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» Mais un grand nombre de personnes, tout en convenant
de I'importance de la décounverte de ce principe, nous pré-
sentaient des objections plus on moins sérieuses. Ainsi, par
exemple : Quels étaient les autres corps qui accompagnent
la digitaline dans la planie? N'y en a-t-il pas parmi ceux-ci
qui contribuent & 'action répulée sédative ou diurélique de
la digitale? ou bien la digitaline représente-t-elle a elle
seule ces deux propriélés? D'autres se demandaient si ce
principe offlrait constamment 'identité désirable, et si le
médecin pouvait compter dans sa pratique sur un degré de
fixité suflisant ? Quelques uns méme allaient jusqu’a dire que,
tout ¢n reconnaissant que la digilaline offrait bien les pro-
priélés de la plante, ilsn’oseraient pas se hasarder i employer
ung substance d'une aclivité si puissante, dans la crainte
éventuelle d’un dosage inexact. D'un autre cdlé, chacun
élait & se demander si la digitaline , principe amorphe ou
d'une cristallisation douleuse, était bien un produit pur, ou
s'il ne serait pas possible de la débarrasser de quelque corps
relenu en combinaison , et de l'oblenir, par suile, avee des
propriétés nouvelles et mieux définies.

» Familiarisés plus que d’autres avec la queslion, nous
élions les premiers i sentir 1a valeur de plusicurs de ces ob-
jections : i nous demander, par exemple, s’il n'y avait pas
quelques uns des aulres principes de la plante, qui seuls et
par eux mémes, possédassent une action digne d'intérét sur
I'économie animale..,.

» Nous nous sommes done remis 4 l'eeuvre, stimulés par
un premier siceés, entrainés presque irrésistiblement par le
désir de perfectionner notre premiére découverte, et domi-
nés par la volonté de n’introduire dans Ia (hérapeutique
qu'un médicament bien étudié. »

111. Mainlepant que nous avons mis sous les yeux de I’Aca-
démie les raisons d’aprés lesquelles MM. Quevenne et Homolle
sesont livrésa de nouvellesinvestigations sur I'une des plantes
dont le pouvoir physiologique el thérapeutique excite au plus
haut degré la curiosité, pour ne pas dire l'admiration de Lous
les vrais observaleurs, passons i 'analyse du mémoire dont
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le rapport nous a été confié. Ce (ravail se divise naturelle-
ment en deux parties : I'une relative uniquement a la digi-
taline, I'autre exclusivement consacrée 4 tous les aulres
principes qui se trouvent dans la digitale, Daprés la décla-
ration des auteurs, la premiére partie, celle qui traite de la
digitaline, est laseule qui offre de I'intérét au point de vue
pralique. Aussi ajoulent-ils que c¢'est uniquement sur elle
qu'ils ont voulu appeler l'altention de 1'Académie, et qu'ils
n'ont déposé la deuxiéme partie qu'a titre de renseigne-
ments (1).

Quoi qu'il en soif, MM. Homolle et Quevenne étudient,
dans aulant de paragraphes sépavés : 1° la puri fication de la
digitaline et ses propriétes chimiques; 2° l'essai de la digita-
line ; 3° la forme médicamenteuse sous laquelle il convient le
mieue d administrer la digitaline. s

IV. Pour purifier la digitaline brute, nos auteurs l'ont
(raitée par I'éther légeérement alcoolisé | densité , 780), qui
enléve la digitaline. Mais cette liqueur dissout aussi la digi-
talose el laisse le digitalin. Pour séparer celle-Ia de la digi-
taline, on soumel la dissolution a I'évaporation, et I'on Lraite
le résidu par I'alcool & 60 degrés, qui dissout la digitaline et
élimine la digitalose. Evaporée & une douce chaleur, celle
dissolution par 'alcool faible donne finalement la digitaline
pure, ou du moins ve relenant que fort pen des deux corgs
indiqués tout a I'beure, lesquels n’en peuvent élre complé-
lement isolés, tant est grande, disent MM. Quevenne et Ho-
molle, l"opinidireté avec laguelle la digitaline retient les der-

(1) Nous croyons nous conformer au voeu des auleurs, en nous absle-
nant d'oflrir & 'Académie 'analyse de celle seconde partie Nons nous
contenterons d'énumérer dans celle nole les principes qui, en oulre de
la digitaline, onl été jusqu’ici extraits de la digilale. Ce sont: 10 la digi-
talose; 2° le digitalin , 3° la digualide (ces trois principes, ainsi que la
digitaline, se classent parmi les substances neutres); 4° lacide digita-
ligue ; 5* Pacide antirvhinique ; 6° Pacide digitoléique ; 7° Uacide tannique ;
Re Pumidon ; 0° le sucre; 10 de la pectine ; 11° une maticre azoiée albu-
minoide ; 12° une matigre colorante rouge orange evistaliisable ; 13° de la
chlorophylle ; 14 une huile volatile.
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niéres traces de ces subslances. C'est en vain que ces habiles
expérimentateurs ont fait de nombreuvses (entatives pour
faire cristalliser la digitaline ainsi obtenue, et plus pure que
celle décrite antérieurement par 'un d’eux (1),

Y. Celte purification opérée, la digitaline se présente sous
forme de stries €cailleuses ou de masses (suivant la quantité
de celte substance) d'un jaune paille, d'un aspect résinoide,
plus ou moins transparente, s’écrasant avec facilité, el for-
mant alors une poudre jaundtre pdle. Une fois isolée, la
digitaline est inaltérable a I'air; elle offlre une légére odeur
aromatique suz generis, et une amerluwe (rés prouoncée.

La digilaline se dissout en pelile quantité dans le sérum
du sang sans y produire aucun changement apparenl. La
proportion dissoute parait étre la méme que dans Uezu. Elle
se dissout aussi dans le suc gastrigue filtré. (Si I'on veuot dis-
soudre la digilaline dans la bouillie gastrique brute ou le
chyme, elle est absorbée par les maliéres alimentaires, et sa
saveur amére disparait comme dans le cas ou l'on jette du
charbon animal dans sa solution aqueuse.)

La digitaline n’exerce aucune action sur les deux papiers
de tournesol. Elle se dissout en petite quantité dans I'eau, et
pour ainsi dire en toutes proportions, dans I'alcool faible ou
concentré (2).

La propriété caractévistique et distinctive de la digitaline
est de se colover en vert-émeraude par acide chlorhydrique
concentré, en formant une solution trouble.

La digitaline appartient, comme il a été dit plus haut, &

(1) Il est bien vrai qu'en dissolvant la digilaline purifiée dans l'alcool
4 90 degrés, et en plagant la dissolution dans les conditions les plus favo-
rables & la cristallisation, on observe souvent dans le résidu, avee le
microscope, des rudiments de cristaux imparfails. Mais ces erislaux ap-
pnrlmnnenl-lls réellement  la digitaline, ou bien sont-ils dus & une der-
niére trace de digilalose, subslance qui posséde 4 un haut degré la pro-
priélé de eristalliser? MAL Homolle el Quevenne ne se prononcent pas
sur celle queslion.

(2) L'elther pur, d’'une densité de 727, ala tempéralure de 9 degrés
cenligrades, en dissout, en moyenne, un cenliéme de son poids,
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la classe des principes immédiats neutres. Elle ne se com-
bine ni avec les acides (le tannin excepté), ni avec les al-
calis (1).

VL. Pour s'assurer del'identité ou de la qualité dela digi-
line, chose si importante et vraiment capilale sous le point
de vue thérapeutique, MM. Homolle el Quevenne ont eu
égard aux divers degrésd’amertume de cetle substance ; car,
disent-ils « son degré d’amertume, nous ne croyons pas le
fait contestable, ¢’est son degré d'énergie.» Pour réussir dans
ce mode d'essat, il faul opérer de la maniére suivante :

« On dissout une quantité donnée de digitaline, 1 centi-
gramme dans 2 grammes d'alcool, et I'on étend d’eau pro-
gressivement jusqu’adisparition compléte de lasaveur ameére,
Si la digitaline est bonne, elle doit nécessiter pour cette dose
I'emploi de deux litres d’eau.

» Avec un peu d’habitude, et au moyen d'un échantillon-
type qui sert de point de comparaison, on parvient ainsi &
apprécier d'une maniére assez juste le degré d’amertume du
produit. On I'admet comme bon, ou on le purifie suivant le
résultat obtenu. »

Ce moyen d'apprécier I'intensité de la saveur des corps
(appelé méthode dé dilution progressive), employé déja par
d’autres observateurs pour juger de la richesse de certaines
préparalions médicamenteunses, a élé considéré par MM, Ho-
molle et Quevenne comme propre a leur faire obtenir de la
digitaline toujours identique avec elle-méme,

Cel essaiest d'autant plusindispensable,qu’en se conformant
rigourensement au procédé de fabrication décrit, nul ne peut
étrecertaind’avoir un produit toujours le méme. Le digitaline,
sil'on fait abstraction de son aclion sur 'économie animale,
ne posséde malheureusement aucune propriété essentielle a
laquelle on puisse reconnaitre positivement sa pureté. Elle

(1) Les carbonates alcalins, el par-dessus lout les alcalis minéraux
causliques, détruisent romplétement la digitaline, destruction que favo-
rise une température élevée. C'est 1a un fait dont il imporle de bien se¢

souyenir dans les diverses manipulations que 'on pourrail avoir a faire
subir a la digitaline.
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ne cristallise pas, neforme pas de combinaisons cristallisables :
on ne peut done jamais affirmer qu'elle a été obtenue suffi-
samment pure ou qu'elle n’a pas été mélangée. Ajoutons que
I'épreuve de la dilution elle-méme ne donne que des ap-
proximalions, et pourrait bien étre incapable defaire décou-
vrir certaines fraudes. 11 en est, sous ce rapport, de la digi-
taline, comme de divers autres médicaments que le médecin
emploie néanmoins chagque jour avec avantage. Telle est,
entre autres, la vératrine, que son état amorphe et son
extréme énergie nous invilent en quelque sorte naturelle-
ment A meltre en paralléle avec la digitaline.

Que le préparateur de la digitaline soit done bien prévenu
que ce produit n'oflre les garanties convenables qu’autant
que, soumis a I'épreuve de la dilution, il auradonné le méme
résultat qu'un fype d'une purelé reconnue. Que le médecin,
de son cOLé, soit averti que la digitaline ne constitue pas un
médicament d'une identité tellement assurée, qu'il ne faille
pas apporter dans son emploi une grande prudence, pru-
dence que commande assez, d’ailleurs, l'activilé extréme de
ce nouvel agent thérapeutique.

VII. MM. Homolle et Quevenne étant ainsi parvenus a
obtenir la digitaline sous cet élat qu’ils appellent identigue,
il Teur restait & déterminer quelle était la forme pharmaceu-
tique a lui donner, sous le quadruple rapport de la sireté, de
la commodité, de la bonne conservation et de la facile admi-
nistration de ce médicament. La solution de ce probléme
était d’autant plus importante, qu'il s’agit ici d’'un produit
qui jonit d’une trés grande activité, activilé telle qu'il ne de-
vait élre administré que par milligrammes, ou a dose, pour
ainsi dire, infinitésimale. Il ne pouvait donc, comme le sulfate
de quinine, par exemple, et tant d’autres médicaments, étre
prescrit d’'une mauniére directe et sans inlermédiaire.

Parmi les diversesformes pharmaceutiques qui pouvaientse
disputer le choix de MM. Homolle el Quevenne, se présen-
tait celle qu'on appelle forme pifulaire, et c'est & elle qu'ils
ont cru devoir donner la préférence. Celte forme elle-méme
compte, ainsi que tout le monde le sait, plusieurs variétés.
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La variél¢ « qui nous a paru 'emporter, disent MM. Homolle
el Quevenne, c'est celle de (rés petites dragées, oit la ma-
tiere active se trouve enveloppée sous une couche de sucre ,
de telle sorte que le malade, en raison de leur trés petit vo-
Jume, peul les avaler facilement sans les macher, et dés lors
sans avoir d’autre perceplion que celle du sucre qui les re-
couvre. » A cause de leur pelit volume, ces dragées ont été
désignées , par MM. Homolle et Quevenne, sous le nom de
granules. Deux grands avanteges, enire autres, se Lrouvent
dans celte forme médicamenteuse : 1° un dosage sar, facile
a controler et par le médecin et par le malade, puisqu’il ne
sagit que de compter le nombre des granules, dont chacun
contient un milligramme de digitaline ; 2° ane conservalion
a laquelle MM. Homolle et Quevenne ne connaissent pas jus-
gu'ici de terme,

VIII. Tel est, messieurs, le fidéle résumé du mémoire de
MM. Homolle et Quevenne sur la digitaline. Nous ne croyons
pas nous tromper, en disanl que ce mémoire est, soustous les
rapports, digne del'intérét de I’Académie, et qu’aprésenavoir
pris connaissance, on éprouve le désir de voir bienlot ses
auteurs en présenter le complément, c'est-a-dire la partic
de leur travail relalive aux faits et observations du ressort
de la physiologie et de la thérapeulique. C'est alors seule-
ment qu'il conviendra d'examiner, en s’éclairant du flambeaun
d’une saine clinique, quel réle la digitaline est appelée 2 jouer
dans la pratique, en présence des nombreuses préparations
de digitale employées avant elle.

Mais , sans attendre plus longtemps, nous croyons pouvoir
déja déclarer que les recherches de MM. Quevenne et Ho-
molle sur la digitale méritent de trouver place parmi celles
qui fonl époque dans une science. Certes, ce n'est pas un
médioere honneur que de marcher ainsi sur les traces des
Pelletier et des Robiquet, qui, les premiers, découvrirent le
principe actif (morphine et quinine) de deux de ces grands
médicaments, sans lesquels, pour nous servir du langage
de Sydenham, on ne saurait exercer la médecine. Par cette
belle découverte, monument précieux des progrés de la






SECOND RAPPORT.

ACTION PHYSIOLOGIQUE ET THERAPEUTIQUE

DE LA DIGITALINE.

4 FEVRIER 1831.

Messieurs, il yamaintenant un an passé que nous avons fait
a I'Académie (1) un rapport sur un mémoire de MM. Homolle
et Quevenne, relalif aux divers principes relirés jusqu'a ce
jour de la digitale, et spécialement & la digitaline, principe
actif de cette précieuse plante. Nous terminions notre résumé
de ce travail dans les termes suivants : « Aprés en avoir pris
connaissance , on éprouve le désir de voir bientdot ses auleurs
en preésenter le complément, c'est-d-dire les faits et les ob-
servations duo ressort de la physiologie et de la thérapeu-
tique; c’est alors seulement qu’il conviendra d’examiner, en
s'éclairant du flambeau d'une saine clinique, quel role la
digitaline est appelée a jouer dans la pratique, en présence
des nombreuses préparations de digitale, employées avant
elle. »

MM. Homolle et Quevenne n'ont pas tardé A communiquer

(1) Balletinde I'Académie, 8 janvier 1850, t, XV, p. 332,
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a I'Académie ce complément désiré de leurs premiéres
recherches, sous le titre de Troisiéme mémoire sur la digita-
line, et nous venons aujourd'hui, messieurs, vous en rendre
compte.

Dans ce nouveau mémoire , les auleurs se proposent d'éla-
blir « que la digitaline est le seul principe actif de la digitale;
qu'elle en présente toutes les propriéiés physiologiques et
thérapeutiques, et que la constance de ses effets, aussi bien
que sou inaltérabilité , lui donnent sur les préparations phar-
maceutiques de la digitale un avantage incontestable. »

Or, voici quelles sont les propriétés physiologiques et
thérapeutiques attribuées a la digitale par les nombreux
observateurs qui ont consacré i son étude des travaux plus
ou moins importants.

1° Une action éméto-cathartique conslante, lorsqu’elle est
administrée A dose assez élevée;

2° Une action diurélique assez généralement observée,
quoique plus rare ;

3° Une action toute spéciale et trés remarquable sur la
circulation,

De plus, elle provoque une légére irritation cérébrale ,
caractérisée par des éblouissements, des verliges, de la
céphalalgie, de I'insomnie el du délire.

Insistant enswite plus particuliérement sur Ia propriété
spéciale, nous dirions presque spécifigue, de la digitale, nos
auleurs s'eflforcent de déterminer le mode d’acltion que la
digitale exerce sur l'organe central de la civculation, et par
suite, les indications que cet agent thérapeulique est appelé
a remplir.

Les médecins francais, en général, disent-ils, considérent
la digilale comme un sédatif de la circulation ; les médecins
anglais lui reconnaissent une acltion primitivement excitante
sar le centre circulatoire qu'elle ne déprimerait que secon-
dairement. Rasori place la digitale au premier rang des
contro-stimulants , et en fait un succédané de la saignée,

Jeerg , de Leipzig, conclut de ses études sur la digilale ,
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que cc n'est que consécutivement qu'elle détermine la dé-
pression du systéme vasculaire.

« W. Hulchinson, qui s'est livré sur lui-méme & des expé-
ricnces consciencieuses et persévéranles, a conslaté I'aug-
mentation primitive de 'action du ccear, suivie de l1a dé-
pression et du désordre de cette fonciion. »

Pour rempliv aussi dignement et anssi complélement que
possible la tiche importante et délicate que I'Académie nous
a confiée , nous n'avons pas da nous borner & faire connaitre
par une analyse raisonnée cette nouvelle partie du travail
de MM. Homolle et Quevenne. Il nous fallait encore rappeler
anos collégues 'état actuel de la science sur les propriélés -
de la digitale, et de plus lear rendre compte des expériences
cliniques auxquelles nous nous élions livrés nous-mémes pour
apprécier, aussi rigoureusement que le comportent avjour-
d'hui nos méthodes d’observation, I'action du nouveau prin-
cipe actif de la digitale, dont la découverte appartient aux
auleurs nommeés tout & I'heure. C’esl ainsi que nous AvONs
procédé ; el deld, naturellement, 1a division de notre rapport
en ftrois parties : la premiére, consacrée i up rapide apercu
historique des opinions émisessur les propriétés de la digitale ;
la seconde, relative a I'exposé des recherches des auteurs du
mémoire sur les propriétés de la digitaline ; el la troisiéme,
enfin, contenant les propres expériences de la commission.

PREMIERE PARTIE.

Frposé suecinet des principales opinions des praticiens sur les
propriétés de la digitale.

Nous déclarons d’abord que notre intention est d’insister
particulierement sur les recherches relatives a 'action par
laquelle la digitale se distingue surtoul de toutes les aulres
substances (dont se compose la matiére médicale, savoir,
celle quelle exerce sur le sysléme circulatoire. Nous ne
parlerens que d’une maniére lout & fait accessoire des au-
tres propriétés moins caractéristiques de cette plante,
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Comme 'ont dit MM. Quevenne el Homolle , les méde -
cinsitaliens, et pour la plupart les médecins frangais, ensei-
gnent que la digitale exerce une action sédative ou eoulre-
stimalante sur la circulation.

Cette action sédative sur les organes de la circulation a
pour caractére , en quelque sorte pathognomonique, un ra-
lentissement plus ou moins considérable des battements du
ceeur et du pouls. Il est a regretlter que les observateurs
n'aient pas encore étudié, avec toute la précision conve-
nable, le curieux phénomeéne dont il s’agit, ¢’est-ii-dire qu'ils
n'aient pas numériquement déterminé les divers degrés de ce
ralentissement sous U'influence de doses également détermi-
nées de digitale, administrées dans des conditions parfaite-
ment spécifices (1).

Quoi qu’il en soit, d’aprés les propres recherches dn
rapporteur , sous I'influence des doses de digitale générale-
ment usitées, le ceeur el les artéres , au bout de 8 210 jours,
perdent ordinairement le quart ou le tiers du nombre
normal de leurs battements. En élevant les doses, et en
prolongeant 'usage du médicament, on peut déterminer un
ralentissement bien plus considérable. Voici quelques exem-
ples de ce ralentissement exceptionnel : M. le docteur Mavré

(1) Cerlains auteurs onl poussé 'oubli de lontes ces régles, au point
de ne pas compler le pouls avant 'administralion de la digitale, igno
rant peut-étre combien, sous le rapporl du nombre, ainsi que sous plu-
sicurs aulres rapporls, il varie selon lesindividuas, 11 s'en faout bien, par
exemple , que la moyenne de 70, 72, assez généralemenl adoplée ponr
les jeunes gens el les adultes, soil tonjours exacle. Il est un trés grand
nombre de crs sujels chez lesquels celle moyenne n'est que de 60, de
48=50 ¢l méme de 40-44 par minule.

Ajoutons que cerlaines affections eérébrales ralentissent, d'une ma-
niére plus ou moins marquée , les battements du ceear. En voici un
exemple bien digne d'élre noté : Dans le cours de celle année, le rap-
porleur a €Lé consullé, i deux reprises, par M. de Ker..., igé de cin-
(quante-cing ans environ, lequel, & la suile de quelques élourdissements,
a vu lomber son pouls & 32 par minule, de 68 4 72 qu’il baltait a I'état
normal, Au mois d’aotit comme au mois de novembre, double époque
a laquelle le rapportenr examina le malade, on comptait exaclement les
32 batiemenls indigués, La sanlé est d’ailleurs forl bonne,
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avu le pouls descendre a 37 (1), M. Sandras & 36 (2), MM. Jo-
ret, Barbier et Sanders & 29 (3), M. Andral a 29 (4), M. Hut-
chinson A 50 et méme 28 (5), M. Rochoux & 22 (6), Gralfe-
nauer & 20 (7); enfin, MM. Piédagnel et Horteloup & 20
et 17 (8).

Le rapporteur n'a jamais eu 'occasion de voir le pouls
tomber au-dessous de 28 & 32 par minute,

Bien que les médecins francgais, en général, selon la juste
remarque de MM. Homolle et Quevenne, enseignent que la
digitale ralentit le pouls, il en est cependant quelques uns
qui n’ont pas de conviclion sur ce point, et qui méme sont
assez disposés i soutenir une doctrine contraire. Parmi ces
médecins, on regrette de rencontrer 'une des gloires de 1a
France médicale moderne, nous voulons dire Il'illustre in-
venteur de l'auscultation médiate. Voici, en eflet, ce que nous
lisons a la page 735 du tome IT de son mémorable ouvrage :

« La digitale pourprée est anjourd’hui fort employée dans
le traitement des maladies du ceeur, d'apris 'opinion géné-
ralement répandue, que, outre son effet diorétique, elle
exerce encore une aclion sédative sur le ceeur. J'avoue que
cette action ne m’a jamais paru bien évidente, et surtout
constante, méme lorsque la dose était portée au point de
produire des vomissements et des vertiges. J'ai remarqué
seulement, avec plusieurs des praticiens qui se sont occupés
des propriétés de la digitale, que, dans les premiers jours
de son administration, elle accélére souvent les baltements
du ceeur, et que, par la suite, elle semble quelquefois les ra-
lentir.n

.2 passage nous servira de transition foute naturelle pour

‘1) Bayle, Bibliothéque de thérapeutique, Paris, 1835, L. 111, p. 324,
(2) Bulletin de thérupeutique, t, V.

(8) T'raité demavire médicale (Barbier), Fssai sur la digitale (Sanders),
lraduit par Mural.

(4) Arclives de médecine, t. IV, 2¢ série.

(6) Bayle, Bibliotheque de (hérapentiqie, t. 111, p. 67.

(6) Dictionnaire de médecine en 21 vol., arl. PouLs.

(7; Méralel Delens, Dict. de matizre mé iicale, art. DIGITALE.
(8) Bulletin de thérap wique, t. XVIIL, p. 31.
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arriver & 'opinion de ceux qui prétendent que primitivement
la digitale accélére le ponls.

Sanders, d'Edimbourg, est an premier rang de ceus
qni ont considéré la digilale comme ayant pour elfel primitif
immédiat une aceélération de la circulation (11; et, pour
soulenir celte opinion , le médecin écossais se présente en
quelque sorte armé d’observations dont le nombre ne s'éléve
pas a moins de 2,000. Certes, s'il ne fallait que compter les
observations que 'on peut invoguer & 'appui d’une opinion,
(que pourrait-on répondre a Sanders, en présence de ce
chiffre imposant? Mais, comme on I'a dit, il ne faut pas seu-
lement compler les observations, il faut aussi les peser. Com-
bien d'observations, en eflet, n'ont pas, si l'on peut ainsi
parler, le poids nécessaire pour pouvoir circuler sans ob-
stacle dans le domaine médical! Combien d'observations
constituent une espéce de fausse-monnaie médicale, qui ne
devrait pas aveir cours dans la science? C'est en sou-
welttant , en quelque sorte, au Wébuchet de la saine cli-
nigque el de la saine philosophie médicale , les observations
de Sanders, que l'on ne tarde pas d reconnaitre com-
bien cet auteur s'est trompé en attribuant & la digitale la
propriété d'accélérer la circulation, au liea de la dimi-
nuer, dans les premiers temps de Vadministration de celte
substance. Cetle accélération serait, selon Sanders, en
quelque sorte double: 1° accélération immédiale, instan-
tanée, disparaissant, ou du moins diminuant beaucoup et
promptement dans I'espace d'un quart d’heure ou d'nne
demi-heure; 2° accélération plus durable , ou plutdt reste de
la premiére , mais qui peut persister, par exemple , vingtl-
guatre, quarante-huit heures, ou plus longtemps.

Cette accélération produile , Sanders admel que le pouls
tombe ensuile peu & peu au-dessous de son chiflre normal;
méme alors, il prétend que, en administrant une nouvelle
dose de digitale, on accélére encore momentanément le
pouls, en méme temps qu'on en augmente la force.

(1) Essai sur la digitale pourprée, traduit de anglais par Mural, en
1812. (L'ouvrage de Sanders a été publié¢ au commencement du méme
siecle ),
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Le ralentissement des contraetions du corur, non contesteé
par Sanders, en tant que consécutif & I'accélératien dont il
vient d'étre question, peuat étre tel que le chiffre du pouls
tombe 3 50, 40, et méme 30. Il en conclut que la digitale
détermine une altération particuliére de la contractilité du
cceur, et méme une faiblesse alarmante , et que ce médicament
épuise U'irritabilité de Uorgane indiqué plus promptement que
tout autre remede.

Ainsi, selon Sanders, le méme médicament produirait deux
effets diamétralement opposés, a savoir: 1'accélération et le
ralentissemient du pouls, augmenterait et diminuerait I'irrita.
bilité du cceur !

Quoi qu'il en soit, au temps ou Sanders écrivait, floris-
sait précisément ce fameux systéme meédical connu sous le
nom de Brownisme, lequel ne parait pas avoir été sans in-
fluence sur les doctrines de notre auteur, relativement a
I’action de la digitale. A I'appui de celte asserlion, rappor-
tons le passage sunivantjde I'ouvrage de Sanders, qui, dé-
cernant 2 la digitale une sorte de prééminence parmi les sti-
mulants, et considérant comme tout a fait secondaire son
action ralentissante du pouls, s'exprime ainsi: « Il est aisé
d’éviter 'asthénie » (a4 ce mot, qui ne reconnait le trop
fameux systéme dont nous parlions plus haut?) « il est aisé ,
répétons-nous , d’éviter 1'asthénie, qui, selon I'opinion com-
mune, est le résultat constant et immédiat de la digitale ;
car, puisque I'observation nous a démontré que les effets
primitifs, et les seuls salutairves, sont des symptémes fébriles
la seule intermission dans l'usage du remeéde suffit pour
prévenir la débilité et maintenir un certain degré d’excita-
tion (ouv. cif.)». Pour écrire sérieusement un pareil passage
et d’autres semblables, quand on déclare, comme le fait
Sanders , avoir étudié 'action de la digilale sur deuz mille
malades, ne faut-il pas, en quelque sorle, placer au-devant
de 'esprit d’observation I'épais bandeaun de I'esprit de sys-~
teme ? Certes, un observateur exercé, attentif, et dégagé de
toute prévention, n'étudiera pas 'action de la digitale, nous ne
dirons pas sur 2,000 malades, mais sur 20 ou 30 seulement,

2
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sans reconnaitre que les préparations de digitale ne possé-
dent pas la propriété d'accélérer primitivement la circula-
tion. Encore une fois, il est done bien permis de penser que
Sanders, en émetlant la doctrine dont il a été question, élait
comme fasciné par cette dichotomie brownienne, 'un des plus
ayeugles el des plus pernicieux systémes qui aient jamais
régné daps I'empire de la médecine , et dont la trop longue
vogue, il faut bien 'avouer, a de quoi surprendre , pour ne
pas dire scandaliser, quiconque s’est un peu familiarisé avec
ces méthodes exactes d’observation et ces principes de saine
philosophie scientifique, qui doivent présider de nos jours a
toutes les recherches médicales.

Parmi les médecins qui ont attribué a la digitale la pro-
priélé d'accélérer la circulation, se distinguent encore
Jotrg (1) et Hutchinson (2).

Ce dernier praticien , médecin en chef du gouvernement
~de Crimée, a fail sur lui-méme une partie de ses expériences,
en se servant de la teinture de digilale & trés haute dose. 1l
a pris jusqu'a 240 goultes d’une teinture d’un tiers environ
moins forie que celle de notre Codex, ce qui représente
environ 10 milligrammes de digitaline , ¢’est-a-dire, comme
nous le verrons plus loin, une dose double de celle qu’on
prescrit généralement chez nous, el qu'on ne dépasse pas
toujours impunément. Quelques uns seront, sans doule,
woins eflrayés de cette dose, en prenant en considération la

(1) Le travail de cel auteur n'est connu en France que par un extrail
qui a &Lé publié dans les Archives de médecine (17 série, L. XXVI,
p. 107). 1l s'agit d'expériences physiologiques entreprises lanl sur
Jobérg lui-méme que sur les membres d'une sociélé d'expérimentation
élablie par lui, en 1822, & Leipsig, el composée d'adultes ( hommes el
femmes ) el d’enfanls, tuus en bonne sanlé. On regrette qu'un médecin,
animé d'ailleurs d'un zéle si digne d'éloges, ail conclu des expériences
dont il s'agil que les effets primilifs de la digitale consislaient en une
excilation vive du cerveau, du canal alimentaire el de 'appareil génilo-
urinaire, et que, tout en admetlanl comme effel secondaire la diminu-
tion de I'activité des organes de la circulalion, il ail ajoulé gue celle ac-
tion dépressive ne pouvail élre aussi salulaire qu'on le pense générale-
ment dans les maladies du ceeur.

(2) Journal desprogrés, t. YI, p. 218 (1827),
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contrée dans laquelle Hutchinson expérimentait, c'est-a-
dire, une de ces contrées seplentrionales dout les habi-
tants ont une sensibilité assez obtuse , pour que, suivant
I'énergique et spirituelle expression de Montesquicu, ce ne
soit qu'en les écorchant qu'on les chatouille. En appliquant
celte doctrine un peu gasconne, peul-étre, a la sensibilité
des hommes du nord pour les médicaments, on compren-
drait, en effet, comment une dose de digitale capable de
nous impressionner toxiquement et de nous deorcher,, pour
parler comme l'auteur de 1'Esprit des lois, n"a fait d'abord
que chatouiller le médecin en chel du gouvernement de
Crimée. Mais nous verrons toul a I'heure que cette applica-
tion ne serait pas tout & fait vraie. En attendant, nous devons
faire connaitre que le but auquel tendait notre confrére du
Nerd, était de déterminer si I'on pouvait entretenir pendant
longlemps une exeitation de I'économie, en employant ainsi
la digitale & haute dose, répéiée & courts inlervalles, el si
I'on verrait tomber l'action du ceeur et des arléres an-dessous
de sa force ordinaire , bien gue la quantité du médicament
fiit poussée aussi loin que possible,

Hutchinson, malgré les nausées que les 240 gouttes de
teinture de digitale avaient déterminées, prit Ie lende-
main 180 goutles nouvelles de ce médicament. Or, sous
I'action de celle seconde dose, il éprouva {ui-méme, tout ha-
bitant du Nord qu’il etait, des accidents toxiques, des vomis-
sements, entre autres, et tomba si malade qu’il fut obligé de
garder le lit quinze jours, et qu'il lui fallil deux mois pour
relablir sa santé ; il assure que son pouls, & 60 avant I'expé-
rience (1), s'éleva dans la journée & 125, et aprés quarante-
huit heures a 150 pulsations par minute. (Le rapporteur a la
le travail du docteur Hulchinson, de Londres, tel qu'il est
consigné dans le Journal des Progrés; il u'y est point fait
mention du pays ou les expériences onl éLé exéculées. Ce

(1) Nous admetlons ce chiffre 60 d'aprés un passage qui a un sens
général, car, dans ces expériences de Hulehinson { du moins d'aprés Je
résumé du Journal des Progres), de méme que dans beaucoup d'antres,
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travail, il faut bien le dire, parait tenir beaucoup plus du
roman que de I'histoire, et n’est pas propre i donner une
hauteidée du talent d’observation de 'auteur : .#gri somnia.)

Si, pour prouver ou reconnaitre que la digitale jouit de la
propriété d'accélérer primitivement la circulation, celte sub-
stance devail étre administrée a la dose indiguée plus haut,
il ne se trouverait pas, sans doute, un grand nombre de pra-
ticiens qui se décideraient & répéter, soit sur la personne de
leurs malades, soit sur leur propre personne, l'expérience
un peu trop héroique tentée par Hutchinson. Au reste, une
autre tentative de ce hardi expérimentatear sur lui-méme,
nous porte a croire qu'a une dose fort élevéee, la digitale ne
produit pas toujours cetle accélération du pouls, phénoméne
si surprenant pour tous ceux (ui sur un grand nombre de
sujets, ont étudié, avec toute I'exactitude convenable, 'ac-
tion des préparations de digitale, administrée i dose ordi-
naire. En effet, aprés avoir pris pendant une douzaine de
jours, de 36 & 120 goultes de teinture de digitale par vingt-
quatre heures (avec la précaution de diviser chaque dose
en trois parties dont la seconde élail ingérée six heures
apresla premiére et la troisieme six heures aprés la seconde),
Hutchinson en ayant ensuite pris 200 gouttes en une seale
fois (1) au bout de six heures, son pouls ne donnait plus
par minute que 28 pulsations souples et irréguliéres (une
heure seulement aprés 'administration, le pouls offrait
65 pulsations, dures, pleines (2). N'oublions pas de noter
qu’a cette dose, la digitale produisit des nausées, des vomis-

I'état du pouls avant I'expérimentatlion n’est pas indiqué, ou ne 'est que
d’une maniére générale, vague el peu concluanle. Aussi croyons-nous
que le peu de précaulions apportées a établir ce point, qui est cependant
capilal, a souvent contribué a fausser les conclusions dans la question
qui nous occupe. » (Nole de MM. Queyenne et Homolle, dans leur exa-
men des recherches de Hutchinson. )

(1) Celte dose représente 8 milligrammes de digitaline environ.

(2) Ce qu’on dil ici de la souplesse et de Virrégularité du pouls, de sa
dureté et de sa plénitude d’autre part, ne doil pas élre adoplé sans une
plns ample informalion.
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sements, des vertiges, de la céphalalgie. Euofin, dans une
wroisieme expérience sur lui-méme, Hutchinson, pendant
quinze jours, prit de 60 & 280 gouttes, etson pouls, présume
A 60 avant l'expérience, battit de 80 & 100 fois par minute,
jusqu’a la fin de celle-ci, laquelle, comme les deux précé-
dentes, altéra notablement les fonclions digestives et celles
des centres nerveux. Cing jours aprés la cessation de la di-
gitale, le pouls était tombé a 50-55 pulsations par minute,
chiffre peu différent de celui qui existait & I'état normal ,
savoir 60 (1).

On devine aisément que la diversité de doctrines sur I'ac-
tion de la digitale , a dd refluer en quelque sorte sur la thé-
rapeutique , et que la substance dont il s’agit aura par con-
séquent é(é prescrite dans des maladies diamétralement
opposées sous le rapport de leur nature. C'est bien effective-
ment la ce qui est arrivé.

Les partisans du ralentissement , tels que les docteurs
Currie, Thomas, et plus récemment les disciples de 1'école
Italienne, considérant la digitale comme un antiphlogistique,
un contro-stimulant, I'ont proposée et employée, a titre de
succédané de la saignée, dans les maladies inflamatoires,
et prétendent n’avoir en qu’a s’enlouer (2), tandis que d'au-
tres assurent, au contraire , que cette pratique n'offre que
des inconvénients (3).

Sanders, Joerg, Hutchinson et leurs partisans, au rebours

(1) Les expériences de MM. Quevenne el Homolle ont démontré que la
digitale en Leinture, ella digitaline a I’état de solulion alcoolique ou
bien a I'état de sirop, n’ont pas plus d'action immédiate sur la circula-
tion que lorsque ces subslances sont administrées sous forme pilulaire.
Ces expériences, répélées par M. G. Duroziez, ¢léve externe dans le
service clinique du rapporteur, ont donné le méme résultat, Par con-
séquent, on ne pourrait expliquer I'action prétendue accélératrice de
la cirealalion , signalée par Sanders, Hulchinson, etec., en disant qu'elle
tienl a ce que ces expérimentateurs se sont servis dela teinture de di-
gitale, tandis que les auteurs ont employé des pilules de poudre de di-
gitale, la premiére agissant plus rapidement que les secondes.

(2) Bidault de Villiers, p. 18 et 20,

(3) Barbier, d'Amiens, Traité de matiére méd., L. 1L, p. 308,






23

Avant de rapporter les travaux dont il s'agit, il nous reste
encore quelque chose & ajouter sur ce gue les auteurs ont
éerit relativement aux diverses propriétés thérapeultiques des
préparalions de digitale,

Un médécin étranger, Clutterbug, se fondant sur cette
double donnée, que la fidvre consiste dans une accélération
du pouls, et que la digitale jouit de la propriété de dimi-
nuer le nombre des pulsations artérielles, conclut que celte
substance doit étre considérée comme le véritable spécifique
de la fievre. C'est particulierement de la fiévre continue que
I'auteur a sans doute voulu parler. Or, jamais assertion ne
fut plus gratuite & la fois et plus malheureuse. En effet, non
seulement la digilale ne guérit pas celte espéce de fiévre,
mais, chose bien digne de remarque, c'est que, adminisirée
dans la fievre dont il s’agit, qu'elle soit primitive ou consé-
cutive , elle perd pour ainsi dire complétement ou A pea prés
sasinguliére propriélé de ralentir le pouls.

Que si la digitale ne guéril point la fiévre continue, en est-
il de méme de la fiévre intermittente? Ce n'est pas d’aujour=
d'hui seulement qu'on a posé celte question et qu'on 1'a sou-
mise i la sevle épreunve décisive en pareille watiére, savoir
I'expérience clinique. En effet, voici ce que nous lisons dans
un ouvrage clinique , publié en 1837 (1):

« Parmi les dix-huit cas de fievre intermittente que nous
avons recus dans nos salles, en 1836, il en est sept dans
lesquels nous avons (raité et guéri la maladie au moyen de
la digitale, administrée tant a l'intérieur qu'a 'extérieur (par
la méthode endermique). Déja nous avions obtenu le méme
succeés ehez vingt-cing & trente malades, adinis dans notre
service & une époque antérieure a celle dont nous rendons
compte, résullat qui a été publié dans les journaux de méde-
cine et dans plusieurs théses de la Faculté de médecine de
Paris. Nousappelons "attention des médecins sur celle not-
velle méthode. Nous n’avons rien négligé pour que les fails
rapportes en sa faveur fussent aussi concluants que possible.

(1) Clinique médicale de I'hdpital da la Charicé, par J. Bouilldud, t. 111,
p. 236-37.
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C'est ainsi, par exemple, que nous n'avons jamais administré
la digitale qu’aprés avoir bien constaté I'existence de la fitvre
intermittente, ¢'est-a-dire qu'aprés avoir été témoin d’un ou
de plusieurs acces. »

Encore un mot sur la question de savoir si la digitale est
le seul agent capable de ralentir 'action du centre circula-
toire. Sous le point de vue de son action spéciale et comme
é¢lective sur le ceeur (sans doute par I'intermédiaire du sys-
téme nerveux qui préside aux mouvements de cet organe),
la digitale ne reconnail point de véritable rivale dansle regne
végétal. Mais en est-il de méme du régne animal? A la
grande surprise, sans doute, de la plupart de ceux quil'écou-
tent, le rapporteur n'hésite point & répondre : Non! Quelle
est donc, lui demandera-t-on, cette merveilleuse substance
du régne animal, qui rivalise ainsi avec la digitale sous le
rapport du ralentissement que 'usage de celle-ci détermine
dans les battements du cceur et des artéres ? Eh bien! mes-
sieurs, c'est la bile retenue, et pour ainsi dire accumulée
dans le torrent sanguin, de maniére a produire un ictére apy-
rétique (1). En eflet, depuis environ dix-huit ans que le rap-
porleur a fixé son attention sur ce fail clinigue, qui lui parut
d’abord fort singulier, savoir une lenteur trés considérable
du pouls, il I'a constamment observé, avec tous ceux qui ont
suivi sa clinique, sur plus de trois cents ictériques admis a
cette clinique, C'est donc une loi démontrée par les obser-
valions les plus exactes et les plus répétées, que le ralentis-

(1) Nous disons I'iclére apyréiique, parce que, effeclivement, dans
Iictére fébrile (en d'aulres termes, celui gqui dépend d’une lésion capable
d’exciter une réaction fébrile plus ou moins violente), la fréquence du
pouls résiste en quelque sorte 4 'aclion signalée ci-dessus. Sous ce rap-
port encore, il en est de la bile accumulée dans le sang, celle sorle de
digitale animale , comme de la digitale ordinaire, qui, dans le cas de
fitvre continue bien caraclérisée, quelle qu’en soil Vorigine , ne ralentit
pas sensiblement la circulation. Nous avons dans ce moment meéme
sous les yeux (n® 1, salle Sainte-Madeleine ), une femme atteinte d'un
iclére Lrés prononcé conséculil & une affection (ébrile. Chez elle, depuis
une quinzaine de jours, le pouls n'a cessé de donner, en moyenne,
112 pulsations par minule.
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sement du pouls, dansle cas d’ictére produit par une lésion
malérielle ou dynamique, incapable de susciter par elle-méme
une réaction fébrile, ralentissement tel que, de 72, 60, que
le pouls offrait & I'état normal chez les sujels ictériques dont
il était question plus haut, il est tombé a 50, 48, 44 et sou-
vent 40, pour remouter peu a peu a son chiflre normal aprés
la guérison de l'ictére,

SECONDE PARTIE.

Ezposé analytique des expériences physiologiques et cliniques
des auteurs du mémoire sur les propriétés de la digitaline
comparées a celles des autres préparations de la digitale.

ARTICLE PREMIER. — B xpériences physiologiques sur I'homme
et sur les chiens. — L. L'un des auteurs a fait sur lui-méme
I'essai de la digitale, en y nrocédant avec une exactitude
vraiment exemplaire, et il I'a répété a sept reprises, laissant
entre les essais répélés des inlervalles assez longs (1). Ce
n'est pas, d'ailleurs, seulement l'exactitude (e cet auteur
que la Commission doit signaler avec éloge : elle se plait
aussi el se fait méme un devoir de louer le courage et la

persévérance dont a fait preuve ce modele des expérimen-
taleurs.

De I'analyse des six premiers essais, entrepris dans le conrs

(1) Parmi les éléments ou conditions d'exactitude qu'il est bon de dé-
tailler ici, nous noterons les suivants : 1* On a fail connaitre la consti-
Ltution, le genre de vie, le régime de 'expérimentaleur; 2¢ on a eu soin
d'indiquer le nombre précis des pulsations des arléres avant, pendant
el aprés administration du médicament, et on les a complées pendant
plusieurs jours conséculifs, a différentes périodes de la journée, en
ayant soin de mentionner les moyennes, les maxima et les minima;
4" les doses journaliéres el la dose lotale du médicament, les heures
auxquelles le médicament a €16 pris, ont également été notées avec la
plus conseiencieuse ponclualité; 4° oulre 'action spéciale sur la circu-
lation, on a consigné, dans une colonne 4 part, les effels sur les princi-
pales fonctions, cL les accidents, soit de simple intolérance , soit de
véritable intoxication, quand ils se sonl manifestés.

-
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des années 1842, 1843, 1847, 1848, 1850, il résulte que la
moyenne de la diminution du chiffre des battements du eeur
el des arléres a élé de 4 pulsations environ pendant, et de
5 environ apres I'administration du médicament (tantot digi-
tale , tantét digitaline). On trouvera dans la note ci-dessous
les détails relatifs & ces essais, dans lesquels la dose totale du
médicament pris a été en général assez faible (1).

Mais nous devons signalerici les accidents d'intoxication qui
se manifestérent, pendant le cinquiéme essai, sous l'influence
de 2 grammes et 1 décigramme de poudre de digitale de qua-
lité supérieure, pris en neufl jours, et la diminution trés no=
table du pouls qui survint en méme temps. ( De 72 il tomba
a 53 pendant la durée des accidents et a 55 aprés leur dis-
parition ;ce qui donne les différences 19 el 17, c'est-a-dire
une différence moyenne cui représente exactement le quart
des pulsations normales.)

Nous croyons aussi devoir rapporter avec quelques détails
le septitme et dernier essai, fait an mois de novembre der-

(1) Dans le premier essai, en neuf jours, 38 granules de digilaline ent
été pris ( 6 le dernier jour, 4 lous les aulres jours).

Dans le second essai, en huil jours, 2 grammes de poudre de digilale,
de qualité moyenne onlt été pris (2 décigrammes par jour, pendant qualre
jours; 3 décigrammes par jour, pendant deux jours; 4 décigrammes
pendant deux jours).

Dans le troisiéme essai, en eing jours, 20 granules de digitaline (4 mil-
ligrammes, chaque jour).

Dans le qualriéme essai, en treize jours, 36 granules (2 milligrammes
les deux premiers jours et 3 les Lrois jours suivanls).

Dans le cinquiéme, en nenf jours, 2 grammes, 10 de poudre de digi-
lale de qualité supéricure (2 décigrammes les Lrois premiers jours, etd dé-
cigrammes ehacun des jours suivanis).

Daos le sixiéme essai, en sept jours, 34 granules de digitaline (4 par
jour, pendant les trois premiers jours, 5 par jour pendant les deux jours
suivants, et 6 par jour pendant les deux derniers).

L'eypérimenlaleur fait observer qu'il a pu, dans cel essai, supporler
6 milligrammes par jour, bien gu'il ne puisse, en général, en roférer que
5 milligrammes Celle ralérance lui parait tenir a ce que lingestion des
granules a ea lieu, & dessein, le soir comme le malin, & un moment
assez rapproché du repas, pour que I'estomac ne filt pas complélement
vide. Or, ¢’est précizément dans les cas ot il a pris la digitaline, Vesto-
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nier (1850) , avec le sirop de digitaline , dont 20 grammes
contiennent un milligramme de cette substance.

L'expérimentateur s’est administré, en huit jours, 33 milli-
grammes de digitaline en sirop (4 milligram, pendant qualre
jours, 2 milligram. un jour, 5 milligram. un jour, 6 milli-
gram. un jour).

Moyennne du pouls compté pendant six jours, a
diverses heures de la journée, avant I’ ex[lérleuce 67,47

i ki1 R U o o S bl L R 0
WHyantergre 2 U AR T TR A I g o0 P R CRR NG Sl

Moyenne du pouls pendant les huit jours d*adminis-
engtiors UL T AT OlOR

Moyenne pendant les clu: jnurs 1prés l‘admimstralmn 59,88
Minimwm pendant administration . . . . .. .. . 54,00
0 STy e g gt hene e e e o L B S B S e ot LY
Minimum aprés I'administration. . . .. . . ... . 50,00
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En comparant la moyenne du pouls normal (67,47) au
minimum de ce méme pouls aprés 'administration (50), on
trouve une différence de 17,47, différence sensiblement égale
au quart des pulsations & 1'élat normal, ainsi qu'il est arrivé
dans le cas d’intoxication que nous avons signalé plus haut.

mac élant tout i fait vide, qu'il n'a pu en tolérer plus de 5 milligram.
ou 5 granules par jour.

Yoici quelle fut la moyenne du pouls, avant, pendant et aprés la pé-
riode d'administration du médicament.

1°r essai. Avanl, 59,21 pendant, 52,61 (différence 7,60), aprés, 57,45
(diférence 1,76).

2¢ essai. Avant, 58, pendant 54,96 (différence 3,04), aprés, 52,76 (dif-
férence 5,28).

3¢ esvai. Avanl, 64,85, pendant, 59,25 (différence 5,60), apres, 55,52
(différence 9 33).

4® essai. Avant, 65,85, pendant, 62,88 (différence 2,97), aprés, 61,15
(différence 4,90),

Se essai. Avant, 68,12, pendant, 65,06 (différence 3,06), aprés, 63,68
(différence 4 44).

6% essal. Avant, 75,25, pendant, 12,44 !différence 3,21), aprés 71,24
(différence 4,01).
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Le patient a éprouveé plutdt des défaillances que des tirail-
lements d’estomac, et il note que son appétit n'a pas aug-
menté, comme il lai est souvent arrivé aprés 'usage des
granules.

Légers troubles de la vue.

Rien d’appréciable du coté des reins.

L’expérimentateur fait remarquer que le pouls est revenu
brusquement & 1'élat normal ou 4 peu prés , sous linfluence
d’une longue course faite le dixiéme jour apres la cessation
de I"administration du sirop.

La somme des chillres de I'abaissement moyen pendant ou
aprés I'administration du sirep, celui qui représente le maxi-
mum d’abaissement (17,67), sont tout & fait analogues a ceux
du premier tableau, sous l'influence des granules.

De l'ensemble des [aits, il résulte que 'action de la digi-
taline est & peu présla méme, soil qu'on 'administre a I'état
de sirop, c¢’esl-i-dire dissoute par avance, ou a l'élat de
granules, cas ou elle se dissout peu a peu et assez prompte-
ment dans le suc gastrique. S'il existe quelques différences,
elles sont légéres, el ne paraitraient pas déposer en faveur
du sirop, lequel donnerait lieu i des nausées et a des phéno-
meénes cérébraux plus marqués. .

II. Passons maintenant aux expériences faites sur deux
chiens, avec la méme exactitude que celles dont nous venons
de faire connaitre les résultats,

Le premier chien, appelé Digitalin, a pris, d’'une maniere
intermitlente, mais a six iutervalles assez rapprochés (du
10 mai au 3 seplembre 1849), 552 granules ou milligrammes
de digitaline, par dose journaliére de 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9,
10 milligrammes.

La moyenne du pouls, avant 'expérience, élail de 59,94.
Celte moyenne, aprés les six administrations successives,
était de 51,22, 11 v a done eu une diminution de 8,72,

Le second chien, appelé Mars, a pris, d'une maniére inter-
mittente aussi (du 13 juin au 8 septembre 1849 ), 398 gra-
nules ou milligrammes de digitaline, par dose journaliére
de 2, 3, 4, 5,6, 7,8, 9, 10, 11 milligrammes.
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La moyenne du pouls, avant I’expérience , était de 87,30,
Cette moyenne, aprés 'administration & quatre intervalles
rapprochés, était de 69,93. Par conséquent la diminution a
été de 17,37.

Ajoutons que, pendant I'expérience, il y a eu des ralen-
tissements momentanés s'élevant i 23, et méme 31, derniére
diminution & peu prés double de celle indiquée tout &
I'heure (17).

D’aprés les essais ci-dessus analysés, le minimum d’abais-
sement des pulsations ne correspond , pour ainsi dire, jamais
a la période d’administration de la digilale ou de la digita-
line, mais bien a celle de repos , aprés la cessation de I'usage
du médicament (1).

Ce résultat, assez curieux, prouve que le médicament
poursuit son action pendant quelque temps encore, aprés
qu'on a cessé de I'administrer, et jusqu’au moment, sans
doute, ol il n’en reste plus de trace dansle systéme de I'éco-
nomie, soit que I'élimination s’en opére par quelqu’un des
nombreux émonctoires de ce systéme, soit que, par une réac-
lion encore inconnue, il se transforme en quelque composé
nouveau complétement dépourva de la propriété dont jouit
la digitaline pure (2).

(1) Parmi les seize expériences dont il s’agit, il y en a treize ou le mi-
nimum d’'abaissement se trouve ainsi a la période de repos; une dans
laquelle on a observé un accroissement pendant 'administration, lequel
s'est accru pendant le temps de repos; une oa le pouls n'a pas élé
complé, passé le temps d'administration de la digitaline; une enfin,
dans laquelle le minimum correspond 4 la période d’administration de
la digitaline,

(2) Dans le cours de leurs expériences, MM. Homolle el Quevenne
ont plusieurs fois recherché la digitaline dans les urines ( nolamment
chez des chiens qui en prenaient jusqu’a 10 milligrammes par jour, et
chez un homme qui, en deux jours, en avait pris 12 milligrammes), et
ils n'y en ont trouvé aucune trace.

Le moyen donl ils se sonl servi pour cette expérience est lout simple-
ment la dégustation (il suffit de placer une goulte d'urine sur la langue
et de la rejeter aussitot, pour savoir & quoi s'en tenir). Selon MM, Ho-
molle et Quevenne, ce mode de recherches, lorsqu'il s’agit d’'une sub-
stance remarquablement sapide, comme la digitaline, et en tant que
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ARTICLE SECOND. — KElpériences cliniques rapportées par
MM. Homolle et Quevenne. — « 1l s’agit maintenant d’exami-
ner, disent ces auteurs, si la pratique ultérieure est venue
confirmer nos premiers résultats. Or, les faits recueillis par
nous-mémes, des observations prises dans plusieurs services
des hopitaux, fournissent une réponse affirmative a ce snjet,

» Quant & I'infolérance de la digitaline, qui n’est pour nous
qu’une manifestation de son action éméto-catharlique, nous
ne 'avons rencontrée que trois fois sur plus de cent personnes,
a qui nous avons administré ee médicament, et dans ces trois
cas il nous a suffi de suspendre la digitaline , ou méme seu-
lement d'en diminuer la dose, pour faire cesser aussitot tout
accident (1).

» Nous croyons (que ceux de nos confréres qui ont ohservé
des accidents gastriques plus opinidires doivent les altribuer
4 cette circonstance : qu'ils oot débuté par des doses trop
élevées, ou bien dépassé celles consacrées par I'expérience.

» Reste 'action toxique signalée par MM. Bouchardat et
Sandras, qui, ayant injecté chez des chiens la digitaline
dans les veines, ont vu ces animaux succomber rapidement,
Ces faits, devenus la base de craintes exagérées , ont é1é évi-
demment mal interprétés. On n’a pas tenu compte du mode

ses résultals sont négalifs, est réellement bien au-dessus des moyens
chimiques qui pourraient étre employés en ceite circonslance, pour le
degré de sensibilité et de certitude.

(1) Dans les trois cas dont il s'agit, il n'y eut que des nausées, suivies
deux fois de vomissemenls. 1ls ne déposeraient donc pas en faveur de
'aclion catharthique du médicament,

MM. Homolle et Queyvenne ont consigné dans leur mémoire la théorie
de M. Mialhe sur liuolérance de la digitaline, survenue brusquement
chez quelques sujels. D'aprés celle théorie, les phénoménes de 'intolé-
rance proviendraient du pen de solubilité de Ia digitaline et de son accu-
mulation dans les voies digestives. Pour apprécier la valeur de cetle théo-
rie, qui ne parail, aux auteurs, élablie sur aucun fail positif, I'un d’enx
s'est soumis & une expérience de laguelle il résulte que la poudre de
digitale dans laquelle le principe amer se trouve a I'élal complélement
soluble produit le yomissement el les autres symptomes d'intolérance
aussi rapidement el aussi fortement que la digitaline,
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d’absorption qui modifie si profondément I'nction des médi-
caments, et des dangers qu'il peut entrainer par lni-méme.
A combien d'agents thérapeutiques, en effet, la médecine
devrait renoncer s'il lui fallait leur faire subir la méme
épreuve. Ge que nous pouvons afficmer, ¢'est que ces phé-
nomenes toxiques, indépendants de l'action éméto-cathar-
lique, ne se sont jamais présentés a notre observation. Nous
ajouterons que le vomissement, lorsque la digitaline est ad-
ministrée par 1'estomac, A doses exagérées, débarrasse 1'éco-
nomie de 'excés dumédicament ingéré, et remplissant, pour
ainsi dire, l'office de soupape de siireté, met obstacle au
développement des accidents vérilablement toxiques (1).»

Quant a 'efficacité comparée des préparations de digilale
usitées jusqu'ici, et de la digitaline, MM. Homolle et
Quevenne laissent a4 'expérimentation clinique le soin de
prononcer en dernier ressort. Ils pensent Jue leurs pro-
pres observations et les travaux publiés jusqu’a ce jour por-
tent a eroire que la question sera résolue en faveur de la
digitaline. En effet, poursuivent-ils, M. Hervieux , dont les
recherches portent plus spécialement sur la vertua diurétique
de la digitaline, mais qui d’ailleurs a, dans tous les cas,
observé le ralentissement du pouls, conclut : « Elle peut étre
employée avec succés dans tous les cas ou la digitale a éLé
prescrite; elle peut de plus I'élre avec sécurité, avantage
énorme qui lui donne le pas sur celle-ci. Une des circon-
stances qui plaident le plus en faveur de la digitaline, est
la [acilité du dosage : tandis que celui-ci ne peut avoir lien
pour les préparations de digitale qu’'a une approximation
extrémement grossiere , il se fail pour la digitaline avec une
riguear mathémalique (2). »

(I Quelgue ingénieuse que soit la comparaison dont se servent MM, Ho-
molle el Quevenne, pour nous rassurer contre I'aclion Lovique de la
digilaline, elie we conslitlue pas une garantie suffisante. C'est surlout
en maliere de médecine en géncral et de thérapeulique en parliculier,
qu'on est en droit de dire que comparaison n'est pas raison. L'asserlion
des savanls ouleurs n'est pasappuyée sur un assez grand nombre de fails
bien obseryés.

(2) Archiv, génédr, de méd., t. xxn, 4 série 7|848),
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M. Strohl, agrégé i la Facullé de médecine de Sirashourg,
a constaté également le ralentissement du pouls, chez les
sujets auxquels il a preserit la digitaline (1}, mais ses expé-
riences n’ont, peut-étre, pas éLé faites avec toute la précision
désirable.

Il avait d’abord paru douter de 'action diurétique de ce
médicament ; mais il dit que plus tard il a reeueilli un cas o
cette action a été des plus marquées (2).

L'expérimentateur, dont nous rappelons les recherches,
administra la digitaline dans divers cas de bronchite, de tu-
bercules pulmonaires, d'affection du ceeur, ete,

M. Sandras est un des praticiens qui ont administré la
digitaline. Ses expériences ont été faites chez des sujets
affectés d’hypertrophie du coeur, de palpitations nerveuses,
chlorotiques, etc. (3).

Comme M. Hervieux, il a toujours constaté le ralentisse-
ment du pouls; mais il ne se prononce pas aussi affirmati-
vement que ce dernier sur la propriété diurélique , et quand
la diurése a eulieu, il se demande s'il ne faut pas attribuer
simplement au rétablissement de I'équilibre physiologique des
fonctions.

En résumé, M. Sandras déclare n'avoir eu avec la digila-
iine aucun des inconvénients reprochés i la digitale ( varia-
tions d’énergie suivant la provenance, l'dge, I'année el la
récolte, la dessiccation, ele.). La digitaline lui a toujours
paru facile & prendre et & supporter; son effet a élé parfai-
tement fixe et régulier, selon les doses auxquelles il la pres-
crivait (4).

(1) Sur dix=huit exemples, fournis par neul sujels, il yen a eu:
trois oul le nombre des pulsations est resté le méme; un ou I'on a nolé
une aceélération persistante du pouls; quatorze ot 'on a observé un
ralentlissement du pouls, variable pour le degré, pour le moment de son
apparition, pour la durée, elc.

(2) Gazette médicale de Strasbourg, aoul el septembre 1549.

(3) Annuaive de thérapewtique, de M. Bouchardat, pour I'année 1850.

(4) Comme MM. Hervieux et Strohl, M. Sandras a prescrit la digita=
line 4 la dose de 1 & 4 milligrammes par jour.

I.es auteurs, dont nous venons de signaler les recherches onl essayé
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Ces préliminaires posés, MM. Homolle et Quevenne rap-
portent les observations qui leur sont propres.

Ces observations sont au nombre de huit , dont nous allons
consigner ici un extrait.

Premiére observation. — Affection puerpérale; vomique ;
anasarque, avec hématosurie ; épanchements dans les cavités
splanchniques.

Digitaline adwminisirée a la dose de 6 milligrammes par

jour. — Action régulatrice du ceeur; effet diurétique tres
marqué; action altérante.

Le sujet de cetle observation est une dame de vingt-six

ans, affectée d’une maladie compliquée, dont le diagnostic
laisse beaucoup i désirer.

10 aoat 184k, Pouls filiforme; battements du ceur sourds et
tumultueux, tellement irréquliers et fréquents qu'il est vmpos-
sible de les compter.

12 aoat. Six milligrammes de digitaline.

13. Trois litres d’urine limpide depuis la veille ; 120 pulsa-
tions assez développées et régulieres (méme dose de digi-
taline), — Le soir, pouls & 96, large et développé, avec

de préciser le tlemps nécessaire pour arriver an maximum d'aclion aprés
chague dose de médicament. Selon les uns, dans la plupart des expé-
riences, ce maximum aurail licu 4 4 6 heures environ aprés avoir éLé
introduit dans 'estomac.

M. Hervieux admel que ce maximum s'observe le plus ordinairement
apreés 5 ou 6 heures (Annuaire de thérapentique , de M. Bouchardat). 1l
se produirait, selon M. Sandras, 2 ou 3 heures aprés l'administra-
tion,

MM. Homolle ¢l Quevenne pensept que cetle fixalion n'offre gu'an
inlérél de précision dans les recherches, et ajoutent que, d'aprés leurs
expériences, 1'action de la digilaline se manifestant a toules les heures
de la journée, et presque loujours d'une maniére plus marquée aprés
Vadministralion, il est ratonnel de considérer la digilaline ' comme
produisant une modificalion uniforme de I'économie, ou influencant la
circulation & peu prés également, i toules les heures du jour el méme
au-deld de la durée de V'administealion. Il n’en est pas ainsi d’autres
médicaments, de lopium, par exemple, dont l'effet est beaucoup plus
prompt, mais d'une durée beaucoup plus restreinte,

9
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quelques intermittences; les urines ont continué d’étre (res
abondantes.

14. Pouls large, a 54, avec intermiltence (une pulsation
manque apres 15 ou 16 réguliéres); les urines ont été aussi
abondantes , mais un peu plus colorées (méme dose de digi-
taline).

15. Le pouls est remonté a 96; quelques nausées (4 milli-
grammes de digitaline sealement).

16. 80 pulsations; les urines contiennent un pea de ma-
tiere colorante du sang (méme dose de digitaline).

17. 90 pulsalions; urines moins abondantes et rouges (on
cesse la digitaline).

18. 90 pulsations; les urines ont diminué dans une forte
proportion , et contiennent toujours du sang.

19-20. 90 pulsations; urines plus abondantes et moins
colorées.

21, 22, 23. Le pouls est remonté & 104 ; les urines rede-
vienuent sanguinolentes.

24, 108 pulsations; urines moins rouges et plus abon-
dantes, elc., elc.

A partir de ce jour, la convalescence suit une marche pro-
gressive et réguliére.

« Cetle observalion, selon son auteur, est assurémant une
de celles ou les propriétés de la digilaline se sont montrées
de la maniére la plus évidente et la plus heureuse. Influence
sur la circulation; actions diurétique et altérante; tolérance
assez large pour permeltre une modificalion considérable
de I'état pathologique. Le médecin serait trop heureux de
rencontrer souvent des faits thérapeuliques aussi con-
cluants, » .

La commission ne peut adopter, sans quelque réserve, les
assertions ci-dessus. L'observation précédente lui parail ap-
partenir & la catégorie de celles qui réclament le secours de
nouvelles observaticns trés précises, saurtout sous le rapporl
de l'action diurétique de la digitaline.

Deuzxieme observation, — Affection du ceeur ; calarrhe suf-
focant ; trouble profond de la circulation ; anasargque.
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Digitaline & la dose de 3 milligrammes par jour. — Aclion
régulatrice de la circulation,

Le sujet de cette seconde observation est un garcon limo-
nadier d4gé de cinquante ans, couché dans le service de 'un
des membres de la commission (M. Rayer).

17 mai 1848. Pouls filiforme; batlemenls du cceur pro-
fonds, irréguliers, et si fréquents qu'il est impossible de les
compler.

Jusqu'au 23 mai, que pour la premiére fois 3 milligrammes
de digitaline furent prescrits, les palpitations avajent conli-
nué, et 'anasarque persistait. « Immédiatement une diurese
abondante a lieu, et I'infiltration dimirue. » i

26-30. Baltements du ceeur profonds, forts, irréguliers,
inégaux; U'infiltration a presque disparu (les urines eonti-
nuent d’étre trés abondantes) ; pouls & 54, encore inégal el
irrégulier.

Les jours suivants le pouls descend i 48.

Troisiéme observation. — Hypertrophie dua ceeur, avec lé=
sion des orifices; pneumonie catarrhale ; anasarque.

Digitaline a la dose de 3 milligrammes. — Action régula-
trice de la circulation.

Homme de cinquante-neuf ans. — Pouls inégal , irrégulier
et pelit, au point de ne pouvoir étre compté; désordre ex-
tréme dans le mouvement du ceeur ; infiltration des membres
inférieurs, : :

19 mars. 3 milligrammes de digitaline.

20. Le malade annonce avoir uriné davantage, et I'on peut
constater dans le pouls guelgue chose de moins irrégulier ; les
battements du eceur sont moins tumultueux.

21. On est étonné des changements survenus dans la cir-
culation : le ceeur bat a peu prés réguliérement , ou tout au
moins il est possible de séparer les bruits systolaires et diasto-
laires; on compte 92 pulsations assez développées (conti-
nuation de la digitaliue).

22. Pouls régulier, a 84 ; battements du ceeur reguliers et
énergiques, encore masqués par le souffle (continuation de )3
digitaline),
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Il survient des éblouissements, de la céphalalgic et des
révasseries ; par moments, un véritable délire, au rapport
de la femme du malade, et un soir le malade se léve sous
Vinfluence d'une hallucination (on réduit a4 un milligramme
les 3 milligrammes de digitaline administrés jusque-la, et au
bout de (rois jours les accidents cérébraux disparaissent, et
la digitaline est portée a la dose de 2 milligrammes par jour).

On ajoute que ce traitement fut suivi longtemps, mais on
ne dit rien de nouveau du pouls et des battements du ceeur,

Quatrieme observation. — Perturbation profonde de la cir-
culation cardiaque.

Digitaline & 3 milligratmlms par jour. — Action régnla-
trice de la circulation.

Femme de cinquante-neuf ans, sujetle aux palpitafions
nerveuses et 4 des aceds de suffocation, qui se renouvelérent
les 16 et 47 mai 1849. Ce dernier jour, I'accés fut des plus
violents : visage cyanosé, recouvert d’une sueur visqueuse,
ainsi que les mains, qui sont froides, livides; le pouls n'est
manifesté que par une légére ondulation ; la main appliquée sur
la région précordiale ne percoit gu'un frémissement tumul-
tueux, et l'oreille n'y saisit gu'un bruit de souffle sans aucune
espece de rhythme (3 milligrammes de digitaline).

18. Oppression et cyanose diminuées; pouls petit et dur,
i 404 ; le coeur laisse entendre des battements distinets, mais
dont le premier est masqué par un bruit de souffle prolongé
(3 milligrammes de digitaline.

19. Pouls & 88, régulier; battemen(s du ceceur développés,
avec souffle au premier temps; face rouge, yeux brillants
(méme prescription).

20, L'amélioration se prononce de plus en plus; pouls
A 76, régulier et fort; le ceear, sauf le bruit de souflle au pre-
mier temps, ne présente plus rien d’anormal, qu'une impul-
sion assez marquée (2 milligrammes de digitaline jusqu’au 22,
gue 1'on en cesse I'enmiploi).

93, Le coeur ausculté présente un bruit de souffle un peu
vude au premier temps, et prolongé sur le deuxiéme brutt;
pouls plein et développé, a G4,
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Depuis cette époque la malade n'a pas eu de crise violentes
mais a éprouvé deux ou trois fois des palpitations accompa-
gnées d’anxiélé précordiale, qui se sont spunlanémenl dissi-
pées au bout de quelques heures.

(inquieme observation. — Pleuro-pneumonie chronique,
avec troubles fonctionnels des viscéres splanchniques.

Digitaline & la dose de 3 milligrammes par jour. — Action
diurétique marcquée.

Un homme de quarante-neuf ans, carrossier, faisant abus
des boissons spiritueuses, eut, en 1846, une pleuro-pneumonie
dont la résolution ne fut pas franche. En février 1847, en pré-
sence de symptémes attribués a I'ancienne pleuro-pneumo=
nie, chez un individu dont la constitulion est altérée par un
abus prolongé des spiritueux, la digitaline est prescrite
comme altérant et powr modifier le mouvement interstitiel de
nufrition (3 milligrammes par jour).

25 février. Le malade dit avoir été obligé, dans la nuit, de
vider son vase, devenu insuffisant par I'abondance extraordi-
natre des urines, que peut seule expliquer Uaction du médica-
ment ; pouls développé , méme dur, a 72 (méme prescription).

26. Méme effet diurélique ; pouls & 64.

27. Pouls & 56; le malade se plaint de battements qui lui
retentissent dans la téte, el, pour ainsi dire, par tout le
corps (2 milligrammes senlement de digitaline). « Sous celte
influence , la santé s'améliore , I'appétit revient, la toux et
I'oppression diminuent assez pour permettre au malade de
faire quelques promenades & pied. Vers la fin de mars, fle
sommeil était revenu avec la santé. »

Stwiéme observation. — Anasarque avec albuminurie. Digi-
taline & dose élevée , associée au sulfate de quinine. — Ac-
tion altérante, tolérance; disparition de 'albumine dans les
urines.

Homme de cinquante-huit ans, pris, en 1845, d'une dyspnée
que le médecin crut devoir rattacher & une affection des cen-
tres nerveux. Au mois de décembre suivant, il se joint & la
dyspnée de 'empdtement autour des malléoles, et 'on con-
state la présence d’albumine dans les urines (il est bon de
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noler que des veésicatoires avaient été promenés sur la poi-
trine pour quelques symptémes d’engouement pulmonaire),
Apreés divers moyens inutilement employés, 2 la suite d’'une
consultation du 9 janvier 1846 , les médecins, « frappés du
caractére en quelque sorte cérébro-spinal que semble révéler
'afTection, et conduils, par les antécédents, & penser que 1’al-
buminurie pourrait n’étre que consécutive 4 une afleclion
des cenlres nerveux, provoquée par une chute faite dix-
huit mois avparavant, conseillérent le traitement suivant :
Cauléres volants ou moxas appliqués tous les six jours sur le
trajet dela colonne vertébrale, en commencant par la nuque ;
friclions séches sur les membres; boissons acidulées avec
l'acide nitrique alcoolisé (la langue s’élant séchée sons 'in-
fluence de cette boisson, le médicament fut vite abandonné);
digitaline associée au sulfate de quinine, dans la proportion
d'un milligramme de la premiére pour 5 centigrammes de
sulfate de quinine, celte dose répétée trois fois par jour,
puis successivement quatre, eing, six, sept et huit fois ; cette
derniére dose de 8 milligrammes de digitaline et de 40 centi-
grammes de sulfate de quinine est alleinte le 16.

» Le pouls est descenda progressivement i 52, mais est
irrégulier ; les urines ont augmenté, el I'absorption du
liquide , épanché dans les cavilés séreuses ou le tissu cellu-
laire , est manifeste. La quantité d'albumine diminue pro-
gressivement dans les urines; la dyspoée et les phénoménes
eérébraux ont presque disparu ; quelques piqores, pratiquées
aux jambes au moyen d'aiguilles a acupuncture, déterminent
un écoulement permanent de sérosité qui parait activer la
résorption de 'apasarque.

» Les doses de digitaline sont portées successivement a 9,
10, 11, et 12 milligrammes, toujours associées au sulfate de
quinine dont la proportion n'est pas augmentée. La tolérance
est complete : pas un seul vomissement, pas de diarrhée.

»30 janvier.—Le troisitme moxa est appliqué, etl’'on met
un bandage roulé autour des membres inférieurs. L'urine
louchit a peine par I'ébullition ou 'addition d'acide nitrique.
Le malade, dont I'alimentation est un peu augmentée chaque
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jour, commence de se lever, les digestions se font bien : il
n'y a plus de spasmes, les nuils deviennent bonnes, el 'amé-
lioration parait assez grande pour que le malade, considéré
comme convalescent, soit autorisé a faire de petites prome-
nades en voiture. »

Le 27 février, & la suite d'une course dans une voiture
découverte , par une température froide , une pleuro-pneu-
monie survint , el le malade succomba le 3 juin, apres deux
mois d'une véritable agonie. (Unesaignée de}jﬁﬂ grammes,
les loochs kermélisés, des vésicatoires, des cauteres, des
moxas, la digitaline, ne purent enrayer la marche de la ma-
ladie, pendant le cours de laquelle reparurent 1'albuminurie
et l'infiltration des membres infériears).

Celte observation a €Lé rapportée pour prouver I'action
altérante de la digitaline. Suivant I'auteur, cetfe modification
profonde , imprimée au mouvement vital inferstitiel | s'est tra-
duite par la résorption des liquides infiltrés, et par la dispari-
tion de U'albumine des urines. Quant a P'inefficacité compléte
de cette substance, lorsqu’elle a été employée de nouveau apreés
la rechute provoquée par le froid, est-il un médicament, ajoute-
t-il , méme parmi les plus éprouvés, qui w'ait pas offert de
semblables inégalités?

Le fait que nous venons de rapporter ne vous paraitra peut-
élre pas, Messieurs, aussi déecisif qu'a 'auteur, et vous re-
gretterez avec vos commissaires que, dans ce cas ou la di-
gitaline a été administrée & une dose tout i fait inusitée
(12 milligrammes) et vraiment énorme , pour nous servir de
la propre expression de 'auleur, il n'ait pas été fait la moindre
mention de I’état du pouls et des battements du ceeur, A dater
du moment on la dose de la substance indiquée a été ainsi
portée successivement & 9, 10, 11 et 12 milligrammes. On
ne signale que la tolérance. ... Ce n’eit pas é1é non plus une
chose peu intéressante que de rechercher jusqu'a quel point
I'association du sulfate de quinine & la digitaline a pu modi-
fier les effets de cetle dernitre,

Septieme observation. — Cyanose par persistance du trou
de Botal; trouble profond de la cirenlation.
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La digitaline augmente les accidents,

Le sujet de celte observation est un enfant de six mois ,
chez lequel il survint lout a coup. a la suite d’un rhume opi-
niitre, une cyanose avec d'autres accidents qui permettaient
d’admettre 'existence d'une communication anormale, mais
non congénitale, des cavités droiles du ceeur avee les cavités
gauches. Ge fut peu de temps apres le développement de la
cyanose (ue fut administrée la digitaline sous forme de sirop
(1 milligramme pour 20 grammes de sirop ), a la dose de
deux cuillerées a café par jour. « Désle lendemain, dit 'au-
teur de l'observation, nous constatons une augmentation
seusible du malaise et de I'anxyiété. La cyanose devenait per-
manente, et la région précordiale transmettait a la main une
impulsion trés marquée, Aprés quelques jours de persévé-
rance, et voyant les accidents persister au méme degré, nous
dimes renoncer a ce médicament.

» Celte observation, ajoute son auteur, nous ofire un des
cas ou l'action de la digitaline est défavorable, et qui doi-
vent, par une étude altentive, conduire a poser les contre-
indicalions a son emploi. » '

Le fait précédent nous parail pouvoir étre mis au rang de
ceux (ui ne prouvent positivement ni pour ni confre un
médicament. Il n’esl point démoniré, a notre avis, que les
deux cuillerées 4 café de sirop de digitaline aient été la
cause d'une aggravation de la.maladie notée le lendemain.
D’ailleurs, pour apprécier I'action thérapeutique de la digi-
taline , en pareil cas, il faudrait commencer par indiquer
exactement quels changements sont survenus dans le nombre
el le rhythme des battements du cceur, ce qui n'a pas été
fait.

Huitieme observation. — Hyper(rophie excentrique du ceeur
sans lésion des orifices.

Influence ficheuse de la digitaline.

1l s’agit , dans cette observation , d'un jeune homme de
dix-huit ans, qui a présenté divers troubles de la circulation
et de la respiration; mais on n’y trouve aucun des signes
certains d’une hypertrophie excentrique du cour sans [ésion
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des orifices, et d'autve part on y trouve divers signes de ma-
ladie autres que 'hypertrophie ewcentrique.

e aoiet 1845, — On prescrit 2 milligrammes de digitaline.
« Dés le lendemain, dit I'auteur, nous constations une force
et une dureté beaucoup plus grandes du pouls qui vibre sous
la pression du doigt comme une corde tendue. En méme
temps, le malade se plaint que ses palpitations ne lui per-
mettent pas de se livrer anu moindre mouvement, méme sur
son lit ; 1a toux augmente et les erachats se strient de sang.
— Deux jours encore, nous persistons dans I'administration
de la digitaline : mais I'augmentation de la dyspnée, l'in-
tensité incontestablement plus grande des accidents dépen-
dant de l'affection du cceur, nous firent renoncer a cette
médication.

» Nous voyons, dans ce cas, poursuit I'anteur, la digitaline,
en augmentant I'énergie des contractions du ceeur, activer
la marche fatale de 'affection organique. Dans un cas d’en-
docardite aigué, la digitaline, ayant également imprimé une
activité plus grande a la maladie, a di étre abandonnée. »

1l ne nous est pas possible d’admettre comme démontrée
la propriété attribuée ici i la digitaline d’imprimer une acti-
vité plus grande a la circulation , d augmenter ['énergie des
contractions du coeur,

L’hypertrophie du ceeur, méme sans lésion des orifices du
ceeur, n'est pas assurément une contre-indication a 'emploi
de la digitaline.

Aprés avoir rapporté les huit observations ci-dessus ana-
lysées, MM. Homolle et Quevenne ajoutent que c'est « pour
nhe pas grossir démesurément leur mémoire, qu'ilsn’y ont pas
consigné plusieurs observations d’épanchements pleurétiques
et un de péricardite, dans lesquelles la digitaline leur a paru
activer manifestement la résorption; qu'ils ont cru pouvoir
aussi négliger les observations destinées uniquement a éta-
blir que la digitaline, comme la digitale, diminue le nombre
(es baltements du cceur : les expériences citées dans leur
premier mémoire ne peuvent laisser de doute sur ce point. »

La commission, forle de sa propre expérience, n’avait pas,
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de son cité, besoln d’observations plus nombreuses pour étre
convaincue qu’a la digitaline appartient, non moins qu'a la
digitale elle-méme, l'admirable propriété de ralentir les bat-
tements du ceeur et le pouls. Mais elle aurait aceueilli avee
un grand empressement les faits propres 4 démontrer, d’une
maniére irréfragable, que la digitaline posséde aussi une
action , une vertu diurétique assez énergique et assez con-
stante pour ne pouvoir étre révogquée en doute par aucun
des observateurs qui ont longtemps et consciencicusement
étudié , au lit des malades , les effets réels de la digitaline.

Ce n’est pas toutque dereconnaitre i ce principe les pro-
priétés de la digitale elle-méme ou en nature, selon l'ex-
pression de MM. Quevenne et Homolle ; il reste encore a
résoudre le probléme suivant, posé par ces auteurs : La
digitaline offre-t-elle une constance dans ses effets qui lui donne
sur les préparations pharmaceutiques de la digitale un avon-
tage marqué ? en d’autres termes : La digitaline , envisagée
au point de vue de ["identité, offre-t-elle plus de garanties que
la meilleure des préparations dela digitale, la poudre, et doit-
elle [ui étre préferée pour l'usage médical ?

Aprés avoir rappelé que , dans un précédent mémoire, ils
ont exposé les moyens d'obtenir la digitaline dans un état
d’idenlité , approprié aux Dbesoins de la thérapeutique ,
MM. Homolle et Quevenne établissent qu'il n’en est pas ainsi
de la digitale. Pour démontrer qu’'en efTet les qualités de la
digitale sont susceptibles des plus notables variations , ils
ont soumis & toutles les épreuves requises sept échantillons
pris sur les digitales que le commerce en gros fournit a I'ap-
provisionnement de Paris et d’'une grande partie de la
France. Or, il résulte clairement de ces essais , faits avec
toute la rigueur convenable, 1° que les poudres provenant
de ces échantillons different sous le triple rapport de la
coloration verte, du trouble que produit, dans un infusé de
digitale, 1a solution de cyanure ferroso-potassique, du dépot
formé spontanément dans linfusé aqueux de digitale , pro-
cédés généralement usilés pour apprécier les diverses qua-
lités de cette plante; 2° que ces divers modes d'essai peu-
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vent, 4 la rigueur, faire distinguer une trés bonne digitale
d'une trés mauvaise, mais non les diverses digitales de qua-
litt¢ moyenne que fournit habituellement le commerce;
30 qu'ils ne fournissent aucune donnée précise pour mesurer
en quelque sorte I'étendue de la différence qui existe entre
certaines digitales.

Sous le point de vue qui nous occupe, MM. Homolle et
Quevenne donnent, & bon droit, la préférence a la digitaline
sur la digitale {1).

Nousne ferons que mentionner, en passant, lesrecherches,
d'ailleurs intéressantes , que contient le travail de MM. Ho-
molle et Quevenne relativement a 'influence du mode depul -
vérisation de la digitale sur la qualité de la poudre de cette
substance, ot aux extraits de premiére et derniére poudre de
digitale (2). :

MM. Homolle et Quevenne terminent cet article par les
remarques suivantes qu’il n’est pas indifférent de soumettre
a I'attention des praticiens : elles ont pour objet la qualité
de la digitale consommée sur la prescription des médecins.

« Nous avons pu, disent-ils, lorsque nous nous sOmMmes
procuré nos échantillons de digitale , apprécier, d'une ma-
niére approximative, que sur la quantité qui existait a cetle
époque (1847) sur la place de Paris, il y en avait un quart
environ de bien desséchée, un quart de qualité moyenhe
et moitié qui était mal desséchée et manifestement mat-
vaise. Il est évident que cette derniére el considérable frac-

(1) MM. Homolle et Queyenne ont soumis les diverses digitales a un
aulre ordre d'épreuves, sayoir l'action physiologique. Malbeureusement
leurs expériences n'ont pas élé assez nombrenscs ponr gqu'on pnisse en
déduire une conclusion générale ( elles n’ont 6té faites que sur un seul
animal, un chien, celle sorte de victime privilégiée des expériences
physiologiques ).

(2) Comme Uon de nouns (M. Soubeiran) 'avail déja reconnu, par
11mit d'expérience, MM. Quevenne et Homolle ont trouvé que le poids
des deux extraits étail sensiblement le méme. Mais, en méme lemps
'gssai de ces deax extrails leur a montré que, sous le rapport de la {[un:

lité el par suile de Vactivitd, il existe enlre eux une diférence d’environ
moilié.
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lion n’a pas été jetée, et la digitale n’ayant qu'un usage ex-
clusivement médical, force est bien d’admettre qu'elle a été

finalement consommée par les malades. »

MM. Homolle et Quevenne résument ainsi leur paralléle
entre la digitaline et la digitale : _

DIGITALINE.

DIGITALE.

|

Type inaltérable auquel on pourra

toujours rapporler toules les digi-|térable un échantillon type

talines.

Impossibilité de conserver inal-
ui
puisse indéfiniment seryir de point
de comparaison.

I

Energie constante de 'agent mé-
dicamenteux,

Incertitude inévilable sur la qua-
lité el, par suile, sur le degré d'ac-
tivité de la planie employée.

[11

_ Appréciation possible de la qua-
lité d'une digitaline donnée par la
mesure de I'inlensité de son amer-
lume, qui doit éltre Lelle, qu'il faille

Absence de caraclére posilif sur
lequel on puisse compler pour ap-
précier la dilférence de qualilé
entre les diverses digitales.

deux litres d'eau pour enlever I'a-

merlume d'un centigramme de di-
gilaline,

1V

Facililé extréme d'adminislration

1 Administration difficile chez quel-
a loule personne sans exceplion.

ques personnes, a raison de la sa-
veur el de l'odeur (1).

Pour décider le choix en faveur de la digitaline, et faire
pencher définitivement la balance de son cOté, il ne fallait
plus que jeter en quelque sorte dans le plateau le poids
d'une longue et exacte expérience clinique. MM. Homolle et
Quevenne I'ont parfaitement compris. « Quant a la difféerence
d’action qui peut exister, disent-ils, entre la digitale et la di-
gitaline , et & la préférence a accorder, sous ce rapport, a
Pune ou & 'autre, c'est a Uexpérience clinique @ prononcer.

(1) Celte proposition ne peul s'appliquer qu'a un certain nombre de
préparations de la digitale,
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Mais nous pouvons dés & présent nous élayer da témoignage
de M. le professeur Bouillaud, qui a étudié I'action théra-
peutique de la digitaline depuis plusieurs années, et n’hésile
pas a dire, en s'appuyant sur une longue expérience, qu'elle
I'emporte beaucoup sur toute autre préparation de la digi-
tale, en ce quelle est moins sujette a causer des vertiges,
des éblouissements, des bourdonnements d'oreille, ete. »

Lerapporteur de volre commission, messieurs, qui se trouve
ainsi mis en cause, un peu prématurément peuat-éire, et
préféré que les recherches qu'il a faites, et qui n’ont encore,
i proprement parler, recu ancune publicité, n’eussent pasété
appelées en témoignage par anlicipation. Mais enfinil se voit,
parcelaméme, presque forcément obligé de vous faire connai-
tre les résultats des recherches cliniques dont il vient d'étre
question. Heureux d’en offrirlesfaibles prémicesa’'Académie
et de lui exprimer son opinion dans les lermes les plus précis.

Mais avant, rappelons les propositions fondamentales
quirésument toutes les recherches de MM. Homolle et Que-
venne, et sur lesquelles ils désirent surtout appeler 'alten-
tion de 1"Académie.

1° La digitaline (préparée convenablement) représente
toutes les propriétés thérapeutiques de la digitale.

2° La digitaline exerce une action régulatrice sur la circu-
lation et en ralentit les mouvements. Cette action, essentielle
et & peu prés constante, n'exige que de faibles doses (ordi-
nairement de 2 i 5 milligrammes) par vingf-quatre heures
(chez les adultes).

4 Lorsque 'on dépasse la dose de 4 4 5 milligrammes
par vingt- guatre heures, la digitaline exerce une action
éméto-catharlique, tantot brusque et soudaine, tantot lente
et graduée,

f° La digitaline détermine une actlon toxique, lorsqu'elle
est absorbée & haute dose. Celte actien a été produite en
injectant dans les veines d'un chien 1 centigramme de celte
substance (1). Mais lorsque l'administration a lieu par 1'es-

(1) Annnaire de thé rapentique, de M. Bouchardal pour 'année 1845,
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tomac, I'action toxique ne parail pas aussi redoutable qu'on
est généralement disposé & le croire, I'excés du médicament
se trouvant expulsé de I'économie par le fait méme de Vin-
tolérance (1).

5" Gomparée a la poudre de digitale , considérée comme
la meilleure préparation pharmaceutique de cette plante, la
digitaline doit lui étre preférée, atlendu gu'elle ofire une
plus grande facililé d’ingestion , une action plus certaine et
upe Lolérance plus conslante.

6° MM. Homolle el Quevenne ajoutent, en note, que la di-
gilaline produit encore deux aulres ordres de phénomeénes ;
une action diurétique et une excitation des centres nerveux,
mais que celle double aclion €lant loin d’élre constante , ils
ne croient pas devoir la rappeler ici (2).

7° Enfin, parmi les actions de la digilaline, nous signale-

(1) Jusqu'a plus ample expérimentalion, nous pensons qu'il ne serail
pas prudent d'adopler & la lelire celle asserlion, savoir, que par le fait
meéme de Vintolérance, 'exces de la digitaline employée serail conslam-
meul expulse, el que, par suile, les phénomenes LOXIQUES Ne se pro-
duiraient pas.

(2) Les expériences failes par le rapporieur tendent au moins a prou-
ver que l'aclion diurélique est, en eflel, bien loin d éire couslanle, puis-
gu'elle n'a eLé signaleée, sans preuye sulfisante, que chez un des sujels
auquel ila fail prendre la digitaline depuis enyiron qualre ans, de sorle
que, dans ce cas unique, il se pourrait bien que la digitaline ne L pas
la cause del'aclion diurétique présumée.

Quant & I"action excilanle sur les cenlres nerveux, elle sollicile de nou-
velles recherches, Le rapporteur a observé un délire violent, seminable
a celui de la manie aigué, chez un malade qui avail pris pendanl ass:z
longlemps une dose ordinaire de digitaline, et qui avait ofTert de la cé-
phalaigic quelques jours avant l'explosion de laccident indigué. Il
n'oserail donc affirmer que, dans ce cas, c'est bien a la digitaline, el a
Ia digilaline exclusivement, qu'il faul atlribuer le délive et les balluei-
nations dont il ful accompagné. Mais il esl d'aulant plus disposé a le
croire, qu'il se rappelle avoir observé en 1822, lorsqu'il élail interne a
I hapital Cochin, un fait semblable, chez un malade auguel on avait ad-
ministré pendant plusieurs jours de la teinture de digitale dont la dose
fut graduellement portée a 65 goulles,

Quoi gu'il en soit, le malade, qui, 4 la suile de 'administration de
la digitaline, fut affecté d’un délire aigu, maniaque, avee halluginations
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rons les suivantes, mentionnées dans le cours du travail de
MM. Homolle et Quevenne.

I. Action sur les yeww. Dans le cours des manipulations
chimiques, des fragments de digitaline ayant sauté dans U'eil,
voici ce qui en est résulté: Sensalion légérement pénible
dans l'organe, et puis, aprés 4 ou 5 heures, trouble de la
vue, de telle sorte que si alors on fixe une lumiére, la flamme
de celle-ci parait entourée d'une auréole offrant les couleurs
de 'arc-en-ciel. Cet état se dissipe dans 'espace d'une jour-
née, sans laisser aucune trace. Pendant sa durée, la pupille
est A peine dilatée, parait moins contractile, et le eristallin
semble présenter une certaine opalinilé.

L’effet ci-dessus indiqué se produit encore, lorsqu’on est
resté longlemps dans une atmosphére chargée d’émanations
pulvérulentes de digitaline,

1. Action sur la peau dénudée de son épiderme. Appliquée
sur le derme dénudé, a la faible dose d'un milligramme,
renouvelée a un intervalle de huit & dix heures, la digitaline
provogue une vive inflammaltion, avec gonflement, rougeur
et engourdissement douloureux des parties voisines. Cette
action prive la digitaline de 'avantage de pouvoir étre ad-

el cris, aprés avoir él1é isolé des autres malades, finit par recouyrer
1'usage de ses [aculiés intellecluelles. Le malade, chez lequel 1'admi-
nistration de la teinlure de digilale avail égalemenl élé suivie de délire
et d'hallucinalions, se rétablit aussi une huitaine de jours aprés la ces-
salion de la teinture. Celle-ci ayant é1é administrée de nouveau , la rai-
son se perdil encore, et le malade succomba. Mais la mort dut élre rap-
porlee bien moins a cel accidentgu'i 'oppression trés considérable qu'é-
prouvail le malade, atieint a la fois d’'une affection chronique-organi-
que de l'aorle et du coeur et d'un épanchement dans I'une des pléyres,

Au reste, depuis Vassal, dont les recherches sur la digilale dalent de
1809, jusqu’a ces derniers temps, divers auleurs onl vu Ges accidents
cérébraux plus ou moins graves survenir a la suite de 'administration
de la digitale. M. le docleur Gazenave, enlre autres, en a publié un re-
marguable exemple dans le Journal hebdomadaire de Médecine (1. VII,
p. 42). 1l s'agissait d'une femme qui prit une polion conlenant 20 grains

d'extrait de digitale, lesyuels, par erreur, avaienl élé mis & la place de
20 gouttes’de leinture de digilale,
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ministrée par la méthode endermigque, méthode si préciense
en certains cas,

TROISIEME PARTIE.
Recherches eliniques faites par le rapporteur.

Depuis environ quatre i cing ans, que, dans nolre service
clinique , nous avons administré la digitaline , il ne s'est pas
écoulé, peut-étre, un seul jour, ol nous n’ayons étudié son
action chez un ou plusieurs sujels, atteints, soit de simples
névroses du ceeur, soit principalement d’alTections chironigues-
organiqiees plus ou moins graves de ce viscére et de 'aorte,
soit de fidvres intermittentes bien constatées, au nombre de
six & huit (1). ;

Le chiffre total des malades auxquels nous avons admi-
nistré la digitaline s’éléve an moins 4 150 ou 200, d’dge el de
sexe diflérents.

Or, a I'exception de trois, chez tous nous avons consiaté
un ralentissement plus ou moins considérable des baltements
du ceeur et des arteéres, ralentissement qu’on ne pouvail at-
tribuer & aucune autre cause que I'administration du médica-
ment indiqué.

Hitons-nous de dire que chez les (rois malades, chez deux
surtout, dont le pouls ne s’est pas notablement ralenti sous
I'influence de 'administration suflisasmment prolongée de Ia
digitaline, il exisiait une fréquence du pouls entretenue par
une phlegmasie fébrile. Dans deux de ces trois cas, celle
phlegmasie avait son siége dans les enveloppes mémes du
ceeur (péricarde et endocarde), comme cela s'est rencontré

(1) T.es affections chroniques-organiques du ceeur el de 1'aor(e élaient
les suivantes : hypertrophie des parois musculaires du ceeur ; hyperiro-
phie des valyules de cet organe, ordinairement accompagnée de dégé-
nérescence fibreuse, cartilagincuse ou osseuse, avec insuffisance de ces
soupapes vivantes, et déformalion, rétrécissement des orifices auxquels
elles sonl adaplées; plaques, adhérences péricardiques ou endocardigques;
dilatation' ou anévrisme de I'aorle; uleéralions, épaississement, élat
carlilagineux, crelacé, des parois de cette arlére, elc.



hY

chez un des malades dont MM. Homolle et Quevenne onl
rapporté des observalions.

Sans doute, ce n'est pas avec trois ou quatre observations
seulement qu’on peul résoudre une grave question de théra-
peatique. Mais celles que nous venons de rappeler nous au -
torisent & considérer comme trés probable, au moins, cette
proposition : que la fréquence du pouls, entretenue par un
foyer phlegmasique, offre i ladigitaline une résistance contre
laquelle elle échoue & peu prés complétement (1).

Dans plusieurs cas ou l'accélération des battements du
ceeur ( palpitations) était accompagnée dd'irrégularités el
intermittences , de désordre, d'afexie du rhythme normal
de ce grand ressort de la machine humaine, la digitaline,
comme la digitale, ne se borne pas a calmer les palpita-
tions, mais elle régularise aussi, tanlot complétement, tantot
incomplélement, et pour un temps plus ou moins long, les
battements désordonnés du cenlre circulatoire, el ramene en
quelque sorte cet organe @ la raison, lequel auparavant, pour
nous servir d'une expression vulgaire, battait la campagne.

La digitaline el la digitale sont donc & la fois un ralenfisseur
(nous demandons grice pour ce mol nouveau), et un régula-
risateur de 1'action du centre circulatoire ou du ceeur. Elles
constituent aussi un débilitatenr de celle méme aclion. En
effet, dans tous les cas on les battements du caur ont 616
ralentis d’'une maniére notable par la digitaline, ils ont en
méme temps perdu de leur force ou de leur intensité (il en
a4 €1¢é de méme des bruits normaux ou anormaux du ceeur).

On pourrait, avec un dynamomeétre spécial, ou bien
avec le sphygmometre, délerminer exactement les divers de-
grés de celte diminution de force. Jusqu'ici, nous n'avons
apprécié cette diminution qu'avec la main, sorte de dyna-
mométre vivant etsentant, qui, par une longue éducation, ac-
t[uilerl, comme les autres organes du méme genre, une sensi-
bilité exquise, et pour ainsi dire, mathématique. L'inspection

(1) Pourrait-on, dans les cas de ce genre, obtenir le rélablissement

du pouls en augmentant ladose de la digitaline ® C'est 4 des expériences
conyvenablement instituées qu'il appartient d’éclairer cette question.

N
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concourt avec la palpation & nous faire apprécier I'intensité
des battements dn cceur. Enfin, sil'on applique le stéthoscope
sur la région de la pointe du cceur, cet instrument éprouve
un soulévement, une sorte deredressement d'autant plus pro-
noncé que l'impulsion du ‘centre circulatoire est plus forte.

Dounons maintenant plus de précision a ce que nous ve-
nons de dire sur le ralentissement du pouls, en mettant sous
les yeux de I'Académie les résultats numérigues fournis par
guinze malades pris au hasard, et dont quelquesunsse trouvent
encore aujourd’hui dans les salles de clinique de 1a Charité.

La moyenne du pouls, avant 'administration, était de 96.
La moyeunne du ralentissement, dans ces quinze cas, a été de
41, par conséquent d’environ la moitié du nombre (96) qui
représente lamoyenne avantl’administration de la digitaline.

Dans trois cas, le chiffre du ralentissement s’est élevé i 80,
102, 106. Mais il s’agissait ici de malades atteints de graves
alfections. chroniques-erganiques du ceeur, dans lesquelles le
pouls battait de 140 & 170 par minute (1).

En regard des chiffres de ce maximmwm de ralentissement,
plagons ceux qui représentent le minimum. Ces derniers
sont de 12 el 14 chez deux malades, et de 16 chez denx
autres ; mais, chez l'un de ces deux derniers, le pounls ne
battait que 60 avant l'administration du médicament, et,
chez 'aulre, dont le pouls était 4 82, la digitaline ne fut ad-
ministrée que durant quatre jours (en tout 16 milligrammes).
Chez les deux aulres, le pouls était & 72 pour 'un et 86 pour
le second, quipritla digitaline pendant sept jours seulement.

La moyenne du nombre des granules (chacun d’eux con-
tient 1 milligramme de digitaline) administrés & nos quinze
malades a éLé de 58.

Iis onl é1é prisa la dose de 2, 3, 4, 5, 6 el 7 par jour (2).

(1) Dans un cas ou le pouls a élé noté a 170 : M. Gubler, chel de cli-
nique ct observaleur trés exercé, avail complé, a deux jours dilférends,
118, de sorte que le maximum du ralentissement représenté, ici par le
chiffre de 106, serait réellement de 110,

(2) Nous n'avons fait prendre 7 granules par jour qu'a l'un de nos
guinze malades, qui était affecté d’une fiégvre intermittente quotidienne,
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La moyenne da nombre des jours pendant lesquels ils onl
¢l1é administrés, a élé de 13 a 14.

Chiez unsujet, nousavons donné 70 milligrammes en 18 jours;
chezunsecond, 82 en 14 jours;chezuntroisieme, 98 en 20 jours;
enfin, chez un quatriéme, 164 en 40 jours. Aucun de ces ma-
ladesn’a épronvé d’accident notable. Aussitétque de lacépha-
lalgie, quelques vertiges ou quelques maux d’estomac surve-
naient, nous nous empressions de supprimer le médicament.

Chez les 150 4 200 malades auxquels nous avons prescril
la digitaline, nous avons eu soin de faire prendre devant
nous le médicament au moment méme de notre visile. Dans
les cas ot la dose élait prise en deux fois, celle du soir était
atdministrée par le chefl de clinique lui-méme, ou par la mére
e la salle, chez les malades qui devaient prendre la digita-
line au moment de lear repos (1). Un seul, dont nous avons
parlé plus haut, a présenté de graves accidents cérébraunx,
qui toutefois ont complétement disparn sous l'influence du
traitement gui leur a é1é opposé.

compliguée d'ictére, laquelle ul coupée cn sepl jours pour nc plus re-
venir (au moment de la cessalion des aecés, 40 granmes seu'cmenl
avaient élé pris |.

{1) G'est ici l'oecasion de dire que, dans un article spécial de leur mi-
moire, MM. Homolle et Quevenne ont éludié Minfluence des alimenls sur
I'action de la digitaline. Leurs expériences les ont conduits a cetle con
¢lusion : que la chair musculaire et le pain, probablement en raison du
gluten gu’il contient, sont doués de la propriété d’absorber la digitaline
dans une solution agueuse de ce principe, tandis que 'albumine et le
caséuwn ne la possédent pas. Tl se sont assurés d'aillears qu’il y avait ici
simple absorption, et non destruction de la digitaline, car, traitée par
Paleool, Ta bouillie alimentaire lui cédait le principe amer dont elle élail
chargée. MM. Homolle el Quevenne se demandentsi, en raison dece fail,
on doit administrer la digitaline lorsque 'estomac conlient encore des
aliments, dans le but de former entre ce principe et les maliéres alimen-
Liires une combinaison nouvelle plus facilement tolérée. Ils laissent a
IFexpérience elinique le soin de prononcer, décl wrant que jusqu'ici il leur
a paru que le moment le plus favorable pour ladministration de la di-
gilaline élail de deux a trois heures aprés le repas, c'est-d-dire lorsque la
digestion des aliments est avancée déja, mais yo'il existe cependant une
portion de ceux-ci & I'élat de chyme dans 'estomac.

Chez les malades auxquels lerapporteur de cemémoire a fait prendre
la digitaling au moment méme des repas, il n'en est résullé aucun
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L'un des 15 malades qui ont fait le sujet de notre résume
statistique appartient a la catégorie des 6 4 8 sujets atteints
de fievre intermittente bien caractérisée, que nous avons
traitée par la digitaline, afin de savoir si ce principe possé-
dait bien la vertu fébrifuge que nous avions constatée anté-
riearementdans la poudrede digitale administrée i Uintérieur
et & 'extérieur (par la méthode endermique). Ces 6 28 ma-
lades, (raités ainsi en présence des personnes qui suivent la cli-
nique, ont été tous guéris assez promptement et sans récidive.
Sous ce nouvean point de vue, la digitaline pﬁurrait donc
aussi remplacer les préparations de digitale autrefois usitées.

En signalant ces faits, d'une anthenticité qui ne saurait
élre contestée, le rapporteur n'a d’autre but que d’appeler
Pattention des observateurs sur une nouvelle et trés curieuse
propriété de la digitale, etn'a pas la prétention de soutenir
Jue cette plante pourrait étre avantageusement substituée
au quinguina, qu'il considére toujours, au contraire, comme
le premier ¢t pour ainsi dire le prince des fébrifuges. Mais
des recherches ultérieures démontreront peut-étre que la
digitale est appelée a figurer, avec quelque distinclion, parmi
les meilleurs succédanés de I'écorce du Pérou.

Yoici, en peu de mols, le cas dont il a été question tout
a I'heure,

Roche (Louis), dgé de vingt et un ans, tourneur, fut admis
a la Clinique (salle Saint-Jean-de-Dieu, ne 25), le 27 avril
1850 ; il était aflecté d’une fievre intermittente quotidienne,
compliquée d’ictére, avec augmentation trés considérable
du volume de la rate (1), E'accés se manifestait dans la soi-
rée. Celui du 27 fut trés fort. La chaleur qui suivit le frisson
¢tait (rés prononcée; le pouls élait a 116, 118. Les acces
furent constalés de nouveau chaque soir, jusqu'au 30. Le

trouble de la digestion ni de changement nolable dans I'action du mé-
dicament.

(1) Le29ayril, la percussion de la région de la rale donnail une ma-
tité de 19 centimétres en hauteur. Le 30, la malité de la région indigquée
élait de 20 centimélres verticalement et (ransversalement. Le 24 mai,
pette 'malilé n'était plus que de 12 cenlimétres verlicalement, et de
14 cenlimélres Lransversalement.
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matin, i la visite, 'apyrexie était compléte : le pouls était &
60, 62, et offrait le caractére redoublé.

Le 30, & la visite du matin, chaleur normale, pouls & 57
(5 granules de digitaline). Le soir, nouvel accés, pendant le-
quel le pouls est & 105.

1¢r mai, le matin, pouls & 48 (6 granules). Le soir, accés
avec pouls a 102,

2 mai, le matin, pouls a 48 (7 granules;. Le soir, acces
avec pouls a 102.

3, 4, 5, 6 mai. Peu de changement (6 granules chaque
jour). Le 6 au soir, accés avec pouls a 102.

Les jours suivants, point d’accés (continuation de 6 gra-
nules de digitaline, chaque jour, jusqu’au 14, qu'elle fut
supprimée).

Le pouls tomba graduellement & 36 pulsations par mi-
nute, chiffre qui persista pendant les trois jours qui suivi-
rent la cessation de la digitaline, savoir les 15, 16 et 17 mai.
Le 18, le pouls était & 48 ; le 19, il redescendit & 36; le 20,
il était & 40, et le 21 encore a 36; les 22 et 23, ils'éléve & 48 ;
les 24 et 25, a 50; le 26, a 56-58.

L’augmentation du volume de la rate et l'ictére avaient
disparu. On ne gardait plus le malade que pour voir s’il
ne surviendrait pas une récidive de la fiévre intermit-
lente. Jusqu'au 18 juin que sortit ce jeune homme, sept
semaines aprés son entrée, plus de cing semaines aprés le
dernier accés, la guérison ne se démentit point (1). Le pouls,
compté pour la derniére fois, le 8 juin, était & 54 ce jour-li.

Maintenant , méme en admettant que la digitale, en
dépit des expériences souvent répétées du rapporteur, ne
possédat pas un pouvoir fébrifuge, ce qu'il y a de bien cer-
tain, c’est qu'elle jouit de la propriété deralentir, de modérer
et de régulariser les battements du cceur, et qu'elle agit
ainsi, non pasd’une manigre secondaire, consécutive, comme
I'avaient prétendu divers expérimentateurs, mais d’'une ma-

(1) Tous les autres cas de fiévre inlermitlente trailés par la digitaline
apparlenaient au type tierce, el la maladie céda plus promplement que
dans le cas ci-dessus rapporlé,
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ni¢re primitive etimmeédiate. Une proposition non moins cer-
taine, d’aprés les recherches consignées dans le mémoire de
MM. Homolle et Quevenne, et d'apres celles de Ia commis-
sion, c'est que la digitaline est le principe auquel la digitale
doit la précieuse et admirable propriété que nous venons de
rappeler, comme le quinquina doit a la quinine la propriété,
assurément non moins préciense et non moins admirable, de
guérir les fievres intermitlentes.

Resterait enfin & examiner si, comme MM. Homolle el
Quevenne l'ont avancé, en se fondant sur leurs propres re-
cherches et sur celles de quelques expérimentateurs, la
digitaline doit, dans la pratique, I'emporter sur les autres
préparations de digitale dont on a fait usage jusqu'ici. L'aca-
deémie n'avait point confié & sa commission une liche aussi
délicate, aussi longue, aussi difficile & remplir.

Assurément, le travail de MM. Homolle et Queveunne, et
peut-étre aussi le rapport de la commission, contiennent des
laits qui autorisent & considérer la digitaline comme une heu-
reuse rivale des meilleures préparations de digitale. Mais 1
doit s'arréter el s’arréte, en effet, 'appréciation des commis-
saires. Les données nécessaires pour aller an dela, sans ris-
que de se tromper, ne sont pas en leur possession.

AMM. Homolleet Quevenne terminent leurs recherches par
les lignes suivantes :

« En isolant la digitaline, en étudiant quelques points de
son action physiologique et thérapeutique, en essayant de
jeter quelque jour sur la question controversée du ralentis-
sement et de l'accélération du pouls, nous avons appor(é
notre pierre, nous avons donné notre journée de Lravail,
pour aider & déblayer le terrain et & trier les malérianx.
Reste maintenant aux architectes a élever I'édifice a la con-
struction doguel nous essaierons tonjours de coopérer, dans
la limite de nos forces. » )

La commission ne saurait mieux faire que d'imiter le
louable exemple de réserve, de prudence, de circonspection
el de modestie que lui donnent ici les auteurs du (ravail sur
lequel elle avait a faire un rapport. Elle aussi n'a d'autre















