammations, prin-
cipalement celles de la muqueuse digesltive, beaucoup mieux
qu'on ne l'avait fait avant son Histoire des phlegmasies ¢hroni-
ques. » :

Si nous consultons actuellement les ouvrages d'un grand nombre
de médecins dislingués, qui ont fait une étude particuliere des
affections nerveuses , tels que Willis, Cheyne, Whytt, Boerhaave,
Viridet, Lorry, Tissot, Raulin, Pomme, Reveillon, Pinel, Louyer-
Villermay, Esquirol, Georget, Amédée Dupare, ete.; si nous con-
sultons surlout 'expérience clinigue, nous sentirons de plus en plus
combien, sous ce rapport, la doclrine du réformateur est fausse ,
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insuffisante et dangereuse. On comprendra toute Uinutilité des
efforts faits par Broussais et par quelques-uns de ses éléves pour
expliquer la périodicité si naturelle des névroses, par la vaine
théorie des inflammations intermittentes.

Autant il est physiologique de voir une phlegmasie marcher sous
le type continu, autant il est ordinaire de voir les névroses, les
névralgies plus particuliérement encore, se manifester avec les
conditions d'une périodicité plus ou moins réguliére. Si nous
groupons autour de ce caraciére fondamental des maladies ner-
veuses I'absence de la fievre secondaire; la disproportion du déve-
loppement des symptomes et du danger de I'altération; 'apparition
brusque, instantanée des accidents qui marchent par crises; leur
disposition subite et souvent sans aucune ftransition appréciable
de I'état pathologique a I'état physiologique; la nature déchirante,
électrique, brilante, pulsative, des douleurs dans leurs grands
développements ; le peu de sncces, souvent méme les graves incon-
vénients des émissions sanguines dans le traitement de ces mala-
dies; les avantages marqueés des narcotiques pour faire cesser les
principaux accidents de ces altérations; 'efficacité des préparations
de quinguina pour en prévenir les relours périodiques; I'absence
d'une altération matérielle appréciable dans les nerfs affectés,
lorsque le malade succombe i d’autres lésions pendant le cours
de celles-ci qui ne sont presque jamais mortelles par elles-mémes,
nous aurons mis dans toute son évidence I'erreur fondamentale du
reformateur lorsqu’il confond les névroses avec les inflammations
dont les caractéres essentiels sont diamétralement opposés i ceux
que nous venons d’énumerer.

C’est en conséquence du symptome principal des affections
nerveuses que nous avions dés I'année 1817 émis la pensée, qui
méme a cette époque n'était peut-étre pas nouvelle , que les fiévres
intermittentes pures et sans complication inflammatoire, pourraient
bien appartenir a ces affections ; el les fievres pernicieuses propre-
ment dites, n’étre rien autre chose qu'une fiévre intermittente avec
imminence de congestion, pendant I'accés, vers I'un des organes
centraux ; le cerveau, les poumons, I'estomac, etc., par exemple ;
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d’ott résulleraient des fiévres pernicieuses encéphaliques, pulmo-
naires , gastriques , ete.

Sans accorder & cette théorie plus de valeur qu’elle n’en mérite
nous ferons observer qu'elle est avec les faits en assez parfaite har-
monie; tandis que celle du réformateur , qui les rattache a la
gastro-entérite intermitiente , ne pourra jamais soutenir I'épreuve
de I'observation.

MM. Rayer et Brachet de Lyon, considérent aussiles fiévres
intermittentes comme des affections nerveuses le premier les rap-
porte au systéme cérébro-spinal; le second, au systéme ganglio-
naire. seorgel partage l'opinion de ces deux médecins distingués.

Pour mieux apprécier encore les erreurs de la médecine
physiologique relativement & cet ordre d’affections morbides, nous
la suivrons dans ses applications aux névralgies, aux principales
névroses des appareils digestif, respiratoire , etc.

1° NivraLGies. — Les travaux d’habiles anatomistes et notam-
ment de Gall, Magendie , Ch. Bell , Flourens, Laurencet,
Foville , etc., surle sysiéme nerveux, ont nécessairement appelé
I'attention des médecins sur les maladies de cet important systéeme
et fait rectifier plusienrs graves erreurs pathologiques. Les névral-
gies proprement dites se rapportent plus particuliérement aux
affections du systéme cérébro-spinal ; celles du systéme ganglio-
naire sont plus spécialement relatives aux névroses des organes
dans lesquels ce dernier vient surtout se ramifier,

Les nerfs peuvent éprouver a peu prés toules les altérations des
autres tissus, deux principales doivent ici fixer notre attention :
1° I'inflammation ; 2° la névralgie.

L’inflammation comparativement & la névralgie est excessivement
rare. M. Barras dit & cette occasion : loc. cit., p. 8:

« L'appareil nerveux est suseeplible, comme les aufres tissus
de contracter I'état inflammatoire et ’éprouver des dégénérescences
organiques..... Nous ferons observer, toutefois, que la neurite
est beaucoup plus rare qu'on ne pourrait le penser; je suis con-
vaincu que de simples névralgies, et des phlegmasies du systéme
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Iymphatique ont souvent été prises pour des inflammations des
nerfs..... Je suis ¢galement persuadé que, dans la plupart des eas
oil la neurite ne parait point douteuse, I'inflammation est hornée
an névriléme, et que le tissu nerveux en esi loui-a-fait exempt. »

Boerhaave avait déja exprimé la méme opinion, précisément
dans les mémes termes. Nous avons, de notre edté, dés année
1819, rattaché le tétanos traumatique 2 U'inflammation du névri-
1éme; établi sur des observations et des auntopsies cadavériques
celte vérité qui semble admise aujourd’hui bar les observateurs.
(’est & celte premiére altération que s’est arrété Broussais, il n’a
point compris la théorie de la seconde.

La névralyie consiste en effet senlement dans 'angmentation
exira-normale de l'inflax nerveux avee douleur intolérable , mais
sans fluxion réellement inflammaltoire; si la partie s'injecte et
rougit momentanément ¢’est en vertu de ce principe : ubi stimulus
ibi fluzus; mais c’est une simple injection passagére qui disparail
avec la crise nervense , et dés-lors ne saurait étre confondue avee
I'inflammaltion , sous peine de regarder, eomme une phlegmasie,
le conflement instantané d’une organe érectile sous Iinfluence
d'une légére exeitation.

L’inflammation peut étre la conséquence de ces crises nerveuses
trés-répétées. Clest alors seulement que la maladie prend un
caractére heaucoup plus dangerenx et qu'elle peut devenir mor-
telle. Tant que Paltération est a I'état de névralgie , les crises sonl
intermittentes ; nous en trouvons la raison physiologique dans la
nécessité des intervalles de ealme pour permeltre la réparation du
principe nerveux econservateur de la vie, et dont I'épuisement
entrainerait la mort, comme on le voit dans les douleurs trés-
violentes et prolongées jusqu’a ce funeste résultat.

Lorsque la maladie prend le earaclére d'une véritable neurite,
elle est alors ou continue , ou seulement rémitlente ; mais jamais
franchement intermittente , de lh sa gravité , ses dangers lorsque la
maladie siége dans un nerf prineipal et que les crises sont dwe-
loppées avee beaucoup d’intensité.

Nous avons vu un cas de ce genre i 'hopital dn Mans en 1825,
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La maladie débuta par une sciatique névralgique et devint ensnite
une sciatique inflammatoire en signalant son passage par les chan-
gements que nous venons d'indiquer. Le malade succomba an
sixiéme jour de l'inflammation.

A P'autopsie le nerf présenta une angmentation d'un quart dans
son volume, son névriléme était plus injecté, la pulpe nerveuse
plus jaune et plus molle que du e6lé sain.

(estdansles cas de ce genre, comme nous avons prouve pour
le télanos traumatique surtout, qu'il faut saigner largement, et ne
pas se borner, comme 'indique Broussais , & quelques applica-
tions de sangsues. Mais dans les simples névralgies, ce moyen
serait plus nuisible qu'utile. C'est aux opicacés, surlout par la
méthode endermique , aux dérivatifs, dans quelques occasions,
méme a la section du nerf qu’il faut avoir confiance.

Aingi dans ce genre de maladie, sous le rapport de la théorie
comme sous celui de la pratique , la médecine dite physiologique
est enlicrement erronée. Nous demanderons acluellement si les
cas dans lesquels Cotugno a trouvé le nerf sciatique infiltré ;
Cirillo un autre nerf taméfié , sa substance aussi consistante qu’un
tendon; Chaussier, le nerf femoro-poplité plus volumineux, ses
vaisseaux variqueux, elc. , étaient des neurites ou des névralgies ?

2° GASTRALGIES, ENTERALGIES. — Clest ici plus particuliére-
ment encore que la doctrine du réformateur est essentiellement
fautive dans ses principes, dangereuse dans ses applications. Les
succes réels de ses travaux sur la gastro-entérife lni donnérent
de tels vertiges qu'il ne vit bientot plus que cette altération en
pathologie , et que, sans comprendre qu’il pouvait exister dans
I'estomac et les intestins autre chose qu'une inflammation aigué ou
chronique ,- il voulut rattacher & celte lésion & peu prés toutes les
aufres maladies.

Il était impossible aux observateurs d’admettre des idées aussi
contraires & l'expérience, aussi dangercusement exclusives, et,
comme nons 'avons dit , cette prétendue réforme fit bientot naitre
une contre-révolution. Les praliciens attaquérent eette prétention
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du réformatenr de vouloir confondre la gastro-entéralgie avec la
gaslro-enlérite, el surtout de soumellre ces deux maladies au
meéme traitement.

Avant que Broussais eit appelé Pattention des médecins sur les
maladies gastro-intestinales , la gastralgie, aussi nommeée cardial-
gie, gastro-dynie , n’élail pas encore trés-bien appréciée dans sa
veritable nature. Les uns la regardaient comme une faiblesse
d'estomac , d’autres au contraires comme un spasme de cet organe.
Cullen la confondit avee plusieurs altérations du méme viscére sous
le litre commun de dyspepsie.

M. Pariset en 1813, Dict. des Scien. Méd. t. 4, p. 59, la
déeril moins 4 titre de maladie principale, qu’a titre de complica-
tion d’autres altérations dont elle deviendrait le symplome dominant;
il distingue en effet des cardialgies saburrale , flatulente , spasmo-
dique , hémorrhoidale, etc. Broussais a donc, méme sous ce
point de vue, rendu indirectement un service a la science , toul en
y consignant de graves erreurs.

En 1816, M. Chamberet, loc. ¢it., t. 47, p. 440, dit en parlant
de la gastro-dynie : « Les nosologistes désignent sous ce nom une
neévrose de la digestion. »

Enfin Georgel aprés avoir établi les caracléres les plus propres a
différencier la gastrite et la gastralgie, continue Dicl. de méd.
l. 14, p.8 : « Des considérations qui précédent nous croyons que
I'on peut conclure que l'opinion de M. Broussais, sur la nature
des gastralgies dites nerveuses est loin d’étre démonlirée; que
dans I'élat actuel de la science on doil admellre des douleurs
d’estomac indépendantes d'une gastrite, dont la cause est incon-
nue et que 'on peut appeler nerveuses. »

C’est surtout & M. Barras que nous devons d’avoir bien éclairé
la question dans son traité des gastralgies et des entéralgies dont la
premiére édition parut en avril 1827 ; la seconde , en octobre de
la méme année ; la troisieme , en 1829 ; et le supplément , en 1838.
Dans cet ouvrage remarquable , basé sur observation raisonnée ,
la doctrine dite physiologique a recu la plus sérieuse de foules les
alleinles qu’on pouvail lui porter ; elle a éLé frappée au coeur,
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M. Barras dit: loc. cit., p. 17 : « Avant la doctrine physiologi-
que, les anteurs admettaient généralement des affections nerveuses
de cet organe elles étaient connues sous les noms de gasiralgies,
gastrodynie , cardialyie, hypocondrie, ete..... Remetlant tout
en question , Broussais et ses partisanis exclusifs ne veulent point
admettre de névroses gastriques; a leurs yeux toutes les maladies
regardées comme telles jusqu’a ce jour sont des gastro-entérites
chroniques qu'il faut traiter par les sangsues a I'épigastre, I'eau
de gomme el le régime atonique..... Je ferai voir par des faits que
le principal organe de la digestion est souvent atteint d’affections
purement nerveuses..... qui s’aggravent par ce trailement anli-
phlogistique. »

Toutefois, l'auteur rend justice & Broussais et dit: loc. eit.,
p- 270 : « La vérité est que les médecins ne savaienl pas, avant
la nouvelle doctrine , que 'inflammation de la muqueuse digestive
fit aussi fréquente qu’elle 1'est réellement ; qu’on la connait infi-
niment mieux aujourd’hui qu'autrefois, et qu'on ne lui donnait pas
alors le nom de gastro-entérite : le plus beaun titre de gloire de
Broussais sera tonjours d’avoir étendu et perfectionné histoire de
cette maladie, »

Malheureusement a coté de cet éloge se trouve une critique bien
amere et , qu'a notre sens, ne justifient pas méme les maniéres un
peun brusques du réformateur : M. Barras dit en en effet, loc. cit.,
p, 44 :

« Nous ne descendrons point dans 'aréne avee des hommes qui,
immolant a leur systéme tout ce qu’il y a de plus sacré en médecine,
semblent se faire un jeu de labonne foi et de la probité médicale. »
Il ajoute: p. 464 : « Cest vraiment une chose inconcevable et en
meéme lemps bien affligeante, que la légéreté avee laquelle les méde-
cins physiologistes admettentl'existence de I'inflammation gastrique.
A les entendre, I'estomac serait un foyer combustible toujours
prét a s'enflammer. Et p. 458 : La gastro-entérite latente ne parait
étre si commune que parce qu'on regarde les névroses gastriques
comme des inflammations. Quand on sera revenu de cetle opinion
erronée , on verra que les affeclions nerveuses du systéme digestif
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se rencontrent bien plus fréquemment que la phlegmasie chronique.
Et p. 462: Si je disais que cette gastro-manie fail peut-8tre autant
de vietimes que la gastro-entérite elle-méme , on erierait au para-
doxe, et il n'y a cependant rien de plus vrai. »

C’est en observant sur lui-méme que M. Barras a compris
d’abord toute la différence qui existait entre une gastrite et une
qastralgie, ¢’est en s'élevant par degrés des fails & la théorie qu'il
a su fonder positivement celle de eette derniére altération , et bien
faire comprendre les inconvénients et les dangers qui résultaient
nécessairement de sa confusion avee la premiére , d’aprés les prin-
cipes de la doctrine physiologique.

M. Barras fait observer que , dans ces derniers temps , I'une des
causes les plus ordinaires de Ia gastralgie fut Pabus des débilitants
employés pour guérir des gastriles chroniques réelles ou suppo-
sées. Il rapporle zinsi les principaux faits observés sur lui-méme :
loc. cit.,p.21 :

« Aprés avoir éprouvé quelques accidents névralgiques dans
difféerentes parties, en mars 1815, ayant alors 36 ans, de vifs
chagrins me causérent.... une espéce de fiévre intermitlente irré-
culiére.... il n’y avait point de frisson, 'appétit se conservait en
bon état. Emétique , purgatif, vin de Séguin ; maigreur, faiblesse ;
cessalion des médicaments , habitation & la campagne ; huit jours
aprés retour de la santé. Il ne me restait qu'une légére toux,
pour laquelle on me conseilla 'ean de gruau coupée avec du lait.
Je continuai ensuite & en prendre par habitude, je ne crois pas cel
abus étranger i la gastralgie que j’éprouvai plus tard. »

Ayant ensuite ressenti des douleurs d’estomac, M. Barras con-
sulte un célébre médeein auquel dit-il la doctrine physiologique
est trés familiére , on le juge aftteint d’une gastro-entérite chroni-
que; il est soumis au traitement de rigueur. Il ajoute, p. 28 :

« Les sangsues m’affaiblirent sans diminuer les souffrances de
'estomac, P'ean de gomme occasionna des souffrances extréme-
ment violentes qui me forcérent de suspendre Pemploi de cette
boisson. »

- En théorie, cetle assertion pourrait sembler exagérée, 11 suflit
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d’avoir bien observé pour étre persuadé que les gommeux et les
mucilagineux, utiles et bien supportés dans la gastrite, sont nui-
sibles et souventméme vomis dansla gastralgie. Nous n’avonsjamais
oubli¢ ce que nous dit M. Orfila dans une conversion relative i
Broussais et & sa doclrine :

« Je souffrais de I'estomac, ce médecin m’a estropié par 'usage
exclusil de Pean de gomme et du lait. Je me snis guéri par un
régime plus substantiel et par 'ean vinense. » Il existait chez notre
savant toxicologiste : gastralgie et non gastrite.

M. Barras continue : p. 29. « Tout ce qui se passait dans le
principal organe de la digestion je le sentais eomme s'il se fut
passé sur Porgane du tact; la présence des aliments y étail percue
comme elle aurait été sur la main..... Mais une chose digne de
remarque, c’'est que les liquides me faisaient plus souflrir que les
solides, et les aliments mucilagineux bien plus que ceux d’une
antre nature..... Autant la susceptibilité était en exeés dans
Pappareil gastrique , autant elle était en défaut dans les aulres par-
ties..... Si vivre ¢’est sentir, comme on I'a dit, je ne vivais plus
alors que par I'estomac, tout mon étre sensitif éfait réduit a cet
organe. »

Aprés avoir éprouvé tous les inconvénients du traitement de la
gastrite chronique, M. Barras abandonne la docirine du réforma-
maleur , el dit p. 37 :

« Mon premier soin fut d’appeler M. le professeur Fouquier.....
Vous n'avez point d’'inflammation , me dit-il , vous n'en avez
jamais eu; ¢’est une gastralgie, un excés de sensibilité des nerfs
de I'estomac, rien de plus. Aliments substantiels et légers, vin de
Bordeaux étendu d’eau, ete., guérison. »

M. Barras rapporte un grand nombre de faits du méme ordre et
qui tous prouvent , jusqu'a I'évidence, eombien la gastralgie
difiére de la gastrite, combien le traitement de 'une est contraire
a l'autre, et combien il est par conséquent erroné , dangereux de
les confondre comme I'a fait Broussais. Il ajoute : loc. cit., p. 44 :

« 8l y a quelque chose de vrai en médecine c¢'est que les
antiphlogistiques gudrissent les inflammaltions , et que les fortifiants.
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les aggravent. Or, le contraire ayant lieu dans la gastralgie , on
doit en conclure que cetie affection n’est pas phlegmasique....
L’observation m’a appris que I'abus des délayants occasionne la
gastralgie , comme I'abus des irritants produit la gasfrite. »

Le réformateur demande qu’on lui distingue la gastrite de la
gastralgie. Yoici d’aprés I'expérience notre réponse a cet appel :

Il est toujours facile d’éviter D'erreur capitale dans laguelle
Broussais est tombé. Dans la gastralgie les causes sont plutot
morales que physiques, la langue est molle, blanche , large,
muqueuse rarement trés-séche, la douleur épigastrique vive , le
météorisme fréquent, la soif souvent nulle , souvent méme il existe
dégoat pour les boissons, fatiques d’estomac ou faim canine ; du
reste apyrexie , conservation de la force musculaire, de I'embon-
point, de I'activité d’esprit, de I'énergie morale, sympathies nom-
breuses vers I'encéphale, depuis la simple céphalalgie , jusqu’a la
plus vive douleur de la migraine ou de la névralgie , depuis
les plus faibles et les plus passagéres bizarreries dun carac-
tére , jusqu'aux plus fortes aberrations de 'hypocondrie et de la
monomanie. Bons effets des boissons légérement excitantes et
toniques , des aliments secs, substantiels, surtout des viandes
roties et grillées, des opiacés , ete. Mauvais résultats des boissons
mucilagineuses , gommeuses, du lait , des farineux, des aliments
aqueux , des crudités, de la diéte , des émissions sangui-
nes, ete., ete.

Dans les gastrites au contraire , les causes sonl plutot matérielles
que morales, la langue est séche, rugueuse, étroile, acérée,
rouge au moins sur les bords, a la poinle, avec crection des
papilles , la douleur épigastrique plus obiuse mais bien plus déve-
loppée par la pression. Le météorisme moins fréquent , la soif
vive avec appetence des boissons fraiches, gommeuses, mucila-
gineuses , dégoiil, anorexie, fievre plus ou moins intense, brise-
ment de la force musculaire,, amaigrissement assez rapide, paresse
de Pesprit, diminution de I'énergie morale, plutdt céphalalgie
gravative que sympathies bien développées sur I'innervation encé-
phalique et sur les dispositions affectives. Bons effets des boissons
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lempérantes, des aliments trés-pen nutritifs , et méme de la diéte
absolue , des émissions sanguines locales, mauvais résullats des
boissons excilantes et toniques , des aliments substantiels, presque
toujours méme répugnance, dégodt pour les aliments tirés du
réegne animal, le plus souvent augmentation des accidents par les
opiacés, les antispasmodiques , ele.

Il nous eat été facile d’étendre d’avantage ce paralléle indispen-
sable dans la question; nous avons préféré le réduire A ses traits
les plus saillants afin de prouver que, sous tous le rapports, la
gastrite et la gastralgie sont deux maladies essentiellement oppo-
sées, et qu'il ne fallait rien moins que I'aveuglement systématique
du réformateur pour les confondre ainsi au grand préjudice de la
science et de 'humanité. Sil'on trouvait cette conclusion exagérée,
que I'on veunille bien méditer le traité des gastralgies de M. Barras,
celui de James Johnson ; les écrits de Frédérie Hoffmann, de
Schmidimann, que remontant meéme vers une époque antérieure
on lise cenx de Sydenham, de Dehaén, de Stoll, de Lorry, de
Tissot, de Whylt, de Comparetti . etc. L'on sentira dés-lors qu’elle
est encore au-dessous de la vérité. Les mémes considérations
s'appliquant aux autres névroses de appareil digestil , comparées
aux phlegmasies de cet appareil , avec la seule différence du siége,
il nous semble pour le moins inutile de les étndier en particulier
dans une question de simples généralités.

3° MicraiNE. — Cette maladie trés-commune , encore nommée
hémicranie, et si diversement classée par les auteurs offre tous les
caractéres d'une névrose et parait le plus souvent lice, tantdt a
I'embarras de I'estomac, quelquefois a la gastrite mais bien plus sou-
vent encore i la gastralgie. Broussais nel'a pas d’avantage comprise
dans sa théorie ni dans le traitement qu’elle exige, et qui consiste
surtout & faire disparaitre I'état nerveux de I'estomac lorsqu’elle est
symptomatique , ce qui s'observe dans la grande majorité des cas.

&k Hyroconpri,, MoNomaNIE, Forig. — Nous rapprochons ces
trois variétés d’une méme altération, parce qu'elles peuvent se
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développer progressivement, de la premiére & la troisiéme, sous
I'influence des mémes causes , par le fait seul de la méme altéra-
lion primitive.

Le réformateur ne voit encore dans ces maladies qu'un résultat
de Pirritation ; il dit: « I'hypocondrie ne devient compléte que par
le développement d'une gastro-entérite chronique qui agit avee
¢nergie sur un cerveau fort irritable et organisé d'une certaine
manieére. »

S'adressant au erédule professeur dont la femme avait été folle,
le jeune médecin lui dit, Cath. de la Méd. phy. p, 226:

« Dans les gasirites et les gastro-entérites l'influence des voies
digeslives sur le cerveau n'est pas moins remarquable; lorsqu'une
personne fort irritable est attaquée de ces inflammalions, leur effet
sur le moral se manifeste par Uinquictude , la tristesse, les pres-
senliments funestes, comme on I'observe chez tous les hypocon-
driaques. Elle va méme jusqu’a faire perdre entiérement la raison,
ainsi qu'il est arrivé a M™ volre épouse. »

Broussais ajoute, Traité de Uirrit. el de la fol., 2° édit.,
Tl Bl e S e 2 La folie ne peuat provenir que de lirritation de
'encéphale ; » el 3° Ezamen , propos. cxxiil < « La manie suppose
loujours une irritation du cervean. » Enfin, il est -entiérement
exclusif propos, cxxiv: « Aucune inflammation extra-cércbrale ne
peut produire la manie sans le concours de celle de lestomac et
des antestins gréles; et propos. ccexiin : « On guérit 'hypo-
condrie..... par les moyens qui guerissent les gastrites chroniques;
el propos. cccLix : « La folie, et la gastrite chronique, dont elle
dépend, doivent étre traitées par les saignées locales, par les
antiphlogistiques et par la révalsion. »

11 est évident que la doctrine de Broussais est encore ici fautive,
incompléte el méme dangereuse. En effet, rien de plus rare que
de voir la gastrile vraie compliguée d’hypocondrie, de monomanie
et de folie. Rien de plus ordinaire que de rencontrer ces altérations
mentales avec la gastralgie.

Boerhaave , Barras el beaucoup d’autres bens observateurs ont
constalé la réalité de ces faits. Barras dit, loc. cit., p. GO04:
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« Il est d’observation que les hypocondriaques sont peu sujels
aux phlegmasies. Holfmann assure que les fiévres conlinues,
¢pidémigues ou contagieuses les allaquent difficilement. »

Ce sont en effet des sujets beaucoup moins sanguins que nerveux,
nous le voyons surtout pour les hypocondriaques les plus célébres,
tels que Pascal, J.-J. Rousseau, Bernardin de Saint-Pierre, Gil-
bert, Millevoye, Zimmermann , etc. Cette réunion de génies mono-
maniaques légitime bien, du reste, la sentence de Sénéque :
« Nullum est ingentum sine mizturd dementie. »

Enfin, les autopsies des sujets morls d’hypocondrie sont égale-
ment contraires a la théorie inflammatoire du réformateur.

Ainsi, Comparelli a trouvé, sur un hypocondriaque morl &
(uarante ans, les ganglions splanchniques, et nolamment le sémi-
lunaire, trés-pelits, couverts de graisse, avec une enveloppe
ferme, rugueuse,  peine rougeditre. Les ganglions abdominaux de
ce mélancolique ¢laient desséchés , racornis, plus durs, plus petits,
plus piles que dans I'état normal. Pomme admetl aussi ce racor-
nissement des nerfs dans les névralgies.

M. Rostan, partisan trés-zélé de Panatomie pathologique, dit
que, chez les hypocondriaques, les altérations trouvées aprés la
morl ne peavent élre considérées comme la cause des phénoménes
morbides qu’ils ont éprouvés pendant la vie.

Toutefois, M. Barras ne tombe-t-il pas ici dans I'exclusion du
reformateur, lorsqu'il veut localiser dans 'eslomac le siége constant
de hypocondrie, et qu'il dit, loc. cil., p. 202 :

« M. Barbier ne me parait pas fondé lorsqu’il attribue I'hypo-
condrie a I'irritation du plexus solaire; ¢’est placer dans un endroil
obscur ce que I'on a pour ainsi dire sous les yeux; ¢’est expliquer
le connu par l'inconnu, car on connait mieux les maladies de
I'estomac que celle de ce plexus. »

Celte raison nous semble bien peu concluante. Nous ne trouvons,
au contraire, rien de plus physiologique et de plus naturel que de
placer dans le centre nervenx ganglionaire le siége des névroses
caractérisées par la perturbation des facultés aflectives.

Ainsi, la doctrine dite physiologique ‘est encore iei, dans la
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grande majorité des cas, en opposition directe avee I'expérience ;
et plus d'une fois nous avons vu, dans la pratique des partisants
exclusils de cette doctrine, des hypocondriaques, des fous, des
monomaniaques immolés par le traitement de la gastro-entérite ,
de I'eneéphalite, ete., alors qu’ils auraient pu guérir par le traite=
ment rationnel de la gastralgie et de I'entéralgie.

5° EPILEPSIE, CATALEPSIE, CHOREE, ete. — Le novateur place
encore ces maladies dans la classe des irritations, et ne voit rien de
mieux & leur opposer que le traitement antiphlogistique.

Georget dit & cette occasion, Dict. de méd., t. 12, p. 184 :
« Quelle est la nature de I'épilepsie? Suivant les uns, I'épilepsie
est une maladie nerveuse;..... suivant Broussais, I'épilepsie est
une varieté de Uirritation cérébrale. » Georget ajoute, Dict. de
méd., t. 21, p. 55 : « Ge serait une singuliére encéphalite que
celle dont la durée ne serait que de quelques minules, et qui
reviendrait périodiquement seulement une fois chaque jour, chaque
semaine ou chaque année.»

Esquirol reconnait deux variéiés de I'épilepsie : 1° idiopathique,
pouvant dépendre d’une lésion organique de I'encéphale, mais le
plus souvent d'une simple altération nerveuse de cet appareil ;
20 sympathique, offrant son point de départ dans un autre viscére,
par exemple : 'estomac, les intestins, le foie, P'utérus, ete. »

Il n’est pas rare, en effet, d’observer le vertige épileptique dans
la gastralgie hypocondriaque, et si le malade succombe, de ne
trouver alors aucune trace de lésion matérielle, soit dans 'estomac,
soit dans le cerveau et ses annexes.

(’est ainsi que les altérations rencontrées dans I'encéphale des
épileptiques par Bonnet, Morgagni, Baillie, Greding, Meckel,
Wenzel , Esquirol et beancoup d’autres anatomo-pathologisles ne
prouvent absolument rien relativement & la nature de cetle maladie,
puisque les mémes altérations ont ¢té signalées chez des sujels qui
n’avaient jamais éprouvé aucune atlaque d’épilepsie, ni symplo-
malique, ni réellement idiopathique.

(reorget ajoute a cetle occasion, loc. cit., t. 12, p. 185 : « On
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peut dire que les ouvertures de corps n'ontrien appris de satisfai-
sant sur la cause prochaine de I'épilepsie. Celle cause consiste
bien dans une disposition particuliére du cerveau; mais jusqu’ici les
recherches d’anatomie pathologique n'ont pu faire découvrir cette
disposition de la structure cérébrale. 11 dit, p. 475 : « L'épilepsie
est quelquefois manifestement héréditaire..... Un pére épileptique
a engendré huit enfants tous épilepliques. »

Ainsi, le réformateur, en niant 'existence des maladies hérédi-
taires, en regardant I'épilepsie comme une inflammation encépha-
ligue , a manifestement commis deux graves erreurs théoriques et
pratigues.

La catalepsie, la chorée, I'éclampsie, le vertige, les convul-
sions, elc., qui, d’aprés les meilleurs observateurs, sont essentiel-
lement des maladies nerveuses, présentent les mémes erreurs de
principe et d’application dans la doctrine dite physiologique.

6° ParpiTations. — Rien n'est plus ordinaire que d'observer,
chez les sujets nerveux, des anomalies dans les mouvements du
centre circulatoire, sous l'influence d'une simple névrose; et de
voir, d’aprés les principes exclusifs du novateur, ces névroses
confondues avee I'inflammation du cceur ou de ses enveloppes,
avec les maladies organiques de ce viscére, et, par une ficheuse
conséquence, de rencontrer des sujets dont la santé, la vie méme
ont ét¢ compromises par des saignées intempestives et des débili-
tants qui ont eu pour effet d’augmenter ces lésions fonctionnelles,
en développant encore les conditions nerveuses dont elles émanent,
et que l'on aurait aisément gucéries par le régime tonique, les
ferrugineux et les calmants appropriés. Chaque jour nous avons
Poccasion de déplorer les abus de la doctrine de Broussais relati-
vement & ce genre d’altérations.

7° ANGINE DE POITRINE , ASTHME, DYSPNEES, COQUELUCHE, elc. —
Toutes ces maladies sont encore placées, par le réformateur, dans
la classe des irritations inflammatoires. Il veut méme que 'on
supprime entiérement la sterno-cardialgie on angine de poitrine du

L
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nombre des maladies, et dit, 3° Ezamen. t. 2, p. 214 : « Ce fut
Guillaume Héberden qui, le premier, s'avisa d’ériger en maladie
essentielle ce symplome des maladies du ceeur, qui n’est autre chose
qu'un étranglement subit du cerele cireulatoire au point qu’occupe
le cceur, avee certaines sensalions. »

Cette définition est peu propre a démontrer 1'erreur des nombreux
observateurs qui placent aujourd’hui Pangine de poitrine parmi les
névroses, mais sans nier que cerlaines altérations organiques du
ceeur puissent produire des symplomes analognes a ceux qui servent
a la caractériser. L'exclusion est encore ici du cité du réformateur.

Nous dirons la méme chose pour I'asthme et pour la plupart des
dyspnées nerveuses. Admelira-t-on d’avanlage ses ideées sur la
coqueluche lorsqu'il ajoute, 2° Examen , p. 559 : « Celle espéce
de catarrhe franchit fort aisément les limites de I'irritation qui ne
produit que la toux, pour se changer en une inflammation fort
intense de 'appareil pulmonaire, et pour se compliquer avec la
gastro-entérite. » 11 conseille, en conséquence, les émissions san-
cuines locales et les antiphlogistiques.

Ici la médecine physiologique est encore en défant; les praticiens
savent, en effet, que dans ces altérations, en les supposant méme
compliquées , ¢’est I'élément nerveux qui prédomine dans la grande
majorité des cas, et que si les sangsues deviennent quelquefois
utiles, ¢’est plutot contre les complications que contre la maladie
principale, dont le traitement essentiel consiste dans les calmants,
les antispasmodiques, et les dérivalifs sagement adminisirés,

8° HYSTERIE, NYMPHOMANIE , PRIAPISME, efc. — Le réformateur
ne trouve également dans ces maladies qu'un résultat de I'irritation,
et, comme Pujol, semble rapporter I'hystérie, par exemple, a la
meétrite chronique. Le plus grand nombre des observateurs , au
contraire, voient dans ces altérations de véritables névroses qu'il
faut combatire par les calmants, les antispasmodiques, les aphro-
disiaques, au lieu de se renfermer dans les émissions sanguines et
les moyens purement antiphlogistiques , utiles seulement dans les
complications, mais nuisibles contre la maladie principale.
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11* ADYNAMIE, DEBILITE.

L.es maladies par diminution de la puissance vitale, bien qu’assez
[réquentes, assez nombreuses, particuliérement chez les vieillards
et chez les sujets de tout dge dont la constitution est épuisée, n’onl
fixé Pattention du réformateur que d'une maniére bien imparfaite.
Il'les regarde a peu prés toutes comme symplomatiques d'une aulre
altération, et dés lors est bien loin d’avoir compris la véritable
thérapeutique de ces maladies lorsqu’elles sont essentielles; sa
doctrine, sous ce nouveaun rapport, est encore bien insuffisante,
bien incompléte.

Il présente, c’est une concession déja faite, le mérite réel d’avoir
bien signalé la fausse adynamie, et d’avoir prouvé que, dans celle-ci,
les toniques sont essentiellement dangereux en augmentant U'inflam- -
mation dont cette faiblesse apparente est I'efiet, et par conséquent
cette faiblesse elle-meéme ; tandis que trés-souvent les émissions
sanguines, el toujours les antiphlogistiques sont les véritables
moyens de guérir celle adynamie symptomatique; mais 'abus de
ce principe 'a, comme dans beaucoup d’aulres cas, directement
conduil a 'erreur.

12° PARALYSIE, GANGRENE.

e novateur n’ayant point admis au nombre des principes
morbifiques la suspension et 'extinction partielles de la vitalité,
n’a pas bien compris la théorie ni le traitement de la gangréne et
de la paralysie. Pour lui , ces lésions sont toujours le résultat d'une
irritation ou d’une inflammation ; comme si la paralysie ne pouvait
pas survenir sans aucune cause appréciable , sans ancune phleg-
masie antérieure ; comme si la gangréne d'un tissu n’clail pas
quelquefois le résultat d’un étranglement vasculaire et nerveux par
exemple , el dés-lors primitive , isolée de toute inflammation.

I reconnait bien cependant : « qu'il esi des modificateurs parmi
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les agenls externes qui éleignent la vitalité sans produire de réac-
tion appréciable, qu'alors la débilité constitue seule la maladie,
mais que ces cas sont beaucoup plus rares qu'on ne I'a cru pendant
longtemps..... » Il abandonne bientot cetle pensée; el ce principe,
qui semblait devoir agrandir le champ de la médecine physiologi-
que, reste complétement stérile et sans aucun fruil pour la théra-
peutique de ces altérations.

Il est dés-lors évident que, sous ce dernier point de vue, la
médecine physiologique n’a pas encore mérité son litre et qu'elle
ne peut satisfaire les esprits sérieux au point de vue de la science
et de I'art.

IV. THERAPEUTIQUE.

Il est aisé de prévoir, d’aprés les principes du réformateur,
I'uniformité de sa thérapeutique dans les affections inflammatoires ;
les dangers, Vinsuflisance , ou la nullité de ses médications dans
toutes les maladies étrangeéres i cetle premiére division de sa
dichotomie pathologique, dans laquelle il a fait rentrer si péni-
blement, et si contrairement & I'expérience, & peu prés toules les
infirmités humaines.

Brown avait aussi fait une dichotomie pathologique , mais
opposée i celle de Broussais. Les deux réformateurs ont proserit la
médecine expectante si souvent utile , toujours prudente et sage
lorsqu’elle ne s’abandonne pas sans mesure a la stérile contempla-
tion des maladies. Qu’ont-ils mis & la place de cetle consciencieuse
réserve de la médecine hippoceratique ?

Le novateur écossais voyanl presque toujours le débilité bien
rarement l'excés de force , conseilla, dans la trés-grande majorité
des cas, les excitants et les toniques; dans un trés-pelit nombre
Q'occasions, les calmants et les débilitants.

Le réformateur francais au contraire , eroyant observer partout
Pexces de force, el presque jamais la débilité , prescrivit, dans le
plus grand nombre des occasions, les débilitants et les calmants ;
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et, dans un pelit nombre de cas exceptionnels, seulement les
excilants el les tonigues.

Sans doute, la thérapeutique de Brown est plus souvent en
défaut , plus meurtricre que celle de Broussais ; mais on n'en
comprend pas moins toule Uinsuflisance disons méme tous les dan-
gers de cetle derniére puisqu’elle ne s’adresse qu'aux lésions de
quantité , abandonnant sans aucun secours toules les allérations
de qualité; puisque, méme dans le mode pathologique exclusif
auquel nous la voyons s’opposer, elle combal a peu prés exclusi-
vement U'irritation et U'inflammaltion, et cela par un seul ordre de
moyens : les débilitants , savoir les émissions sanguines et les
¢mollients. Ainsi, la thérapeulique de Broussais est insuffisante
parce qu'elle n'attaque pas toules les maladies el que dans les
maladies qu’elle attagque elle ne le fait que par une classe d’agents
a 'exclusion des antres. Elle est dangereuse parce qu'elle prend & -
contre-sens foutes les maladies qui ne rentrent pas dans 'inflam-
mation el quelle néglige absolument toutes celles qui se ratlachent
a des lesions de qualité.

Au milieu de ces graves défauts, la thérapeatique du réformatenr
nous offre des avantages que nous voulons également signaler : il
conseille, dans I'application des médicaments, de ne pas seulement
avoir en perspective I'influence curative que I'on se propose, mais
d’approprier toujours ces agents a I'état des organes avee lesquels
ils vont se trouver en contaclt; de bien apprécier les disposilions
actuelles de I'estomac et des inlestins avant I'administration inté-
rieure des remeédes actifs.

Il veut que I'on raisonne autant qu’il est possible toutes ses
applications thérapeutiques en proscrivant toujours les données de
I'empirisme comme essentiellement contraires aux progrés de la
science et de I'art. Ce principe serait plus sage et plus vrai s'il était
moins exclusif.

Arrivé  la détermination des agents thérapeutiques, il en est un
qu'il met en premiére ligne, et qui domine toute sa médicalion :
c'est I'émission sanguine. lei, nous devons le dire, Broussais
est beaucoup plus vrai, beaucoup plus sage qu'on ne le pense
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senéralement. Il distingue tres-bien les cas dans lesquels on doit
préférer la saignée des gros vaisseaux i la saignée capillaire ;
ceux pour lesquels ee dernier genre d'émission convient mieux.

Toutefois on reconnait sa grande prédilection pour les applica-
tions de sangsues ; mais il est rare qu’il en abuse dans le traitement
des véritables inflammations soit & I'élat aigu, soit & 'état chroni-
que ; il précise méme avec soin, surlout pour ce dernier état , les
circonslances dans lesquelles ce moyen non-seulement n’est plus
indiqué mais pourrait méme devenir essentiellement dangereux :
sous e¢e point de vue, les reproches que 'on a fails au réforma-
teur devaient bien plutot s’adresser & ceux des adeptes qui ont
outre sa théorie déja trop exelusive, et qui n'ont pas été en posilion
de voir que Broussais pratiquait la médecine beaucoup moins
systématiquement qu’il ne I'enseignait.

O le novateur a fait des émissions sanguines un abus déplorable,
funeste et que 'on ne pent condamner avec trop de sévérité, ¢'est
dans toutes les maladies que son hallucination systématique lui
faisait prendre pour des phlegmasies, et notamment dans la
syphilis, les scrofules, toute la classe des affections nerveuses
el plus spécialement dans les gastralgies , les entéralgies, ete., ete.

Il a bien fait apprécier la nécessilé de la diete, des aliments
trés-doux , des boissons tempérantes et de I'éloignement des exei-
lants pour les inflammations avec réaction fébrile el notamment
pour celles de Pappareil digestif. Mais il est tombé dans un bien
¢lrange abus de tous ces moyens pour les gastro-entéralgies, el
pour un grand nombre d’altérations dont la perversion des condi-
lions vitales formait le caractére fondamental , ete.

II' a mal compris le systéme de la dérivation médicale dont il
parle sous le litre de révulsion. Aussi la médecine physiologique
ne retire--elle qu'un bien faible avantage de cette méthode si
puissante lorsqu’elle est bien appliquée.

Il a beaucoup trop négligé I'emploi des vomilifs et surtout des
purgatifs dans sa terreur panique de Iirrilation gastro-intestinale,
el dans sonidée fixe de confondre toujours les embarras gastriques
intestinaux avec la gasbrile et Pentérite. 1l n’a pas apprécié
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I'influence modificative de I'émétique employé d’aprés les principes
du contro-stimulisme ; a-t-il mieux entendu la doctrine du contro-
stimulisme elle-méme?

Il ne s’est formé aucane idée jusle et pratique de Daction:
1° altérante , de cerlains médicaments , du mercure par exemple ;
2* reconstituante de plusieurs autres, du fer surtout, ete.

Il a réduit aux conditions les plus minimes utilité des excitants
diffusibles, des toniques el desastringents, et n’a vu, dans Paction
anti-périodique de plusieurs d’entre eux, du quinguina lni-méme,
qu’un simple phénoméne de révulsion :

Nous insisterions davantage sur ces considérations si nous ne
devions actuellement les développer dans Pexposition des avan-
tages et des désavantages de la doctrine dite physiologique envi-
sagée au double point de vue de la théorie et de la pralique.
Toutefois, il résulte des considérations préecdentes que sile
systeme du réformateur n’est a proprement parler que la doctrine
de Pirritation , sa thérapeutique se réduit a celle des phlegmasies
el particulicrement de la gastro-entérite par les émissions sangui-
nes el les émollients.



1

AVANTAGES, INCONVENIENTS DE LA DOGTRINE PHYSIOLOGIQUE.

Nous croyons avoir fail consciencieusement 'exposeé crilique de
la révolution médicale qui vient de s'opérer an milieu de nous,
sous la dénomination de médecine physiologique , en la considé-
rant dans ses diverses phases depuis son origine jusqu’a ce jour.

Nous devons actuellement résumer toutes les considérations
que nous avons présentées en citant textuellement les auteurs a
Pappui de leurs opinions , pour arriver stirement aun principal
résultat de ce travail , dont Pobjet essentiel est de préciser
Pinfluence, les avantages et les désavantages de la doctrine dite
physiologique envisagée an double point de vue de la théorie et de
la pratique.

C’est par leurs fruits surtout qu’il faut juger tous les systémes
en politique , en philosophie comme en médecine; ¢'est sur des
faits positifs qu’il fant asseoir ce jugement, en procédant de la
verité de la théorie , au sueces, a la réalité de Papplication.

Ainsi, au lien de nous abandonner i des raisonnements plus ou
moins speécieux pour ou contre la médecine physiologique, au lieu
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de la blamer avec passion, ou de la préconiser avec enthousiasme,
nous examinerons, sans partialité , les faits accomplis, et nous
chercherons i bien apprécier, 1° 'influence qu'elle a posilivement
exercée depuis son origine jusqu’a ce jour, sur I'enseignement el
sur la pratique de la médecine ; 2° ses avantages ; 3° ses inconyeé-
nients.

[. INFLUENGE DE LA DOGTRINE PHYSIOLOGIQUE.

Une doctrine sans aucune valeur traverse ordinairement son
époque sans effet et sans relentissement ; une doctrine large, vraie,
¢minemment pratique , réunit l'assentiment de tous les bons esprits,
el se lrouve ensuile importée dans la science et dans lart avec
toute la force d’une loi. La médecine physiologique s’est évidem-
ment placée enire ces deux extrémes. La prétention de vouloir
nier son influence favorable serait aussi contraire a la vérité, que
celle de la présenter comme un modéle a suivre exclusivement dans
la théorie comme dans Papplication. C’est done & mesurer netle-
ment les proportions relatives de ces deux conditions opposées que
se réduit ici toute la question.

M. Bérard s'exprime ainsi relativement a ce point important,
Eloge historique : « Si Broussais agita vivement les esprils par
son Examen des doctrines, il exerca sur la thérapeutique une
influence que ses adversaires eux-mémes ont subie. Oui, la méthode
salutaire qui domine aujourd’hui en France dans le traitement des
maladies aigués est son ouvrage, et chaque jour, en formulant
leurs prescriptions au lit du malade, ses détracteurs rendent un
hommage forcé i 'auleur de la doctrine physiologique. »

Un peu plus loin, M. Bérard expose d’une maniére bien per-
suasive les premiéres impressions que lui fit éprouver la lecture de
I'Examen : « Comment de jeunes imaginations n'auraient-elles pas
¢té émues par un semblable tableau! Les impressions que j'en ai
recues aulrefois sont encore vivanles comme au premier jour.
(Vétait au début de mes éludes , et dans un hopital de province, o
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Jécrivais les preseriptions d'un vénérable professeur qui cherchait
anous inculquer les principes de Gaubius et de Boerhaave , et aux
yeux de qui Pinel était-un hardi novateur. Plus d'une fois, au
souvenir des pages enlrainantes de ce livre, que je venais de lire
en cachette, j'ai senti ma main se raidir au moment de tracer sur
le cahier la prescription irritante que mon vieux maitre opposait
depuis quaranle ans aux plus redoutables accidents des fiévres
continues. »

Toute la jeunesse de 1'époque fut, en effet, entrainée dans cet
impétueux mouvement que le réformateur vint imprimer i la
science médicale; et ce premier succés d’enthousiasme nous
explique le retentissement du bruit de cette doctrine dans tout le
monde civilisé, avant que les esprils sérieux eussent eu méme le
temps de la méditer, et d’en soumettre les principes fondamentaux
au creuset de 'observation.

Si Broussais edt alors été professeur  I'école, si le systéme
qu'il voulait élablir avait été présenté sous les formes académiques
et jugé dans le silence et le recueillement avant sa publication,
au lieu d’&tre jelé, sans examen, dans un virulent pamphlet, dans
un manifeste de guerre, comme I'ont dit ses plus zélés partisans, il
est certain que cet étrange systéme , dans lequel on voil 'erreur et
la vérité se combattre incessamment , n’auraitoffert ni I'étonnant et
prodigieux résultat de ses débuts, ni le délaissement aussi peu
mérité de ses derniers instants.

I’isolement o0 se trouvait le réformateur n’ayant pour appui que
son génie, I'irritation presque générale qu'il souleva contre lui, le
pelit vernis de persécution dont il aimait & s’entourer, le ton d'in-
spiration qu'il prenait dans ses discours et dans ses éerils, la
violence et I'excentricité de ses altaques, la simplicité, disons-le
méme le caraclére paradoxal de ses principes, I'environnérent,
pendant quelques années, de prestiges et d’illusions, -en attendant
que le temps et I'expérience vinssent le meltre en face de la réa-
lité.

La jeunesse, qui lui avait improvisé celte ovalion par une impul-
sion généreuse , et bien probablement sans le comprendre, ne put
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le soutenir, a 'heure du jugement, contre les déerets d’un aréopage
qu'il avait si cruellement blessé, si profondément indisposé contre
lui.

Ce jugement, nous aurons le courage et la justice de le dire,
ful aussi loin du vrai, aussi contraire a I'équilé, que cette ovation
avail été gratuite et peu fondée, C'est entre ces deux exirémes que
nous avons le désir et Vespérance de fixer la doctrine du réforma-
leur, en nous appuyant sur une base impcrissable, sur les faits,
I'expérience el 'observation.

Si M. Barras eft mieux interprété le systéme de Broussais et les
conditions de son développement, il aurait compris ses brillants
débuls sans le frapper d’une réprobation aussi absolue, lorsqu'il
dit, loc. cit., p. 509 :

« En lisant I'histoire de la médecine de notre époque, nos
successeurs auront de la peine a croire que des médecins, d'ailleurs
trés-instruits, se soient laissé dominer par des idées systématiques
capables de faire commettre les fautes les plus grossieres. »

Ce jugement de M. Barras nous étonne d’autant plus que, dans
quelques endroits de son ouvrage, il rend pleine justice au talent
du réformateur. La cause dont nous venons de parler : une lésion
d’wmour-propre, dont Broussais n’élail que trop prodigue, peut
seule nons expliquer la sévérité de cette premiére sentence. Une
citation prouvera laréalité de notre maniére de voir pour M. Barras,
comme pour lous ceux qui 'ont imité dans ces polémiques o nous
ne voulons, du reste, ni justifier ni condamner personne.

M. Barras ajoute, loc. cil., p. 509 : « On trouvera peul-étre ce
langage un peu dur,..... mais dire des injures n’est pas raisonner,
el celles que les médecins physiologistes m’adressent ne m’empeé-
cheront pas de combatire les erreurs de leur théorie avec la puis-
sance des faits. Ces médecins se sonl arrogé le droit de critiquer
amérement , d’invectiver méme ceux qui n’adoptent pas tous leurs
principes..... Ni I'estime que vous manifestez d’ailleurs pour le
talent des hommes qui la professent, ni I'aveu des services qu'ils
ont rendus ne peuvent vous garantir des personnalilés acerbes dont
ils font habituellement usage.»



364 AVANTAGES, INCONVENIENTS

Il fant bien le dire ici, personne assurément n'a porlé plus de
préjudice & la doctrine de Broussais que Broussais Ini-méme, par
la maniére peu convenante et pen mesurée dont il a traité ses
adversaires, méme les plus honorables, en donnant, de cette déplo-
rable, conduite les prétextes les plus frivoles. Aussi, bien résolu de
le défendre , pour le fond, dans un certain nombre de points de la
médecine physiologique, nous ne le sommes pas moins de I'aban-
donner partout sous le rapport de la forme. Nous en dirons aulant
pour ceux de ses antagonistes dont les virulentes sorties ne sont
point, a notre sens, légitimées par eelles du réformateur.

Nous le redirons, toutefois, avee d’antres formes, avec des prin-
cipes moins exclusifs et moins tranchants, Broussais eut produit
sans doute moins de commotion, d’étourdissement et d’enthou-
siasme , peut-étre fit-il arrivé moins vite; mais il eit en méme
temps occasionné moins de scandale , et porté dans les esprits une
conviction plus facile, plus vraie, plus profonde et plus durable.

Le novateur et excité des sympathies bien plus nombreuses,
bien plus favorables & I'établissement de sa doetrine s'il edt mis i
la place de tant de propositions, que leur suflisance , leur préten-
tion et leur intolérance ont fait généralement repousser, des propo-
silions sages et bien établies, telles que celles-ci, par exemple,
De Uirritation et de la folie, 2° édit., (. 4, préf. p.1xv:

« Aprés beaucoup de vacillations dans sa marche, la médecine
suit enfin la seule route qui puisse la condunire & la vérité :
L’observation des rapports de Ihomme avee les modificatenrs
exlernes , et des organes de I'homme les uns avec les aulres. De
toutes parls cette méthode prévant dans les ouvrages et dansla pra-
tique , soit qu'on I'avoue, soit qu'on refuse d’en convenir : ¢’est
la méthode physiologique , parce qu'elle ne peut étre suivie sans
que I'on étudie la vie, qui seule rend les organes ainsi modifiables.
Toutefois, il ne faut pas s’y méprendre, ce n’est pas I'abstraction
vie qu’il s’agit ’éladier, mais les orqanes vivants.

« Si 'observateur s'épuise en méditations sur des propriétés ,
sur des forces considérées indépendamment des organes ou des
corps de la nature qui ont sur eux de I'aclion, il mangquera son but
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aprés beauncoup de travail , il ne connaitra ni les organes, ni les
agents ; il ne connaitra que les réves de son imagination, il aura la
téte remplie d'illusions. C'est ainsi que s’égarérentles anciens; les
modernes n’ont point échappé i ce piége, et Pon se prépare encore
aunjourd’hui & le tendre sous les pas de nos contemporains. »

Il est dans la nature de 'homme sérieux et sage de repousser
les moyens violents, de se laisser convainere par des raisons
solides ; mais de se soulever contre le sarcasme et l'ironie, et
d’abandonner les discussions scientifiques aussitdt qu'elles devien-
nent des disputes d’amour-propre, toujours nuisibles & la science
et méme 4 la considération de ceux qui la cultivent., Or, ces hommes
sages el sérieux , que Broussais aurait du préférer ala multitude,
qu'il aurait di chercher avant tout & convaincre de la réalité de ses
principes, auraient admis et propagé les réflexions que nous venons
de citer, ot tout est vrai, judicieux, bien exprime, sans oulre-
cuidance et sans injure pour personne. Mais, de bonne foi , qu'ont-
ils dit penser des citations qui vont suivre, el que nous prenons
entre mille du méme ordre? 3° Ezamen, t. 1, p. 1 :

« Cerles la doctrine physiologique a vaincu, mais la mauvaise
fot ose le nier et cherche & chaque instant & détourner I'attention
des médecins de la source d’'ont elle émane, en faisant mentir
'histoire. Pour melire les choses a leur véritable place, et n'étre
pas le jouet des coteries, il n'y a, pour '’homme impartial , d'antre
moyen que de porter ses regards sur les systémes de tous les
siécles, afin de découvrir les sources des idées qui gouvernent
aujourd’hui le monde médical. »

Ils ont trouvé ces prétentions exorbitantes, pour ne rien dire de
plus, et leur premier mouvement a tout naturellement été de les
réduire  leur juste valeur, avec une disposilion assez conséquente
a les placer au-dessous ; d’autant mieux que toute cette préface est
une déclamation rien moins que séante. Traité de Uirritation et
de la folie, 2 édit., t. 4, préf., p. Lxxin : Broussais parle des
hommes qui ne partagent pas ses idées médicales et philosophiques:

« Prenant le ton et le langage des fanatiques en religion, aux-
quels ils ont la prétention de se substituer, ils insinuent, que dis-je,
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ils proclament & haute voix qu'on ne peut étre homme de bien a
moins d’étre de leur parti. Peu s’en fant qu'ils ne déclarent dignes
du gibet ceux qu'ils nomment les sensualistes ! Qui pourrait éire
dupe du soin officieux qu’ils prennent de distinguer en eux, pour
excuser leur vertu, 'homme privé du philosophe, et d’en tirer la
prétendne preuve d'une conviction non avouée en faveur de prin-
cipes opposeés, ou d'une inconséquence digne de pitié ? » 1ls ont
trouvé celle sortie sans dignilé, sans convenance el surtout d'une
bien remarquable obscurite.

Cath. de la méd. phy. p. 448 : lorsque le savant dit avec com-
plaisance au jeune médecin: « Vous avez je le sais de nombreux
partisants dans la eapitale; mais en comptez-vous autant dans les
provinces et chez I'étranger? » Celui-ci lui répond, en élevant la
Léte et la voix :

« Beaucoup, monsieur, je vous l'assure, plusieurs de nos
grandes villes ont reconnu les bienfaits de notre doctrine : elle
préedomine manifestement & Lyon; Bordeaux commence & la voir
fleurir dans son enceinte ; malgré les déclamations furibondes et
grassiéres d'un ignorant la presque totalité des médecins de Ver-
sailles ont déja su lui rendre justice ; Toulouse a la vérité la connait
i peine , mais I'école de Montpellier posséde un professeur quiI'a
déja fait gouter a la plupart des éléves ; eelle de Strasbourg se voit
forcée a la recevoir de quelques-uns des siens, et Ihopital militaire
d'instruction de cette ville la fait briller du plus vif éclat :

« Elle triomphe a4 Nancy et dans les murs de Meiz; Brest,
Toulon, et tous nos ports de mer ont donné les premiers, en
France , lexemple de cette salutaire adoption. Marseille, Nantes ,
Rennes ont longtemps résisté, mais désormais nous y comptons
un certain nombre de nos condiseiples les plus distingués, dont
les succes ont déjh fixé Pattention publique ; une foule de pelites
villes se sont rendues depuis longtemps a I'évidence qui caralérise
notre précieuse doctrine , et les campagnes commencent i ressenlir
ses bienfaits. _

« La Belgique s’est distinguée, d'une maniére foule par-
ticuliére ;.... il n’est aucune de nos proposilions qui ne soit
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incessamment méditée et commentée par les professeurs les plus
renommes des universilés de ce royaume :

« Un jeune professeur a transplanté cette doctrine dans I'uni-
versité de Goltingue;.... les autres écoles d’Allemagne el celles
d’Angleterre n’en ont encore qu'une idée confuse ; mais 'Espagne
en jouit, déja depuis plusieurs années, par les soins du docteur
Hurtado qui I'a rendue triomphante dans la ville méme de Madrid :

« L'Italie estsurle point de changer son Brownisme pour la méde-
cine physiologique..... plusieurs éléves trés-remarquables de notre
professeur ont éelaivé quelques points des Etats-Unis d’Amérique ;
el les médecins formés dans nos écoles de marine ont répandu
notre doctrine dans la plupart des Antilles, au Sénégal, 4 Pondi-
chéri, a Caleutta et dans presque tous les établissements de I'Inde :

« Partout, on se félicite de celle heureuse acquisition ; partout
les jeunes apotres de nos principes 'emportent sur les partisanis .
des roulines surannées!,...

« Jugez par la, monsieur, sivos craintes sur les obstacles qu'on
nous oppose sont bien fondées, Croyez que les plus puissants se
trouvent a Paris méme, i cause de la résistance des corps savanls....
Mais qu'importe 'opposition des noms célébres : ils n’empécheront
pas la vérité d’étre connue.... et ceux qui la rejetlent avec tant
d’opiniatreté se trouveront bientot seuls an milieu d'une nouvelle
aénération de medecins plus éelairés, plus fermes et surtout plus
ardents qu'eux. »

Ils n’ont vu dans cette longue énumération que des déclarations
remplies de jactance et de prétention , bien déplacées, surtout
dans la bouche du réformateur, et loin de craindre I"accomplisse-
ment de sa terrible prophétie , ils ont trouvé dans le ton méme et
dans les maniéres du prophéte 'assurance qu’elle ne se réaliserait
jamais.

Ce n’est pas tout encore, le trop crédule savant ajoute : loc. cil.,
p. 452: « Si ce que vous me dites est vrai, eomme je suis porté i
le croire , votre triomphe sera moins éloigné que je ne avais
d’abord pensé, »

Et lorsqu’il s'étonne que les adversaires de la doclrine
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physiologique ne I'aient point « réfutée en forme par la voie de
Pimpression, » le jeune médecin lui répond :

« Eiablissons ici une distinction importante : les professeurs de
I'éeole, les membres de 'académie des sciences, ceux de I'acade-
mie de médecine, n'ont point publi¢ d'ouvrages contre la doctrine
physiologique; ils auraient craint de se comprometire. Seulement
on a vu paraitre a plusieurs reprises des livres contre Iaunteur de
celle doctrine,, composés par des jeunes gens qui pensaient faire
leur cour & la Faculté.... ils se livraient & des personnalités inju-
ricuses , ot débitaient des mensonges grossiers : aussi n'ont-ils
inspiré que le mépris. »

Ils n’ont vu dans une attaque aussi peu convenante qu’une provo-
calion a laquelle ancun d’eux n'a trouvé sage de répondre,
précisément par la raison que donne le réformateur: « pour ne
pas se comprometire. » ls auraient volontiers abordé une discus-
sion polie, académique ; mais une dispute acerbe , ironique et
mordante ne leur paraissait ni d'un bon goit, ni fructneuse pour
la science ; ils ont dit s’abstenir surtout d’aprés cette remarque
ajoutée par le jeune médecin :

« Les attaques dirigées contre notre doctrine ont toujours porté
malheur 3 ceux qui les ont tentées. » C'étail en faire en effel un
noli me tangere. ;

Mais voici quelque chose de plus curieux encore. L'officicux
savanl fait celte remarquable question : loc. cil., p. 454 :

« Ses ouvrages ont-ils ¢1é bien accueillis du public? « Le jeune
médecin répond, sans méme se donner le temps de réfléchir:
« a tel point que les éditions ne cessent de s’en multiplier, et que
pour obtenir la faveur du public , les auleurs des ouvrages nou-
veaux onl ¢té obligés de les commenter ou de les copier. Ainsi les
rédacteurs du grand Dictionnaire des sciences médicales, qui
était commencé avant notre doctrine , se sont vus foreés d’en pren-
dre la couleur pour éviter une chute compléte, etc., ele. »

Ils ont trouvé que le jeune médecin fail un peu trop larticle
dans cette citation, el que I'anteur n'y donne pas la preuve d'un
tact bien délicat, et d'une bien grande modestie.
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Le savant, tonjours si plein de bienveillance pour la doctrine et
pour son auleur, dit au jeune médeein, 4 propos de la phthisie
pulmonaire qu'il prétendait guérir quelquefois et prévenir toujours,
loe. cit., p. 90:

« Je vous souhaile des suecés qui justifient pleinement votre
maniére de voir. » Celui-ci répond, avec la plus grande assurance :
« nous les avons oblenus, nous les obtenons tous les jours, ces
succes; et les familles divigées par les médecins physiologistes,
ont ausst pew de phthisie que de fiévres putrides, malignes ; etc.
nous prévenons tout cela quand on nous appelle de bonne heure,
et quand on suit nos conseils. »

Alors le savant Béat au comble du ravissement et de I'enthou-
siasme laisse échapper malgré lui cetle exclamation bien naturelle :

« Yous étes vraiment admirables , messieurs les physiolo-
gistes l.... »

Ils ont pensé que rien ne pouvait égaler ici la suffisance et la
présomption du jeune médecin, si ce n’est la prévoyance du réfor-
mateur, et son savoir faire pour s’attirer des clients ainsi qu'a ses
adeptes, car il ne faut pas perdre de vue que le catéchisme de la
meédecine physiologique est un faetum destiné au public.

Mais voici une derniére citalion qui dépasse toute mesure: le
savant, dans les ¢lans de sa reconnaissance pour les ¢minents ser-
vices que la doctrine physiologique dit avoir rendus méme a la
chirurgie, épanche ainsi naivement le sentiment qui I'inspire :
loc. cit., p. 460 :

« Je fais des veeux ardents pour que volre doctrine, dit-il aun
jeune médecin , répande bientot son heureuse influence sur la
chirurgie; car malgré toutes les précaulions hygiéniques que je
puis prendre pour conserver ma sanké, je ne saurais répondre que
ma léle ne sera pas fracassée par une tuile délachée du toit, oun
ma jambe rompue par une voiture qu'un tvrogne de cocher aura
fait verser en chemin. »

Celui-¢i répond avee un grand sérieux : « la révolulion que vous
désirez , monsieur, est déji opérée dans I'enseignement chirurgical
de Paris: les professeurs qui attient aujourd’hui la foule des

24
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¢léves ne doivent ces succes qu'a Uadoption qu'ils ont faite de
notre doctrine. »

Le jeune mcédecin fait ensuite invasion dans la médecine vété-
rinaire , el le savant, qui marche d'ébahissement en ébahissement,
lui formule celte question : « quoi ! lamédecine vétérinaire anssi....
vous vous connaissez done dans les maladies des animaux ? »

Le jeune médecin lui répond comme on le comprend bien par
une triple aflirmation, puis il ajoute, p. 462:

« Nous verrons si les savants que cette médecine comple au
rang de nos académiciens se montreront aussi enlétés que nos
anciens doeteurs. S'ils résistent, tant pis pour eux ; leurs éléves ,
qui sont aussi les notres, auront toute la gloire de cette utile
révolution. »

Alors le savant au comble de 'admiration ne peut plus retenir
I'explosion de ses veeux et de son enthousiasme et dit: « puisque
la doctrine physiologique est devenue si nécessaire au bonheur de
la société , d’on vient que son auteur n'a pas encore publié un traité
complet de médecine? »

Les hommes sages et sérieux, enfin, en lisant ces passages
qu’ils se sont abstenus de qualifier et surtout de commenter, ont
¢1¢ dominés par un sentiment pénible , qui momentanément a fait
taire tous les autres: le regret profond de voir 'auteur des phleg-
masies chroniques descendre jusqu’an déplorable niveau du caté-
chisme de la médecine physiologique ...

Toutefois, il existait, dans la révolution médicale dont Broussais
¢tait le chef, un principe de fécondation et de vie, qui, malgre les
obstacles apportés par les fautes et les excentricilés du réformateur,
la faisait marcher invinciblement vers la destruction des préjugés
et des erreurs qu’elle avail pour mission de combatire et d’ané-
antir.

Les hommes graves et consciencieux adoptérent dans I'enseigne-
ment et dans la pratique un certain nombre des principes de la
nouvelle doctrine , tout en déplorant les formes exclusives et
violentes sous lesquelles on la présentait; et nous devons le dire,
4 I'honneur de la médecine physiologique : dans les éeoles, dans
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les hopitanx, dans 'exercice civil et militaire, la science et Part
prirent une face nouvelle et semblérent s’harmoniser de plus en
plus avec les progrés de Uintelligence et de la raison.

Comme le ditencore M. Bérvard, Elog. hist. : « Ce n’est passcule-
ment une jeunesse inexpérimentée qui se laissait captiver par
I'édloquence de Broussais; il y avait des séductions pour tous dans
la simplicité du dogme physiologique , la facilité merveilleuse avee
laquelle il se prétait cependant a 'explication des modes pathologi-
ques les plus variés, I'espoir d’arriver & I'unité, cette utopie de
lous les temps, que poursuivent, sans jamais I'atteindre , méde-
cins, naturalistes et philosophes, et surtout dans le ton de convie-
tion d'un réformateur, aflirmant que sa doctrine reposait sur des
bases in¢branlables, et aurait prochainement, sur la population,
une influence plus marquée que la découverte de la vaceine. »

M. Bérard parle ensuite des combats que la doctrine physiolo-
gique eul i soutenir. Ce point a besoin d'un commentaire , peut-
¢tre meme d'une rectification. L’auteur ajoute en effet :

« Les hommes que Broussais avail atlaqués avaient pu affecter
des formes dédaigneuses, et se laire tant que leur adversaire n’avait
parlé qu'd la foule assemblée dans un amphithéitre ; mais , aprés
I'apparition de ce Zerrible Examen, que tout le monde voulut lire,
il fallait répondre, il fallait combattre ou se déclarer vaincu. Hélas !
jai regret de le dire, le combat eut lieu, quelquefois avee des
armes peu loyales. On essaya de se défendre sur certains points
que la réforme avait attaqués, et Jorsqu'on fut enfin contraint de
les abandonner, on prétendit qu’ils avaient été conquis par d’anires
que Broussais; on lui nia ses découvertes. Il a en le sort des
hommes de génie. »

Nous avons eu besoin de trouver le nom de M. Bérard & la fin
de cet article pour ne pas adopter la pensée qu'il avait été rédigé
par Broussais lui-méme ; ¢’est, en effet, une fidéle copie de plu-
sieurs passages de I'Examen des doctrines.

Comment M. Bérard a-t-il pu croire et surtout éerire que refuser
de répondre & I'inconvenant pamphlet du réformateur était s’ avouer
vainew, lorsque ¢’étaii prouver tout simplement que 'on conservait
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Iestime de soi-méme, et que I'on tenait & ne pas perdre celle des
autres? Nous félicitons, au contraire, les médecins recomman-
dables qui n’ont pas daigné comprendre un aussi scandaleux appel.

Ou M. Bérard a-t-il done va gu’un eombat sérieux avait eu lieu
entre Broussais et ses plus redountables adversaires, avec humilia-
tion pour ces derniers el victoire éclatante pour le réformateur ?

Pour démonirer I'illusion que s’est faite notre honorable confrére,
nous pourrions invoquer I'histoire médicale de cette époque; nous
préférons le témoignage de Broussais lui-méme, il ne sera pas
suspect. Il dit, comme nous l'avons déja vu, Cath. de la méd.
phys., p. 455 :

« Les professeurs de 1'éeole, les membres de 'académie des
sciences, cewr de l'académie de médecine n'ont point publié
d’ouvrages contre la doctrine physiologique ; ils auraient eraint de
se comprometire : seulement on a vu parailre a plusieurs reprises
des livres contre I'auteur de cetle doctrine, composés presque tous
par des jeunes gens qui pensaient faire leur cour a la faculté. »

Lorsque le savant demande au jeune médecin, p. 454 : « Est-ce
que volre chef n’a point réfuté ces ouvrages? celui-ci répond :
« Non, monsieur, il a laissé ce soin a ses éléves..... Il s'est con-
tenté de résondre dans ses cours les objeclions assez spécieuses
pour imposer aux personnes pen instruites. »

Nous devons noter que ce passage s'imprimait en 1824, et que
le 1°° Examen est de 1816. Ainsi, entre Broussais, qui désirait ce
combat, qui se plaint dans le 2° Examen de ne I'avoir pas obtenu ,
qui déclare dans P'ouvrage que nous venons de citer que le combat
décisif n’a pas en lieu, et M. Bérard qui en donne les détails et
les résultats, le lecteur pourra choisir et prononcer.

Comment M. Bérard a--il cru voir une attaque déloyale de la
part des adversaires du réformateur, lorsqu'ils ont avancé que,
parmi les découvertes que Broussais annoncait avec tant de pré-
somplion comme sa propriélé, plusieurs n’étaient pas nouvelles?
Surtout lorsque M. Bérard dit lui-méme quelques lignes plus bas :

« Ce n'est pas qu'on ne puisse trouver dans cerlains derits
antérieurs d ceux de DBroussais I'idée de rapporter les fidvres
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essenticlles a quelque 1ésion locale, ou le conseil d’opposer aux
maladiesaigués une thérapeutique moins funeste que celle de Brown.
Mais, je le demande, quel retenlissement avaient eu parmi nous
des proposilions mortes en naissant? Se souvenait-on en France
des assertions de Baglivi sur la nature des fievres malignes ? Y avait-
on tenu compte des vues de Reil sur la cause prochaine des
maladies et la nécessité de les localiser? Et, pour en finir avec des
prétentions plus modernes , Caflin ou Prost avaient-ils porté la plus
légére atteinte a la domination de Pinel? avaient-ils commence la
réforme, ou dissipé le moins du monde les ténchres qui nous
entouraient? »

Si les découvertes dont parle M. Bérard, si beaucoup d’autres
qu'il n'indique pas, et que nous avons signalées en faisant 'expo-
sition de la doctrine physiologique, avaient été verbalemenl émises
par leurs auteurs, puis oubli¢es ensuile, nous comprendrions un
semblable raisonnement; mais ces vérités étaient éeriles dans les
annales de la science, et dans un s¢ grand nombre de pages,
qu’il est an moins permis d’aceuser le défant d’érudition de Brous-
sais, lorsqu’il vient les publier comme sa propriéié; el que non-
seulement il n’est pas déloyal, mais qu'il est méme du devoir d'un
homme probe et consciencieux de signaler des erreurs de ce genre
lorsqu’elles se glissent dans la seience.

Pour les avantages de I'application d'une découverte, il existe
en effet deux mérites, celui de invention et celui de la propa-
gation. Nous avons, sous ce dernier rapport, largement accordé
au réformateur la part de gloire qui doit naturellement lui revenir;
mais nous eussions cru manqguer essentiellement a I'équité en
dépossédant les anteurs de ces innovations du mérite réel de les
avoir trouvées; par cela seul qu’ils avaient manqué d’occasion , de
pouvoir ou de savoir faire, pour les livrer au grand jour de la
publicité.

Ce défaut de justice nous eit méme semblé s’aggraver de toute
la portée de l'ineulpation que M. Bérard lui-méme adresse a 'auteur
de la doctrine physiologique, lorsqu’il dit, loe. cit. : « Peunl-élre
la postérité reprochera-t-elle a Broussais de n'avoir fait comparailre,
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dans I'examen des doctrines, ses devanciers et ses contemporains
que pour les smmoler i ses principes. »

Nous eussions désiré ne pas revenir sur cette question de prio-
rité , mais il nous était impossible de laisser passer sans examen
les réflexions fautives d'un confrére dont I'opinion doit avoir beau-
coup de poids. Nous nous empressons, du reste, de reconnaitre
tellement la véracité de M. Bérard, que nous avons 'assurance de
le voir immédiatement revenir d'un moment d'illusion, et de
déclarer que nous n’avons eu, dans cetle réclamation, qu'une seule
pensce, celle de faire juger Broussais sans passion et sans par-
tialité.

Nous croyons, du reste, avoir démontré que le réformateur a
eréé les principaux obstacles a I'établissement de sa doctrine ; si
nous avions besoin d'une derniére preuve, I'un de ses ¢léves les
plus distingués viendrait lui-méme nous la fournir. M. Monfalcon
dit en effet, Diel. des scienc. méd., 1. 26, p. 141 :

« L’anteur de la nouvelle doctrine se fit peut-étre eoncilié plus
promptement de nombreux suffrages s'il edl voulu s’abstenir des
sorties violentes qu'il s’est permises contre des savants juslement
celobres ; plus de modération aurait sans doute ajouté a la bonté
de sa cause et décidé plusieurs de ses partisans secrets. La con-
viclion intime d’avoir trouvé la viérilé, cetle ardeur, eet enthou-
siasme qui anime et entraine les hommes & grandes vues, ont fait
méconnaitre quelquefois & Broussais celte réserve, cette politesse,
cette franchise décente que mettent dans leurs discussions les
médecins qui se respectent. »-

Broussais lui-méme avait senti le grave inconvénient que vient
de signaler M. Monfalecon, puisqu'il fait dire 2 son jeune médecin
du Catéchisme , en parlant de lui-méme, p. 464 :

« 11 accueille toutes les objections qu’on lui fait, et y répond
en éeartant loule aigreur et toute personnalité. »

11 suffit de lire les ouvrages que le réformateur a publiés depuis
pour se convainere qu’il n’a pas tenu & la bonne résolution qu’il
semblait avoir prise en écrivant ce passage.

Toutefois , nous le redirons encore ici, la doclrine du
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réformateur a manifestement exerce 'influence la plus profonde sur
la médeeine au point de vue de la théorie comme a celui de la
pralique, non-seulement en France, mais dans le plus grand
nombre des pays civilisés, depuis son établissement jusqu’a ce jour.
Voyons actuellement quels ont été, quels sont encore aujourd’hui
les avantages et les désavantages de cetie influence incontestable.

II. AVANTAGES DE LA DOCTRINE PHYSIOLOGIQUE.

Si nous n’avions & considérer que le systéme de Broussais, nous
dirions alors avec M. Barras, Traité des gastr., p. 47 : « Trisle
héritage du Brownisme, la dirotomie pathologique est loin d’em-
brasser la totalité des maladies. Entre la faiblesse pure et inflam-
mation vraie, il se trouve plusiears états morbides qui refusent de
se préter aux divisions arbitraires des systematiques. »

Nous serions de plus fondé & le condamner entiérement comme
insuflisant, erroné; comme plus étroit encore que celui de Géro-
mini, élevé sur une base analogue, d’aprés 'aven de M. Dérard
lui-méme , loc. cit.: « Quant & Géromini , s°il fonda sur Pirritation
un systéme pathologique plus complet peut-étre que celui de Brous-
sais , il est juste de dire qu’il avait ét¢ devancé par la publication
des Phlegmasies chroniques. »

Enfin, nous pourrions méme nous dispenser de Pexaminer
d’avantage d’aprés la maniére dont le novateur I'a rendu plus
exclusif encore et plus borné dans le Catéch. de la méd. phys.,
p. 387. 1l parle de Il'irritation et des sympathies, qu'il regarde
comme la répétition de la premiére dans les différents tissus :

« Il ne peut y avoir que cela dans les maladies qui manifestent
de I'activité ; et, sans la théorie de Virritation, je défie tout méde-
cin, quelque érudit qu'il puisse étre, de se comprendre lni-méme,
et de diriger le traitement de I'affection la plus simple. Ils 'ont
assez prouvé par la maniére aussi ridicule que funeste dont ils
traitaient nos infirmités jusqu'a P'époque de la doctrine physiolo-
gique; par leur patience ridicule 4 attendre des ecrises qui ne se
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font bien souvent qu'aux dépens du malade ; par leurs spécifiques
divers appliqués aux nuances d'une méme affection, ele. »

Mais nous voulons étudier Broussais dans ce qu'il renferme de
grand , de vrai, d'utile; c'est dire que nous allons examiner la
doctrine du réformateur d’abord dans ce qu'elle peut ofivir d’avan-
tageux au point de vue de I'enseignement et de la pratique.

Broussais avait bien compris le génie scientifique de son siécle,
el la noble émulation dont il était animé semblait avoir puisé son
principe de vie dans 'exemple des hommes éminents dont il avait
eté précedé. Il exposa ainsi lui-méme les eirconslances favorables
a ses progres, Traité de Uirrit. et de la fol., 2° édil., préf.,
p. LXIX:

« Introdnits dans le sentier de I'observation par les idées de
Descartes sur la méthode , et par les conseils de Bacon, éclairés
sur la nature de I'instrument qui sert pour cet objet, par les travaux
de Locke et de Condillac, les Francais procédaient avec zéle et
avee concert a 'agrandissement de toutes les connaissances utiles :
¢’est a celte unanimité d’efforts que la physique, la chimie, I'his-
toire naturelle doivent les progrés qui les distinguent parmi nous,
et qui ont donné tant d’essor a l'industrie.

« Le tour de la médecine était arrivé, les études de cette science,
de vagues qu'elles avaient toujours élé, commencaient & devenir
précises, depuis qu'a la méthode expérimentale du grand Haller
elle ajoutait la comparaison des organes malades avec les symp-
tomes, et I'étude des proprictés et des forces vilales dans les
lésions pathologiques. Chaussier avait bien tracé la route de I'obser-
vation physiologique,..... Pinel avait tenté I'analyse philosophique
des maladies,..... il avait émis quelques idées que le génie de
Bichat avait fécondées, en donnant des bases solides & la patho-
logie..... Nous profitions des avis de Condillac pour perfectionner
notre langage scientifique. »

Le novateur, d’aprés ses propres aveux, n’a donc pas, comme
'ont avaneé quelques enthousiastes , donné la premiére impulsion
a son siécle ; mais il a puissamment secondé celte impulsion. 1l
n'a donc¢ pas nvendc toutes les verités de sa doctrine , mais il a
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pris dans le domaine de la science le plus grand nombre de ces
germes précieux, el les a fait fruetifier par la fécondante chaleur
de son génie.

Telles sont, sur ¢e point important, les opinions de ceux qui
ont bien étudié cette révolution médicale , et qui la jugent sans
préoccupation. Telle est le penscée de M. Bérard, Elog. hist.

« Les réformateurs, et parmi eux les plus radicaux, ontsubi, et
quelquefois a leur insu, la double influence que nous venons de
signaler : Broussais n'y a pas ¢échappé. Sl fut vitaliste pur, s'il
professa plulot le solidisme que I'humorisme, s'il s’appliqua a
rattacher les maladies aux organes, & les localiser, s'il essaya enfin
d’asseoir tout a la fois la physiologie et la pathologie sur cetle
verite désormais impérissable : que la vie s’entretient par Paclion
des stimulants, ¢’est que, avant lui et autour de lur la science
avail commenceé A se mouvoir dans cette direction. A la vérilé ,
Pimpulsion qu’il lui communiqua fut si vigoureuse et si soudaine,
que plusieurs purent penser que c'élait seulement de ce moment
gu’on avail commencé d marcher. »

Nous admettons d’autant mieux la réalité de ces observalions
aussi judicieusement concues qu’elles sont nellement exprimées ,
que nous y trouvons le résumé precis des vérilés que nous avons
démontrées sur ce sujet dans Pexamen critique de la doctrine du
réeformateur.

Ainsi , le premier mérile que nous reconnaissons dans Broussais
et dans la médecine physiologique, ¢’est d’avoir réuni, coordonné,
mis en lumiére des vérités qui se trouvaient déja dans la science,
mais sans y porter leurs fruits par défaut de chaleur et de culture ;
c'est d’avoir signalé plusieurs auntres vérités fondamentales et
jusqu’alors inconnues; enfin, ¢’est d’avoir affermi la seience médi-
cale dans sa marche plus physiologique, plus expérimentale et
plus positive , en la dégageant des vieilles erreurs et des préjugés
sans fondement, consacrés par lignorance ou la erédulité des
siccles passiés. Et, comme I'a dit encore M. Bérard, loc. cét. :

« A savoix, toute une génération médicale s'est émue, 'esprit
de libre examen s'est introduit chez ceux-la méme qui avaieut
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accepté sans discussion les principes empruntds par P'école a
Pautorité d'un illustre nosographe. »

Aprés avoir ainsi bien fixé les termes de la question, en indi-
quant les avantages de la médecine physiologique , nous n'y distin-
guerons plus ce qui appartient & Broussais, a ses prédécesseurs,
a ses contemporains. Nous examinerons cette doelrine hors du
cercle étroit dans lequel le systéme du réformateur semblait vouloir
la renfermer, et telle qu'elle est sorlie de la révolution médicale
qui vient de s’opérer au milieu de nous. Cette maniére de voir est
d’autant plus indispensable que nous devons ¢tudier cette- méme
doctrine surtout au point de vue de 'application, et que Broussais
observateur ne pratiquait pas la médecine comme I'enseignait
Broussais systématique.

La médecine physiologique offre, sur le plus grand nombre des
autres doctrines, méme en la considérant au point de vue théo-
rique , 'avantage incontestable de reposer sur une base fixe, que
I'on pourrait méme déclarer la seule vraie , la senle admissible,
en lui donnant tout Ie développement qu’elle devrait naturellement
présenter. Ainsi, sous ee rapport essentiel, celui qui doit d’abord
fixer Pattention , le réformateur a jeté, comme pierre fondamentale
de sa doctrine, un fait positif, mais un fait insuffisant ; il fallait
cing colonnes i cette base de I'édifice , Broussais en a placé deux
seulement. L’inconvénient se fait done immédiatement sentir ici a
cOté de Pavantage ; mais n'examinons d'abord que ce dernier.

Le novateur a sagement dit, Traité de Uirrit. et de la fol.,
20 édit., . 4, préf., p. uxxvi: « L'homme chez qui le jugement
'emporte sur I'imagination se contient et gémit d'ctre foreé de
demeurer dans P'ignorance des causes premiéres. Pour celui-la, le
mot force n’est qu'une formule, le signe d’'une perceplion qu'il a
recue A l'occasion d'un phénomene, et il ne s’en sert que pour en
chercher d’autres que ses sens puissent ¢galement saisir. »

La se trouve I'idée premiére qui devait amener la proseription
de 'ontologisme et la localisation des maladies. L’occasion de
cette réforme ne tarde pas a se montrer dans la remarque faite par
Broussais relativement au caractére principal que présentait la
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médecine avant 1'établissement de sa doctrine, loc. cit., texte,
p. 41.

« Chaque maladie était considérée, non pas comme 'affection
de tel ou tel organe, mais comme un groupe de symptomes portant
telle ou telle dénomination, et exigeant nécessairement les débili-
tants et les fortifiants. Lors donc que I'on rencontrait un malade
on comptait les symptomes sans s’informer de quel organe ils
dépendaient. Cela fait, on donnait & I'ensemble de ces symptomes
le nom de la maladie avec laquelle on trouvait qu’il avait le plus de
rapports. La dénomination détait tirée des anciens auteurs; mais,
quant an traitement, on en puisait les bases dans le systéme du
médecin éeossais. Si la maladie appartenait aux affections sthéniques
de Brown, on la traitaitpar les débilitants ; si elle se rapportait aux
asthéniques du méme auteur, les stimulants ¢taient préférés ; et notez
que ces derniers cas élaient incomparablement les plus nombreux. »

Tels étaient bien, en effet, 'enseignement et la pratique de la
meédecine, lorsque la doctrine physiologique vint proposer les
principes suivants, alors contestés par lignorance ou la super-
stition, aujourd’hui solidement établis par 'expérience :

1°11 ne peut exister ancune entité morbide étrangére al'économic
vivante , indépendante des organes.

2" L'état pathologique doit étre avant tout placé, recherché dans
P'affection des tissus vivants.

3” La maladie locale n'est que le résultat de cette altération orga-
nique.

&° La maladie générale est ordinairement 'extension de la
souffrance organique , par I'intermédiaire des rapports qui unissent
entre eux les divers instruments de la vie.

5° Cette vie n’est elle-méme que la conséquence du jeu physio-
logique de ces instruments; elle s’entretient par l'influence des
agenls exiérieurs.

6° L'influence de ces agents peut dtre normale , d’oit résulte la
santt; elle peut étre anormale, d'on résulte la maladie.

7° Maintenir I'influence normale des agents extérieurs, prévenir
leur influgnce anormale - tel est 'objet de I'hygiéne.
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8o Combattre I'influence anormale de ces agenis, prévenir ou
réparer les désordres organiques : tel est celui de la thérapeutique
raisonnee.

Que I'on aitabusé de ces principes fondamentaux anxquels nous
avons cru pouvoir ainsi ramener les bases générales de la médecine
physiologique, nous aurons malheureusement occasion de le
reconnaitre et de le déplorer; mais I'abus d’une loi n’en détruit ni
la réalité, nila portée ; or, celles que nous venons de poser comme
axiomes de la doctrine physiologique ne périront jamais, puisqu’il
est impossible de ne pas reconnaitre qu’elles sont I'expression de
I'immuable vérité.

Les résullats avantageux que ces principes ont déja produils
dans I'enseignement et la pratique de la médecine sonl immenses;
ceux qu'ils sont appelés a réaliser, lorsqu'ils auront été plus large-
ment interprétés que ne 'a fait le réformateur, nous paraissent
incaleulables.

En partant de ces grands principes physiologiques, pour s’élever
a la connaissance de la pathologie, Broussais n’a pas toujours suivi
la voie direete qui s’ouvrail si naturellement devant lui. Plus d’une
fois il a compromis sa marche par de graves aberralions ; nous ne
reculerons pas dans cetle partie pénible de notre mission, lorsqu’il
s'agira de les signaler; mais d’abord qu'il nous soil permis de
réparer ici, relativement aux jugements portés sur le mérite essentiel
du réformateur et de sa doctrine, les erreurs, disons plus, les
injustices de quelques opinions contemporaines, en allendant que la
postérilé prononce.

En considérant U'erritation comme le fait capital de la patholo-
gie,, Broussais n’en comprenait-il pas bien les principales détermi-
nations lorsqu'il disait: Traité de Uirvitationet de la folie,p. 59 :

« Yoiladonetrois ordres de puissances stimulantes et excilantes :
1° les corps extérieurs : excilalion convergente qui aboulit au
cerveau; 2°l'innervation du cervean sur tous les tissus: excitation
divergente ; 3° les stimulations résultant du mouvement des fluides
assimilés ou non assimilés, au milieu des solides : excitation géné-
rale qui s’exerce dans toules les direclions et qui se propage dans
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le systéme nerveux. Ajoutez-y les influences des organes les uns
sur les autres, soit par l'intermédiaire du eervean, soil immédiate-
ment par les cordons nerveux, sorte de stimulation qui se fait dans
des sens déterminés, et vous aurez I'idée des principales stimula-
tions de I'économie. »

Broussais ne savait-il done point appliquer cette grande loi de
I'irritation & la description des maladies, lorsqu’il éerivait an milieu
de tous les obstacles réunis, son remarquable traité des phlegma-
sies chroniques ? N'avail-il aucun mérite particulier, lorsqu’il
précisait, avec autant de génie que de sagacité, les caracléres de
Pinflammation, ses différents modes et surtout le passage de cette
maladie de I'état aign a I'état chronique ; en faisant voir que des
organes o 'on soupconnait une atonie, une faiblesse réelle, que
I'on fatiguait par action, alors si dangereuse, des toniques et des
excilants, étaient le siége d'une phlegmasie qu'il fallait traiter par
les émissions sanguines et les émollients; en démontrant que des
sujels repousseés durement par Uignorance ou Pirréflexion, avec le
titre de malades tmaginaires , élaient souvent affectés de lésions
intérieures qui devenaient apparentes, pour le commun des méde-
cins, seulement alors qu'elles étaient incurables et le plus souvent
mortelles ?

Sa thérapeutique, dans cet ordre d’altérations surtout, était-elle
sans avantage pour les malades, sans influence marquée sur la
pratique de la médecine , lorsqu’il tracait , avec toute 'assurance
et toute la mesure d'un observateur profond, les cas dans lesquels
on devait recourir aux émissions sanguines, et ceux dans lesquels
il était plus sage de s’en abstenir?

Enfin n’avait-il pas le mérite positif d’'une grande utilité pratique
et méme de la nouveauté lorsqu'il tracait, avee tant de supériorité,
I'histoire des phlegmasies gastro-intestinales et notamment de la
gastrite, qui jusqu’alors n’avaient pas été considérées sous leur
véritable aspect? lorsqu'il conseillait de saigner a fond dans les
phlegmasies violentes , et de soumeltre les hémorrhagies actives au
traitement des inflammations?

11 suffit, pourobtenir Ia solution réelle de ces diverses questions,



382 AVANTAGES, INCONVENTENTS

d'examiner, sans prévention et sans partialité , les changements
avantageux et fondamentaux survenus dans I'enseignement et la
pratique de I'art médical , dans la doctrine des ouvrages publiés
sur cet art, depuis la propagation des travaux du reformateur; il
suffit de consulter Popinion des hommes indépendants et qui pré-
férent, 4 leurs sympathies ou a leurs antipathies parliculiéres, les
intéréts de la science et de la vérité. M. Bérard s’exprime ainsi
Elag. hist. :

« Qu'un médecin des armées nous transmette le tableau fidéle
de quelques-unes de ces maladies aignés qui frappent épidémique-
ment de grandes réunions d’hommes ; qu'il nousmontre les ravages
produits par les typhus, la dyssenterie, la peste.... nousne sommes
pas surpris..... Mais que, dans la vie agilce des camps, dans le
désordre des ambulances, un homme ait concu le projet de saisir
jusqu’aux nuances fugitives et presque imperceptibles de ces aflec-
tions lentes qui minent sourdement I'existence..... que cet homme
ait laiss¢ loin derriére lui tous ceux qui avaient abordé cette partie
de la pathologie, ou plutdt qu’il I'ait créée par la maniére neuve et
hardie dont il I'a envisagée, je le confesse, mes paroles sont
impuissantes a peindre I'admiration dont je me sens pénétré en
présence de pareils travaux l....

« Le traité des phlegmasies chroniques était un chef-d’ceuvre si
I'on tient compte de I'état de la médecine en France a I'époque ou
il parut.... Les contemporains de Broussais ont peut-étre méconnu
quelques-uns des titres qui le recommandent a la postérité. L'éclat
dont il edt brillé comme observateur a disparu dans l'auréole
¢blouissante dont il a entouré le réformateur. Adversaires et secta-
teurs, tous ont oublié le médecin pour ne voir que le systématique
objet de leurs attaques ou de leur culte.

« Quelle application soutenue , quelle admirable sagaeité ne
fallait-il pas déployer pour distinguer toutes les nuances de la
phthisie, avant la brillante découverte de I'auscultation médiate !
Et cependant Broussais va s’élever encore en composant I'histoire
des inflammations chroniques du tube digestif. Ici, presque tout
¢tail a faire, el tout a éieé fait. »
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Montfalcon parlage celte opinion, Dict. des seien. méd. 1. 26,
p. 447 : « Broussais a décerit avec un talent supérieur les termi-
naisons des irritations, le passage a I'état chronique, etc.

M. Goupil , Exzpos. des prin. de la nowv. doct. , p. 2, juge ainsi
les résultats que nous examinons : « Aprés avoir étudié Uirritation
sous toutes sesformes et dans tous les tissus, Broussais en a créé
pour ainsi dire Uhistoire, et, aujourd’hui, la science en posséde
une théorie compléte. Les nouvelles connaissances acquises sur cet
¢lément du plus grand nombre des maladies ont changé presque
enticrement la face de la pathologie. »

M. Barras, aprés avoir rendu pleine justice & Broussais relati-
vement aux importantes vérités qu’il a déposées dans la science ,
le défend méme contre I'accusation d’abuser des émissions san-
guines dans le traitement des phlegmasies gastro-intestinales. Il
parle des sujets aflectés de gastralgies qui sont venus réclamer ses
soins aprés Pexaspération de leur maladie par le traitement anti-
phlogistique, et dit : loc. cit., p. 515 :

« Presque tonjours les sangsues avaient ¢té multipliées i U'infini.
Moins cependant pour les malades traités par le chef de la méde-
cine physiologique , que chez ceux traités par ses éléves. Il faut
rendre justice a qui elle appartient, dans les maladies chroniques
de 'estomac ce chef w’ abuse pas des saignies locales. »

Assurément , celle assertion remarquable n’est pas suspecte
lorsqu’elle est avancée par lanteur du traité des gastralgies.

Si nous comparons 'enseignement médical d’aujourd’hui i celui
qui existait dans les ¢coles avant la propagation de la doctrine
physiologique, il nous est impossible de ne pas reconnaitre aussi-
1ot son heureuse influence.

A ce jargon a peine intelligible pour les iniliés, a ces théories
imaginaires , sans aucune portée pour le diagnostic et pour I'¢ta-
blissement des indications & remplir; & ces histoires fabuleuses de
groupes symptomatiques et d’entités médicales ; a ces applicalions
thérapeuntiques incendiaires , mal calculées dans leurs effets immé-
diats, plus mal combinées encore dans leurs influences posilive-
ment curatives; ont succédé un langage elair, précis, ala portée
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méme des gens du monde ; une interprétation physiologique et
vraie des phénomeénes pathologiques , servant de point fixe et
positif & la connaissance de I'état morbide, & la détermination des
moyens les mieux appropriés pour le combattre; I'exposé réel
des conditions anormales de I'économie vivante, sans isoler un seul
instant ces conditions de 'organe méme qui les présente.

Des médications toujours en rapport avec I'état actuel des par-
ties sur lesquelles on les fait agir, et tellement raisonnées dans le
but essentiel qu’elles doivent remplir , que le médecin qui les met
en usage peut toujours en faire comprendre I'objet et les résultats
méme aux personnes les plus étrangéres a I'art de guérir. Et pour
le dire en un seul motla médecine, de conjecturale et d'inintelligi-
ble qu'elle était avant la doctrine physiologique, est devenue
claire , positive et rationnelle depuis 'élablissement de cette méme
doctrine.

Si de I'enseignement nous passons a la pratique dans les hopi-
taux , dans les villes et déja méme dans les campagnes , nous
voyons aujourd’hui la thérapeutique s’adresser foujours a des
organes souffrants, et 'action des médicaments se proportionner i
I'élat actuel et réel de ces mémes organes ; landis qu’auntrefois on
les adressait & I'étre maladie, sans méme s’occuper des condilions
de la surface de rapport sur laquelle on les faisait directement
agir.

C’est ainsi, par exemple, que 'on introduisait, dans I'estomac,
des feébrifuges, des antispasmodiques, des vermifuges, des vomi-
tifs, des purgalifs, des sudorifiques, des diurétiques, des carmi-
natifs, des antiputrides, ete., elc., sans rechercher préalablement
si la muqueunse gastrique ne se trouvait pas dans une prédisposi-
tion ou méme dans un état inflammatoire que ces agents, tous pris
dans la classe des excilants immédiats , devaient alors manifeste-
ment blesser avec des conséquences désastreuses méme pour la
maladie & laquelle on se proposait de les adresser. C'est ainsi que
I'on traitait naguére encore les dyssenteries, par les toniques, les
vomitifs et méme les purgatifs.

Déja quelques observateurs d'élite avaienl remarque que les
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fohrifuges administrés dés le début de certaines fidvres inter-
mittentes réussissaient mal , faisaient méme quelquefois passer la
ficvre & I'état continu. Ils avaient dés-lors donné le conseil d’allen-
dre le troisieme ou quatriéme accés pour employer les antipério-
diques. Mais ee conseil n'était pas raisonné, disons meéme qu'il
pouvait devenir trés-dangereux , lorsqu'il s'agissait d’une ficvre
pernicieuse par exemple.

Broussais est remonté aux principes de ces résullats et les a
trouvés dans le grave inconvénient de déposer un médicament
excitant sur une surface enflammée ; dés-lors en prescrivant de
voir toujours, dans les indications thérapeutiques a remplir, I'état
maladil idiopathique ou sympathique des organes affecteés, il a trés-
positivement recommandé , dans les applications médicamenleuses,
d’avoir toujours présent & la pensée I'élat actuel de la partie sur
laquelle on les fait agir.

(’est un pas immense en pathologie, ¢'est une loi de la méde-
cine physiologique dont I'expérience des siécles & venir consacrera
de plus en plus les bienfaits et la vérite.

Dans I'ancienne médecine , qui le plus souvent élait symploma-
lique, on s'arrétait presque toujours a Papparence, et comme la
faiblesse est en général ce qui frappe le plus dans les maladies ,
la premiére indication qui se présentait aremplir était de fortifier,
etles premiers médicaments qui s’offraient sous la main du praticien
tlaient les excitants et les toniques. « J'en appelle i tous ceux gui
avaient quelques notions de médecine, dit M. Bérard, loc. eit.,
avant Papparition de lexamen des doctrines, n'élaient-ils pas
sans cesse dominés par la crainte de la faiblesse, aussitot qu’ils
voyaient diminuer les signes de réaction dans les maladies
algueés. »

Nous ajouterons qu'il n’est pas un medecin de cette époque,
s'il veut étre de bonne foi, qui ne se rappelle trés-positivement
aujourd’hui avoir plus d’une fois aggravé , peut-éire méme rendues
morlelles, des inflammations profondes, masquées par cetle fai-
blesse apparente, en administrant des toniques et des excitanls
qui semblaient réclamés par cette insidiense et perfide indication,

-

=)
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Le réformateur a saisi cetle grande question en maitre; il a
découvert, signalé, comballu, proscrit cetle fausse adynamie en
démontrant que les médicaments employés pour détruire 'effet,
augmenlaient manifestement la cause, et que le seul moyen de
faire disparaitre ici la faiblesse, résultat d’'une inflammation inté-
riecure plus ou moins grave, était d’attaquer franchement cette
inflammation par les agents appropriés. Celle découverte nous
offre encore I'un des plus beaux litres de gloire du novateur, et
I'one des vérités les plus utiles et les plus impérissables de la
médecine physiologique.

L’ataxie, dans les anciens systémes, était envisagée comine
une entité morbide, et combaltue par le camphre, Uéther, le
musc et tous les médicaments préconisés sous le vain titre d’ante-
spasmodiques , sans que 'on prit en aucune considération et la
cause de celle ataxte, et I'action direcle, souvent trés-nuisible ,
des agents particuliers que I'on adressait a cet étre supposeé.

Broussais it voir que celle afaxie dépend le plus souvent d'une
inflammation des centres nerveux ou des viscéres dans lesquels
vont se ramifier leurs principales divisions, il substitua dés-lors le
traitement efficace de la cause, & la médicalion intempestive et
dangereuse des effets.

A ces mémes époques , la pulridité , autre enlité pathologique,
¢lail regardée comme un principe désorganisateur , inhérent
certaines maladies caracterisées surtout par I'anéanlissement des
forces ; el dés-lors on appliquait aux tissus vivants, les moyens que
Pon elit mis chimiguement en usage pour prévenir la décomposition
de ces mémes tissus privés de la vie; sans se douter que I'on
¢puisail le plus souvent ainsi les derniers efforts de I'existence
aclive.

Le réformateur, en suivant encore ici les enseignements de la
saine physiologie, démontra que le meilleur moyen d’éviter la
putréfaction des tlissus était d’y conserver la vie, au lieu de
I'anéantiv par la surexcilation; & I'exemple de I'imprudent qui
détruit dans son foyer , en voulant exciter une combuslion trop
aclive, le fen qu'il désirait y conserver. C’est encore au principe
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organique de la décomposition putride que le novateur preserit
d’appliquer les efforts d'une thérapeuligue raisonnée.

L’état pathologique nommé fiévre avait jusqu’alors éié regardé
comme une lésion distincte, comme une altération essentielle ;
telles étaientles fiévres inflammatoire, bilieuse, muqueuse, putride,
maligne, pestilentielle, ete., imposant méme son nom & des
maladies bien caractérisées d'ailleurs et qui semblaient s'effacer
aux yeux des médecins dans leur préoccupalion de I'état fébrile:
telles se présentaient les figvres, scarlatine, miliaire , varioleuse,
gastrique , angineuse , cérébrale, érysipélateuse, ete. , ete.

Cette maniére de voir avait le double inconvénient de fausser
la théorie d’un grand nombre d’affections morbides et de conduire
presque toujours a I'adoption d'une thérapeutique d’autant plus
insullisante, ou méme dangereuse qu'elle s’attachait & combatire
les eflets en négligeant, plus souvent encore en augmentant les
causes de ces mémes effets.

Le réformateur a sapé dans ses fondements ce peristyle vénéré
de 'antique édifice médical. Et si nous mettons ici de coté I'abus
qu’il a fait de son principe, abus que nous signalerons bientot, il
est impossible de ne pas reconnaitre que Broussais el ceux qui
'ont précédé ou secondé dans cette ceuvre, ont importé dans la
science médicale , au point de vue de la théorie et de la pratique ,
la plus grande et laplusutile de toutes les vérités qu’elle renferme.

En effet, dans les maladies indiquées et dans toutes leurs
analogues, ce n'est plus la fievre que la doclrine physiologique
reconnait et traite comme lésion essentielle et principale; ¢'est la
cause de cetle fievre qui n'est pour elle qu'un résultal sympathique,
an véritable symptome : ce n’est plus une fiévre gastrique dont
elle cherche a triompher par les anti-fébriles, ¢’est une gastrite
avec fievre quelle attaque par les anfiphlogistiques appropriés.

Il n'est plus nécessaire aujourd’hui d’insister sur la sagesse, la
raison , la vérité, les bienfaits présents et futurs d’une semblable
révolution , et sur toutes les conséquences particuliéres qui déri-
vent naturellement des principes généraux que nous venons d’expo-
ser; la médecine physiologique est jugée par tous les observateurs
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consciencieux, sous le rapport des grands avanlages que nous
croyons avoir suflisamment précisés, dont le temps et expérience
viendront nécessairement établir Uincontestable valeur.

Malheureusement & coié de ces verilés , que nous avons exposées
avee empressement el satisfaction, il existe des erreurs ; des erreurs
meéme Lres-graves, rés-nombreuses ; nous devons actuellement les
signaler avee la méme impartialité.

ITl. INCONVENIENTS DE LA DOCTRINE PHYSIOLOGIQUE.

Il était dans le génie de Broussais de saisir, en maiire, la vérité
qui se preésentait & sa pensée, de la montrer vive el lumineose ,
mais en méme temps de la pousser au dernier terme de ses appli-
cations, en les faussant presque toujours par I'établissement de
prineipes trop exclusifs et trop absolus.

Ne cherchons pas ailleurs la cause premiére, pour sa doclrine ,
des vérités fondamentales et des erreurs essentielles dont elle est
remplie; et pour ceux qui ne l'ont pas bien appréciée dans son
ensemble, des éloges sans réserve, el des criliques sans mesure
dont le réformateur et la médecine physiologique ont été 'objet.

Nous deésirons nous tenir a distance égale de semblables extré-
mes : ces verités, nous les avons signalées avec soin; ces erreurs,
nous les indiquerons avec la méme altention.

La doctrine du réformateur péche évidemment par sa base. Ce
qui existe est vrai, mais insuffisant , incomplet. Ainsi, les altéra-
tions des conditions vitales peuvent offvir cing modes principaux :
1° augmentation; 20 diminution; 3° perversion; &° suspension;
H° extinction partielle.

Broussais a bien reconnu qu’il fallait rattacher les maladies aux
altérations des conditions vilales; ce principe est vrai. Mais arriveé
a I'application de ce méme principe, il a eru simplifier en recon-
naissant denx modes seulement dans ces altérations , laugmenta-
tion et la diminution, il n'a fait que fausser la base de sa doc-
trine en négligeant les trois autres modes qui devaient tout
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naturellement aussi la constitner ; il a dés-lors éleve I'édifice de son
sysleme sur un porte-a-faux continuel, et s’est gratuitement prive
de l'avantage de pouvoir ultérieurement exposer la théorie vraiment
rationnelle et méme le traitement approprié des lésions organiques,
des paralysies, des asphyxies , de la gangréne , ele., ete., maladies
qui trouvent leur source dans les trois modes principaux d’altéra-
tion qu’il a supprimes sans en donner aucune raison plausible.

Il a fait plus encore, des deux modes admis, il a tellement
réduit le second, le diminution, que le premier seul est resté
visible dans sa doctrine; et que dés-lors tontes les maladies par
débilité ont été plulol supposées que signalées comme réelles el
comme devant figurer dans le cadre nosologique du réformateur.

Mais ce n’est pas tout, et le systéme qu’il voulait établir ne lui
paraissail point encore assez exclusif, méme en le fondant sur une
seule altération des condilions de la vitalité , augmentation qu’il
traduit par le terme d’irritation.

Bichat , et Marandel surtout, avaient reconnu guatre modes
principaux d'erritation: 1° nutritive ; 2°sécrétoire ; 3° hémorra-
gique ; &° inflammatoire. Il fallait en ajouter un cinquieme : I'irri-
tation nerveuse.

Broussais n'en admet qu'un seul : irritation inflammatoire.
Aussi, comme nous le verrons, il ne peut plus comprendre ni
traiter avec succes, les hypertrophies et les atrophies , les maladies
sécrétoires, les hydropisies , les hémorragies qui ne sont pas
symptomatiques d'une inflammation , toutes les névroses, elc.

Le réformateur si sévére pour le langage des aulres dés qu'i)
croyait y voir une apparence d’ontologie, avail-il donc, méme
sous ce rapport, assez chili¢ le sien pour éviter tout reproche
lorsqu’il écrivait: Catéch. de la méd. phy. p. 259 : « L'irritation
saule tout & coup sur les reins.... L'irritalion va se fizer dans la
vessie.... L'irritation se jette sur I'utérus, etc.

Cetle irritation qui saule, se jette, va se fizer et pourtant qui
n’est pas un &tre distinet, une entité ; cette irritation inflammaltoire,
disons le mot , cette inflammation va désormais remplir toute la
pathologie du réformateur @ trés peu de chose pres, el presque



390 AVANTAGES . INCONVENIENTS

toutes les maladies vont se trouver tellement serrées, plices, tor-
turées , modifices , dénaturées entre ses mains qu’elles vont passer
tant bien que mal i travers la filiére de ce nosométre général :
Broussais matérialise ainsi la médecine, comme il a matérialisé la
physiologie el la philosophie.

Aussi le pauvre savant du catéchisme dit, & propos de I'irrita-
tion: p. 388 : « Vous m’avez bouleversé la téle i tel point que je
ne vois bientot plus autre chose que ce protée dans la prodigicuse
diversité des maux physiques qui nous accablent. » Le jeune
médecin Ini répond: « vous étes excusable ne m’ayant encore
entendu parler que d’irretation. Mais prenez patience ; il est des
maladies auxquelles I'irritation est tout-a-fait étrangére, vous les
connaitrez bientot, »

Il est imporlant de noter que nous sommes a la page 388 du
volume quin’en contient, en tout, que 468, et que le savant, ayant
attendu en patience, a purépéler aussi, avec tristesse et décourage-
ment : « je ne vois rien venir! »

Lorsque le novateur dit : « Tout est dans 'inflammation, » pense-
t-il done réellement qu’une uleération produite par le eancer,la dartre
rongeante, les serofules,ete., que le charbon, la pustule maligne, ete.,
qu'un bouton de vaccine, de variole, que la carie d'un cartilage,
d’un os, etc., ne sont que les résultats de la simple inflammation ?

Lorsqu’il conseille toujours de traiter la phlegmasie, sauf les
contre-indications , par les émissions sanguines el les émollients,
n’a-l-il pas réduit sa thérapeutique & la condition exigné de la plus
pauvre uniformité. M. Barras dit A cette occasion, Trait. des
gastr., p. 27 : « On sail que le traitement de la gasirite, d’aprés la
doctrine de Broussais, est invariable, comme si les maladies
chroniques de estomac étaient toutes identiques; et, en suppo-
sant cette identité aussi vraie qu’elle est fausse, comme si tous les
individus avaient tous la méme idiosynerasie. »

En appliquant la doetrine de l'inflammation & la théorie des
fievres, en rapportant toutes celles que l'on a désignées sous le
titre d’essentielles i la gastro-entérite , Broussais nous parait avoir
commis deux erreurs capilales :
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La premiére consiste & voir toujours dans la fiévre une véritable
irritation sympathique du cceur, dont la cause principale se trou-
verait, d’aprés lni, dans une inflammation d’abord locale. N'est-il
pas évident, au contraire, que dans la plupart des fiévres dites
éphéméres, il est impossible de reconnaitre aucune phlegmasic
locale, et que, dans le malaise, 'anxiété, la chaleur fébrile toute
particuliére, ete., on doit supposer autre chose que le résultal
d’une simple excitation cardiaque.

La seconde existe dans celte prétention de rattacher les fiévres
intermittentes a l'inflammation, et surtoul i la gastro-entérite, en
eréant tout exprés, pour concilier le systeme et Popposition des
fails, ces phlegmasies, ces gastro-enlérites intermiltentes dont
rien ne constate bien positivement la réalité.

M. Barras dit i cette oceasion, loc. cit., p. 552 : « L'existence
de quelques mouvements {ébriles dans la gastralgie ne surprendra
pas si 'on fait attention qu’il est des pyrexies purement nerveuses.
En effet, les fiévres intermiltentes sont fondamentalement de celte
nature , comme beaucoup d’autres I'ont sountenu, et comme le
docteur Rayer 1'a trés-bien démontré dans le xn® volume du
Dictionnaire de médecine. »

Il suffit, du reste, d’étudier avec soin la fiévre intermiltente
pure, sans complication, pour se convainere qu'il n’existe alors
auncune inflammation appréciable, et que la maladie se conduit,
marche et se termine comme une maladie nerveuse ; enfin, que le
traitement qui réussit le mieux pour la détruire n’est pas celui des
phlegmasies. Or, admelire comme I'a fait Broussais, les toniques
et les excilants pour moyens curalifs des inflammations inter-
miltentes, ¢’est évidemment démonirer parles faits que I'on a con-
fondu les phlegmasies avec les névroses.

Si I'on avait besoin d’autres preuves pour admettre la réalité
de celte assertion, nous pourrions rapprocher les aveux pleins de
naiveté des partisans de la théorie du réformateur, de ces données
positives de I'expérience dégagée de tout esprit de systéme.

M. Goupil, Exposit. de la nowv. doctr. méd., p. 168, croit
prouver ainsi la réalité des phlegmasies intermilientes comme
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théorie des fiévres essentielles : « Ayant démontré que les fievres
essentielles élaient les symptomes d'une inflammation locale ,
Pauteur de VEzamen proclame que Tirrilation pouwvail étre
intermitiente dans tous les appareils et dans tous les tissus. »

C’esl, dureste, une opinion que M. Mongellaz a soulenue dans
son Essai sur les irritations intermitlentes, Paris, 1820. Ces
auteurs expliquent Uintermittence des acceés fébriles par Paction
intermitlente des causes. Voici un exemple de ces explicalions
emprunté & I'ouvrage de M. Roche.

« Tous les médecins savent qu’il est beaucoup plus dangereux
de se promener auprés d’'un marais, a la chute du serein, qu'a
toute autre heure du jour. Tous savent que 'on peul traverser
impunément les Marais-Pontins dans le courant de la journée,
tandis que 'on ne 8’y arréle jamais sans danger aprés six heures
du soir. »

Nous n’avons pas aussi bien compris I'explication de l'action du
soleil sur la formation des miasmes. Nous ne comprenons meme
pas lrés-posilivement celle de Tintermitience des accés, lors-
que nous voyons ces derniers, méme sur le bord des marais,
arriver aussi bien le matin, & midi, qu'aprés siz hewres du soir;
de plus, tantot devancer le moment de leur premiére invasion,
lantot retarder comparativement a l'acces qui précéde, ete. Pour-
quoi chercher si loin des explications fautives lorsqu’on les trouve
dans la nature méme de la maladie, en la regardant comme une
affection nerveuse ?

Aimerait-on mieux, par exemple, celte autre explication de
M. Roche, dans laquelle se trouve une bien singuliére prérogative
de 'habitude :

« Aucun médecin ne nie la puissance de I'habitnde dans la repro-
duction des acceés de fiévre intermittente, mais tous la restreignent
aux cas ou la maladie est déja ancienne. Cependant il est évident,
d’aprés tout ce qui précéde, que habitude existe souvent déja
lorsque le premier acces se manifeste. »

Enfin, M. Goupil nous semble se metire en opposilion direcle
avee les faits, lorsqu'il dit, loc. et,, p. 4171 :
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« De loutes les irritations, la forme inflammatoire est celle qui
se présente le plus souvent avec le type intermitlent; et il suflit,
pour le prouver, de rappeler que , parmi les affections périodiques,
les ficvres, ¢'est-a-dire les symptomes d’une phlegmasie quelconque,
sont les plus fréquents. » Voila comment une premiére faute ne
manque presque jamais de faire tomber dans une seconde plus
grave encore. C'est bien le cas de dire avec M. Bérard, Eloge
historique : « Voila les sectaires! Ils s’attachent aux points les
plus compromelttants des doctrines, et ils les exagérent..... L'au-
teur d'un Traité de pyrétologie physiologigue ne craignit pas de
faire imprimer que le quinquina guérissait la gastro-eniérile inler-
millente, comme le nitrate d’argent certaines ophthalmies..... Si le
mailre signale dans la syphilis une série de phénoménes d'irritation,
d'imprudents diseiples nieront le génie spécifique de ce mal, et
jusqu’a la nécessité de la contagion pour le contracter. »

Ce qui nous parait ici plus déplorable encore, c’est de voir
Broussais lui-méme abuser de la erédulité de ses lecteurs, et
prendre les suppositions pour des faits, lorsqu’il s’agit d’immoler
jusqu’a la vérité la plus évidente & Pabsolutisme irréfléchi de sa
doctrine.

Le jeune médecin du Catéchisme dit, en effet, au savant qui,
dans le principe, se montrait un peu réealcitrant, p. 23 : « Je
vois que vous n'éles pas convaincu par I'explication que je vous ai
donnée sur le mode de développement des fievres. Vous voulez
des masses de fuils, je vais vous en fowrnir i lappui de ma
théorie :

« Supposez, dans un canton, dans ane ville, dans un hépi-
tal, elc., cent maladies débutant comme celle de mon pére. Si elles
sont loutes accueillies, les premiers jours, par les saignées faites
au creux de lestomac, elles s'arréleront. Si elles sont traitées
comme j'avais commencé i traiter celle de mon pére, elles per-
sisteront. Une moitié au moins d’entre elles deviendront mor-
lelles , ele. »

Yoila ce que le novateur appelle des masses de faifs : de vaines
el puériles suppositions!... Et c’est sur une telle base qu'il
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prétend établir sa doctrine des ficvres | Quelle ficheuse distance
entre Broussais observateur et Broussais systématique , entre I'an-
teur des Phlegmasies chroniques et celui du Catéchisme, disons-le
méme , des T'rois Examens I...

Si le premier de ces ouvrages n’avail reposé que sur I'échaffau-
dage du second, assurément il n’eit pas fixé I'attention de Pinel,
de Chaussier, et mérité une mention honorable au concours des
prix décennaux!...

M. Barras I'a dit avec raison, loc. cit., p. 522 : « On ne peut
pas improviser la médecine, elle est fille du temps, el toule
doctrine qui voudra s’élever an mépris des travaux de nos prédé-
cesseurs n'aura qu'une existence éphémere. »

Tout systéme, pour offriv de 'empire et de la durée, doit en
elfet reposer sur 'observation ; et celui de Broussais n’exislerait
déjia plus s'il n’avait pris son véritable point & appui sur I'Histoire
des phlegmasies chroniques.

En soutenant que toule maladie était locale avanl d'étre génd-
rale, que les diathéses des auteurs n’élaient que la répétition de
I'irritation sur d’antres tissus, que les maladies affectaient toujours
primitivement et méme exclusivement les solides, le réformateur
altaqua de front les fails les mieux établis et les résultats les plus
positils de I'expérience. Aussi, dans les aberrations de son éirange
doctrine, le voyons-nous souvent en contradiction avee lui-méme.

Quelle ignorance ne trouvons-nous pas des travaux si vrais, si
précieux sur la phlébite, les résorptions, les diathéses purnlentes,
dans ce passage du Catéch. de la méd. phys., p. 459 ?

4 L'inflammation qui s’est formée dans la plaie résultant d'une
opération ne saurait s'élever & un certain degré d’intensité sans
aller se répéter dans les principaux viseéres. Il se formera donc
des inflammations dans la téte, la poitrine, I'estomac et le bas-
ventre. Ces inflammations ne différent en rien de celles qui sont
produites par d’antres causes. »

Nons le demandons & tout observateur judicieux, quelles indi-
cations thérapeutiques rationnelles peuvent émaner d’'une semblable
théorie? Quel sera le trailement fructueux que les sujets affectés de
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syphilis , de dartres, de scrofules, d’érysipéle par cause interne,
de furoncles, d’anémie, dechlorose, ete., devront attendre d’un pareil
systeme ? Nous le disons avec une entiére convietion : s'il est
positivement défectuenr sous le rapport de la seience , il devient
essentiellement nuisible relativement a I'art.

Toutefois, aprés avoir proserit d'une maniére absolue les mala-
dies des humenrs et les diathéses, le réformatenr admet les unes
et les autres i 'occasion du scorbnt. Il dit en effet, prop. cexn:

« Le scorbut est un ¢état particulier des solides et des fluides
produit par une assimilation imparfaite. Ses causes sont done
multipliées; mais le froid, le défaut de lumiére, la tristesse et les
mauvais aliments sont les principales. »

Ces considérations sont également applicables aux scrofules, de
telle sorte que si 'on admet la premiére de ces diathéses, nous ne
comprenons pas qu'il soit possible de rejeter la seconde. Iei nous
voyons encore l'observateur en guerre avec le systématique.
M. Bérard le pensait, comme nous, lorsqu'il disait, loc. eit. :

« On ne pent douter que Broussais n’ait puisé dans sa pratique de
la médecine navale les vues remarquables qu'il a publié¢es plus tard
sur une affection funeste aux navigateurs, le scorbut, qu'il n’a point
essay¢ de ranger dans le cadre des maladies irritatives, et dont il a
franchement recherché la cause dans une altération des humeurs. »

Broussais tombe dans la méme contradiction relativement aux
hémorragies passives qu'il rejette d’abord et qu’il admet ensuite
prop. ccxii: « L'extravasation des fluides est un des principaux
effets de I'état scorbutique , et 3° Exam. 1. 4, p. 47. « Les affinités
vilales qui retiennent le sang dans le systéme capillaire étant dimi-
nuces, dans le scorbut, il en résulte quele sang s’écoule aisément
avec la sérosité par les porosilés qui s’ouvrent sur les surfaces
muqueuses, elc. »

Aprés avoir attribué toutes les lésions organiques i l'irritation,
il fait une sorte d’amende honorable aux perversions nutritives
qu'il avait dépossédées du pouvoir qu’elles offrent cependant seules
de produire ces mémes lésions, lorsqu'il dit : De Pirritation et de
la folie, p. 77 :
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« Cerles les combinaisons moléculaires qui changent les pro-
pri¢tés chimiques des aliments dans le canal digestif;.... celles qui
altachent la matiére mobile et circulante & la matiére fixe organi-
sée; celles qui détachent de cette matiére les molécules qui doivent
étre ¢liminées, ete. Ces combinaisons ne sauraient se réduire &
Pexcitation produite par le contact des corps étrangers.... Sila
fibre existe sous la forme qui lui est propre, cesl parce que
les lois de Paffinité vitale ont rapproché el maintenu les molécules
qui la composent. »

Nous trouvons la méme contradiction relativement aux hydropi-
sies , méme aclives , qu'il avait d'abord fait rentrer dans le domaine
de I'inflammation et qu’il en isole ensuite. Il dit en effet: Catéch.
p. o289 :

« L’hydropisie est quelquefois produite sans inflammation, par
la suppression subite de I'exhalation transpiratoire.... Il est de toute
évidence que ces hydropisies quoique bien indépendantes de I'in-
flammation sont trés-actives, et ne doivent leur exislence qu'au
transport de lirritation de la peau dans les membranes et les
tissus ou se fait la collection. » Ainsi voila les trritations sécré-
toires d'abord méconnues, rejetées par le novateur , substituées,
dans certains cas du moins, aux irritations inflammaltoires: car il
continue, loc. cil.:

Il faut metire sur la méme ligne I'hydropisie qui dépend de ce
que I'on a bu, en fort peu de iemps, une plus grande quanltité de
liquide que la transpiration , les urines et I'exhalation pulmonaire
ne peuvent en ¢liminer. »

Au milieu de cetle confusion dans les principes, de cetie ver-
salit¢ dans la théorie, du rejet des virus, par conséquent, des
meédicaments spécifiques , de la défaveur jetée sur les révulsifs, les
toniques , les vomitils , les purgalifs, de celle ignorance presque
absolue des maladies constitutionnelles qui frappent isolément ou
simultanément les solides et les humenrs; de 'action des médica-
ments altérants, reconstituants de toul l'organisme, ete., quels
secours peut esperer la pathologie des médications de la doclrine
physiologique, praliquée d’apres le systéme du réformateur?
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Oserons-nous le dire : la diéte, les émissions sanguines, surtout
locales, surtout par les sangsues; les boissons gommeuses, quel-
ques révalsifs, quelques altérants, quelques reconstituants, quel-
ques toniques, mais administrés comme exception, et dans la
pensée qu'ils n'ont pas d’autre effet qu'une action dérivativel....

Voila done & peu prés tout ce que la médecine physiologique
aura le pouvoir d’opposer aux affections vermineuses dans toutes
leurs variélés, a la rage , i la morsure des animaux venimeux, a
I'action des poisons, a la syphilis, au scorbut, a la gale, aux
scrofules, aux dartres, a la teigne , & I'anémie, au charbon, a
la pustule maligne, a Phypertrophie, a I'atrophie, a la paralysie ,
a la peste, a la fiévre typhoide, aux hydropisies, au choléra
indigéne , épidémique , aux fiévres intermittentes simples, perni-
cieuses, aux névralgies, aux névroses, ete., ete.?...

N’est-il pas aflligeant de penser qu’en preésence de maladies aussi
graves , et de toules celles que nous pourrions énumérer encore,
le médecin , dit physiologiste , va se trouver réduit non-senlement
a I'impuissance , mais encore a la déplorable nécessité , en suivant
les principes de sa doctrine absolue, d’employer des moyens sou-
venl plus dangereux que I'altération morbifique elle-méme.

Ainsi, pour ne citer qu'un exemple : qu’il prenne , comme il ne
manquera pas de le faire, une ficvre inlermiliente pernicieuse
cérébrale , pour une gastro-entéro-encéphalite, el qu'au lieu
d’administrer immédiatement , et avec énergie les préparations de
quinguina ; en suivant bien entendu les régles convenables , il pra-
tique des émissions sanguines et donne des boissons gommeuses,
comme il ne manquera pas encore de le faire, I'expérience la plus
positive a, déja depuis longlemps, appris ce que deviendra le mal-
heureux malade au deuxiéme, troisiéme ou quatriéme acces!....

Mais c'est dans l'ignorance des névroses, dans la confusion de
la gasirite et de la gastralgie, que se révélent plus particulicrement
encore les désavantages et les dangers de la médecine physiologi-
que , nous terminerons cet exposé par leur examen.

Le réformateur, placé sous l'influence progressive du systéme
absolu qui dominait son génie d’observation, commenca par
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I'examen sérieux des faits relatifs & inflammation qu’il décrivit,
avec tant de supcriorité, dans les principanx modes qu'elle peutl
offrir, et dans les divers lissus qu’elle est susceptible d’affecter.

Il se passionna pour son ceuvre , el ce grand fait pathologique
devint bientot son idée fixe , la condition anormale dans laquelle
il voulut renfermer, progressivement, a peu prés toutes les mala-
dies. Au milieu des phlegmasies , celles de I'appareil digestif appe-
lérent plus particuliérement encore son allention; il fit 'histoire de
la gastro-entérite , d’'une maniére si neuve el si lumineuse, que
plusieurs médecins, d'une érudition assez bornée toutefois, le
regardérent comme ['invenleur de celle allération.

Nous avons prouvé que plusieurs observaleurs avaient déja
signalée d’une maniére assez précise, et comme I'a dit M. Barras :
Supplément aw trait. des gastral. p. 4159 :

« Loin de négliger l'ouverture du canal digestif on I'ouvrait déja
du temps de Willis qui vivait au milieu du xvi° siécle , et on exa-
minail méme la muqueuse de ce canal avec DPaltention la plus
scrupuleuse, comme on peul le voir dans un fait rapporté par ce
médecin..... Nous pouvons done répéter ce que nous avons dit
dans le trailé sur les gastralgies, c’est que si nos prédécesseurs
n’ont point parlé de I'inflammation de la muqueuse digestive dans
la cardialgie , la gasirodynie, 'hypocondrie , ¢’est parce que cetle
inflammation »’y ewiste pas , el non parce qu'ils l'auraient
méconnue. »

L'histoire de la gastrite, par le réformateur, produisit toutefois
une sensation sivive et si générale qu'on ne réva bientdt plus
qu'irritations digeslives, et que chacun se crut affecté, pour le
moins, d'une phlegmasie chronique de 'estomac. On vit ainsi se
reproduire le grave inconvénient d'occuper le public des idées
médicales, et de fixer toute 'attention sur une maladie sérieuse ;
on se rappela qu'al'époque de Corvisart , lorsqu'il faisait des lecons
sur les maladies du cceur, tous les éléves s’en croyaient alfectés,
et que les éludianis de Montpellier se regardaient comme alleints
de phthisie, lorsque Daumes publiait ses recherches sur cetle
redoutable altération.
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La gastrite chronique élant devenue la maladie & la mode, on
vit le régime alimentaire modifié si profondément que le thé, le
calé , les liqueurs, le vin, le gibier, les viandes noires, les ragouts
tpicés, ete. , disparurent & peu prés entiérement des tables les
mieux servies, et se trouverent bientot remplacés par 'ean pure,
les viandes blanches, le lait et les légumes herbacés. Le régime de
Pythagore avait été substitué au régime d’Epicure.

La réforme ne se borna point 4 I'art culinaire, elle fut également
remarquable dans I'art pharmaceutique: et dans les officines, la
thériaque, le quinquina, la casse, I'émétique, le séné, les éthers,
les élixirs, ele., naguére encore en si grande vénération, furent
contraints de céder la place & la gomme , aux sangsues, i la racine
de guimauve , aux émulsions, aux sirops, elc. La lancette fut &
peine tirce de son élui ; mais cependant le sang coula partout en si
grande abondance, par les piqures multipli¢es des sangsues, que,
dans I'espace de quelques années, U'espéce hirudienne fut presque
entierement détruite, a tel point que ces vers aqualiques sont
aujourd’hui firés-rares; heureusement que leur verlu curalive est
sensiblement diminuée , et que 'on a retrouve les cas ou lalancette
peut avantageusement les remplacer.

Si nous rapprochons actuellement des effets bien connus aujour-
d’hui de ce régime et de ce traitement, ceux des commotions poli-
tiques auxquelles fut exposée la génération actuelle dans notre
patrie, nous comprendrons aisément la grande, I'énorme propor-
tion des maladies nerveunses qui vinrent alors se manifester, el les
funestes inconvénients de P'erreur étrange dans laquelle tomba le
réformateur en confondant ces maladies avec les inflammations.

Celle confusion est d’antant plus dangereuse, dans ses conse-
quences pratiques de chaque jour, que le traitement des phleg-
masies , méme a 'élat chronique, est a peu prés opposé a celui des
névroses; el vice versa.

C’est I'idée que voulait rendre Boérhaave lorsqu’il disait : « Il est
a regretter que les maladies nerveuses conservent le méme nom,
bien qu'elles naissent de causes opposées. Si 'on n’élablit aucune
différence dans leur traitement soit qu’elles résultent de la pléthore
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soit qu'elles dépendent de l'inanition , il est facile de voir que les
meilleurs médicaments peuvent devenir pernicieux. »

Broussais a reconnu luni-méme les ficheux effets de la saignée
dans les maladies avec exaltation ; il dit en effet: 2° Ezam. t. 1,
p- 168 : « Les lois de I'économie sont telles que la soustraction du
sang suflit en un grand nombre de cas, aussi bien que celle du
calorique, pour exalter I'action organique des viscéres el produire
une superstimulation qui se manifeste par 'exaspération des phleg-
masies, ou par des phénomeénes convulsifs de la plus haute inten-
site. » Comment le réformateur ne s'apergoit-il pas qu'il prend ici
des névroses pour des inflammations ; et comment peut-il persister
dans la prescription des émissions sanguines conire les premiéres
de ces maladies? i

La crainte exagérée des stimulants conduit également le novateur
a la plus fausse des théories sur Paction de ces moyens. Il dit en
effet: Traitéde Uirritation et la folie , 2¢ édit. , t. 1, p. 48 :

« Si Brown avait é¢tudié irritation dans les organes au lieu de
la considérer d'une maniére abstraite ,.... il aurail reconnu que les
personnes dont le régime est trop excitant, an lieu de devenir
moins irritables , comme il le prétend, le deviennent d’avantage,
el finissent par ne pouvoir plus supporter aucune excitation. »

Ce principe serait vrai si les stimulants produisaient toujours
des inflammations comme le pensait Broussais; il est faux dans
tous les cas ol ces moyens ne déterminent pas de phlegmasie,
d’apres cette loi physiologique établie par Bichat, et qui trouve
surtout ici son application: « I'habitude émousse le sentiment, »
d’aprés 'expérience de chaque jour pour les grands buveurs, el pour
ce pharmacien Bugquet dont I'estomac avait pu supporter progressi-
vement, comme boisson, le vin, 'eau-de-vie, 'aleool, enfin I'éther.

(Yest particulicrement a l'occasion de la gastrite chronique,
dont il produisit une si bonne description, que le réformateur a
serieusement compromis sa doctrine et fait un grand nombre de
victimes en confondant celte altération avee la gastralgie.

Yoirpartout des inflammations de I'estomac, ne jamaisreconnaitre
franchement une seule névrose dans cet organe , trailer toules ces
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maladies par la diéte, I'ean de gomme et les sangsues ; et leur
convalescence , par le régime débilitant, le lait, les légumes, les
fécules et les viandes blanches; persister dans I'emploi de ces
moyens sans vouloir se laisser éclairer par les plus ficheux résul-
tals, estun travers de sens et de raison que I'on ne comprendrait
jamais dans un aussi grand observaleur que Broussais, si l'on
n'avail pas eu l'occasion de voir jusqu'on Desprit de systéme est
susceptible de porter I'aveuglement des plus profonds génies.

La gastro-manie , d’aprés Uexpression de M. Barras, était alors
tellement impérieuse que du novateur elle gagna les médecins et
les gens du monde. Broussais ne voyait plus auire chose comme il
est aisé de s'en convainere en parcourant ses recueils périodiques
et ses ouvrages; il rattachait a la gastro-entérite la plupart des
maladies, et ne décrivait presque aucune altération morbide sans
y joindre sa phlegmasie privilégiée,, au moins a titre de complica=
tion, lorsqu’il n’osait pas la présenter comme I'affection principale.
Aussi quand le savant du catéchisme dit au jeune médecin: p. 95:

« Yous croyez donc qu'une irritation habituelle de I'estomac
dispose & l'apoplexie? Celui-ci lui répond: oui monsicur je le
crois, parce que 'expérience I'a démontré. »

Nous admirons surtout & la page 103 le moyen ingénieux que
Broussais met en usage pour se ménager le monopole de la gastrite
el pour se procurer des lecteurs.

« Vous me parlez toujours, dit le savant, de ces inflammations
chroniques du canal digestif; il me semble qu’il n’est nullement
question de ces maladies dans les anteurs que j'ai lus. » Le jeune
médeein lui répond : «Je le crois bien, monsieur, on ne les avait
jamais connues avant notre époque, mais si vous aviez pris lecture
de [histoire des phlegmasies chroniques, vous en auriez une
idée, et ce serait, pour vous, pour volre famille et pour vos amis,
un irés-grand avantage. »

Les médecins méme les plus distingués ne furent pas tous a
I'abri de I'influence que nous signalons. Ainsi, M. Guercent pére,
dont nous reconnaissons tout le mérite comme praticien , dans son

article GastriTe, Dict, des scienc. méd., t. 17, p. 565, admet des
24
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gasirites : 1° par empoisonnement; 2° par métaslase ; 3° essentielles;

o avee catarrhe pulmonaire ; 5° avec typhus; 6° latente ; 7° symplo-
matique; 8° aigué; 9° chronique. » L'auteur confond, sous I'inspi-
ration du réformaleur, la gasirite avec la gastralgie, la fievre
intermittente , eic. En effet, il ajoute, p. 405 : « Broussais a fait
voir que des inflammations de I'estomac, souvent irés-graves el
méme mortelles, se présenlent tantot sous Iapparence d’une
affection catarrhale pulmonaire, tantot sous P'aspect d’une fiévre
intermitiente alaxigque, quelquefols meéme sans aucun symplome
{ébrile. »

Plusieurs observateurs ayant reconnu les graves erreurs de la
médecine physiologique, ont avoué publiquement, dans une sorte
d’amende honorable, la faute qu’ils avaienl commise en adoplant
sa théorie d'une maniére trop exclusive. M. Alexandre Laborderie
s'exprime ainsi sur ce sujet ;

« La mdédecine physiologique a dirigé seule mes premiers pas
dans la pratique médicale. Telle était ma prévention, que les mala-
dies les moins identiques me semblaient appartenir & la méme
classe. En vain je me disais : « L'idenlité ne peut exister dans des
affections differentes par leurs causes, leurs symptomes, leur
iraitement et leurs altérations de tissus. Tout raisonnement , selon
mon opinion , se taisait devant I'idée de la gastro-entérite. Locca-
sion de réparer deux années d'erreurs n’¢lail pas encore arrivée
pour moi. »

Un des amis de M. Laborderie, médecin comme lui, devient
vietime du traitement antiphlogistique employ¢ contre une gastralgie.
Ce fait « ouvre les yeux » du premier; il en lire ces conclusions:
« 1° La thérapeulique ne repose pas toul entiére sur les sangsues
et I'eau de gomme , comme 'ont prétendu les adeples de la doe-
trine physiologique; 2° il faut repousser la théorie mensongére qui
proclame que toutes les maladies résident dans I'excés du sang,
3° enfin, il faut tenir comple de Uinfluence nerveuse dout les
modificalions sont infinies. »

Un autre médecin, M. D..., éerivait le 30 avril 1828, du dépar-
tement des Deux-Sévres, & M. Barras : « Imbu de la médecine
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physiologique, je crus derniérement que j'¢tais atieint de gastro-
entérite chronique; mais les avis contenus dans volre ouvrage sur
les qastralgies et les entéralgies m'ont presque radicalement
guéri..... Je compte d’autant plus sur vos conseils, quayant été,
comme moi, victime de la nouvelle théorie médicale, vous sentirez
mieux que personne le bien que cette réponse pourra me faire. »

Si nous pouvions rapporter ici les fails mulliplics que nous
avons recueillis depuis plus de vingt ans sur les funestes effeis de
la confusion des gastro-eniérites et des qastro-eniéralgies, nous
indiquerions un grand nombre de sujets qui sont venus nous con-
sulter, dans un état voisin du marasme et de I'épuisement complel,
aprés avolr ¢t¢é soumis, depuis plusieurs mois, a la diéte, au régime
débilitant, aux applications de sangsues, aux boissons gommeu-
ses, ete., el que nous avons presque tous assez promplement
guéris par un régime en méme temps doux et réparateur, par quel-
ques opiacés et quelques boissons légérement aromaliques; ces
malades ¢tant affectés d’altérations nerveuses des voies digestives,
que 'on avait prises pour des phlegmasies, et sensiblement aggra-
vies par le traitement antiphlogistique.

Nous ne voulons pas, du reste, nous faire un grand mérite de
ces gucrisons qu’ont obtenues comme nous tons les praticiens qui
n'ont pas adopté les principes exclusifs de la médecine physio-
logique.

Aujourd’hui les esprits sont assez généralement éclairés sur ces
graves inconvénients d'une théorie trop absolue, et les fails de cette
nature se présentent beancoup moins fréquemment & notre obser-
vation.

M. Barras dit sur le méme sujet, Traiié des gastral., p. 49 :
«Je ne crains pas d'affirmer que les victimes de la nouvelle
théorie des affections gastro-intestinales chroniques se multiplient
d’'une maniére effrayante. Le professeur Boyer m’a dit et m’a auto-
risé & écrire qu'il avait guéri, & I'aide de la nourriture et des
médicaments toniques, plus de trente personnes qu’on avaitréduiles
auparavant & I'état le plus déplorable par les sangsues, I'ean de
gomme , le régime lacté, ete.; et feu le doeteur Georget rencontra
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trois exemples de gastralzie hypocondriaque dans lesquels le trai-
tement antiphlogistique eut pour résullal 'exténuation physique la
plus compléte, joinie & une sorte d’imbécillité. »

Appuyé sur les faits nombreux et postifs de son excellent
ouvrage, M. Barras arrive & cette induction géndérale, p. 648 :
« D'aprés 'expérience de tous les siécles et des meilleurs obser-
vateurs modernes, d'aprés le raisonnement et méme le simple
bon sens, on doit admettre, comme on I'a toujours fait avant la
doctrine physiologique des affections essentiellement nerveuses.....
En confondant les néyroses avee les inflammations, les médecins
physiologistes enseignent donec une fausse théorie qui expose les
praliciens & des méprises toujours trés-ficheuses pour les malades,
et quelquefois mortelles. »

Ainsi , les principaux faits de la question sont déja bien
démontrés :

1° Broussais a confondu les gastralyies, les hypocondries, ete.,
avec la gastrile chronigue, les gastro-enléralgies avec les
gastro-eniériles ; comme nous I'avons prouvé par le texle méme
des ouvrages du réformateur, et notamment des propositions cecii,
CCCITT, CCCIV, CCCXXXVI, CCCXLITTL, COCXLYVI, ele. ; et comme il le dit de
la maniére la plus positive, Catéch. de la méd. phys., p. 226 :
« Dans les gastrites et les gastro-entériles chroniques, 'influence
des voies digestives sur le cerveau n’est pas moins remarquable :
lorsqu’une personne fort irritable est attaquée de ces inflamma-
tions, leur effet sur le moral se manifeste par linquictude, la
tristesse, les pressentiments funestes, comme on 'observe chez
tous les hypocondriaques. »

2° De celte confusion dans la théorie sont résultés, pour la
pratique , des désavantages tellement graves, tellement prononeds,
que celte révolution, trés-ficheuse sous ce point de vue capifal,
devait amener, comme nous I'avons déja dit, une contre-révolution
Broussais avait surtout effectué la premiére, M. Barras devait
particulicrement opérer la seconde. Il dit & cette occasion, Suppl.
au Traité des gastral., p. 226 : « En établissant une différence
tranchée entre les névroses et les inflammations gasiro-intestinales,
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nous avons élé assez heureux pour faire changer le traitement de
ces névroses qui ne consistait alors que dans Pusage exclusif des
sangsues, de I'ean de gomme et du régime maigre; cel usage est
anjourd’hui, 1838, généralement abandonné, du moins dans la
capitale ; car les mémoires & consuller que nous recevons des pro-
vinces prouvent que 'on y abuse encore des anliphlogistiques.....
La contre-révolution de cetie partie de la thérapeutique est & peu
prés complete. Les medecins physiologistes eux-mémes, qui ont
fait commettre tantde fautes graves en assimilant les gastro-enléral-
gies aux gastro-entériles, en les fraitant toutes par les mémes
moyens, reviennent de leurs erreurs. »

Il ajoute, Traité des gastrites, p. 619 : « Cest ainsi que le
docteur Boisseau, qui, dans le Dictionnaire abreqé des sciences
médicales , avait confondu toutes les névroses de I'estomac et des
intestins avec la gastro-entérite chronique, sépare actuellement
les névroses de l'inflammation du canal alimentaire, comme on le
voit dans sa Nosographie organique.» Georget dit également,
Dict. de méd., t. 24, p. 29 : « Un disciple judicienx de la nouvelle
école, M. Roche , tout en rattachant les névroses 4 Uirritation, les
a cependant distinguées des autres maladies, en les désignant sous
le nom d’irritations nerveuses. »

La Gazette médicale du 13 février 1830 assure que le réfor-
mateur a positivement éprouvé sur lui-méme le danger des débili-
tants, le grand avantage du vin, des consommés, ele., dans les
gastralgies prises et traitées pour des gastrites; qu'il a été
soustrait & l'influence d’une faiblesse mortelle, dans un cas de ce
genre , par les moyens réparateurs.

On ne comprendrait pas bien, par la simple théorie, les funestes
effets des émissions sanguines, des boissons gommeuses, de la
diéte, dulait, des aliments végétaux, herbacés, ete., dans les névroses
en général, et dans les gastro-entéralgies en particulier, si les fails
les mieux constatés ne démontraient la réalité de ce principe.

Ainsi Baglivi avait déja fait observer que « les délayants et les
mucilagineux développent U'irritabilité nerveuse et prolongent les
maux des nerfs.» Whytt atiribue la fréquence de I'hypocondrie ,
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dans le bas-peuple du nord de U'Angleterre, & I'abus du lait, de
P'orge, des pois, du gruau, des choux, des pommes de terre, cte.
M. Barras lui-méme, loc. cit., p. 522, pense que « les ramollisse-
ments de la muqueuse digestive sont peut-étre plutot le résultat des
relachants employés conire la gastrite prétendue , que de la gastrite
elle-méme.. Il croit que I'endosmose de M. Dutrochet pourrail
bien jouer un certain role dans cette altération. »

Dureste, M. Rarras n’est pas plus, comme il le reconnait lui--
méme, auteur exclusif de cette eontre-révolution, que Broussais
ne I'avait éi¢ de la révolution précédente. En effet, d’aprés M. Barras,
Hippoerate et Galien ont décrit les gastralgies; Sydenham, Tissot,
Whytt, Schmidtmann , ete., les ont méme bien observées.

Il ajoute, Traité des qustral., p. 3410 : « La plupart de ces
meédecins, entre autres Sydenham , 'un des plus grands observa-
teurs du xvi® sieele , s’accordent a dire que les pertes immodérées
ou inlempestives du {luide sanguin entrainent la délicatesse , I'alo-
nie et la mobililé de ce sysléme ; que des névroses varices en sonl
fréquemment la suite ; ils le prouvent en rapportant une multitude
de faits particuliers. Tissot, Viridet, Yan-Swiéten, Whytt, etc., en
citent plusieurs de ce genre. »

Le dernier de ces auteurs distingue meéme avec sagacilé la gas-
tralgic de la gastrite, etdit, Tradté desmalad. nerv. : « Ladélicatesse
extréeme des nerfs de 'estomac et des intestins ne doit pas élre
confondue avee ce sentiment vif ou cetie augmentation de sensi-
bilité qui est une suite de I'état inflammatoire. En effet, quand il y
a inflammation, fout ce qui est irritant cause de la douleur A Pesto-
mac et aux intesiins ; tandis que, dans le cas de névrose, ce sont
les substances insipides , ete. »

M. Barras ajoute, Traité des gastral., p. 457 : « 11 importe
d’autant plus de ne pas confondre les gastrites et les gastralgies,
que ce qui guérit les phlegmasies de I'estomac peut exaspérer et
méme eréer ses maladies nerveuses, et que les moyens curatifs de
celles-ci sont contraires dans celles-la. » Il dit aussi, loc. eal.,
p. 510 : « Voulez-vous une différence encore plus tranchée, vous
la trouverez dans la production des névroses par les évacuations
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sanguines. Il.me semble du moins que ¢'est la une preuve décisive
de la non-identité des inflammations et des maux de nerfs. En
eflet, les saignées et les hémorragies copienses élant les principaux
moyens curalifs des phlegmasies, guériraient aussi les névroses, si
Pétat morbide qui les constitue ne différait pas essentiellement de
I'état inflammatoire. Or, loin de guérir les maladies nerveunses, ces
¢vacuations les eréent irés-souvent el les entretiennent presque
toujours. » :

D'un autre coté, V'eflicacité des excitants et des toniques dans
les gastralgies est anjourd’hui constatée par 'expérience, comme
le prouvent les faits rapportés par Fred. Hoffmann, Schmitd-
mann, Barras, ele., et ceux que nous pourrions fournir en assez
arand nombre. 1l en est de méme des préparations d’opium.
M. Barras, loc. eit., p. 244, parle d'un homme de trente-six ans
(qui s’exprime ainsi relativement & I'heurcuse influence de ce médi-
cament :

« L’'opium est enfin venu & mon secours. L'usage de cetle
substance m’a procuré une nouvelle vie. Sans elle je ne pourrais
plus exister. Un quart de grain de ce précieux suc calme mes dou-
leurs, chasse la tristesse et me rend la gaité. » Or, tous les prali-
ciens savent, aujourd’hui surtout , que ces moyens seraient loin de
réussir dans une véritable gastrite.

Les prétentions de M. Barras, et nous devons le dire a sa
louange , ne sont pas plus exclusives relativement a la contre-révo-
lution qu’il a produite lorsqu'il parle du traitement des gastralgies.
I1 dit en effet que ce traitement n’est pas nouveau; que de Haén,
par exemple, en employait un semblable au sien pour le fond. 1l
ajoute que cela est d'aulant plus remarquable qu'on ne pourra pas
accuser cet auteur d’avoir méconnu les phlegmasies, et dit, loc.
cil., p. 548 :

« On sait en effet que de Haén professait déja, du moins en
grande parlie, les principes de la médeeine physiologique, et qu'il
voyail aussi trés-souvent des phlegmasies la o ses confréres n'en
voyaient pas ; qu’en succédant & Stoll dans la chaire de elinique de
la faculté de Vienne, il yegarda comme inflammaloires toules les
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maladies que son prédécesseur regardait comme bilieuses, et qu'il
prodigua la saignée comme Stoll avait prodigué I'émétique. »

M. Barras offre encore, & notre sens, sur Broussais le grand
avantage d’étre aussi peu exclusif, aussi judicieux dans la conceplion
de sa doetrine, qu’il est modeste dans son exposition. 1l dit en
effet, loc. cit., p. 60O :

« L’amour de la vérité m’oblige a faire une concession aux méde-
cins physiologistes : il est trés-vrai que les douleurs névralgiques
peuvent s'accompagner de phlegmasie..... Mais fel est le grand
inconvénient, le danger méme des systémes de médecine, on veut
les adapter a tous les fails; tandis qu’ils ne conviennent qu’a quel-
ques-uns. » Lorsque Schmidtmann , qui s’est occupé avee beaucoup
de succes des névroses digestives, dit que la gastralgie peut se
compliquer de gastrite , et qu’alors il faut traiter d’abord par les
adoucissanls, ensuile par les toniques, M. Barras s'empresse de
reconnailre la vérité de cette observation, et conclut ainsi, p. 554 :
« Je watlague pas la médecine physiologique, je ne voudrais en
détruire que les abus. »

Celle maniére de voir et d’agir est irés-sage, elle précise avec
une grande vérité le point de vue oi devraient toujours se placer
ceux (qui prélendent juger la doctrine du réformateur. M. Barras va
meéme jusqu’a eondamner Johnson qui vient se poser en adversaire
de Broussais avee des idées aussi absolues que celles du novateur.
1l dit en effet, Suppl. aw Traité des gastral., p. 246 :

« Johnson faisant jouer a la sensibilité morbide de I'estomac le
role que les médecins physiologistes ont fait jouer & la gastrile,
soutienl que cette sensibilité est le point de départ de toutes les
alfections hypocondriaques, et qu'elle peut les occasionner sans se
montrer elle-méme par le moindre trouble des fonctions digestives.
Cette opinion a le défaut d’étre trop exclusive. »

La confusion des gastro-entérites et des gastro-entéralyies,
disons méme des névroses proprement dites et des inflammations,
estdonc I'une des erreurs les plus graves et surtout les plus dange-
reuses de la médecine physiologique. Les faits observeés par Willis,
Cheyne, Whytt, Boerhaave, Viridet, Lorry, de Haén, Fred.
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Hoffmann, Tissot, Raulin, Pomme, Réveillon, Comparetti, Pinel,
Louyer-Yillermay, Esquirol, Georget, plus récemment et plus spé-
cialement encore par MM. Amédée Dupau, Schmidimann, Johnson
et Barras, le démontrent jusqu’a I'évidence, en faisanl comprendre
tout I'avantage et toute I'utilité de la contre-révolution qui vient de
s'opcerer.

Une circonstance de cetle réaction doit surtout fixer I'altention
des observaleurs, ¢'est sa presque simultanéité en Italie, en Alle-
magne , en Angleterre, en France, par les travaux de Compareli,
de Schmidtmann, de Johnson el de M. Barras. Ce dernier dil en
parlant des trois médecins étrangers, Suppl. au Traité des gastral.,
p-a:

« Nous invoquerons leurs témoignages avee d'autant plus de
plaisic que leurs doctrines sont conformes a la nolre, sauf de
légéres dissidences qui ne portent que sur des poinls accessoires,
et ne viennent peul-ttre que de la différence de climat, de meeurs,
de constitutions individuelles, ete. Ces aulorités doivent, ce nous
semble, exciter I'intéret des lecteurs. Nous espérons du moins que
les plus difficiles & convainere, s'il y en a encore, ne pourront
s'empécher de nous accorder quelque confiance quand ils verront
que nos prineipes, qui ne sont que le résultat de I'expérience de
tous les siéeles, se trouvent confirmés par I'observation de trois
célébres praticiens modernes, et en harmonie avec les idées répan-
dues en ltalie , en Allemagne et en Angleterre, sur les maladies
qui font le sujet de notre ¢lude.

« On doit éire frappé, en effet, de voir que quatre médecins ,
qui ont étudié les gastro-entéralgies d’une maniére spéciale et dans
des pays différents, en aient congu i peu de chose prés la méme
opinion. Cette conformité de vues et de sentiments est d’autant
plus digne d’¢tre remarquée que trois de ces médecins ont souffert
eux-mémes les maux qu'ils ont décrits, et que le quatriéme était
dans les circonslances les plus favorables pour les bien observer. »
Nous savons que M. Barras avait éprouvé une gastralgie trés-grave;
Schidimann était sujet & la colique nerveuse, et Johnson & la
susceplibilité gastrique de la méme nature.
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Tels sont les principaux désavantages que nous parait offrir la
médecine physiologique en I'étudiant an double point de vue de la
théorie et de la pratique; il nous reste maintenant, pour compléter
nos considérations sur cette méme doctrine, & préciser ce qui en
restera de yraiment utile pour la science et pour I'art; enfin, a pré-
senter le résumé du jugement que nous avons eru devoir porter
sur la révolution meédicale qui vient de s’effectuer sous le titre
d’établissement de la doctrine physiologique.



i

UTILITE POSITIVE DE LA REVOLUTION MEDICALE.

[l exisle, comme nous 'avons déja dit, plus de rapports quon
ne le pense généralement entre les révolutions des sciences et les
révolutions politiques. Le progrés des idées les prépare, la néces-
sité les détermine, 'enthousiasme les accomplit, I'expérience les
juge, le calme et la raison épurent les résultats qu’elles ont effectués.

Lorsque ces révolutions n’ont pour principe que le verlige el
Perreur, pour moyen d’exécution que la turbulence des passions,
Peffroi les accompagne, le désastre les suil; elles passent, & la
maniére d’un sinistre, sur une époque tout entiére !...

Lorsqu’elles sont fondées sur la raison et la vérité, le temps les
ameéne irrésistiblement ; la force morale des choses les accomplit
sans violence et sans commotion ; 'expérience consacre tous leurs
principes & la satisfaction, & 'avantage de la génération présente et
des générations i venir.

Enfin, lorsque leur premiére impulsion reconnait pour mobile
un mélange d’erreurs et de vérités, souvent une circonstance im-
prévue les détermine , une lutte, un combat les accompagnent , un
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succes de vogue les décide, une grande irrésolution les suitl...
Mais bientot la reflexion vient prendre la place de 'enthousiasme
qui s’évanouit; la raison, la vérité, qui sont inaltérables dans leur
force et dans leur puissance, parce que leur puissance el leur
force reposent dans leur essence propre, el non dans l'exallalion
de leurs moyens, reprennent tout empire; 'erreur se dissipe, et
les germes fructueux de la révolution qui vient de s’effectuer, du
systéme qui va s'élablir sonl désormais [écondés el développeés
pour le perfectionnement de U'intelligence et le bien-étre de I'hu-
manité ...

La premiére de ces révolutions appartient aux pays barbares , la
seconde se voil chez les nalions calmes el sages qui s'inspirent au
foyer toujours pur de la raison supréme, la troisiécme se manifeste
chez les peuples dont la civilisation est trés-avancée.

Hitons-nous de le dire, ¢’est & ce dernier mode qu’appartient la
révolution medicale dont Broussais fut le principal acteur. Enfant
hybride, et cependant bien remarquable, de I'erreur et de la vérite,
sa doctrine a remuc¢ profondément tout le domaine de la science,
comme I'a bien reconnu M. Droz lorsqu'il dit, Eloge funébre :

« Je laisse aux pairs de M. Broussais le soin d’apprécier et de
faire valoir ses travaux qui donnérent aux idées un s prodigreus
mouvement. Or, sil'on veut savoir quel prix attachaient a ces lra-
vaux les pairs du réformateur, écoutons les accents de leur dernier
adien sur la tombe méme de cet homme célébre :

« Dans les armées , dit M. le baron Larrey, au milieu du fracas
de la guerre,, dans les hopitaux , en France et dans les pays étran-
gers, il a partout observé avec le discernement du génie.....
Parvenu i 'apogée de sa gloire, ce professeur remarquable déve-
loppa ses principes avec I'éloquence de la conviction. »

« Repose en paix, cher collégue, ajoute M. Orfila, tu as lerare
bonheur de quitter cette terre certain d’avoir imprimé a la science
un immense mouvement dont la postérité te tiendra comple. Admi-
rateurs sincéres de la réforme médicale que tu as provoquée sur
tant de points, et au suceés de laquelle tu as si puissamment
contribué , nous mediterons religieusement les eeuvres que tu nous
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légues; nous nous efforcerons de les féconder, et, n'en doule
pas, nous transmellrons i nos neveux les belles maximes d'un
deépot précieux qui a rendu ton nom immortel, et qui excitera a
jamais les sentiments de la plus vive reconnaissance. »

« Oui, messieurs, disait également M. Bouillaud dans la méme
oceasion, un astre des plus lumineux vient de s’éleindre dans le
monde médicall... Broussais est du petit nombre de ces hommes
qu’on honore bien plus en disant ¢e qu’ils ont fait qu'en disant ce
qu'tls ont été.»

M. Gasc, remontant aux plus belles années du réformateur,
s'exprimait ainsi : « Qui ne se rappelle cette époque d’enthou-
siasme ? Broussais ctait alors dans la force de I'dge, et poursuivait
son ceuvre avee I'inspiralion d'un réformateur et la logique d'un
talent superieur. 1 bouleversa le sol médical, et se trouva tout &
coup i la téte d'une immense révolution..... Personne n’avail un
coup d'eil plus juste, un diagnostic plus rapide et plus sir, el ne
tracait d'une maniére plus lucide TIhistoire d’une maladie. Cest
ainsi que le grand praticien ne le cédait en rien au grand écri-
vain. »

D’aprés ces éclatants et graves témoignages, la question d'ave-
nir, envisagée d'une maniére absolue, se trouve done jugée relati-
vement a la revolution médicale qui vient de s’effectuer, a la
doctrine physiologique dont I'élablissement présente le plus impor-
tant résultat de cetle révolulion.

Oui sans doute il restera de cette méme révolution et de celle
doctrine quelque chose de vraiment utile pour la science et pour
"art ; mais il s’agit actuellement de préciser quelle sera la nature et
I’étendue de cet impérissable héritage légué par le réformateur et
par notre si¢ele a la reconnaissance de la postérite.

Pour éviter toute confusion dans I'exposé de ce troisieme chapitre,
nous le diviserons en deux paragraphes principaux :

1° Fization des résultats utiles de la révolution médicale ;
2° Résumé du jugement porté sur cetie révolution.
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§ I. FIXATION DES RESULTATS DE LA REVOLUTION MEDICALE.

Il ne s'agit plus actuellement d'établir les avantages présents de la
médecine physiologique et de la révolution qui 'a fail naitre et
arandir ; il faut traiter leur question d’avenir, et prévoir non-senle-
ment si des vérités en déeouleront ulléricurement pour Pensei-
gnement et la pratique ; mais préciser le nombre et la portée de
ces verilés, _

Ce n’est point par de vaines conjectures que nous désirons
arriver 4 la solution de cet important probléme ; ainsi conduite,
cetle entreprise nous paraitrait vaine et sans résultals lruclueux.
(’est encore par P'expérience et l'observalion que nous voulons
procéder, en nous élevant, de la vérite des faits accomplis, a la
connaissance positive de ceux qui ne peuvent manquer de se
réaliser un jour.

Avant I'établissement de la doetrine physiologique, « trois sectes
principales, a dit M. John Cross, dans son livre intitulé : Paris et
Montpellier, traduit de Panglais par Elie Revel, p. 51, s’¢taient
éleviées sur les débris de toutes les autres : les mécaniciens , les
empiriques et les Galénistes oocupaient exclusivement le domaine
de la médecine. C'est a notre Brown qu’appartient la gloire de les
avoir toules anéanties l...

« 1l faut pourtant 'avouer, le Brownisme ne put jouir paisible-
ment de sa nouvelle conquéte; quelques partisans des anciennes
idées formérent une opposition active ; leur parii se grossit des
méconlenls , et la vicloire fut compléte au moment ol Pinel arbora
I'étendard de la révolte..... Enfant de 'empirisme rationnel et de
I'analyse Baconienne , la nosographie philosophique fut longtemps
regardée en France comme I'ouvrage le plus parfait qui eit encore
paru sur la pathologie. »

M. Bouillaud signale également une sorte de filiation progressive
dans la succession des novateurs, et dit, Eloge funébre : « Les illus-
tres réformateurs, les vrais 1égislateurs des sciences forment une série
conlinue , une succession logique et nécessaire; de sorte que le
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dernier n'est réellement que le continuateur de eelui qui 'a immé-
diatement précédé, et ainsi des autres; ils se supposent les uns
les autres. »

Nous retrouvons la méme pensée dans I'Eloge hastorique, par
M. Bérard : « Parcourir la route qui a été frayée par des devan-
ciers,, mais aller plus loin qu'eux aprés avoir suivi leurs traces,
voila les titres de gloire de presque tous les hommes qui se sonl
distingués dans les sciences. Les doctrines enfantent les doclrines ,
les hommes de génie se transmetlent leur heritage, et, comme on
I’a dit avee raison, ils se supposent les uns les autres.....

« Deux circonstances importantes : Papparition des Elementa
medicine de Brown et de la Nosographie philosophique avaient
préparé la venue de la doctrine physiologique. »

Ajoutons que la doctrine physiologique, & son tour, a sensible-
ment développé Pimpulsion de I'anatomie pathologique, et fait
naitre en France le Traité des qastralgies, par M. Barras; en
Angleterre, celui de James Johnson sur le méme sujet.

« Broussais, ditencore M. Bouillaud, fut done Phéritier naturel,
legitime, j'ai presque dit prédestiné de Bichal et de Pinel lui-
méme : tous deux avaient préparé la révolution dont il fut le pro-
moteur. »

Ainsi, méme a ce titre, le réformateur serait assuré de laisser
dans la science et dans P'arl quelque chose de réellement utile.
Nous voulons parler de la destruction du Brownisme et de ses
conséquences pratiques, du développement de ’anatomie médicale
et morbide ; enfin, d’une manic¢re indirecte, de la connaissance
beauecoup plus posilive et plus pratique des affections nerveuses,
ides gastro-entéralgies plus spéeialement encore, si bien observies
el déerites avee tant de soin par les anteurs de la contre-révolution.

L’influence de Broussais ne fut pas aussi favorable & la physio-
logie, & la philosophie, & la phrénologie.

Bichat, Chaussier, Richerand, Adelon, Magendie, ete., avaient
mis la premiére en honneur; ¢’était en quelque sorte la science i
la mode, et partout, en France, on la professait avee succés et
distinction. Aujourd’hui, cette science a presque disparn du
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programme de P'enseignement. Faussée dans ses applications a la
pathologie par le systéme exclusif du réformateur, elle ressent
encore actuellement les ficheuses conséquences du naufrage mo-
mentané de la doctrine qui lui avait emprunté son nom.

En voyant cette méme doctrine réduile & des condilions si minimes
par la prétention du réformateur @ lunité médicale, 1a masse des
hommes inatlentifs, saperficiels et prévenus dit et répéta partout
cetle funeste absurdité :

« Voila done en réalité la doctrine que peut enfanter la physio-
logie , voila donc la véritable médecine physiologique! » Et la
physiologie fut frappée de ridicule, de nullité, de réprobation ...

Mais le temps de la réparation aura son tour, la physiologie
reprendra dans enseignement le rang distingué qu’elle n'aurait
pas dii perdre, et les bons esprits s'empresseront de reconnaitre
qu'une science ne doit pas répondre des abus que 'on fait de ses
principes.

La philosophie aurait également plus d'une réclamation & faire
sous le point de vue des dommages que lui eausa le novateur. Il
compromil sérieusement le sensualisme en voulant le faire préva-
loir; il prostitua de nouvean le beau titre de philosophie, en voulant
matérialiser la science qu'il sert & deésigner.

Enfin, comme I'a dit M. Bérard, en parlant de la phrénologie :
« Dans le cours de sa vive polémique, Broussais avail renconiré les
orcanologistes sur son passage, el il leur avait lancé quelques-uns
de ces traits dont se relevaient si difficilement ceux qu’ils avaient
alteints. Il essaya plus tard de faire revivre 'hypothése de Gall,
mais il avait tuée ; il n'a plus galvanisé qu'un cadavre! »

Toutefois, dans celte appréciation rigoureuse n’oublions pas que
chez Broussais il existait deux hommes bien différents : 1° 'obser-
vateur de génie, 2° le systématique exclusif; et que dés-lors, s'il
fut peu favorable aux progrés des sciences accessoires a la méde-
cine, il ne devait pas en étre ainsi pour la médecine proprement
dite, et surtout pour la pathologie pratigue.

Le plus grand nombre des réformateurs furent des hommes de
cabinet, des génies plus ou moins brillants que leur propre



DE LA REVOLUTION MEDICALE. M7

organisation éloignail des sages lenteurs de Pexpérience, pour les
entrainer dans les régions élevées de la géndralisalion systéma-
tique ; des hommes, par conséquent, qui n'importerent le plus
souvent dans la science que les produits de leur imagination.

Le novateur francais ne doit pas étre placé dans celie calégorie.
En effet, comme I'a trés-bien fait observer M. Bérard, loc. cit. :
« Cette vie laborieuse, ces études cliniques consciencienses et
opiniatres , éclairées journellement par la dissection des cadavres,
¢tablissent une différence immense entre Broussais el la plupart
des réformateurs qui 'ont précédé. Son esprit élait déja miri par
'observation lorsqu'il vint jeter un audacieux défi & ceux qui avaient
ele ses maitres ; et quand il terrassa ses adversaires, ee ful antant
par la solidité de son savoir que par la puissance de sa logi-
que. »

En effet, Broussais avait composé, dans le calme de la raison ,
sous la dictée de Uexpérience la plus éclairée, son savant Traité
des phlegmasies chronigues, avant d’éerire, ab irato, son Premier
Eramen des doctrines.

Aussi, lorsque M. Bérard a pu dire, en parlant du réformateur
¢cossais , loe. cit.: « Brown, eréatenr d'une doctrine dont I'ima-
gination a fait tous les frais, a cependant légué a Broussais la
proposition qui fait la pierre angulaire de son édifice médical,
savoir : « La vie ne Sentretient que par Pincitation , elle n’est
que le résultat de {Laction des irritants sur Uincitabilité des
organes, » il nous est & plus forte raison permis d’ajouter i
I’occasion du novateur francais : Broussais, dont la doetrine est
établie sur les faits les mieux observés, sur les principes physiolo-
giques les plus incontestables, & laquelle on peut seulement repro-
cher trop de généralisation dans ces faits, trop d'exclusion dans
Papplication de ces principes, offrira nécessairement des erreurs qu'il
faudra bannir de la science; mais il présentera nécessairement
aussi des vérités fondamentales autour desquelles iront désor-
mais se ranger les vérilés nouvelles que le temps et l'expérience
viendront également consacrer pour le perfectionnement ultérieur
de la médecine physiologique.

97
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Il serait done important de signaler ici non-seulement les acqui-
sitions aciuelles de celie doctrine, mais encore celles qu'elle deyra
faire un jour pour mériter le bean titre dont la décora son auteur.

Les détracteurs de Broussais, et particuliérement les médecins
¢lrangers , n'ont voulu voir dans sa doctrine que le systéme étroit
par lequelil s’efforcait de laramenera 'utopie de lunité médicale.

C’est ainsi que Schmidimann dit, & 'occasion d’une ¢pidémie
qui avait régné i Oldendorf au printemps de 1824 : « Quoique je
connusse la nouvelle doctrine de Broussais, je n’en donnais pas
moins courageusement I'émélique , persnadé qu’en prenant toules
les maladies pour des inflammations, et en placant leur siége dans
Pestomac el les intestins gréles, cet auteur révait et avait des hallu-
cinations comme Brown et les autres fondateurs de systémes. »

Ne rien voir de plus dans la doctrine du réformateur que la
théorie de Tirritation et de la gastro-entérite, est assurément la
juger sans la comprendre. y

La vérité commande, pour 'apprécier a sa juste valeur, de se
placer entre cet extréme et la prétention exagérée de son aunteur,
de ses seclateurs enthousiastes qui signalent cetle doctrine i 'admi-
ration de la postérité comme le protolype de la perfection
médicale.

Nous devons d’abord tenir compte au novateur du courage qu’il
a montré dans la conception de cette immense entreprise, et de la
puissante énergie qu'il a déployée dans son exécution.

« 11 faut, dit M. Monfalcon, Dictionn. des scienc. méd., 1. 26,
p- 150, reconnailre autant de courage que de génie dans I'auteur
de la nouvelle doctrine : la seule idée de la révolution qu'il espére
operer est effrayante, car siles médecins ont généralement moins de
préjuges que les autres hommes, en revanche, ils tiennent beau-
coup plus a ceux qu’ils ont. »

Un second fait ¢également bien établi, ¢’est la profonde sensation
produite par la doctrine du réformatenr, et I'influence qu’'elle a
conslamment exercée jusqu’ici, depuis son ¢tablissement, sur 'en-
seignement et la pratique de la médecine.

« Comme la politique, dit encore M. Monfalcon, loc. eit., la
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médecine a ses idées libérales; en vain la prévention, Penvie,
I'ignorance se liguent pour les étouffer; elles font chaque jour des
conquetes nouvelles, elles s’insinuent dans Pesprit meéme de leurs
ennemis, malgré eux; et tous les obstacles qu'on leur oppose ne
font quavancer et rendre plus certain le moment de leur triomphe.»

M. John Cross, loc. cit., p. 74, s'exprime ainsi sur la maniére
dont la médecine physiologique pénétre dans la conviction méme
de ses détracteurs : « En altendant que paraisse un jugement officiel
el définitif, plusieurs prolesseurs rendent un hommage secret aux
idées fondamentales de la nouvelle doetrine. L'un nie les crises et
les métastases ; 'autre reconnait les irritations abdominales pour
la cause des fiévres. Quoique cela soit dit dans le courant d’une
lecon, 'auditoire n’a pas le temps de signaler le tribut qu’on paie &
la réforme, parce que le nom de Broussais n’est jamais prononcé,
el qu’avant de glisser I'insinuation, on commence par protester de
son attachement & la médecine hippoeratique.

« Les éléves n'imitent pas leurs professeurs dans I'observation
des bienséances; ils sont franchement Broussistes et ne perdent
jamais l'occasion de le prouver. Je me souviens qu'a 'ouverture
des cours de cette année, le professeur qui prononcait le discours
d'usage dit quelques mots contre les prétentions des novateurs
modernes. Comme il désignait assez clairement la doctrine de
Broussais, il s’¢leva dans 'amphithéitre des trépignements et des
murmures d’improbation qui couvrirent la voix de P'orateur et
Pobligérent de s'interrompre. »

M. Cross parle ici de la faculté de Paris, et son livre s’impri-
mail en 1820. Cet auteur nous donne, d'un autre coté, la raison
de I'enthousiasme des éléves et de la réserve des professeurs lors-
qu'il ajoute, p. 445 :

« Du haut de sa chaire, Broussais condamne également au feu
les bouquins parcheminés des anciens et les magnifiques éditions
des livres modernes;..... et p. 1534 : Celui-ci oublie peul-étre trop
souvent , dans ses déclamations de tribun, ee qu’on doit aux che-
veux blanes du respectable auteur du Traité de Ualiénation
mentale. »
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Nous I'avons déjia dit, le réformateur accordait, en effet, beau-
coup trop de prix a ces succes d'une vogue ¢phémére , en méprisant
les moyens si naturels et si convenants de s’atlacher les hommes de
sens el de savoir, de mériler et de gagner en méme temps leurs
suffrages.

I1 fallait toute la solidiié de sa docirine pour la faire survivre
aux légitimes réactions, aux préventions inévitables de tant d’amours-
propres blessés, disons-le méme, de tant d’humiliations person-
nelles.

L’invasion de cette doctrine dans le domaine de la science et de
I’art, malgré tous ces obstacles réunis, est done la meilleure
preuve de la vérité de ses principes, et de Uinutilité des formes
excentriques et souvent condamnables dont son auleur a dés-lors
pris sur lui toute la responsabilité.

M. John Cross dit encore a celte occasion, loc. eit., p. 70 :
« Je voudrais que Broussais recherchil moins les suffrages des
jeunes gens. Peut-étre sont-ils plus persuadés par le style impé-
tueux de ses éerits, le ton fougueux et déclamatoire de ses lecons
publiques, que par la solidité de ses raisonnements. Si quelque
chose devait flatter le réformateur, si quelque circonstance devait
prouver le mérite de ses doctrines, ce serail la eonduite de tous
les hommes & qui le droit de juger est garanti par I'ige et par le
talent. Parmi les praticiens de la capitale, parmi tous les proles-
seurs de 'école , aucun n'a pris la plume pour réfuter les idées de
Broussais. Aprés la vogue qu’elles ont depuis quelques années, ce
silence ne peut étre du mépris. »

Yoila pour le passé, pour le présent de la médecine physiolo-
gique ; abordons franchement sa question d’avenir.

M. Monfalcon s’exprime ainsi a celle occasion, loc. cil., p. 150 :
« Lorsque la nouvelle doclrine aura élé exposée avec lous ses
développements, nul doute qu’elle ne triomphe de toutes les objec-
tions des eritiques; elle a éLé jusqu’a présent trop peu examinée et
discutée pour qu’on puisse prononcer sur elle définitivement; mais
d¢ja combien elle parait exacte, lumineuse ! combien il est facile
de prédire sa victoire [ »



DE LA REVOLUTION MEDICALE. 21

Si M. Monfalcon veut parler ici de la doctrine physiologique
reclifice, perfectionnée par les résultats de lexpérience, nous
adoplerons toules les conséquences de sa prédiction; mais s'il
considére cetle doctrine telle qu'elle est sortie des mains du réfor-
maleur, en la poussant i toutes les conséquences du systéme exclusif
sur lequel Broussais cherchait i la fonder, les faits et Pobservation
ne nous permettent plus de partager cette croyance, el de prédire
a la médecine physiologique un aussi brillant avenir.

Nous allons démontrer ces deux propositions en exposant, sou-
lignés el par ordre , les principes de celle doclrine qui resteront
dans la science et dans 'art; en indiquant ceux qu’il faut modifier
et ceux qu'il faut proserire pour la faire arriver a la perfeclion
qu'elle est susceptible d’acquérir.

« L'idée de rapporter tous les phénoménes des éfres vivanls aux
lois qui régissent la matiére inorganique, dit M. Bérard, loc. cit.,
a ¢lé considérée comme le pas le plus hardi qu'on ait pu faire
en philosophie. Je le veux, mais ce pas a trop souvent élé fait
dans les ténébres , el Broussais ne parait pas avoir été tenté de s’y
aventurer. L'éléve, I'admirateur et I'ami de Bichat ne pouvait
mandquer de proclamer le vitalisme. »

Ainsi, la doctrine du réformateur est entiérement fondée sur-le
vitalisme physiologique, et la premiére loi qu'il élablit peul se
poser ainsi formulée :

1° Le corps vivant se trouvesous I'empirede conditions propres,
et régi par des lois étrangéres aux lois, aur conditions de la
matieére inerte.

Broussais distingue la force vitale, qu'il regarde comme une
cause premieére, des propriétés vitales. Pour Ini, ce qu’il nomme
la chimie vivante est I'instrument de la force vitale; et les pro-
priétés vitales se réduisent & la contractilité. Nous avons démonitré
qu'il existait ici confusion, défaut de forme, et que, sans changer
le fond , on devrait ainsi formuler cette seconde loi de la doctrine
physiologique :

2° Les conditions vitales apparentes par les effets dont elles
sont le principe, et les agens exlérieurs, Uoceaston , pewvent se
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réduirve @ deur essentielles - 1° faculté de sentiv, 2° facullé de
se coniracter, sensibililé, contractilité. On peut méme rendre
cetle faculté complexe par le terme d’excitabilité , sans toute-
fois identifier absolument les deux éléments qui la constituent.

Arrivée a la détermination de la vie et des moyens susceplibles
de I'entretenir, la doetrine physiologique doit formuler ainsi cette
troisieme loi qu'elle emprunte au systéme de Brown.

3° La vie est un fait complexe qui parait s'entretenir par
Pexercice de Pexcitabilité ; elle se soutient en effet par 'action
des stimulants extérieurs, et tout ce qui augmnente les phéno-
noménes vitaux est stimulant.

Dans la nécessité de préciser le passage de la santé i la maladie,
et de caractériser en méme temps ces deux étals opposés, la
doctrine physiologique établit eetie quatriéme loi :

k* L'influence des agens extéricurs et la réactionvitale qui la
suit peuvent étre normales, d’ow résulte lo santé ; elles pewvent
itre anormales, d’ ot résulte la maladie.

Il s’agit actuellement de savoir si la maladie est un éire distinet
resumant 'ensemble des symptomes de I'état morbide, ou se
trouvant représenté par un prineipe virulent, venimenx, vénéneux,
toxique, efe. ; on si cette maladie n’est que la simple altération
des conditions vitales qui doit toujours étre comprise comme inhé-
rente a lorgane affecté dont il ne faut, par conséquent, jamais
I'isoler.

En proserivant 'ontologie médicale, Broussais a bien mérité de
la science. En refusant méme de reconnaitre a ce titre les virus,
les venins, les poisons, etc., il elt encore ¢té dans le vrai. Mais,
en soutenant que les maladies produites par ces agens élaient
identiques aux mémes altérations déterminées par tout autre modi-
ficateur, el ne prenaient aucun caractére spécial de la nature de
leur cause, il est tombé dans une exclusion erronée; et Iexpé-
rience a déja fait justice du principe qu’il prétendait établir sur ce
fondement ruineux. Il était plus judicienx, comme ['observe
M. John Cross lorsqu'il disait, loe. eit., p. 54 :

« Il ne suflit pas de découvrir l'organe malade, il faut encore
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déterminer pourquoi il I'est, comment il Pest, et de quelle maniére
il est possible de faire qu'il ne le soit plus; car ¢’est en cela que
consiste la connaissance de ce qu'on doit entendre par la nature
d’une maladie. »

Toulefois, la science et I'art conserveront, sous le rapport de
celle importante question, les lois suivantes ainsi formulées :

0% Il ne peut exister awcune entité morbide étrangére d
['économie vivanle , et complétement isolée des organes ;

6° L'état pathologique doit étre avant tout placé, recherché
dans Uaffection des tissus vivants ;

1" Toute maladie locale w'est que le résultat de Ualtération
des conditions naturelles de Uorgane affecté.

Il s’agit dés-lors de préciser quelles sont les altéralions geénérales
de ces conditions de la vitalité. Le réformateur avail bien compris
d’abord la nécessité de n’en exclure aucune puisqu’il a dit: « La
doctrine physiologique repose nécessairement sur fowuies les modi-
fications que peut éprouver la vie. »

Mais, dans son extréme désir de simplifier, il arrive par degrés
a ne voir bientdot plus qu’un seul mode principal, dans ces altéra-
lions, I'augmentation, et par vouloir aingi ramener presque toules
les maladies & 'inflammation proprement dite. On sent aussilot
qu'un tel prineipe ne doit pas rester dans la science , el que les
faits les plus positifs en repoussent an contraire I'admission. Toule-
fois, cetle base de la doetrine physiologique n'est point fausse,
comme 'ont annoneé quelques esprits superficiels, elle estau con-
traire essentiellement vraie , mais en méme temps bien incompléte.
Ainsi, la loi, formulée d’aprés Uidée la plus générale du réformateur
devra présenter encore un axiome impérissable en P'exprimant
ainsi :

8% Laltération des conditions vitales, envisagée dans tous
ses modes , présente Uorigine et le premier élément des maladies
qui peuvent se développer dans Uorganisme , en y comprenant
pour quelques-unes la présence d'un agent morbide particulier.

Mais si I'on cherche i préciser ces modes, la doctrine physiolo-
gique indiquant seulement augmentation comme trés-[réquente ,
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et la diminution comme trés-rare, n’offre point de loi qui puisse
rester dans la science.

Il faudra pour établir cette loi d’'une maniére invariable
admettre les cing modes principaux d’altération des conditions
vitales : 1° augmentation ; 2 diminution; 3° perversion; &° sus-
pension; 5° extinction partielle. On trouvera dés-lors avec facilité
la théorie du plus grand nombre des maladies ; tandis que Brous-
sais, dans son systéme exclusif, incomplet, insuffisant, une fois
sorli des phlegmasies, qu'il a déerites en maitre , marche d’erreurs
en erreurs en rattachant toutes les autres altérations morbides a des
types auxquels il est impossible de les rapporter.

IYapres le réformateur, « une maladie est tonjours locale avanl
de se généraliser; il n’est ancun agent qui puisse déterminer direc-
tement une altération pathologique dans tous les systémes a la fois,
el les symptomes plus ou moins généraux que 'on a pris pour les
caractéres de ces affections morbides , ne sont autre chose que les
effels sympathiques d’une Iésion primitivement locale. » 1 pose,
acelle occasion, des principes vrais relativement aux sympathies
morbifiques , mais il fait encore un grand abus de leur application.
Nous formulerons ainsi les lois de la doctrine physiologique sur cel
objet important.

9° Chacun des organes de Uéconomie vivante offre son ewci-
tabilité spéciale, et des rapports particuliers avee tel ou tel
awlre organe , indépendamment de cewr qui le rattachent a
tout lorqanisme. Ces rapporls généraus el parliculiers sonl
établis surtout par le moyen des nerfs; ¢’est ce qui constitue le
lien sympathique aw moyen duguel une maladie &' abord locale
peut se géncraliser d'une maniére plus ou moins compléte ;

N0° Certains organes qui, dans I'état normal, ne semblent pas
accuser une grande excitabilité , peuvent , dans I état morbide
en acquérir une telle quils deviennent des foyers dimpression
et de réaction , de véritables sens pathologiques. »

e Lirritation & abord développée dans un seul organe peut
se répéler dans un ou plusicurs autres, Cesl ainse que se mani-
festent les sympathies morbides.
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Partant de ces principes qui sont vrais et qui resteront a jamais
dans la science , le réformateur veut expliquer toutes les diathéses
des aunteurs par cette répétition sympathique de Uirritation. On
pourrait tout an plus admettre cette explication physiologique pour
la généralisation de certaines phlegmasies, de quelques affections
nerveuses, ele.; mais Pexpérience ne permel pas de l'adopter
pour les scrofules, les darlres, le cancer, la syphilis, la résorption
purulente , P'anémie, elc., ete. Sous ce rapport, la doetrine de
Broussais n’offre aucune loi que nous puissions établir sur les fails.
Nous dirons la méme chose relalivement aux conslitutions médi-
cales, aux erises, a la nature médicatrice , & la marche , & la durée
des maladies, ete.; ce sont autant de questions de pathologie
générale mal comprises par le novateur, et qu'il est important
d’harmoniser avec la doetrine physiologique pour combler ces
lacunes graves qui la rendent si positivement incompléte.

Arrivé au grand [ait de U'inflammation , Broussais en précise la
nature et le siége avec le talent d’'un grand observateur. Ce qu'il
apprécie plus spécialement encore avec toute la portée du vrai
geénie, c'est le passage de I'état aign & I'élat chronique, et la
nécessité de traiter aussi, par les anliphlogistiques, ce dernier
mode inflammatoire nonobstant les apparences illusoires qui 'ont
souvenl fait prendre pour toute autre maladie, Nous pouvons
encore sous ce rapport formuler deux lois invariables qui appar-
tiennent & la médecine physiologique :

12* Linflammation devient chronique en se prolongeant par
UCaction continuée d'un stimulant ;

132 Tant que la phlegmasie persiste dans un tissu, méme o
état chronique et latent, il faut persister dans Pemploi du
travlement approprié @ cet état, en le subordonnant toutefois
aux dispositions locales et générales , en évitant les stimulants
intempestifs susceptibles d’entretenir cette phlegmasie que nous
supposons ici la maladie principale.

Le réformateur abuse ensuite bien étrangement des applications
quil fait de Pirritation et de linflammation & la théorie du plus grand
nombre des altérations morbides, el surtont de la gastro-entérite
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a laquelle il donne une importance exagérée. En voulant détruire
Pentité fiévre, il cherche & rattacher toutes celles que 1'on nomme
essentielles & I'inflammation du tube digestif. M. Bérard nous
semble un peun dépasser la réalité de Thistoire lorsqu’il dit a
celte occasion, loc. eil.: « Proclamons-le : sur deux points impor-
tants de celle grande question Broussais a eu la gloire de faire
accepler ses idées a ses contemporains : la réduction de ces fievres
a une seule, dont intensité varie , et la coexistence de celle fievre
avee I'inflammation de certaines parties du tube digestif, »

Si M. Bérard ne voulait parler ici que des fitvres adynamique
el entéro-mesentérique, nous lui accorderions que les contempo-
rains du réformateur ont en effet adoplé ses idées sur ces deux
fitvres, bien que celte adoption fit encore loin d’étre unanime,
comme le prouvent un assez grand nombre de réclamations ; mais
alors il ne s’agit que d’un trés-pelit point de la question, et ce
suceeés, comparé aux prélentions du novateur ne meéritait pas d’étre
proclamé.

Si au contraire M. Bérard comprend, comme DBroussais, dans
celte manicre de voir toutes les fievres essentielles , nous trouvons
ici une erreur grave, car nous ne pensons nullement que les méde-
cins observateurs aient admis la ficvre typhoide comme le résultat
d'une simple gastro-entérite ; et la fiévre intermitlente pure, comme
un phénoméne sympathique de cetie inflammalion.

Sous c¢e rapport, la doctrine physiologique peut encore établir
une loi, mais pour devenir inattaquable, elle doit élre ainsi
formulée :

14° Les fitvresinflammatoire , bilieuse , muqueuse , putride ,
maligne , des auteurs, ne sont point des maladies essentielles ,
mais le symptime d'une inflammation affectant le plus ordinai-
rement Uappareil digestif, ou d'un empoisonnement miasmati-
que.

Quant & la théorie des fiévres typhoide , intermittentes, perni-
cieuses, elc., elle n'est bien représentée par aucun des principes
du réformateur , el M. Bérard lui-méme semble revenir i cel avis
lorsqu’il ajoute :
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« Mais le débat a été transporté dans ces derniéres années sur
un terrain ot la médecine physiologique combat peui-élre avee
moins d’avantages. Si, en effet, la phlogose partielle du tube
digestil ne soffisait pas, méme en invoquant les sympathies, pour
rendre comple des symplomes formidables des fiévres graves; si
cetle phlogose avait un caraclére spécial, et un siége déterminé
dans l'intestin ; si elle était la conséquence d'une altération du
sang, qui aurait en méme temps allumé la ficvre, il faut avouer
que celle-ci ne pourrait étre complétement assimilée a la fidvre
symplomatique de la pneumonie ou de la péritonite. »

Il exisle par conséquent encore ici une lacune i remplir, dans
la médecine physiologique, relativement: 1° aux fiévres inler-
millenles pures, que 'expérience placera peul-tire définitivement
un jour dans la classe des affeclions nerveuses; avec imminence
de congestion, pendant I'aceés, lorsqu’elles prennent le earactére
pernicieux ; 2° aun typhus, aux fiévres typhoides, jaune, au cho-
léra épidémique, a la peste, etc., que I'observation pourra bien
ranger 4 I'avenir dans la catégorie des empoisonnements miasma-
liques en considérant cetle altération générale des humeurs comme
la maladie prineipale, et l'inflammation gastro-intestinale, quand
elle se manifeste, seulement comme 'affection secondaire.

C’est surtout en étudiant les phlegmasies du tube digestil que
Broussais a découvert I'une des plus importantes vérités de sa
doclrine : la coincidence fréquente d'une grande faiblesse apparenle
avec une inflammation grave de cet appareil ; disons plus, le
rapport de cause i cet effet, de la seconde avee la premiére ; et,
par une conséquence pratique du plus haut intérét pour la vie des
malades , le pernicieux inconvénient de suivre ici les principes de
Brown, ceux de Pinel lui-méme, en administrant les toniques et
les excitants pour combattre cette faiblesse illusoire, celte fausse
adynamie. La médecine physiologique peut encore formuler ici
une loi de la plus grande importance et qui restera nécessairement
dans la science et dans I'art, ;

15° La fuiblesse apparente ou symptomatique est beaucoup
plus commune dans U'état morbide que la faiblesse idiopathique
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ou réelle. Cette fausse adynamie résulte ordinavement de
Fexaltation et de la concentration de la vitalité sur un point
important de Uorganisme, et le plus souvent sur les poumons
ouw sur la mugueuse gastro-intestinale. On dott exclusivement
allaquer ici Uinflammation, cause de la faiblesse, par les anii-
phlogistiques appropriés. Toute médication excitante et tonique
dirigée contre celle adynamie symplomaltique offrirait les plus
[unestes résultats.

Le réformateur ayant également reconnu que le groupe de
symptomes désigné par quelques auteurs comme une enfilé , sous
le titre d’ataxie, dépendait d’une irritation direcle ou sympathique
de 'encéphale avec irritation sympathique ou directe de la muquense
digestive, signala de méme I'inconvénient sérieux de combatire
celte ataxie symptomatique par les antispasmodiques prétendus, et
(qui sont tous des irritants directs. La doetrine physiologique élablit
dés-lors ici une loi aussi positive , aussi durable que la précédente.

16° L ataxie ne doit jamais étre envisaqée comme une entité
morbide, ni traitée par les excitants nommés antispasmodiques ;
il faut toujours y voir, aw contraive , le symptome d'une irri-
tation encéphalique dirvecte ou sympathique, et la combatire
par le traitement antiphlogistique approprié & la maladie prin-
cipale qui la détermine.

Broussais a de méme bien fail observer que la disposition par-
ticuliére & certaines maladies, et désignée par les auleurs sous le
nom de putridité, n’élait point une tendance i la décomposition
amenée par Padynamie réelle; mais encore un effet de la faiblesse
apparente, et produite par les causes que nous avons assignées i la
fausse adynamie; que dés-lors les antiputrides, qui sont également
des irrilants, ne pouvaient produire que des résullats funestes. La
médecine physiologique a done formulé sur cet objet une loi du
plus haut intérét :

17° La putridité des auteurs n’est point une disposition
essentielle & la décomposition des tissus, réclamant Uusage des
moyens chimiquement employés pour préventr ou combattre la
putvéfuction; mais le symptdme d'une violente concentration
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inflammatoive , surtoul avec empoisonnement miasmatique
repoussant par conséquent Pusage des antipulrides qui sont des
ercitants, et véclamant celui des moyens antiphlogistiques
approprics a cetle inflammation dont elle w'est que le résultat,
el subordonnés ¢ Uétal actuel du sujel.

Le point le plus défectuenx de la doclrine physiologique est
assurémentla théorie des névroses. L'irritation nerveuse est presque
partout confondue avee lirritation inflammatoire, et cette doc-
trine est encore actuellement dans P'impossibilité de formuler sur
ces maladies une seule loi qui puisse rester dans la science.

Les hémorragies se trouvent rattachées & I'inflammation par le
reformateur, mais d'une maniére trop exclusive, puisqne les pre-
miéres peuvent exister sans la seconde, et vice versa ; puisqu’il
arrive quelquefois des hémorragies positives, bien que Broussais
ne les admette pas. Toulefois, la médecine physiologique a démon-
tré que, dans le cas de coincidence d’une hémorragie et d'une
inflammation , ¢’est bien plus spécialement eette derniére qui doit
offrir les indications a remplir. C’est ainsi que la dyssenterie, par
exemple, doit étre combattue , non point comme un écoulement
sanguin, mais comme une violente phlegmasie intestinale. Ce prin-
cipe fécond en résultats pratiques est devenn Poccasion d'une loi
trés-importante , et que I'on peut ainsi formuler :

18° L'inflammation d’un tissu, trés-vasculaire surtout, peut
devenir loceasion d'une hémorragie. Dans ce cas, c’est @ U'in-
flammation qu’il faut adresser le traitement comme a la
maladie, et ne considérer I hémorragie qu’a titre de symptime
et de complication.

Le novateur n’a pas été trés-heureux dans sa théorie des mala-
dies exanthématiques , lorsqu’il a voulu ne voir dans la rougeole ,
la scarlatine, la variole, etc., par exemple, qu'une crise, une
metastase de la gastro-entérite. Mais il a fait observer avec raison
que la fiévre est I'effet et non la cause de ces éruptions. Dela celle
loi que la médecine physiologique doit formuler ainsi :

190 Cest par un grand abus de sens et de mots que Pon dit
communément ficvres érysipélateuse , miliaive , scarlalineuse ,
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rubéoleuse , varioleuse, etc. ; aw liew de désigner ces altéra-
tions par les termes de variole, rougeole, scarlatine, miliaire,
érysipéle , ete.; Uexanthéme étanticila maladie principale ; la
fitvre, seulement le symptime , et cetle confusion pouvant avoir
des conséquences [dcheuses pour la pratique.

Broussais a mal compris la théorie des lésions organiques, en
voulant toujours les faire dériver immédiatement de Uinflammation ;
tandis qu’il est impossible de les concevoir sans une vérilable
perversion nulrilive ; 'augmentation des conditions vitales ne
pouvant amener qu'une augmentation dans la quaniité du lissu
affecté , mais nullement une altération durable dans sa qualité.

Aussi, bien que les partisans exclusifs du novateur aient beau-
coup vanté sa theéorie des tubercules, du cancer et des autres
lisions organiques, nous partageons 'opinion de M. Bérard, lors-
quil dit, loc. cit. :

« Il y a lieu de s’¢lonner que des sectateurs zélés de Bronssais
n'aient trouvé & louer dans son Histoire de la phthisie pulmo-
naire que ce qui concerne I'éliologie des tubercules, c’est-i-dire
la partie la plus contestable d'un travail qui a des titres beancoup
plus sérieux & nos éloges. »

Il s’élonne également des attaques dirigées par Broussais contre
les anatomo-pathologistes, et dit, loc. eil. : « Le jugement porté
par Broussais sur les anatomo-pathologistes modernes n’est pas la
particularité la moins piquante de cetle troisiéme édition de
I'Ezamen des doctrines médicales.

« Broussais, qui localisa les maladies, qui les matérialisa en
quelque sorle, qui recommanda toute sa vie de n’y voir que des
organes souffrants, Broussais combat les analomo-pathologisies
modernes comme il fit des essentialistes au début de la réforme. 11
leur reproche amerement de vouloir subordonner I'idée de maladie
i celle d’altération de texture des organes; de ne voir dans les
symplomes que la révélation de ces désorganisations..... Peu s’en
faut que dans les mots tubercule, squirrhe, mélanose, encépha-
loide , Broussais ne voie une nouvelle ontologie & combatire. »

C'est encore une partic de la pathologie que le temps et
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Pexpérience devront harmoniser avec la doctrine physiologique
pour compléter tout ce qui lui manque sur ce point important,
car ellene présente ici aucune loi dont nous voulussions garantir la
veérité , la durée, ni utilité pratique.

Arrivée a I'examen des moyens susceptibles de maintenir 1'état
normal de I"organisme, de prévenir ses altérations, de combalttre
ces derniéres lorsqu’elles sont effectuées, lamédecine physiologique
nous offre ¢galement un mélange de vérités fondamentales et
(erreurs graves.

Aprés avoir prouvé que l'influence des agens extérieurs produil
la santé ou la maladie, suivant qu’elle est normale ou anormale
sur l'organisme, la doctrine physiologique établit les deux lois
suivanles :

200 Maintenir Pinfluence normale des agens exlérieurs,
prévenir leur influence anormale; tel est Pobjet de Ihygiéne.

Nous voudrions, pour compléter cette généralité, que I'on
ajontit : Régler, d’aprés la méme loi, tous les appétits, toutes les
impulsions affectives, intellectuelles, et toutes les déterminations
volontaires. En effet, si les canses de la santé, de la maladie se
trouvent ordinairement dans I'action des modificateurs élrangers,
elles doivent en méme temps étre recherchées dans la maniére dont
Porganisme se dispose lui-méme & provoquer, i recevoir celle
action. C'est une considération du plus haut intérét dont la doc-
irine physiologique ne s'est point suflisamment oceupée.

21° Combatire Uinfluence anormale des agens extérieurs,
prévenir ow réparer les désordres orqaniques ; tel est Uobjel de
la thérapeutique raisonnée.

Nous ferons ici, pour la thérapeutique, les mémes réflexions
que nous venons d'exposer relativement & I'hygiéne, el nous
ajouterons que leur oubli devient souvent une cause de la durée,
disonsmeéme de Uincurabilité d'un assez grand nombre de maladies.

Sous le rapport des indications & remplir, la doctrine physiologi-
(jue se trouve nécessairement incompléte lorsqu’il s’agit de préciser
ces indications , puisqu’elles ne sont le plus souvent qu'une irri-
tation et le plus rarement qu'une faiblesse a4 combalire, les trois
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autres modes pathologiques ¢tant négligés. La loi qu'elle peut
¢lablir sur ce point important ne sera done admissible qu’autant
qu'on voudra la formuler d’'une maniere générale d’apreés cetle
rédaction :

220 Les vérilables indications thérapeutiques doivent étre
puisées = 1° dans la connaissance des modificateurs qui ont
altéré les conditions vitales de Uorqane primitivement r&ffrc!é :

2" dans celle de la nature méme de cette altération; 5° dans
H’”i' de linfluence sympathique de cet orgqane sur Fes aulres,
40 enfin dans celle des modificateurs qui peuvent rétablir I'état
normal. Cest dire que ces indications doivent émaner de la
nature méme des maladies.

Comme le fait trés-bien observer M. John Cross, loc. eil.,
p. 64 : « La médecine de M. Broussais est toujours active, et
jamais expectante , parce qu'il n’attend jamais les prétendus efforts
conservateurs de la nature , et ceux auxquels les médecins don-
nent le nom de crises. »

Dans les maladies trés-graves, dans les violentes inflammations
surtont, le principe du réformateur est vrai, fécond en résultats
praliques ; mais, dans un grand nombre d’altérations légéres on
mal délerminées a leur début, les applications abusives qu'il fait
de ce principe offrent d’assez graves inconveniens.

La doetrine physiologique est bien plus constamment dans la
réalité lorsqu’elle établit ces belles et grandes lois relalives a
I'application des agens thérapeutiques :

23° Les médicaments doivent toujours étre appropriés al'étal
actuel des organes avec lesquels on les met en contact.

240 L'état du tube digestif doit toujours étre bien apprécié
avant Uingestion &’ aucun médicament , et surtout de ceux qui
peuvenl y déterminer de Uirritation.

Ces deux lois désormais impérissables doivent toujours élre
présentes i la pensée du médecin lorsqu'il rédige une preseription.
Leur ignorance ou leur oubli devient encore, méme aujourd’hui,
I'occasion d'un grand nombre de maladies graves délerminées par
le traitement méme que 'on adresse & d’antres altérations.
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(’est ainsi que nous avons vu plusieurs malades succomber aux
progrés d'une gastro-entérite produite par l'action du sulfate de
quinine employé sans précaution pour combalire des fiévres inter-
mittentes. Il est impossible d’appeler trop fortement I'attention des
praticiens sur ces grands principes de la médecine physiologique.

Parvenue au traitement de I'inflammation, la doetrine du réfor-
mateur établitune premiere loi d’'une grande importance pralique en
la formulant ainsi :

25° Les émassions sanquines doivent étre employées largement
chez les sujets vigoureux, d’une bonne constitution, aw début
d'une violente inflammation wigué.

(’est en effet par U'insuffisant emploi de ce moyen, ou par I'hési-
tation des praticiens a le metire en usage assez promptement qu'un
grand nombre de phlegmasies deviennent mortelles, ou du moins
trés-dangereuses, par les conséquences qu’elles entrainent; la
thérapeutique étant presque toujours incapable de réparer le pré-
judice attaché a ce défaut de précision pour saisir immédiatement
celte premiére opportunité des larges émissions sanguines.
~ La médecine physiologique formule ensuite avec sagesse et
vérité plusieurs autres lois relatives & I'inconvénient des émissions
sanguines dans certains cas; a la préférence qu’il faut accorder,
suivant les indications, & la saignée veineuse sur la saignée capil-
laire, et vice versa.

26° Les émaissions sanguines doivent étre ménagées, et peuvent
méme devenir nuisibles chez les sujets d’une fréle organisation,
dans les phlegmasies chroniques, et méme dans les aigués entées
sur les premicres, lorsqu’elles sont compliquées de Iésions
organiques profondes, avec prostration des forces, etc.

21° Les saignées veineuses ou artérielles sont préfévables
dans les inflammations parenchymateuses, lorsqu'il faut obte-
nir beaucoup de sang, ow qu'il est essentiel de soustraire
promplement un viscére smportant & la vie, le cerveaw, le
poumon, par evemple, aux accidents imminents d’une forte
congestion.

28° Les saignées capillaires , telles que celles qui sont

28
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produilespar les sangsues, les venlouses scarifiées, ete., convien-
nent mieus dans les inflammations des membranes, dans les
phlegmasies chroniques ; ete., en les fasant, en général, le
plus prés possible du sicge de lamaladie, avee lo grande atten-
tion que , sauf les cas de contre-indication, I émission sanquine
soit Loujours suffisante pour effectuer un dégorgement complet,
aulrement ces applications pourraient occasionner plus d'in-
convénienls que d’avaniages, en augmeniant les accidents de
congestion.

Nonobstant la sagesse de ces lois, il est permis de faire a la
doctrine physiologique deux reproches sérieux sous le point de vue
du traitement des inflammations : 1° d'avoir trop généralisé dans
la thérapeutique 'application des sangsues, & Pexclusion de la
saignée veineuse; 2° d'avoir employé les émissions sanguines
d’une maniére trop absolue en négligeant les autres moyens, et
notamment les calmants, les vomilils, les purgatifs, les diuré-
tiques, les sudorifiques, les antipériodiques, les médicaments
altérants, spécifiques, les toniques, les reconstituants, les exci-
tants, et surtoutla méthode dérivative ou révulsive , daus un grand
nombre de maladies ot leur emploi présente, d’aprés I'expérience
la plus positive,, un véritable avantage sur la soustraction du sang.
Car, nous devons le dire en terminant ce paragraphe, si la doctrine
physiologique est incompléte sous le point de vue de la théorie,
elle est bien plus insuffisante encore sous celui de la pratique.

Toutefois, du milieu méme de ces erreurs de la médecine du
réformateur s’élévent encore deux lois trés-importantes relative-
ment anx applications révulsives.

29° Les dérivatifs ou révulsifs, tels que les vésicatoires,
moxas, sélons, synapismes, etc., ne doivent élre mis en usage
qu'aprés la sédation des principour accidents inflammatoires
par les émassions sanguines.

300 L'emplov des dévivatifs ou révulsifs puissants, mis en
pratique pendant Uexistence d’une violente inflammation ,
augmentent les accidents locauz , et peuvent méme en produire
de générava par lavépétition de lirritation qu'ils occasionnent
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vers le point principal de la phlegmasic, ow vers d autres
orqanes qui sympathisent directement avec lui.

Telles sont, au milieu des erreurs nombreuses de la doctrine
du réformateur, les lois positives el vraies qui nous semblent 3
P'abri de I'expérience et du temps. Telle nous parait devoir étre la
fixation précise de ce qui restera de vraiment ulile, pour la science
et pour lart, de la révolution médicale effeciuée sous le titre
d’élablissement de la médecine dite physiologique.

Nous eroyons avoir épuré les principes de cetle doctrine, les
avoir placés dans leur jour le plus favorable, en les retirant de la
confusion dans laquelle nous les avons trouvés, pour les disposer
dans un ordre logique ; nous croyons avoir généralement indiqué
les perfectionnements dont cette méme doctrine est susceptible,
enfin avoir consciencieusement jugé cette révolution etson principal
auteur. Pour apporter plus de précision encore dans I'immense
travail que nous avons entrepris, nous le terminerons par le résumé
de ce jugement et des motifs qui ont justifié.

§ 1. RESUME DU JUGEMENT SUR LA REVOLUTION MEDICALE.

On demandait un jour & I'un de nos plus célébres botanistes
quelle méthode il fallait suivre pour connaitre les plantes? « Ancune,
répondit-il, suivez seulement la nature. »

Si I'on adressait 1a méme question & nos plus habiles médecins
hippocratiques relativement aux maladies , ils feraient exactement
la méme réponse.

Nous ne partageons pas cet avis; nous pensons, au contraire,
que les méthodes et méme les systémes sont utiles en médecine ;
les premiéres, pour faciliter 1'étude et le souvenir d’un aussi grand
nombre d’objets ; les seconds, pour exciter la controverse expdri-
mentale, et faire jaillir la lumiére do choc méme des opinions.
Aussi vit-on presque toujours des doctrines rivales : ainsi, dans
Pantiquité, I'empirisme et le dogmatisme furent opposés comme le
sont aujourd’hui le Brownisme et le physiologisme.
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L'importance des systémes en médecine doit neécessairement
s'accroilre de loute celle de la science qu'ils tendent & ramener i
des principes toujours trop absolus. Or, cette importance n’est
plus conlestée , méme par les philosophes; et Descartes ,
nonobstant la direction de ses idées, s’exprimait ainsi i celte
occasion :

« L’ame dépend tellement du tempérament et de la disposition
des organes du corps, que si 'on pouvait trouver un moyen
d’augmenter sa pénétration, ce serait dans la médecine qu'il fau-
drait le chercher. »

Témoin de la révolution médicale dont nous devions retracer
les événements et juger les résultats, nous eussions voulu faire
passer dans Pesprit de nos lecteurs les impressions de ce grand
drame scienlifique telles que nous les avions recues ; mais, comme
I'a trés-bien dit Volney, Voyage en Syrie, p. 4, « il y aura tou-
jours loin de I'effet des récits sur I'esprit, & celui des objets sur les
Sens. » '

Toutefois , pour donner plus de vie, plus de mouvement 4 ce
tableau, pour metire suffisamment en relief les principaux traits
qui le caractérisent, nous résumerons les faits capitaux de celie
révolution, les motifs qui nous ont dirigé dans son histoire, et le
jugement que nous avons cru devoir porter sur la doctrine médicale
que cette méme révolution a fait naitre, et qu’elle a définilivement
imporlée dans la science.

Si, par la pensée, nous nous établissons dans la plus haute
région de la science médicale, de maniére 4 dominer son vaste
ensemble , nous voyons dans tous les siécles et dans tous les climals
ou le génie de 'homme se révéle & nos regards, celle science
flotier incertaine entre deux guides jusqu’alors insuffisanls , I'expé-
rience el la théorie. Si nous cherchons la cause de cette insuffi-
sance, nous la frouverons aussitot dans les fails eux-mémes.

L'expérience, d’abord, ne pouvait offrir, en effet, la porlée
qu'elle présente aujourd’hui, parce qu'elle manquait alors d’un
fondement invariable, d’un point central pour grouper autour de
lui toutes les observations qu'elle avait laborieusement ohtenues,
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et que l'isolement de ces faits, lenr défaut d’enchainement et de
coordination en détruisait presque toute la valeur seientifique , par-
ticuliérement pour les observateurs qui ne les avaient pas ecux-
mémes recueillis.

Dans cette voie diflicile et souvent stérile, on pouvait bien
rencontrer ¢a et la quelques hommes d'¢lite devenus médecins i
force de génie d’observation ; mais il n’existait point de médecine
proprement dite, et la science tout enliére se réduisail a peu pres
a I'empirisme.

La théorie, dépourvue des connaissances posilives de l'orga-
nisme et de ses fonctions, ne pouvail se fonder que sur de vaines
hypothéses, donner naissance i des systémes plus ou moins spé-
cieux ; mais sans aucune réalité , sans aucune valeur pour lappli-
cation.

Ainsi, l'empirisme dirigeait alors 'expérience, et I'hypothése
imaginaire servait de base a la théorie.

Faut-il s’étonner, en remontant les dges de 'art médical, d’y
trouver un si grand nombre de vicissitudes et d’aberrations ? N'est-il
pas tout naturel, au contraire, de ne rencontrer dans ces archives
du passé que des faits épars et sans liaison, bien qu’admirables
quelquefois par la sagacité prodigieuse de ceux qui les ont obser-
ves et mis en reliel; de n'y voir que des systémes détrnits rem-
placés par d’autres systémes, aucun d’eux n'offrant ce fondement
impérissable, cette pierre angulaire qui doit résister aux épreuves
de I'avenir.

Voila cet état précaire dans lequel se trouvait le domaine de la
science pathologique avant 'importante révolution médicale qui
vient de s'effectuer.

Quelques éclairs de la verité systématique avaient brillé par
intervalles dans ee demi-jour voisin de 'obscurité, mais seulement
a la maniére de ces météores qui passent avec une rapidilé déses-
pérante, sans laisser aucun résultat positif et durable.

Enfin, I'esprit humain répondant a 'appel du vrai génie, aban-
donne les vieilles traditions du passé; la sanction expérimentaie
précéde partout 'admission de la théorie ; les sciences prennent un
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caraclére plus sérieux, les faits positifs remplacent I'ingénicuse
hypothése et la brillante périphrase; le temps des illusions est
passé l...

La secience médicale ne reste point étrangére a cette heureuse el
puissante impulsion ; déja son horizon semblait s’animer de quel-
ques feux , lorsqu’apparaissent enfin I'astre bienfaisant qui devait
y répandre tant de lumiére, et le satellite que I'élernelle sagesse
parait avoir destiné i le précéder pour lui tracer la roule qui con-
duit a la vérite.

Pinel émet, comme A son insu, la loi fondamentale de Part
médical; Bichat s’empare, en esprit supérieur, de ceile grande
pensée, I'echauffe et la féconde an foyer de son génie; du méme
jet, 'anatomie, la physiologie pathologique sont créées, la base
imperissable de la médecine est posée pour toujours. Mais, O re-
grets éternels ! en méme temps le destin frappe le plus douloureux
de ses coups. La science médicale, aprés avoir entrevu le plus
brillant avenir, reste veuve de son fondateur. Mais 'heurcuse
fécondité du siéele qui devait enfanter tant de célébrités n'élait pas
épuisce : Broussais a remplacé Bichat!...

Il recueille les débris de cet immense héritage ; il veut i son tour
les développer et les féconder; il le veut de cetle volonté solennelle
et puissante que rien ne peut ni fléchir ni décourager; car il a
compris loute la gravité , toute I'étendue de la responsabilité qu’il
s’impose; il a compris qu’il s’agit d'une grande et périlleuse révo-
lution.

Broussais ne débute point, dans sa noble entreprise, a la
maniére des autres novateurs,

Ce n’est point dans les écrits des théoriciens, dans les réveries
du cabinet qu'il va chercher ses premiéres inspirations; il n’a pas
Jusqu'ici la pensée de généraliser avee la funeste précipitation des
systématiques exclusifs. L'ombre de Bichat semble encore présider
a tous ses lravaux, et, comme cet immortel génie, ¢'est aux restes
inanimés de I'homme qui n'est plus, c’est aux désordres de la
maladie passée qu'il va demander les secrets de I'organisme vivant,
et les lois fondamentales de la pathologie.
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Une maniére aussi vraie, aussi large, aussi essentiellement phy-
siologique devait amener d'immenses résultats : elle produisit le
Traité des phlegmasies chroniques.

Plus entreprenant peunt-étre, mais assurément beaucoup moins
sage que Bichat, Broussais éprouve le vertige systémalique. 1
supporte alors avee impatience les lenteurs de 'observation , el se
laisse entrainer par la manie de généraliser. I1 a déji vu la vérité,
mais il ne I'a pas encore découverte tout enliére; aussi, la base
de sa théorie est-elle en méme temps réelle el bien incompléte.
Observateur judicieux, il introduit dans sa doctrine des vérités qui
sonl converlies en lois indestructibles; fougueux réformalteur, il
tombe dans tous les écueils du systématique absolu.

Sa marche n’est plus alors celle de Bichat; an grand préjudice de
la science et de sa propre gloire, il cesse d'imiter un aussi parlait
modéle, el s’abandonne a toules les excentricités de son impéiueunx
génie.

Ce n'est plus cette conception large et féconde, celle maniére
convenante el mesurée de 'immortel auteur de I'Analomie géné-
rale; ¢’est encore moins la sage lenteur et la prudente réserve de
Pauteur des Phlegmasies chroniques; ¢'est le coup d'wil de
"aigle , mais fixé sur un seul point de la pathologie, qu'il prend
pour la pathologie tout entiére; ce sont des maniéres tribunitiennes
dans leur véhémence exagérée; ce sont les allures d'un soldai
andacieux qui frappe sans ménagement loul ce qui s'oppose i
sen passage, el qui, ne reconnaissant d’autre loi que celle du
plus entreprenant, traite en pays conquis toutes les localités qu'il
croil avoir subjuguées.

Une aussi violente commotion remua I'édifice médical jusque
dans ses fondements, le fit chanceler sur ses bases mal assurces,
el le précipila dans une ruine d’antant plus facile que ces fonde-
ments enx-mémes n’offraient ancune réalité.

La révolution médicale était effectuée , mais la doctrine physio-
logique se trouvail-elle par cela méme établie d'une maniére
posilive,, compléte et durable?

Pour bien comprendre les résultals passés, presents et fulurs de
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celte révolution, il ne faul pas perdre de vue les circonstances de
sa préparation et de son accomplissement.

La direction des esprits vers les études positives et sérieuses
avait tout disposé pour ladestruction des théories imaginaires. Pinel,
Bichal surtout, par la création d'une anatomie, d'une physiologie
essentiellement médicales, avaient posé les fondements désormais
in¢hranlables du nouvel édifice qui devait remplacer le vain échaf-
faudage des siécles passés.

Enfin, cette révolution fut effectuée par Broussais observateur
profond, auteur de I'Histoire des phlegmasies chroniques ; et par
Broussais fougueux réformateur, génie bouillant, audacieux,
auteur de I'Examen des doctrines médicales et des Systémes de
nosologie ; le premier s’adressant a la raison, le second parlant
surlout aux passions.

Il est maintenant aisé de comprendre qu’en face de cetle révo-
lntion , et des moyens mis en usage pour I'effectuer, les médecins
durent se partager en trois catégories principales, représentant
chacune une opinion, pour ne pas dire une passion parliculiére.

Dans la premiére calégorie, la plus nombreuse des trois, vint
se ranger presque loute la jeunesse médicale de celte époque,
subjugnée par la simplicité du dogme, el plus encore peul-éire par
le ton libre et tranchant du réformateur. La séduction, 'enthou-
siasme el le prosclylisme furent ici les passions et les moyens
dominanls.

Dans la seconde , probablement alors la moins nombreuse, on
vil se placer des hommes graves, plus altachés aux progrés de la
scicnce qu'a la vieille routine des écoles, appréciant les vérités
fondamentales et pratiques de la nouvelle doctrine, tout en déplo-
rant les maniéres du réformateur, et sans adopler les erreurs de
son systéme exclusif. Une estimation sage et réservée de la méde-
cine physiologique forma le caraciére moral de celle seconde
calégorie.

Enfin, dans la troisiéme, assez nombreuse, vinrent se grouper,
avec les apparences d'une sorte de eroisade, les hommes blessés dans
leur amour-propre, par les altaques pen mesurées du réfermateur;



DE LA REVOLUTION MEDICALE. b

dans leurs opinions absolues, par les opinions plus absolues
encore de ce destructeur du vieil édifice médical dont ils déplo-
raient la chute et s'efforcaient de recueillir, de rassembler bien
religiensement les débris. Iei Pantipathie s’abaissa presque jusqu’a
la haine; I'entélement, la partialité, Pacrimonie de la réaction ne
restérent point an-dessous de la violence et de I'excentricité des
agressions du novateur.

Tontefois, le réformateur ent un succeés immense en méme temps
d'enthousiasme et de conviction.

Un suceés d’enthousiasme prodigieux, démesuré, peu durable,
par son brillant systéme.

Un succés de conviction beaucoup moins retenlissant, mais
bien plus solide par sa doctrine établie sur I'expérience el sur
les fails.

Poussé par une révolution d'un autre ordre a I'école de méde-
cine, a I'Institut, postes éminents qu’il avait imprudemment pour-
suivis de ses veeux mal dissimulés, Broussais fut se confondre
sans doute avec gloire, dans les rangs de ses illustres collégues ;
il échangea sa position exceplionnelle de réformatenr, formant i
lui seul une école fameuse et spéciale, contre celle d’académicien
et de professeur dans une école publique.

Il n’apparut plus dés-lors aux yeux désabusés de la multitude
qu'avec les caractéres de 'un des membres distingués de ces corps
savanls; el son systéme absolu, mis an grand jour, perdit, comme
le réformateur lui-méme, tout le prestige et toutes les illusions
dont il avait été jusqu’alors environné. L'enthousiasme s'évanouit
et fit place & la réflexion; le systéme s’écroula comme la base
fragile sur laquelle Broussais avait si péniblement élevé.

Voila ce que I'on nomma, ce que nous avons appelé nous-méme
la décadence dela doctrine physiologique avant d’avoir eu I'oceasion
de la distinguer du systéme exclusif auquel elle devait survivre.

D’aprés tous les développements que nous avons donnés a 'expo
sition textuelle, a la consciencieuse appréciation de ce systéme et
de celte doetrine, développements dont on comprendra mainte-
nani l'indispensable nécessité , il est impossible de les confondre ;
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¢’est isolément que nous avons di, que nous devons encore actuel-
lement les juger.

LE sYsTEME DE Broussars, — qui consiste 2 rattacher presque
toutes les maladies & Pirritation inflammaloire ; & leur opposer a
peu prés exclusivement la diéte,, I'eau de gomme et les sangsues,
ne saurait tenir en face de I'expérience qui le contredit a chaque
instant, et des faits pathologiques dont il ne comprend pas i beau-
coup prés tous les individus et tontes les nuances particuliéres.

Ce systeme est donc évidemment étroit, faux sous le rapport de
la théorie, insuffisant et méme souvent dangereux sous celui de la
pratique. Il ne pouvait, tel qu'il est, et comme systéme, rester
dans la science et dans P'arl; aussi, son régne esi-il déja passé.

En eonclurons-nous qu’il n’offrit aucun intérét, aucun avanlage
pour les progres de la science et de I'art ? Cetle conclusion ne serait
pas exacte, et sous ce rapport nous adoptons encore I'opinion de
M. Bérard lorsqu'il dit, loe. cit. :

« Qu'un homme vienne a intéresser ses contemporains a ses
opinions, qu'il ait des seclaires et des détracteurs, tous iront
demander a l'observation et a 'expérience des preuves en faveur de
la cause & laquelle ils se sont dévoueés ; la passion produira ce que
n’edt point fait le simple amour de la science, et I'avancement de
celle-ci est inévitable, quels que soient, aun reste, le sort et la valeur
du sysleme qui a provoqué ce mouvement géneral. Envisagé sous
ce point de vue, Broussais a rendu d’aussi grands services qu'ancun
aulre systématique, car nul n’a été plus vivement attaqué et plus
énergiquement défendu que lui. »

LA DOCTRINE PHYSIOLOGIQUE , — remarquable surtout par sa base
essentiellement vraie, puisqu’elle rattache les maladies immédia-
lement aux organes, et les fait consister dans I'altération des con-
ditions vitales; qui proserit les entités morbides et surtout la fausse
adynamie, la putridité, I'ataxie, la fievre symptomatique, etc., ete.,
en les ralliant & leur canse, de maniére i faire naitre des indica-
tions thérapeuliques naturelles, et qu'il est important de remplir pour
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combatire avaniagensement ces effets divers ; qui ne laisse presque
rien a désirer sur I'histoire de I'inflammation en général, sur
celle des phlegmasies gastro-intestinales en particulier; qui veut
que I'on proportionne tounjoursle médicament employé a I'état actuel
de l'organe sur lequel ce médicament doit porter immédiatement sa
premiére action ; qui nous a fourni le texte d'un grand nombre de
lois générales comprenant presque toute la pathologie, ete., ete. ;
celte doctrine, disons-nous, restera nécessairement dans la science
et dans I'art, non point comme un monument complet, parfait
sous lous les rapports ; mais comme un monument impérissable
auquel le temps et expérience viendront mettre la derniére main.

Il faut done voir deux hommes dans le novateur et deux résullats
dans son cenvre , pour les juger avec toule I'exactitude et toule
I'impartialité qu’ils réclament.

« L’auteur de la nouvelle doctrine médicale , dit M. Monfalcon ,
Dictionn. des scienc. méd., t. 26, p. 141, est a la fois grand
médecin et grand observateur, et ¢’est en s’annoncant par un chel-
d'ceuvre, I'Histoire des phlegmasies chroniques, qu'il a préparé
les esprits a la grande révolution qu’il a commencé a opérer en
médecine : un talent aussi supérienr que le sienimpose a la eritique
le devoir d'une grande circonspection. »

Telle est en effet la pensée qui toujours nous a dirigé dans cel
important et conseiencieux examen.

M. Bérard, loe. eit., fait également bien sentir le point capital
sur lequel s’est appuyé Broussais lorsqu’il dit : « L’heureuse direc-
tion qu’il a imprimée aux travaux des modernes, en localisant
les maladies, le fait sortir de la ligne ordinaire des réformateurs. »

M. Monfalcon, loc eit., p. 157, compléte ainsi la méme pensée :
« Les théoriciens disent que la doetrine de 'auteur des Phlegmasies
chroniques laisse beaucoup a désirer encore, et plusieurs de ses
principes leur paraissent en contradiction avec les idées recues.
Les praticiens sont frappés du rapport qui existe entre cette doc-
trine et les résullats de 'expérience, et elle leur rend raison d’un
grand nombre de phénoménes qu’ils avaient observés sans pouvoir
les expliquer. »
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Si nous embrassons actuellement dans nos conclusions générales,
non-seulement le systéme de Broussais, la doctrine physiologique
de Bichat; mais encore tous les résultats fructueux DE LA REVOLU-
TION MEDICALE DU XIX"™® SIECLE , pour le présent et pour Iavenir de
la pathologie, au point de vue de 'enseignement de la science et
de la pratique de I'art, nous croyons pouvoir établir les proposi-
tions suivantes comme autant d’axiomes démontrés par loutes les
considérations qui précédent.

Il est indispensable aujourd’hui de bien distinguer dans la partie
spéculative de la médecine : la théorie, le systéme, la doctrine.

La théorie médicale de Broussais,—présentant partout un carac-
tére essentiellement physiologique, son principe restera nécessai-
rement dans la seience. Mais, entre les mains du réformateur, les
applications de ce principe deviennent souvent arbitraires, abusives;
sa théorie prend alors tous les caractéres d'une vaine hypothése
dont I'existence ultérienre n'offre dés-lors plus rien d’assuré.

Le systéme de Broussais, enreconnaissant I'irritation etla débi-
lité comme principes généranx de toutes les maladies ; en rapportant
presque toules les altérations morbides a 'imflammation, un trés-
grand nombre & la gastro-entérite, une trés-pelite proportion a I'alo-
nie, offre une dicholomie pathologique essentiellement fautive par
sa base, toujours insuflisante comme théorie, souvent incompléte et
méme dangereuse au point de vue de application. Un tel systéme
ne pouvail avoir qu'une existence éphémere: son regne est déja
passé, il est ruiné pour toujours.

La doctrine physiologique, — telle qu’elle fut comprise par les
vilalistes et surtout par Bichat, telle qu’elle est sortie de la grande
révolution médicale qui vient de s’effectuer : reconnaissant Ialté-
ration des conditions vitales comme principe des maladies ; proscri-
vant les entités morbides, la fausse adynamie , l'alaxie, la putri-
dité , ete., comme affections essentielles ; rattachant les symptomes
du plus grand nombre des maladies & la modification pathologique
des tissus affectés; regardant la vie comme le résultat du jeu
physiologique des organes; son entrelien comme Ueffet de I'in-
fluence des agenls exiérieurs; influence qui peut élre normale ,
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d’ol résulte la santé; anormale, d’'ot vient fréquemment la mala-
die ; imposant au diagnostic le soin de bien préciser les caracléres
et la gravité des altérations morbides, sans jamais les séparer des
organes; a la thérapeutique la mission de combattre linfluence
anormale des agents extérieurs et intérieurs, de prévenir les désor-
dres organiques el de réparer ceux qui seraient deja survenus ;
proclamant, comme principes fondamentaux de ces graves appli-
calions : qu'il ne fant jamais adresser une médicalion a I'entité
morbide , mais toujours a 'organe souffrant ; que le praticien doit
constamment apprécier I'état actuel des surfaces de rapport sur
lesquelles il dépose les médicaments, et proportionner avant tout
les qualités excitantes des seconds a l'irritabilité des premiéres, etc.;
la doctrine physiologique , disons-nous , ainsi ramenée aux prin-
cipes larges et vrais, aux conditions expérimentales et naturelles
dont le réformateur I'avait fait sortir pour I'étouffer dans la sphére
¢troite et fausse de son déplorable systéme, jetera les impéris-
sables fondements de la science médicale, entre le vieil hippocra-
tisme sans théorie positive et la précaire généralisation du novateur
francais. Enfin, la révolution médicale du xix* siécle, en rendant
4 la médecine les caracléres sérieux de science d’observation
positive, d’expérience raisonnée dont elle n’aurait jamais du
s'écarter, en I'affranchissant du joug des théories physiques, chi-
miques, si désasireusement importées dans son domaine, lui
donnera les conditions d'utilité, de succés et d’avenir qu’elle
mérite sous tous les rapports.

Sans doute nous verrons encore des esprits hallucinés, plus
brillants que solides, vouloir subslituer le creuset de I'alchimie
au cadavre de 'anatomiste ; torturer les faits pour trouver dans les
lois physiques I'explication des phénoménes vitaux; afficher la
folle prétention de ramener la science médicale aux tristes jours du
mécanisme et de la chimiatrie /... Mais heureusement le temps
des regrettables chiméres est passé ; nous pouvons actuellement,
avec une enticre confiance , opposer aux Arnaud de Villeneuve ,
aux Raimond Lulle, aux Agrippa, aux Paracelse, etc., modernes,
les Andral, les Rayer, les Bouilland, les Cruveilhier, et tant
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d’autres bons observateurs : entre de tels adversaires I'issue du
combat ne saurait plus étre douteuse.

Nous espérons, du reste, avoir complété la démonstration de
toutes ces conclusions et de celte importante vérité dans 'ouvrage
que nous venons de publier, comme un complément indispensable
de celui-ci, sous le titre Nouvelle Doctrine médicale ou Doctrine
biologique.

FIN.
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