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ETUDE DES ANTISEPTIQUES. 37

puissants oxydants des maticres organiques, propri¢té
qu'ils doivent a leur grande affinité pour 'hydrogéne qui
entre toujours dans la composilion de ces derniers. Les
iodures et les bromures ont des propriétés analogues :
en présence d’un corps oxydable ils se dédoublent et agissent
i la fois par le métalloide et par le métal, mis en liberté
i Uétat naissant, qui entrent dans leur composition : ¢'est
ce qui explique pourquoi les iodures de mercure. d’argent
et de cadmium sont beaucoup plus antiseptiques que ceux
de potassium, de sodium, etc. Les premiers sont facile-
‘ment décomposés dans l'organisme, tandis que ces der-
niers se retrouvent?! inaltérés dans les urines. — Quoi
qu’il en soit, quand on fera usage de ces corps trés actifs,
on devra toujours se rappeler que leur action s’exence
sur les cellules de nos organes comme sur les microbes,
et que par conséquent on ne doit les employer qu'a dose
trés faible et sous une forme trés diluée.

Fluor, Acide fluorhydrique.

Le fluor est un métalloide appartenant au méme groupe
que les précédents et présentant des propriétés analogues
mais difficilement isolable et qui n’est connu que par ses
sels qui ressemblent aux chlorures et dont on a pu isoler
lacide.

L'acide fluorhydrique (retiré du spath fluor ou fluorure de
calcium) est un liquide incolore, mobile, bouillant a 15°,
et dont les vapeurs sont trés corrosives, produisant sur la
peau des ampoules suivies de plaies trés douloureuses. On
ne I'emploie dans I'industrie qu'en solution étendue dans
I'eaun.

Les expériences pratiquées par MM, Dujardin-Beaumetz,
Hayem, Thompson, Chevy, ont prouvé, contrairement aux
affirmations de M. Grancher, que l'acide fluorhydrique
était un antiseptique puissant, i placer prés du biiodure de
mercure. A la dose de 1/20000 environ, 1l tuerait le ba-

1. Il est bon de rappeler, d'ailleurs, que les chlorures alcalins existent
normalement dans l'organisme et dans nos aliments (suc musculaire, ete).












ETUDE DES ANTISEPTIQUES. #1

eaux sulfureuses ont été préconisées dans le traitement de
la tuberculose et des bronchites chroniques.

- Les sulfures (ou sulfhydrates) alealins sont classés par
Miquel parmi les substances foriement antiseptiques.

Le sulfure de calcium a été employé avec sucees, & 'in-
térieur, dans le traitement des angines diphtéritiques (1 a
10 centigrammes et plus, a doses fractionnées). 1l est pro-
bable qu’il se décompose dans 'estomac en dégageant de
I'hydrogene sulfuré, car I’haleine des malades qui en pren-
nent a une forte odeur d’eufs pourris, et ¢’est 'acide sulf-
hydrique ainsi dégagé qui lui donne ses propriétés anti-
septiques. On I'emploie & 'extérieur éomme antipsorique.

L’acide sulfureux (S 0% est un gaz qui se produit par la
combustion du soufre a lair : il se produit de I'acide sul-
furique. Ce gaz est un antiseptique énergique : il a le qua-
trieme rang, apres le sublimé et le chlore, dans le tableau
de Jalan de La Croix, mais il ne délruit que les bactéries
qui sont & la surface des objets : il n’a donc pas d’effet
quand les parasites sont en couches épaisses. Cependant
1/100 de ce gaz dans l'air d'une chambre suffit pour désin-
fecter les murs; mais les spores ne sont pas détruites
(CorniL et BaBes). :

L’acide sulfurique (S 0%), que 'on ne trouve dans le com-
merce que-sous forme d’acide sulfurique de Nordhausen
(S 0° + S 0* H?) ou de vitriol, partage les propriétés de
lacide sulfureux qui lui a donné naissance. Miquel le
classe parmi les corps fortement antiseptiques. Mais son
avidité pour l'eau, qui est probablement une des princi-
pales causes de son action microbicide, le rend trés diffi-
cile & manier. Il est trés caustique, enlevant aux substances
organiques & la fois de I'oxygéne et de I’hydrogéne dans
les proportions nécessaires pour faire de 'eau : il désorga-
nise ef ulcére la peau el les muqueunses. On ne peut donc
I'employer qu’a dose trés diluée.

Les sulfates ont presque tous des propriétés anfisepti-
ques marquées. Le sulfate de cuivre occupe le premier rang :
son équivalent est 087,90 pour 1 litre, équivalent supérieur
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ETUDE DES ANTISEPTIQUES. 53

que les sels de baryum arrétent la germination des
graines (De Caxporre). Il paraitrait qu’ils n’agissent qu'a
trés forte dose sur les végélaux inférieurs du groupe des
bactéries. -

L'iodure et le chlorure de baryum ont été employés
avec sucees, a Uexlérieur, comme anti-scrofuleux. — En
résumé, les sels de baryum agiraient sur l'organisme.
comme paralysants du cceur etstimulants musculaires,mais
non comme antiseptiques (Ben).

Plomb.

Les sels de plomb shnt toxiques pour 'homme ef sem-
‘blent avoir été peu étudiés au point de vue de leur action
sur les microbes. L'iodure de plomb, employé & l'extérieur
(contre les engorgements scrofuleux et syphilitiques) agit
probablement surtout par l'iode qu’il renferme.

Le carbonate de plomb en solution huileuse a été préco-
nisé¢ par les médecins anglais comme topique contre I'éry-
sipele. Il agit probablement comme les autres préparations
de plomb (acétale, deutoxyde, tannate) a titre de siccatif et
d’astringent, et son action sur les microbes consisterait a
les priver de I'eau dont ils ont besoin.

Magnésium, Zine, Cadmium.

Le magnésium'se trouve dans 'organisme avec la chaux,
a I’état de phosphate; on en frouve aussi dans la plupart
de nos aliments. Aussi les sels de magnésie ne sont-ils ni
toxiques ni antiseptiques.

Il'n’en est pas de méme du zinc et de ses sels. Apreés le
mercure, ['or, le platine, I'argent, ¢’est, de tous les métaux
communs, le zinc qui occupe sous ce rapport le premier
rang;, avant le cuilvre (Ricmer). Au point de vue de leur
action sur l'organisme, les sels de zinc sont vénéneux dés
qu'on dépasse la dose d’environ {1 gramme. On sait que
les vases de zine sont impropres aux usages de ’alimen-
talion, I’eau, le vin, le lait, I’huile, attaquant ce métal.

Le chlorure de zinc est considéré comme fortement anti-
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(Cu CI* + 2 H20) et le sulfate de cuivre sont trés fortement
antiseptiques (Miquer), avec deséquivalents de 0,70 el 0,90.

L'acétate et le phosphate de cuivre & 1’état naissant ont
été préconisés par Luton contre la tuberculose.

L’acétate de cuivre (vert de gris), est employé comme escha-=
rotique pour détruire les ulcérations rebelles et les Vege-
tations d’origine syphilitique. '

Le sulfate de cuivre est beaucoup plus usité en solution,

pour l'usage externe, comme antiseptique ou désinfectant,
notamment dans les écoulements d’origine utérine
(CuaneExTiEr). Clest la solution & 1/100 qui doit servir
pour cel usage. Elle a I'avantage d’étre moins cotteuse et
moins dangereuse que les solutions de sublimé.
- Le mercure et les sels de mercure sont les antiseptiques
les plus énergiques que I’on puisse employer mais ce sont
en méme temps les plus toxiques. Il y a lieu de distin-
guer, cependant, les sels insolubles des sels solubles, le
bichlorure (sublimé) qui est soluble, est toxique a la dose
de’5 a10centigrammes, tandis que le protochlorure (calomel)
est simplement purgatif a une dose dix fois plus forte;
mais en présence des chlorures du suc gastrique, il peut
se transformer partiellement et plus ou moins rapidement
en bichlorure.

D’aprés Miquel, le biiodure de mercure serait le plus
puissant antiseplique que l'on connaisse (équivalent :
0 gr. 023). Le bichlorure (sublimé) n’aurait que le quatriéme
rang (6quivalent : 0,07). = . =

Le mercure métallique peut-étre employé, surtout i
Pextérieur, sous forme de mercure éteint, ¢’est-i-dire mé-
langé a un corps gras (axonge, vaseline ou lanoline).
L’aclion « résolutive » ou anlisyphililique que l'on attri-
buait autrefois i ce topique, doit étre considérée aujour-
d’hui comme une action antiseplique, par suite de 'absor-
ption, & travers la peau, d’'une petite quantité du métal, qui .
se trouve a I'état trés divisé dans la pommade mercurielle ou
onguent napolitain. C'est a fitre d’antiseplique que cette
pommade agit dans la péritonite, l'orchite blennorra-
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ETUDE DES ANTISEPTIQUES. 65

ces substances par les bactéries sur les bactéries elles-
mémes.

Le premier cas s'applique a toutes les substances con-
tenant des halogénes. (ROTTENSTEIN el BOURCART. ) '

Ces considérations générales jettent une vive lumiere
sur I’étude des antiseptiques organiques, au point que les
deux auteurs que nous venons de citer ont pu dire qu’ «a
partir d’anjourd’hui, il sera possible, dés que I'on con-
naitra la composition chimique d'une substance, d’en
&tablir non seulement le pouvoir antiseptique, mais aussi
de comparer ce pouvoir a celui des autres substances
déja classées »,
~ Au point de vue de l'équivalent toxique des antisep-
tiques, il est une derniére remarque générale a faire.
Nous avons vu (p. 21) que le mélange de plusieurs antisep-
tiques donnait un produit plus antiseptique sans étre plus
tozique que chacun des antiseptiques pris séparément
(Boucuarn). Cette loi trouve son application en chimie orga-
nique, avec cette différence que les antiseptiques orga-
niques sont des composés chimiques bien définis, et non de
simples mélanges. C’est ainsi que l'iodoforme, par exem-
ple, est bien moins toxique que l'iode pur!' administré a
la dose on il entre dans la composition de la mollécule
organique < CH?I, qui agit en outre par son radical mé-
thyl. — C’est ce qui légitime la préférence que l'on donne
anjourd’hui, en antisepsie, aux corps complexes de la chi-
mie organique sur les corps plus simples de la chimie
minérale.

Nous étudierons les antiseptiques d’origine organique
dans 'ordre suivant : :

1o Hydrocarbures saturés, série grasse ou dérivés du méthan,
alcools, éthers et acides organiques.

20 Série aromatique ou dérivés de la henzine.
3o Alcaloides.

1. D'aprés le formulaire de Duojardin-Beaumetz et Yvon, liodoforme
peut étre donné i lintérieur & la dose de 10 & 20 centigr., tandis gue
pour l'iode pur on ne doit pas dépasser la dose de 1 4 5 centigr., dans les
mémes circonstances, Or l'iodoforme renferme 90 p, 100 d'iode.

5
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ETUDE DES ANTISEPTIQUES. 69

rait comme stimulant diffusible, aliment respiratoire ef
dynamophore. Son action est probablement plus com-
plexe encore.

Beaucoup de fails tendent a prouver que I'alcool agit
surtout sur les ferments non figurés analogues aux dias-
tases. Des solutions alcooliques de 1/3 & 1/10 ralentissent
ou arrétent Paction de ces ferments; et si l'on se rappelle
que les toxines secrétées par les microbes ont souvent la
nature chimique des diastases, il est permis de se deman-
der si I'alcool n’agit pas en neutralisant 'action de ces
toxines?

On sait que le traitement interne le plus efficace que
Yon connaisse contre l'empoisonnement général produit
par le venin des serpents versé dans une plaie consiste dans
I’alcool & haute dose. On grise le malade, et on Uentretient
dans cet état d’ébriété jusqu’a ce que les symplomes
généraux se soient amendés. — De meme dans la pneu-
monie, Paction de I'alcool administré sous forme de Po-
tion de Todd, ne s’exerce-t-elle pas, au moins en partie,
sur les toxines sécrétées par les microbes qui évoluent
dans le poumon malade ?

’action de I’alcool sur les microbes eux-mémes, si fai-
ble qu'elle soit, doit entrer en ligne de compte. D’aprés
Jalan de la Croix, une solution d’alcool a 5/100 empéche
le développement des bactéries dans un bouillon de cul-
ture, tandis qu’il en faut une & 22/100 pour stériliser les
germes de ces bactéries ou les détruire quand elles sont
en plein développement, et 83/100 pour stériliser les
germes de ces derniéres. La solution & 5/100 empéche le
développement des bactéries dans un mélange de viande
crue et d’eau froide. :

Avant que le pansement des plaies a I'acide phénique
ait été vulgarisé par Lister (1873), on employait journel-
lement Palcool étendu d'eau ou l'alcool additionné d’au-
tres substances également antiseptiques (camphre, arnica,
etc.) pour ce genre de pansement. Actuellement l'alcool
4 dose plus ou moins élevée entre, comme dissolvant,












ETUDE DES ANTISEPTIQUES. 13

forme, la benzine, les huiles fixes et volatiles; insoluble
dans la glycérine.

Il est fortement antiseplique avec un équivalent de
0 gr. 60 (Miguer). On admet qu’ilagiten se décomposan t au
contact des tissus,d’abord en iodates et iodures de sodium
et potassium (Bing), puis par mise en liberté de I'iode &
Pétat naissant (il en contient 90 p. 100 en poids) G'est un
cicatrisant énergique, et les chirurgiens le recherchent sur-
tout pour les cas ou il y a lieu de réduire le plus possible la
suppuration des surfaces saignantes. Il serait tres intéressant
de connaitre quelle est au juste son action sur les leuco-
cytes, cellules embryonnaires ou cellules migratrices qui
constituent le pust. On I'emploie sous forme de poudre et
de gaze iodoformée, de collodion iodoformé, etc.

A lintérieur, la dose est de 10 a 20 cenfigrammes par
jour en pilules, mais il est beaucoup moins usilé sous
cette forme qu’en chirurgie. Dissous dans ’huile d’amandes
douces, on peut I’'employer comme collutoire contre les
angines septiques, etc.

On a cherché, par une foule de moyens, & masquer
l'odeur de l'iodoforme, et on a employé successivement
dans ce but: 1 p. de café pulvérisé pour 2 p. d’iodoforme,
— 0,05 d’acide phénique pour 10; — 5 de camphre et
92 d’essence de menthe pour 15; — 1 gramme de couma-
rine pour 5 d'iodoforme, ete. Le menthol, la créoline, la
vanilline, ete., ont également été proposés. La coumarine,
qui est elle-méme antiseptique, est malheureusement d'un
prix trés élevé (2 4 3 francs le gramme). On devra lui pré-
férer, pour 'usage courant, le camphre, qui est également
antiseptique. | :

On a signalé des cas d’empoisonnements par l'iodoforme
méme dans I'usage externe, par absorption de l'iode sur
une large surface ulcérée.

1. D'aprés Ruyter la décomposition de l'iodoforme aurait lien an
contact des ptomaines (toxines) sécrétées par les microbes du pus, et
dont I'action nocive est alors annihilée. Cette réaction n’aurait lieu qu'en
face des bactéries anadrobies (7).
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Cest un'puissant antiseptique dont on s'est servi avec
sucees dans le traitement de la diphtérie. Il agit & la fois
comme antiseptique et comme anesthésique. Mais on Lui
préfere généralement le bromol.

Bromol : C6H?OBr3.

Le bromol, ou tribromophénol, appartienta la série aroma-
tique ; mais nous en traiterons ici en raison des rapports
que ce corps présente avec le bromoforme. Sa composi-
tion indique déja un antiseptique beaucoup plus énergique.

C’est une poudre jaune citron, a sayeur sucrée et astrin-
gente, & odeur caractéristique mais non désagréable, in-
soluble dans l’eau, soluble dans la glycérine, l'alcool,
I'éther, le chloroforme et les huiles grasses.

Bien que peu toxique, ce corps est doué de propriétés
antiseptiques accusées : un morceau de viande saupou-
drée de bromol se conserve sans altération plusieurs jours
i la température de 30°.

On I'emploie & 'extérieur, pour le pansement des ulcé-
res et des plaies, en poudre ou mélangé a la vaseline.
Dans les angines infeclieuses, il présente sur les corps
précédemment étudiés I'avantage de pouvoir étre dissous
dans la glycérine (1 p. 25). On 'a également employé dans
la fievre typhoide, le choléra infantile, les abeés du pou-
mon. (RADEMAKER).

En résumé, le bromol serait le meilleur antiseptique
que nous ayons étudié jusqu'ici, ef il y aurait lieu d’es-
sayer de le substituer a I'iodoforme, dont il n’a ni I'odeur
désagréable, ni 'action toxique. Il est supérieur méme a
I'iodol, qui renferme le radical AzH, abaissant le pouvoir
antiseptique, tandis que dans la mollécule de bromol,
tout est utilisé pour Uantisepsie. IV’ailleurs, nous 'avons dit,
cecorps appartientenréalité aux phénols(série aromatique).

Acides organiques.

Les acides organiques sont, comme les composés précé-
dents, d’autant plus antiseptiques que leur mollécule ren-
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Jes ulcérations tuberculeuses du larynx, de I'oreille, et
contre certains cancers.

Les acides oxalique, tartrigue et citriqgue sont placés a
peu prés au méme rang par Miquel parmi les antisepti=
ques forts : ils sont cependant moins actifs que les acides
minérauy, et ceux-ci le sont moins que les acides de la
série aromatique (acides salicylique eb benzoique). Leur
équivalent varie de 3 & 5 grammes pour un litre de bouil-
lon de culture.

L’acide ozalique a 6té préconisé a lintérieur et a Iexté-
rieur contre la diphtérie (ComNILLON). Sa solution pour
badigeonnages esta 1 p. 20 d’eau ou 4 p. 100 de glycérine.

L’acide tartrigue est inusité comme antiseptique. Le tar-
trate acide de potassium (eréme de tartre) est employé
comme purgatif a la dose de 15 a 30 grammes. Le tartrate
double de potasse et de soude (sel de Seignette), agit de
méme & la dose de 30 & 40 grammes. Le tartrate antimo-
nio-potassique ou ¢métique (tartre stibic) est employé
comme vomitif ou purgatif a la dose de 3 a 20 centigram-
mes, et n’est plus guére employé comme « contre-stimu-
lant » & la dose de 40 & 75 centigrammes, par doses
fractionnées. C’est un médicament trés actif et tres irre-
gulier, dont P’action locale sur le tube digestif et I'action
générale sur I'organisme doivent etre surveillées.

L’acide citrique est, comme sa formule l'indique, Ianti-
septique le plus efficace de cette série. Il se présente sous
forme de cristaux blancs solubles dans les 3/4 de leur
poids d’eau froide, solubles dans I’alcool et dams 1'éther.
On le retire du jus de citron. 1l existe aussi dans les gro-
seilles, les framboises, les fraises, les cerises, les oranges.

L’équivalent antiseptique de Vacide citrique est de
3 grammes pour 4 litre de bouillon de culture; ¢’'est-a-dire
qu’il est & peu prés le méme que celui des acides minéraux
(chlorhydrique, azotique, etc.), avec cetle différence que cet
acide organique est beaucoup mieux supporté par I’orga-
nisme (on peut donner 2 4 6 grammes d’acide citrique
par jour a Dintérieur, tandis que, pour Vacide chlorhy-
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ETUDE DES ANTISEPTIQUES. 93

(C*H% 0%). — Le rétinol est une substance liquide ressem-
blant & de I'huile d’olive et douée d’une odeur faible de
sapin.

(Vest un excellent antiseptique, que 'on emploie, pour
I'usage externe, pur ou comme excipient d'un grand nom-
bre de médicaments. Il dissout le salol (1-10), "iodol (1-50),
le naphtol et Varistol (1-50), le camphre, la cocaine, la
codéine, ete. Pour la résorcine, il faut la dissoudre préala-
blement dans la glycérine;liodoforme, dans I'éther. — Le
rétinol se mélange a tous les corps gras, huile, vaseline,
glycérine, etc.

Il n’est pas irritant et ne s’alteére pas a l'air.

Le rétinol a été employé pur dans la blennorragie et
plus particulitrement dans la vaginite blennorragique.
Dans ce cas, on Pemploie sous forme de tampon imbibé du
liquide antiseptique : il agit comme isolant, sans causer la
douleur, et parait toujours bien supporté..

Dans les maladies de la peau, des yeux et des oreilles,
ce corps, facile & manier, pourra rendre des services im-
portants, soit par son action propre, soit comme exci-
pient (VIGIER.)

Meélange antiseptique de plusieurs essences.

M. Chamberland, et aprés lui M. Bouchard, ont étudié
au point de vue de leur puissance antiseptique un certain
nombre d’essences végétales. « Il en est quelques-unes, dit
M. Bouchard!, qui sont aussi antiseptiques que les sels
mercuriels... Six se classent hors de pair par leur pouvoir
antiseptique : ce sont les essences d’origan, de canelle de
Chine, de canelle de Ceylan, d’angélique, de vespétro et
de géranium d’Algérie.

« Jai étudié l'action antiseptique de ces six essences ef
leur solubilité, afin de ne faire entrer chacune d’elles (dans
le mélange antiseptique) qu'en proportion ulile. Dans

1. BoucHARD, Thérapeutique des maladies infectieuses, p, 231,
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antiseptiques puissants; lacide salieylique, par exemple,
Pest & peine un peumoins que le salol (dont il différe par
un CH* en moins).

Nous avons déjd traité des acides tunnique, thymique,
pyrogallique; nous fraiterons ici des acides gallique, ben-
zoique, salicylique, omynaphtoique, etc.

Acide gallique et Gallates (Dermatol).

D’aprés sa formule, cet acide est un microbicide plus
énergique que les trioxybenzols tels que l'acide pyrogal-
lique (dont il différe par la substitution du groupe COOH
aun équivalent d’H). Il est cristallisé, soluble dans 100 p.
d’eau froide et 3 d’eau bouillante, mais se décompose en
se colorant & l'air, surtout en présence des substances
alcalines. Il est inusite.

Le gallate basique de bismuth, ou dermatol, est en poudre
jaune safran, inodore, ne s’altérant pas & l'air, insoluble
dans l’eau, l’alcool, etc. Il n’est ni irritant ni toxique.
(’est un excellent antiseptique, que 'on peut substituer a
Iiodoforme pour le pansement des plaies : il active la
cicatrisation. On I'a donné & lintérieur jusqu’'a la dose
de 2 gr. par jour (Heinz et Liesreicar). 1l doit ses pro-
priétés en grande partie & son insolubilité.

Acide benzoique et Benzoaltes.

L’acide benzoigue (GTH®O02) est cristallisé, peu soluble
dans l'eau froide, soluble dans 12 p. d’eau bouillante et
distille avec la vapeur d’eau. Dans1’organisme il est éliminé
par les urines sous forme d’acide hippurique.

Comme antiseptique il vientimmédiatement apres 'acide
salicylique, parmi les corps forfement antiseptiques (équi-
valent : 1 gr. 10 d’aprés Miquel).

Plusieurs benzoates sont usités comme diurétiques et
antiseptiques.

Le benzoale de soude, qui est 'soluble dans l'eau, est
- employé dans le traitement des affections rénales et contre
la diphtérie. Sa solubilité le recommande pour tous les cas
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Le salicylate de phényl est le salol dont il a-été traité
ci-dessus.

Le salicylate de soude, qui est soluble dans l'eau, est
employé, & la dose de 6 & 10 grammes dans les “"*’fivheurps
contre le thumatisme articulaire aigu, la goutte, les mala-
dies infectieuses a forme rhumatismale et contre la diph-
térie. — La présence du sodium ahaisse beaucoup le pou-
voir bactéricide du composé : d’aprés Miquel, ce sel n'est
plus que modérément antiseptique (équivalent : 10 grammes,
¢’est-d-dire -dix fois moins que l'acide salicylique pur :
{ gramme). Les chiffres donnés par MM. Marcus et Pinet
différent peu des précédents : le salicylate de soude arré-
terait la prolifération des bactéries de la putréfaction
seulement a la dose de 2 p. 100, tandis que l'acide salicy-
lique produit le méme effei a la dose de 0,26 p. 100. Mais
il ne faut pas oublier que le salicylate soluble est beau-
coup plus facile & manier sans danger d’intoxication que
I'acide salicylique, bien que celui-ci agisse a dose dix fois
moindre.

Le salicylate de lithine serait supérieur au sel de soude
dans le rhumatisme tendineux (VuLpian).

Le salicylate de bismuth, qui est insoluble dans 'eau, est
employé, 4 la place du sous-nitrate, pour 'antisepsie de
I'intestin (1 & 4 grammes par jour), dans les dyspepsies,
les entérites, la fievre typhoide, etc. Al'extérieur on 'em-
ploie contre les affections eczémateuses, notamment wntre
Pimpétigo des enfants.

Le salicylate de quinine sera traité avec les autres sels
de guinine. _

_ Acide oxynaphtoique.

Cet acide (C!°H®03), qui a deux isomeres, serait plus
antiseptique que l'acide salicylique (Hermic et Lupserr),
mais il est (& 4 p. 100) trés irritant. Les solutions alcalines
del’acide « seul usité, détruisent le Staphylococcus pyogenes
‘aureus en deux ou trois heures.

Cet acide, trés peu soluble dans I'eau (1/30,000), est
“plus soluble en présence des substances alcalines. Avec le

1
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I’eau, assez soluble dans P’alcool, trés soluble dans I'éther.
Elle brale avec une flamme fuligineuse.

La naphtaline est un bon antiseptique qui a l'avantage
d'étre peu foxique. On l'a employée avec suceeés pour
Pantisepsie intestinale, mais on lui préfére aujourd’hui le
naphtol et le bétol.

Ses propriétés donnent l'explication des bons ellets
obtenus, dans la coqueluche, par le trailement empirique
consistant & faire séjourner les enfants atteints de cette
affection dans les chambres d’épuration des usines a gaz,
dont I'atmosphére est saturée de naphtaline. Ce mode de
traifement a 6été remis en honneur par M. Garnier, qui,
pour le rendre plus méthodique, substitue & ces inhala-
tions, nécessitant le déplacement des jeunes malades, des
inhalations faites & domicile et dans la chambre méme o
se tient 'enfant, au moyen de (rochisques contenant de la
naphtaline et que l'on brile sur une assiette. On pourrait
I'employer aussi sous forme de spray, mélangée a la
vapeur d’eau, grice a sa sublimation facile & une tempé-
rature voisine de 90°,

Naphtols.

Il existe deux dérivés isomeéres de la naphtaline, qui
sous les noms de naphtol x et naphto: §, ont tous deux la
formule : G1°H®0, et sont les phénols de la naphtaline.

Le naphtol « est cristallisé, fusible & 94°, presque inso-
luble dans I’eau (0,20 p. 1000) soluble dans I'alcool, I'éther,
la glyeérine, la benzine, les huiles, 'eau boriquée. Cest
un bon antiseptique, supérieur, d’aprés Maximoviteh, & son
isomeére, bien que moins toxique. C'est cependant ce der-
nier qui, jusqu’a présent, a été presque seul utilisé en
thérapeutique.

Le naphtol B est cristallisé en lames brillantes, parfois
un peu rosées, inodores, fusibles & 1120, présentant la
méme solubilité que son isomére. C'est celui dont on se
sert le plus habituellement & l'intérieur comme a Pexté-
rieur.
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(’est un antiseptique puissant préférable & la naphta-
line parce qu'il n'a pas d’odeur et ne donne pas, comme
celle-ci, des renvois odorants trés désagréables pour les
malades; en outre, il est moins toxique, comme 'indique
le tablean suivant :

Naphtol & Naphtaline

Fquivalent antiseptique. . . . 0,40 1,54
— LOXIUB o e 4,80 3,40
— thérapeutique . . . 1,10 1,00

On emploie a 'intérieur la poudre de naphtol én cachets,
afin d’éviter l'action irritante sur les premiéres voies, i
la dose de 1 gr.50 par jour dans la fiévre typhoide
(Boucuarp). On peut aller jusqu’d 4 et 6 grammes sans ac-
‘cidents. Chaque cachet contient ordinairement 0 gr. 50
On peut aussi se servir d’eau naphtolée. — A Vextérieur
on se sert d’alcool naphtolé (34 5 p. 100), de la poudre de
‘naphtol, de la pommade naphtolée, d’huile naphtolée, ete.

Naphtol camphré et sulforiciné,

Les préparations désignées sous ce nom sont de simples
mélanges qui facilitent Pemploi du naphtol, et non descom-
posés définis. On les emploie pour le pansementdes plaies
et surtout dans le traitement de 'angine diphtéritique.

Les deux naphtols se mélangent facilement au camphre,
~comme npus l'avons indiqué ci-dessus. |

Ce mélange s'obtient & une température peu élevée (40°).

Le naphtol camphré est unliquide huileux ou sirupeux que
I’'on emploie en badigeonnages sur la région malade.

1l donne d'excellents. résultats dans l'angine diphtéri-
tique; mais, comme l'application de ce topique est dou-
loureuse, il est d'un emploi difficile, surtout chez des en-
fants. Pour éluder cet inconvénient, on ajoute un peu de
cocaine au mélange ou bien on badigeonne au préalable
avec une solution de cocaine & 2 p. 100. Ce lopique a
~donné des résultats encore plus marqués dans la tubercu-
lose buccale (Ferxer), le coryza et la furonculose.
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Le naphiol sulforiciné a sur le naphtol camphré I'avan-
tage d’8tre presque indolore, parce que la présence de
Pacide sulforicinique on du sulforicinate de soude empéche
’action caustique du naphtol (BERLIOZ, GrancHER)., On se
sert d’une solution de 10 grammes de naphtol pour
90 grammes de sulforicinate de soude. Cest un liquide
sirupeux ou huileux trés épais, jaune foneé, a4 odeur
presque nulle, A saveur peu marquee d’huile de ricin,
frés adhérent & la peau et aux muqueuses. On I'applique
en badigeonnages sur les fausses membranes, comme le
naphtol camphré (Voir plus loin : Acide sulforicinique).

Bétol et Benzonaphtol.

Le bétol est un salicylate du naphtol p obtenu par ’aclion
directe des deux composés : il est cristallisé, blanc, ino-
dore. insipide, insoluble dans I’eau. Comme sa composi-
tion I'indique, son pouvoir antiseptique doit étre supérieur
a celui du naphtol.

C’est un bon antiseptique, qui parait moins irritant que
le naphtol, surtout a l'intérieur. On peut I'employer a la
place du naphtol et aux mémes doses, surtout dans les
circonstances od il y a indication d’administrer I'acide sa-
licylique. On le donne en cachets a la dose de 0 gr. H0.

Le benzonaphtol, ou benzoate de naphtol, peutb lui étre
substitué, avec les indications spéciales de l'acide ben-
zoique et des benzoates. |

Hydronaphtol.

Ce corps (C'°H0?) est le résultat de l'oxydation du
naphtol 8, dont il différe par l'incorporation du groupe OH.
Il est plus insoluble que le naphtol et s’administre a dose.
plus faible. .

A Vintérieur, on le donne a la dose de 0 gr. 10 a0 gr. 30..
— A Dextérieur une solution dans l'alcool et la glycérine
(1 p. 9 d’alcool absolu et 90 de glycérine) est diluée dans:
3/4d’eauetdonne encore des effets antiseptiques énergiques
dans le traitement des affections parasitaires de fa peau.
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Microcidine.

On désigne sous ce nom un mélange de naphtolate de
soude et de composés naphtoliques et phénoliques qui
présente I'avantage d’8tre soluble dans trois fois son poids
d’eau. Les solutions concentrées sont brunditres, les solu-
tions faibles presque incolores (BerL1OZ).

Le pouvoir antiseptique de ce meélange est inférieur a
celui du naphtol et a plus forte raison a celui du sublimé,
mais dix fois supérieur & celui de I’acide phénique, Par
contre, I'équivalent Loxique est bien inférieur i celui da
naphtol et surtout du sublimé.

La solution aqueuse a 3 p.- 100 a été employée pour
I'usage externe (PoraiLron), et & & p. 1000 en obstétrique
(TARNIER) et pour le traitement des angines (LEox Davip).

Composés aromatiques sulfurés et iodés.

Dans ces composés organiques, Iaction du soufre, et
quelquefois de l'iode, sajoute a celle du composé hydro-
carburé (phénol) pour augmenter I'énergie de I'antisep-
tique.

Tels sont V'aseptol (acide sozolique), le sozoiodol, le sulfo-
benzoate de soude, Vichthyol, la thiorésorcine, Vacide sulfori-
cinique, essence de moutarde, etc., composés qui ne sont
pas tous bien définis et dont I'action thérapeutique n'a
pas encore été suffisamment étudiée.

Aseptol.

L’acide orthophényl sulfureux ou sozolique (C°H®0. SO*H)
introduit dans la thérapeutique sous le nom d’aseptol par
Serrant, est obtenu par I'action lente de Iacide sulfurique
sur 'acide phénique. Il est cristallisé, déliquescent, so-
luble en toute proportion dans 1'eau, 'alcool, la glycérine.
Il est plus acide et moins caustique que 1'acide phénique,
donnant avec les bases des sels cristallisables.

[Vaprés Serrant et Annesseux, c¢'est un antiseptique ét_ler-
gique, moins toxique que les acides phénique et salicy-
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lique. Son pouvoir antiseptique serait di surtout a la pro-
priété qu'il posséde de saturver les bases ammoniacales.
— Jusqu'ici il est peu usité.

Sozoiodol.

Ce composé a la fois sulfuré et iodé est I'acide iodopa-
raphénylsulfurique (C*H*S0*1?) des chimistes, (qui se com-
bine a la soude et & la potasse pour donner un sel soluble
dans le premier cas, peu soluble dans le second; au mer-
cure, au zinc, a U'aluminium, ete. C'est un bactéricide
énergique que I'on a proposé de substituer a liodoforme
comme moins toxique ef n’ayant pas d’odeur désagréable
(LANGAARD, STERN, LUBBERT).

On emploie les solutions d’acide libre ou de sels de so-
dium et d’aluminium & 2 ou 3 p. 100, le sozoiodol de zine
en poudre ou en solution glycérinée, la gaze et la ouate
au sozoiodol, le sozoiodol de mercure, etc. — Ces prepa-
rations, bien que trés variées, sont encore peu usitées.

Sullobenzoate de soude.

Ce sel a été proposé par Ed. Heckel pour le pansement
des plaies. Il s’emploie en poudre ou en solulion aqueuse
(4 4 8 grammes pour 1 litre).

Acide sulioricinique.

Cet acide est surtout employé, ainsi que ses sels (sulfo-
ricinates), comme dissolvant et excipient, sous le nom de
dissolvant universel, sulfoléine, acide sulfoléique, ete.

[l résulte de l'action de I'acide sulfurique sur I'huile de
ricin; mais c'est le sulforicinale de soude qui est surtout
employé. C'est un liquide sirupeux trés épais, transparent,
jaune foncé, donnant au toucher une sensation huileuse,
et treés adhérent 4 la peau. Son odeur est presque nulle;
sa saveur peu marquée rappelle cependant 'huile de ricin,
mais ne produit sur la langue aucune sensation désa-
gréable ou piquante. 1l donne avec 'eau des émulsions
trés stables et blanchdtres (Berrioz).
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Il asurtout été employé pour dissoudre un grand nombre
d’antiseptiques peu solubles dans I'eau, tels que l'acide
phénique (phénol), la eréosote et les erésols, le salol et le
naphtol. Nous avons déja signalé cette préparation. Ces solu-
tions se font & chaud et deviennent transparenles au bout
d'un certain temps, sauf celle du naphtol, qui reste trouble.

On mélange 40, 30 ou 20 grammes de phénol, 10 de
naphtol, 15 de créozote ou de salol, avec 60, 90, 85 grammes
de sulforicinate, de maniére & obtenir 100 grammes de mé-
lange que 'on applique en badigeonnages avec un pinceau
de feutre, de charpie ou d’ouate. Ce topique présente, a
froid, la consistance d'une pommade,

M. Grancher se loue beaucoup de la solution phéniquée
sulforicinée (& 30 p. 100) qu’il emploie actuellement dans
le traitement de la diphtérie et qui est presque incolore.
Il est probable que le naphtol sulforiciné serait encore
plus actif (voir ci-dessus naphtols).

Ichthyol.

On désigne sous ce nom une sorte de goudron minéral
obtenu en distillant des schistes du Tyrol autrichien, qui
renferment une grande quantité d’inclusions de poissons
fossiles présentant encore des restes de maliéres orga-
niques bitumineuses et contenant du soufre (15 p. 100).
C’est donc un produit mal défini, et dont il est difficile
d’apprécier la valeur comme antiseptlique. -

L’ichthyol du commerce est un liquide sirupeux noir-
brun se mélangeant a l'eau et soluble dans l'alcool et
I'éther additionnés de benzol. Outre I'ichthyol en nature,
on distingue le sulfo-ichfyolate d’ammnmaque, qm est pré-
féré pour I'usage thérapeutique.

Préconisé d’abord par Unna dans le traltement des ma-
ladies de la peau, ce médicament a éié vanté par Freund
f:nmme d’'un emploi excellent en gynécologie, spéciale-
ment dans le traitement des méfrites et salpyngites chro-
niques. Cet auteur le prescrit a l'intérieur (en pilules) et
a Pextérieur en badigeonnages et en tampons (dissous ou
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dilué dans la glycérine). — Koster I'a employé avec succes
dans la blennorragie et la cystite qui accompagne celte
affection; Gadde, dans la néphrite, le diabéte, les maladies
de la peau, ele,

D’autre part, Bouchareff le considére comme un anlisep-
tique nul ou médiocre, donnant des renvois fort désa-
gréables quand on le prend a lintérieur. — Jusqu'a ce
que ce produit soit mieux défini ou qu'on en ait extrait
le principe actif, on devra donc é&tre tres réservé dans son
emploi a Uintérieur, et le réserver pour 'antisepsie locale.

Thiorésorcine.

Ce produit sulfuré de la résorcine est d'un jaune pile,
presque insoluble dans l'eau, peu soluble dans l'alcool,
mais ses sels se dissolvent bien dans I’eau. C’est un anti--
septique jusqu’ici peu employé.

Composés aromatiques contenant Az02.

Ces composés sont tous antiseptiques, mais ‘plus faible-
ment que ceux renfermant les groupes OH ou surtout
COOH. Nous avons vu, en effet, que 'azote diminue beau-
coup le pouvoir bactéricide que les deux O auraient donné
a la substance. D’ailleurs le pouvoir antiseptique est en
rapport avec le nombre des groupes Az0* que la substance
renferme : ainsi la nitrobenzine (C°H?Az0?) est moins anti-
septique que Vacide picrique (C°H*0. 3Az0?) — (RorTENS-
TEIN et BoURcART).

Nitrobenzine ou Essence de mirbane,

Ce composé (CPHPAz0?) est un liquide jaundtre, d'une.
saveur douce, d'une odeur agréable d’amandes ameéres,
employé dans la parfumerie.

Miquel le classe parmi les substances forfement anlisep-
tiques (équivalent : 2 gr, 60); mais il ne faut pas oublier
qu'il est toxique, ce qui ne permet pas de l'employer a
Pintérieur,
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& Pétat de vapeurs. Si Uon met une goutte d’essence de
‘moutarde dans le fond d’one cloche qui couvre une cul-
‘ture debacilles du choléra, ceux-ci ne se développent plus
‘et sont tués en vingl-quatre heures (Bases). D’aprés Jalan
de la Croix, son pouvoir antiseptique est supérieur a celui
de T'acide benzoique.

Aseptine, Antifébrine ou Acétanilide, Exalgine, etc.

L'acétanilide (CSH?Az0), ou antifébrine des pharmacies,
‘et Pexalgine ou méthyl-acétanilide doivent également étre
reonsidérés comme antiseptiques.

I aseptine, ou monobromacétanilide, est un bactéricide
‘énergique qui n’entraverait pas 'action des ferments non
figurés.

[’acide aseptinique, liquide, soluble dans l'eau, serait,
«d’aprés Linde, un antiseptique non toxique supérieur a
II'iodoforme. On s’en sert en solution a 5 p. 100 pour le
jpanscment des plaies et on en prépare une gaze aseplique.

§ 3. — ALCALOIDES

Nous traiterons ici de Vantipyrine et de la quinine, qui
:sont les seuls alcaloides qui nous intéressent au point
(de vue de l'anlisepsie. Rappelons que beaucoup de ces
(composés paraissent dériver d’un nuyau basique appelé
| pyridine (C* HEAEJ

Antipyrine ou Analgésine.

Le corps qu'on désigne sous ce nom est la diozyméthyl-
quinizine (C"H™Az?) des chimistes, employée surtout en
imédecine comme hypnotique (analgésique) et eusthénique -
(hypothermique). Cependant ses propriétés antiseptiques
'sont incontestables et ont été mises récemment en lu-
micre par M. F. Visbeeq 1 d’aprés la pratique de ’école

1. J. Viseecq, Recherches expérimentales sur Uaction anti-fermentescible
« et microbicide de Uantipyrine (Theése de Lyon, 1892), Voyez aussi Nouvelles
« meédicales, favrier 1892, p. 217.
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que 'on n’a pas encore obtenu de culture artificielle du
microbe de la malaria.

[’aprés ce que nous savons maintenant de I'action anti-
septique des divers acides, il n'est pas indifférent de se
servir du sulfate, du chlorhydrate, du bromhydrate ou du
salicylate de quinine. Ce dernier doit étre le plus aclif, en
raison de I'équivalent élevé de 'acide salicylique.

Le salicylate de quinine présente I'avantage d’étre solu-
ble dans 900 parties d’eau. Le salicylate basique renferme
68, 79 p. 100 de quinine. Le salicylate neutre contient
5% p. 100 du méme alcaloide.

Le lactate basique de quinine, soluble dans 12 parties d’eau,
contient 72,6 p. 100 de quinine, et le sel neutre, soluble
dans 3 d’eau, 60 p. 100 d’alcaloide.

" Le citrate, le ferrocyanhydrate, arséniate et Piodure d'io-
dhydrate de quinine sont assez rarement employeés.

Le bromhydrate de quinine basique est soluble dans
60 parties d’eau et contient 85,5; — le sel neutre est so-
luble dans 7 parties d’eau et contient 75 p. 100 de quinine.
Apres le salicylate, c’est probablement le plus actif des sels
de quinine comme antiseptique.

Le chlorhydrate de quinine basique, soluble dans 25 par-
ties d’eau, contient 83,6 p. 100 dalcaloide. Il est donc
plus actif que le sulfate et préférable (DusarpiN-BEAUNETZ).

Le sulfate de quinine basique, tres peu soluble dans l'eau
(dans 6,80 parties) conlient 74,3 p. 100 de quinine. — Le
sulfate meufre, au contraire, est soluble dans 11 parties
d’eau, mais ne conlient que 59,12 p. 100 de gquinine ; on
devra cependant le préférer toutes les fois qu’il s'agira de
solutions qui ne peuvent s'obtenir avec le sel basique que
par P'addition d'acide sulfurique ou d’eau de Rabel.

Cinchonine, Antiseptol.

Les sels de cinchonine sont des succédanés des sels de
quinine, mais ont une action plus faible. Nous mentionne-
rons seulement le suivant, qui est un antiseptique.

L’antiseptol ou iodosulfate de cinchonine est une poudre
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rendra enfin des services dans le pansement des plaies de
mauvaise nature.

Pour 'antisepsie locale, nolamment dans la bouche et
la gorge, le sublimé ne doit étre employé qu'avec la plus
grande réserve. On pourra se servir du bromol et surtout
du naphtol camphré ou mieux sulforiciné, qui parait ttre
actuellement le corps le plus recommandable pour le trai-
tement des angines infectieuses et pseudo-membraneuses.

L'antisepsie du canal intestinal dans les dyspepsies, les
entérites et dans la fidvre typhoide, s'obtient d’une
maniére suffisante & 'aide d’antiseptiques insolubles ou
peu solubles administrés en poudre: le naphtol, le bétol et
le benzonapthol associés ou non au salicylate de bismuth
sont ceux que I'on préfére aujourd’hui.

L’antisepsie générale ou interne est moins avancée que
I'antisepsie locale. Cependant le salol, plus puissant que
I’acide salicylique, a déja été utilisé dans le traitement
du rhumatisme et des affections analogues. L’antipyrine
agit de la méme maniére, mais ¢’est un antiseptique plus
faible. Les sels de guinine (bromhydrate et salicylate) con-
viennent pour le traitement des infections malariques. Le
naphtol et le bétol ont aussi une action générale en outre
de leur action locale sur le tube digestif, et présentent
I'avantage d’étre trés peu toxiques : ainsi « 1000 grammes
de matiére vivante peuvent supporter 0 gr.13 de naphtol «
qui stérilisent 1084 grammes ? » (Boucuann). Les injections
hypodermiques ou parenchymateuses de substances anti-
septiques sont encore peu employées, bien qu’on puisse
prévoir les services qu'on en devra retirer par la suite.
Cependant la créosote en injections sous-cutanées a donne
des résultats remarquables dans le traitement de la tuber-
culose. Ce médicament doit probablement ses effels
curalifs & la propriété qu'il posséde d'étre éliminé, sous
forme gazeuse, par les poumons, plutdt qu'a une action
réellement spécifique sur le bacille de la tuberculose.

Les essences, qui sont des antiseptiques puissants et trés
diffusibles, n’ent pas encore trouvé, en clinique, les appli-






DEUXIEME PARTIE

TRAITEMENT ANTISEPTIQUE DES MALADIES
QUI SONT DU RESSORT DE LA PATHOLOGIE INTERNE

Plan et Division,

Dans cetle seconde partie, nous avons l'intention d'in-
diquer, en traitant de chaque maladie en parliculier, les
méthodes de traitement et les formules qui se rattachent
a la thérapeutique antiseplique de ces maladies. Passant
légérement sur les méthodes aujourd’hui abandonnées ou
qui ne paraissent donner que des résultals incertains,
nous nous attacherons surtouta faire connaitre les procédés
qui donnent les meilleurs résultats, et particuliérement
ceux (ui sont actuellement préférés par nos maitres des
hopitaux de Paris et ceux qu’ils emploient dans leur pra-
tique journaliére,

I va sans dire, — et ceci est sous-entendu une fois
pour foutes, — que le traitement antiseptique doit étre cor-
roboreé, suivant les indications, par le traitement eusthénique
et par le traitement hypnotique, conformémenta la division
des médicaments en trois grandes classes que nous avons
précédemment indiquée. En régle générale, nous ne nous
occuperons icl que du traitement antisepfique proprement
dit.

Nous éludierons les maladies dans Uordre suivant:

1o Appareil respiratoire (bouche, pharynx, laryns, bronehes,
poumon, plévre);

8
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combien ces microorganismes sont sensibles aux moin-
dres variations d’humidité. Nous avons constaté récem-
ment a Paris (février-mars 1892) qu'un vent d’Est sec et
froid soulevant beaucoup de poussiére, coincidait avec une
véritable épidémie d’amygdalites et de laryngites, d’ailleurs
cénéralement bénignes. En effet, la nature microbienne
de ces affections n’exclut pas leur évolution cyelique, qui
s'effectue ordinairement avec les seules ressonrces de L'or-

ganisme. Il n’en est pas moins vrai qu’une angine simple
pr*nt trés rapidement, et d’'une facon insidieuse, devenir
grave par l'extension locale du parasite et du processus
inflammatoire qu’il produit, lorsque le traitement antisep-
tique n’est pas institué des le début.

Les microbes, probablement d’espéces multiples, qui peu-
vent évoluer dans Pamygdalite n’ont pas encore été com-
plétement étudiés. Dans un cas d’amygdalite phlegmo-
" neuse, M. Bouchard a trouvé le pus sortantde 'abeés rempli
d’'une énorme quantité de bacilles courts ef trés minces,
M. Hanot a signalé le Streptococcus septo-pyemicus (Bionpi)
dans une angine grave compliquée de pleurésie purulente.

‘Dans les cas semblables, 'affection peut prendre trés
rapidement I'allure d'une infection générale avec frissons,
fievre intense, engorgement des ganglions sous-maxil-
laires, urines rouges, troubles et albumineuses, arthropa-
thies pseudo-rhumatismales, etc., ou se ﬂﬂmpllquer d’oe-
deme de la gorge (HEnrort),

Amygdalite simple. — En face d’une amygdalite simple,
M. Boucuarp prescrit le gargarisme suivant :

Borate dessouds:. ... e ey 0l 6 or.

Teinture.ds benjoin. oot Bt o0 B (1,

Infusion de feuilles de ronce . . . . . 250 gr,
On peut aussi prescrire :

Acide Doriquels i o e 2 a4 gr.

DITOPE O MUTEs s e e AR (Rt

Eiaty st lee s e e e 1R ot

En badigeonnage, ou mélangé avec moitié eau titde ayant
bouilll, pour se gargariser toutes les deux heures.
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les badigeonnages de teinture d'iode ou de glycérine
iodée sont peu douloureux et sont considérés comme
pouvant juguler la maladie (Courarb) :

Glyeérine iodée.

Iode métallique. . . . . . 0 gr. 252 0 gr. 50
Iodure de potassium. . . . 3 gr.
Gl cAr e e 25 gr, 4 30 gr.

Si I'application est douloureuse, on peut diluer en doublant la
proportion de glycérine.

Comme traitement général, M. Gouguenheim donne le
salol (2 4 4 grammes en 4 i 8 cachets), & prendre dans la
journée, comme calmant et hypothermique. M. Dubous-
quet-Laborderie préconise la quinine et larésorcine; M. Bou-
chard, le napthol comme antiseptique général. Dans les
cas graves on prescrira un traitement analogue a celui de
la diphtérie.

Amygdalite herpétique. — Celtte alfection doit étre égale-
ment considérée comme infectieuse, et le traitement anti-
septique sus-indiqué doit lui étre appliqué, d’autant mieux
qu’elle s’accompagne quelquefois de phlegmon amygdalien.

Angines pseudo-membraneuses diphtéroides. — Ces an-
gines, qui ne différent en réalité de 'angine diphtéritique
que par leur bénignité relative, ont été considérées comme
des formes atténuées de la diphtérie (Le Genpgre). Il est
plus problable qu’elles sont dues & des microbes diffé-
rents, mais provoquant pareillement la formation de faus-
ses membranes que 'examen & l'eil nu ne permet pas,
dans I'état actuel de la science, de distinguer sirement
du véritable exsudal diphtéritique. La nature moins viru-
lente des loxines secrétées explique la bénignilé relative
de ces affections, mais le traitement antiseptique local
de I'angine diphtéritique doit leur étre appliqué avec la
méme rigueur, surtout chez les enfants ot les symptdmes
locaux ont une si grande importance.

L’une tout au moins de ces angines ('angine @ pneumo-
coques)a pu étre étudi€ée d'une fagon assez compléte.
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Angine diphtéritique, Croup.

Angine diphtéritique. — Cette affection, causée comme
on sait par le bacille de Leeftler (Pacinia Leefflerd, Trévi-
san), et désignée sous le nom de croup lorsque les
fausses l'l'lﬂIl'l]Jl‘ﬂﬂEE se sont propagées au larynx, lire sa
gravité A la fois de obstruction causée par 1 'exsudat dans
les voies aériennes, surtout chez les jeunes enfants, qui
ont la trachée trés étroite, et de 'empoisonnement du sang

par la toxine propre & cette espéce microbienne.

On doit donc se hdter d’agir, dés le début, par un trai-
tement local énergique, de mamére d détruire dans le
pharynx les fausses membranes qui renferment le bacille
spécifique, le traitement ayant beaucoup moins de chances
de réussite lorsque l'affection s’est propagée i la trachée
et qu’il existe des symptomes d’intoxication générale.

Nous signalerons rapidement les divers ftrailements
anfiseptiques successivement proposés, en nous arrétant
seulement & ceux qui sont actuellement en usage,

Les mercuriauxc occupent toujours le premier rang parmi
les antiseptiques & opposer aux maladies les plus graves.
Le sublimé administré & l'intérieur et en badigeonnages et
le calomel sont encore préconisés par les médecins anglais
et américains. Les frictions d’onguent mercuriel sur le cou
jusqu’d salivation ont également été employées. Le cyanure
de mercure a été vanté par Erichsen, Annuschat et plus ré-
cemment pE RueLte, dont voiel la formule :

Cyanure de mercure. . . . . . . 5 centigr.
AloroliaBlves i i s e e Bt
Hiadislldes o it e s s b 2o,

par cuillerées a café d’heure en heure avant que la ma-
ladie se soit généralisée. Mais ces médicaments trés actifs
~sont peu usités en France, & cause de leur action toxique
que 'on doit redouter surtoul chez les enfants.
[’iodoforme en badigeonnages, & l'aide d’'un mélange
d’éther, baume de tolu et iodoforme, ou les insufflations
de poudre mélangées a du sucre, ont été employées
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nates a l'aide d'une solulion boriquée & 4 p. 100, ou sali-
cylée a 2.p. 100.

Les phénol et naphtol sulforicinds sont les deux antisep-
tiques qui paraissent devoir étre actuellement préférés
pour la cautérisation des fausses membranes diphtéri-
tiques, en raison de leur innocuité relative, et surtoutl parce
qu'ils sont d'une application beaucoup moins douloureuse,
ce qui est & considérer chez les enfants.

Le phénol sulforiciné ou sulforicinate d’orthophénol d’Yvon
est le topique dont se servent actuellement MM, GRANCHER,
HumiNer, SEvesTRE, p'HEILLY, LEcroux et d’autres, suivant la
formule suivante plus ou moins modifiée :

Sulforicinate de soude . . . . . . . . 70 gr.
Acide pheniquetlpur).s « « .. . . . 30 gr.

(F'. dissoudre a froid en agitant.)

Méme sans addition d’'eau, ce mélange n’est pas caus-
fique : on peut porter la dose de phénol & 40 p. 100. On
badigeonne avec une pince dont les mors sont recouverts
d’ouate antiseptique. La muqueuse blanchit sous l'in-
{fluence du topique : il est bon d’étre prévenu de ce fait
pour ne pas confondre cet enduit aveec une fausse mem-
brane.

Si I'on préfére le naphtol, on emploiera la formule sui-

vante :

Sulforicinate de soude. . . . . . . . . 90 gr.
INapBEEGLER o e e e 10 gr.

(Mélez & froid ou en chauffant légérement.)

Le salol et la créosote peuvent également étre employés
en se servant comme excipient du sulforicinate de soude.
— M. Muxk emploie la erdoline, qui présente Pavantage
d’étre soluble dans I'eau (1 a 2 p. 100).

La créosote, associée au rhum et & la glycérine, est
administrée & l'intérieur par M. Leeroux, pour combattre
les infections secondaires (bronchites et broncho-pneumo-
nies) qui peuvent compliquer 'angine diphtéritique. 11 y

9
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Joint la limonade chlorhydrique & % p- 1000, dans le but
d'atténuer I'action des toxines sécrétées par le microbe
diphtéritique.

M. SEVESTRE, concurremment avec le traitement local,
fait de I'antisepsie intestinale et générale en administrant
le bétol ou mieux encore le benzonaphtol'. En outre le
benzoate de soude (2 & 5 grammes par jour en potion) est
administré dans le but d’assurer les fonctions du rein, si
importantes au point de vue de I'élimination des toxines 2.

Appréciation critique. — Au milieu des nombreuses for-
mules que nous venons de passer en revue, il est néces-
saire de faire un choix. Voici la pratique que ’on peut
suivre en toute sécurité :

1o Pour cautériser les fausses membranes trois fois par
Jour, on choisira de préférence le phénol ou le naphtol sul-
foricinés. En appliquant ce topique a l'aide d’une pince
dont les mors sont enveloppés d’ouate hydrophile, on
évitera avec le plus grand soin de faire saigner la mu-
queuse sous-jacente,

2° Les irrigations ont une importance au moins égale a
celle des caulérisations. Ces irrigations devront étre plus
fréquentes que les cautérisations (elles seront faites toutes
les deux heures), et ¢’est surtout sur elles que I'on devra
compler pour délacher et entrainer les fausses membranes.
Le liquide avec lequel elles seront faites importe moins :
eau stérilisée par I'ébullition et additionnée d’eau de Botot,
eau boriquée, eau de chaux, eau oxygénée, eau salicylée
(1 p. 1000), eau chloralée (1 p. 100), employées tiédes en
général, pourront étre utilisées avec un égal succes. Ces
irrigations seront moins fréquentes la nuit, afin de respec-
ter le sommeil du malade : on se régle en général sur le
bruit de la respiration, qui est un excellent guide : si cette
respiration devient bruyante et slertoreuse, il y a urgence

1. Le bétol dtant le salicylute de naphtol, le benzonaphtol est le
benzoate de naphtol (o I'acide benzoique remplace l'acide salicylique).
2. Pour plus de détails sur le traitement de la diphtérie dans les
hépitaux de PParis, voyez Semaine Médicale, 2 décembre 1891, p. CCXXX,
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de faire une irrigation, qui rendra, pour une heure ou deux,
la respiration plus libre. S’il y a des fausses membranes
dans le nez, on irriguera également cet organe. Comme le
médecin ne peut toujours étre présent, et surtout lorsqu'il
s'agit d’enfants indociles, comme c¢’est généralement le cas,
on fera comprendre aux parents l'utilité et la nécessité absolue
~de ces irrigations et de leur renouvellement périodique.
La nature de l'irrigateur importe peu : appareil Eguisier,
Bock, irrigateur-siphon, simple seringue, etc., conviennent
également, pourvu que le jet ail une certaine force. Au
besoin, et si 'enfant refuse d'ouvrir la bouche, on place
un houchon enfre ses dents. Il va sans dire que tous les
instruments seront aseptisés avec soin (la canule de I'irri-
gateur restera plongée dans une solution de sublimé a
I p. 1000 tout le temps que I'on ne s’en servira pas). S’il
y a crainte ou danger d’extension au larynx, on emploiera
les mémes liquides en pulvérisations.

3? Pour rendre I'atmosphére de la chambre aseptique,
on emploiera des pulvérisations et des évaporations d’eau
créosotée, de solutions chargées de thymol et d’essence
d’eucalyptus, de goudron (goudronnidre), et d’autres es-
sences, et 'on rejettera l'acide phénique, dont l'odeur
déplait aux malades.

4 L’antisepsie du canal inlestinal et antisepsie géné-
rale seront faites & 'aide du bétol ou du benzonaphtol, et
'on emploiera au hesoin les inhalations d’oxygéne, indé-
pendamment de la ventilation de la chambre, qui doit étre
mainfenue & 16 ou 17° On nourrira le malade autant que
son appélit le permettra, et 'on soutiendra ses forces i
l'aide de toniques (vin de quinguina, ete.). Enfin, on assu-
rera les fonctions du rein et du systéme circulatoire a
I'aide du benzoate de soude et de la caféine.

Laryngites,.

Le traitement antiseptique des laryngites est jusqu'ici
fort peu avancé en raison de la difficulté d*appliquer le
traitement local. Les pulvérisations de liquides antisep-
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a pansement laryngé, en s’aidant du miroir laryngosco-
pique. Le tampon d’ouate doil étre assez volumineux pour
friclionner énergiquement la mugueuse, ['altouchement
est peu douloureux (sensation de chaleur). Ces attouche-
ments sont renouvelés deux fois par semaine. Vers la fin
on peut substituer la solution de chlorure de zinc a1 p. 10,
Le salol camphré est moins efficace que le naphtol, miais
présente des indications dans la laryngile subaigut :
SAlOl s e Ss e fan ahe  RI B AT 08
Gamphre.fa s s R 2 —
(Triturez et filtrez le mélange liquefic.)

Dans les cas plus graves on opere le grattage ou le
cureftage des parties malades.

Nous pensons que le naphtol sulforiciné pourrait étre
employé ici a la place du naphtol camphré. :

A lintérieur, notamment dans le traitement du eroup,
on a signalé les bons effets du benzoate de soude. Nous
reviendrons sur ce médicament, et nous indiquerons son
mode d’emploi en traitant des bronchites.

Bronchites.

Dans les séerétions bronchigques des malades atteints
d’affections de cefte nature, on trouve en général une
grande multiplicité d’espéces bactériennes, se présentant
presque toujours sous forme d’associations microbiennes,
c’est-a-dire qu’il est difficile de décider si1 le processus,
morbide a été provoqué par 'une plutdt que par autre.
Les espéces les plus fréquentes sont : Streplococcus pyogenes
Staphylococeus aureus, Klebsiellu Friedlaenderi, des Protei et
des bactéries mycogénes encore mal étudiées, ete. Les
streptocoques nofamment pénetrent assez profondément
dans les couches du tissu conjonctif des bronches atteint
de nécrobiose et dont I'épithélium protecteur est des-
quamé; ce tissu est infiltré de cellules leucocytiques
(phagocytes). Dans les bronchites chroniques, I'épithelium
est souvent conservé, mais modifié (CorniL et BaBes).
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dans la photographie de Babes (1), et leur disposition hout
3 bout les a fait prendre souvent pour des streptocoques
(d'ott le nom de Streplococeus Seiferti, imposé par Tréyisan
4 celte bactériacée). Ce bacille devra étre classé¢ dans le
G. Bacillus, et placé prés du Bacillus insidiosus (Trévisan)
ou Bacillus murisepticus (Fluegge), sous le nom de Bacillus
.Seiferti.

Un trds grand nombre de traitements antiseptiques ont
été proposés pour combattre cette affection, et I'on peut
dire que toutes les substances qui composent l'arsenal de
la thérapeutique ont été essayées tour i tour.

Le sulfate de quinine, I’antipyrine, les acétate et chlo-
rhydrate d’ammoniaque, le salol, le bétol, le naphtol,
I’exalgine, la phénédine, la phénacétine, la eréoline, ete.,
sont les principaux médicaments usités.

M. Dujarpin-Beavnerz emploie, suivant les indications,
dans la forme douloureuse, lantipyrine (céphalalgie) ou
Vexalgine (rachialgie).

L’antipyrine est administrée dans un grog ou du thé au
rhum (2 & 3 grammes par jour).

L’exalgine est donnée dans la potion suivante :

Bxalgine . b vt SR e e U
Aleoolat de menthe. « .y - = &= AbEr
Fau de tilleul. . . . . s L A 120 gr.
Sirop de fleur d'oranger. . . . - . 30 gr.

(Une cuillerée & soupe, matin et soir.)

La phénacétine est donnée en cachets de 1 gramme ma-
tin et soir (elle est moins active que I'exalgine).
Dans la forme catarrhale, le méme prescrit :

Chlorhydrate de quinine. . . . . . . 0 gr. 2b
11k s b e S PO B 1 gr.

(Pour 1 cachet. — En donner 2 par jour : 1 le mafin, 1 le soir.)

~ On soutiendra les forces du malade en faisant au besoin
des injections hypodermiques de caféine dissoute dans

1. CorNIL ET Bapes, les Bactéries, 3° &dit., t. IL. pl. IX, tig. 6.
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umr), en cherchant a4 maintenir le malade dans une
atmosphére fortement chargée de phénol.

On a également introduit acide phénique par la voie
gasirique (OLTRAMARE) :

POTION :
Acide phénique, . . . . . . . - - e N Ao
Sirop de menthe.. . . . . . . . . . . * 4lhen,
)55 M (e S = S ORI s S S T 80 gr.

Le pétrole, en inhalations dans des assiettes, est conseillé
par HILDEBRANDT.

Le chlorhydrate, le tanate et le sulfate de quinine, en in-
sufflations ou pulvérisations, quelquefois associés au car-
bonate d’ammoniaque, ont 6té essayés par divers cliniciens.

Le benzoate de soude, en potion (6 grammes), a été donné
comme dans le croup (TorpEUS).

Le thymol est employé par M. POULET et M. Boucuur, qui
font évaporer le mélange suivant :

Rhyanole. Fs A s S 10 gr
A GO e b e SR TR S 250 gr
Ol e e e e e T i i i 750 gr

L’acide salicylique et le salicylate de soude, la résorcine,
ont été employés en attouchements pratiqués le plus pro-
fondément possible, et I'essence de térébenthine en inhala-
tions.

KoLover a obtenu des succés en injectant au fond du
pharynx une solution de sulfate de quinine ainsi formulée :

Sulfate de i:;uininc.. T bRt BT 4 gr.
Acide sulfumque. . . . - . . . A 2 gr.
i diStillees s e el o e e e AGUNET.

On abaisse la langue et on fait prononcer la lettre A-en
projetant le liquide a l'aide d’une seringue, d’abord toutes
les deux heures, puis toutes les trois heures, quand les
quintes diminuent de fréquence.

Les insufflations de poudres dans le nez ont été employées
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Pneumonie.

La pneumonie fibrineuse est provoquée par la présence
dans les vésicules pulmonaires du pneumocogue de Frin-
kel et de Talamon qui ne différe pas du microbe lancéolé de
la salive (Pasteur) Diplococcus pneumonix (Frinkel), ou Strep-
tococeus lanceolatus Pasteuri (Gamaleia). Glest le Kiebsiella
salivaris de Trévisan. A la période de suppuration, on
trouve en oulre dans les crachats le Strepltococcus pYyo-
genes et les autres microbes du pus. _

M. Charrin explique 1I'évolution cyclique de la pneumo-
nie en admettant que dans cette affection ¢’est une vacci-
nation accidentelle qui se produit dans le poumon. La ter-
minaison dépend de Uintensité et de la résistance plus ou
moins grande de l'organisme, qui se défend & Vaide des
cellules phagocyles des vésicules pulmonaires. Si I'inocula-
tion a 6té trop active et se complique de suppuration, la
mort peut survenir. Dans le cas contraire, la guérison
apparait quand les cellules épithéliales des vésicules pul-
monaires et Vorganisme lui-méme sont vaccinés, car les
crachats 4 pneumocoques persistent encore longlemps
apres la guérison (CHARRIN).

Si cette vaccination de Porganisme tout entier est reelle,
et si I'évolution cyclique de la pneumonie ne tient pas
simplement a la vie courte du microbe et & sa sensibilité
a une température ¢levée, il est certain que linfluence
vaccinale n’est pas de longue durée, puisque nous avons
vu des angines @ pnewmocogues Survenir trois mois, ou
méme seulement quelques jours apres la défervescence
d’une pneumonie. 11 semble plus logique, dans tous
les cas, d’admeltre une vaccination purement locale.
D’aprés Tehistovitch, la  terminaison favorable serait
en rapport avec I'abondance de la phagocytose pulmo-
naire. '

“Quoi qu’il en soit, la nature microbienne de la pneu-
monie étant admise, son traitement antiseplique s‘impose
de la facon la plus formelle, non seulement a la période
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de suppuration, mais dés le débhut de affection, Ce traite-
ment, néanmoins, est fras Peu avancé, & part les soins
d’hygiéne antiseptique (qui préoccupent aujourd’hui 1le
médecin dans toutes les maladies graves, beaucoup plus
qu’autrefois. Dans les hopitaux de Paris, le traitement
dit empectorant (kermas, ete.), le traitement eusthénique
(caféine, etc.), et le traitement révulsif (ventouses, vésica-
toires, etc.), paraissent suffire aux indications de la ma-
ladie.

Le traitement par 1alcool (potion de Todd), qui a joui
il ¥y a quinze ou vingt ans d’upe grande vogue, parait
abandonné ou réservé pour des cas particuliers,

Il ne semble pas possible d’agir, dans cette maladie, sur
I’élément microbien par des inhalations oy pulvérisations,
bien que I'oxygéne puisse rendre des services lorsqu’il y a
menace d’asphyxie. Aussi a-t-on cherché & faire péng-
trer Pantiseptique Jusque dans le pParenchyme méme dg
poumon.

M. LiriNe (de Lyon) s’est beaucoup occupé de cette
question. S'appuyant sur Pinnocuité des injections intra-
pulmonaires quand elles son faites avec une solution con-
venablement dilude {GGUGUEMHEIMJ, il a injecté aux puneumo-
niques, a l'aide de longues aiguilles de Pravay enfoncées
4 2 ou 3 centimétres i travers un espace intercostal, et de
maniére 4 pénétrer au centre de la région hépalisée, des
solutions de benzoate de soude, d’iodure de potassium con-
centré et de sublimé¢ au quarante-millidéme, Ces deux der-
niéres lui ont donné d'excellents résultats. Cependant de
nouvelles recherches sont nécessaires avant que ce pro-
cédé puisse se généraliser dans la pratique.

En attendant, on ne négligera pas de faire chez les
pneumoniques de Pantisepsie générale i Paide du napthol,
du bétol et du benzonaphtol. Tl y aurait lieu ¢galement
d’essayer les préparations de creosote, qui réussissent dans
la bronchite, la broncho-pneumonie ef 1y tuberculose,
afin de diminuer la sécrétion purulente qui constitue un
des principaux dangers dans la pPneumonie. '
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Tuberculose pulmonaire.

Cette affection, causée par le Bacillus tuberculosis (Koch),
est une des plus difficiles & guérir en raison de son évo-
lution ordinairement lente et insidieuse et de la localisa-
tion des tubercules dans le parenchyme du poumon (tissu
conjonetif). Il est d'une grande importance de la diagnos-
tiquer deés le début, avant que le malade soit affaibli et
que la lésion ait pris de 'étendue : aussi, dans les cas ou
auscultation ne donne pas une certitude compleéte, est-il
indispensable de procéder & I'examen microscopique des
crachats, qui 18vera tous les doutes en décelant la présence
du bacille spécifique, et permettra d’instifuer un traite-
ment énergique.

Un trés grand nombre d’antiseptiques ont ¢té proposeés
ou essayés contre la tuberculose. Nous passerons rapide-
‘ment sur les traitements actuellement abandonnés ou peu
suivis, pour nous arréter a ceux qui sont considérés comme
les plus efficaces.

Lliode et les iodures étaient déja employés anciennement
contre la phtisie (Trousseau, Pidoux, Piorry). L’huile de
foie de morue, qui est encore tres employée, doit en grande
partie ses effets & I'iode qu’elle renferme (elle contient en
outre du chlore, du brome, du phosphore), & moins qu’on
ne veuille la considérer simplement comme un aliment
d’épargne, a la fois trés facilement assimilable et fournis-
sant des matériaux respiratoires, et comme un reconsti-
tuant des éléments histologiques.

Quoi qu’il en soit, M. Jaccoun estime que ce meédicament
ne peut agir qu'd ftrés haute dose, 100, 200 et meéme
300 grammes par jour quand le malade la supporte bien :
dans ce but on I'associe a 'eau-de-vie, au rhum, au kirsh,
a ’éther, ou bien & 1 milligramme de strychnine par dose
d’huile.

Contre la fidvre, M. Jaccoud donne Uacide salicylique a la
dose de 2 grammes le premier jour, puis diminuant les
jours suivants (1 gr. 50, puis 1 gramme) et reprenant au
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rendre plus pratique. Ces appareils sont essentiellement
i injection lente. :

L’appareil de MM. Burlureaux et Guerder, construil par
M. Lamy, a deux modéles. Le n® 1 est un flacon de 300 e.c.,
A trois tubulures, deux en haut, une en bas sur le cOté,
fermées par des bouchons en caoutchoue. En haut sont
adaptés le tube aérifere et le manométre; en bas, le tube
“injecteur muni d’un robinet. L’air, poussé a l'aide d'une
poire en caoutchoue, n’arrive dans le flacon qu’aprés avoir
traversé de I'onate qui le filtre, Le tube injecteur se ter-
mine par un embout d’aluminium sur lequel s'adapte une
aiguille creuse en platine irridié ou en or. Le flacon est gra-
dué de maniére que chaque division représenfe 5 gramimes
d’huile. — L’appareil n° 2 ne différe de celui-ci que par sa
construction plus parfaite et plus compliquée : la poire en
caoutchouc est remplacée par une pompe & piston.

Aprés s'étre assuré que l'appareil est d’une proprelé
irréprochable et que l'aiguille est stérilisée, on emplit le
flacon aux deux tiers et on rebouche soigneusement : on
chasse 'air dans le flacon en pressant la poire et refer-
mant immédiatement le robinet dont est muni le tube
aérifére. On fait une seconde chasse d’air en surveillant le
manometre, ce qui suffit généralement. On voit 1'huile
monter dans le manomeétre : quand son niveau atteint le
point indiqué D, la pression est suffisante, On ouvre alors
le robinet du tube injecteur pour s’assurer que l'aiguille
n’est pas bouchée et que 'écoulement du liquide se fait
lentement, ¢’est-a-dire a raison de 40 gouttes par minute,
ce qui représente 20 grammies par heure, On procede alors
a l’lHJBﬂtlDH.

Aprés avoir lavé la peau avec une solution antiseplique,
on enfonce profondément 'aiguille dans le tissu cellulaire
et on ouvre le robinet : 'écoulement commence immédia-
tement. On surveille pendant les cing premiéres minutes
pour s’assurer quil n’y a pas d’accident (piqlre de
veine, etc.), ce qui est trés rare (1 fois sur 10 000}. On peut
alors laisser le malade lui-méme ou un garde-malade
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a pulluler avec exces. Quant aux espéces vraiment patho-
génes, leur arrivée n’est probablement gqu’intermittente. »
(LEGENDRE ').

’estomac, place & Ientrée du canal digestif, constitue
une véritable barrieére a invasion de ces microbes patho-
genes, et cela grfh:c au suc gastrique que sécréete sa mu-
queuse, et qui, par son principe acide, est un excellent
antiseptique neutralisant 'action nuisible de beaucoup de
bactéries. Plus loin, le suc intestinal et la bile exercent
aussi leur action protectrice, en balayant ces microbes et
les poussant avec les matitres fécales jusqua I'anus. —
Mais, si le suc gastrique est altéré ou ne contient pas sa
proportion normale d’acide chlorhydrique; si la bile cesse
d’dtre déversée dans le duodénum, par suite d'une obs-
truction du canal cholédoque ou de toute autre cause, il
se produit immédiatement des troubles digestifs auxquels
il devient nécessaire de remédier par une intervention
thérapeutique raisonnée, ou les antiseptiques occuperont
le premier rang. La digestion incompléte des aliments
produit, en effet, des putréfactions gastro-intestinales, (ui
sont la source d’intoxications diverses, par suite de l'in-
froduction dans le sang de substances qui sont normale-
ment éliminées avec les matiéres fécales (indol, scatol,
ete.); ces putréfactions favorisent en méme temps le dé-
veloppement anormal des microbes. Le danger est encore
plus grand lorsque des bactéries essentiellement palho-
génes, comme celles de la fisvre typhoide ou du choléra,
sont introduites accidentellement par les boissons, les
aliments, ou de toute autre maniére.

Dyspepsies stomacales; Dilatation de I'estomac.

Quelle que soit la nature de la dyspepsie, il est souvent
utile d’administrer des antiseptiques, mais c’est surtout
dans les formes dites atonique, putride, catarrhale et flatu-
lente que ces médicaments deviennent indispensables. Le

1. Traité pratique d’antisepsie, 1, p. 331.
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VouLpian le premier a employé le salicylate de bismuth et
lodoforme. D'autres se sont servis du calomel, qui se trans-
forme dans 'eslomac en bichlorure et dans l'intestin en
sulfure de mercure.

M. Boucnarp a montré que ces substances, généralement
insolubles, devaient étre & 1'état de poudre impalpable, de
maniére que leurs particules puissent se mettre en con-
tact, de la facon la plus intime, avec le revétement épithé-
lial de intestin, et qu’il convenait de les administrer par
petites doses souvent répétées, pour ne pas laisser aux mi-
crobes producteurs de toxines et de fermentations putrides
le temps de se multiplier.

La naphtaline a été employée par M. Boucuarp & 'état
pur et trés divisée : on obtient ce résultat en la précipitant
de sa solution alcoolique par l'eau. On peut en donner
b5 grammes par jour suivant la formule suivante :

Naphtalme.. . = . . « A

Sucre én poudre . . . . .. . &Fs

Essence de bergamole. . . . . deux gouttes,
g g

(Divisez en 20 paquets,— En prendre un toutes les heures.)

La naphtaline a l'inconvénient de provoquer des érup-
tions polymorphes accompagnées d'un prurit trés génant
pour le malade : aussi lui préfére-t-on actuellement le
naphtol, qui est beaucoup mieux supporté.

Le naphtol § est celui dont se sert M. Boucuarp pour
I'antisepsie intestinale. L’'équivalent de toxicité de ce corps
n’est que de 1 gr. 60 par kilogramme du poids du corps, et
bien qu'on le considére en général comme insoluble,
I'expérience prouve qu’il est légérement soluble, par agi-
tation prolongée, dans I'eau (0 gr. 20 pour 100). En addition-'
nant 'eau d’alcool (1 gramme),un litre en dissout 0 gr. 33.
L’eau naphtolée ainsi préparée jouit déja d’un pouvoir an-
tiseptique incontestable. ‘

On peut administrer le naphtol ou le bétol suivant les
formules que nous avons indiquées plus haut en traitant,
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et la cirrhose, et méme dans les engorgements passa-
gers du foie qui accompagnent presque toujours les affec-
tions inlestinales, les fiévres, ete. Dans toules ces maladies,
I'antisepsie intestinale s'impose avec d’autant plus de ri-
gueur, que le rein est également menacé par suile de la
présence dans le sang de la bilirubine, produit d’excrétion
du foie ordinairement déversé dans 'intestin, et qui colore
anormalement 1'urine et tous les liquides de 1'économie.

Toutes les fois qu'il y a obstruction du canal cholédoque,
et quelle gqu'en soit la cause, l'ictere apparait, et, la bile
cessant d'étre déversée dans le duodénum, les matidres
fécales sont expulsées décolorées et exhalent une odeur
putride repoussante. La bile est en effet un agent anti-
putride énergique qui s’'oppose aux fermentations micro-
biennes qui pourraient s’effectuer dans l'infestin lorsque
le résidu des substances alimentaires y séjourne plus ou
moins longtemps. M. DusArpiN-BEAUuMETZ a insisté sur la
nécessité de combattre cette putridité inteslinale, & laquelle
il attribue en grande partie les symptdmes nerveux qui se
produisent dans les ictéres prolongés, par suite de la péné-
tration dans I'économie de toxines absorbées a la surface
de 'intestin.

Les antiseptiques qui conviennent le mieux dans ces cas
sont le calomel, dont on peut utiliser 'action purgative en
I'associant ou non & I’évonymin, la poudre de charbon, et
surtout le benzonaphtol, conformément aux indications que
nous avons formulées plus haut.

Traitement antiseptique de la Péritonite.

L'inflammation du péritoine est tantot primitive (?),
tantdt consécutive & linflammation des divers organes
contenus dans I'abdomen (intestins, reins, utérus, ete.).
Lors méme que cetfe inflammation ne serait pas primiti-
vement de nalure septique, elle le devient presque toujours.
a un moment donné, soit par suite de perforation de 'un
des organes sus-indiqués, soit par suite du processus in-
flammatoire lui-méme, qui rend possible la migration des
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épanchées entre les circonvolutions, ou I'exsudat liquide
séerété par la séreuse et contenant les agents pathogeénes.
Ce sont les inlestins qui fransportent enx-mémes les orga-
nismes septiques et les disséminent. On doit donc se pro-
poser d’empécher ce transport en immobilisant I'infestin,
afin que la péritonite reste circonscrite : ¢’est la de I'anti-
sepsie indirecte!. »

On arrive & ce résultat & la fois parle traitement interne
et par le traitement externe.

A Tlintérieur on évitera tout d'abord les purgatifs,
« qui ont justement pour effet de généraliser la péritonite
qu’ils prétendent enrayer (BoucHarp) ». Ainsi, méme lors-
qu'on donnera le calomel, comme le fait M. DEscroiziLLES
chez les enfants, on l'associera a 'opium suivant la for-
mule suivante :

Calormel, e R e e L Sl s
Extrait d opionst DS S s D 590
Boudre de: Dower et i v oo 0pr.. 80

(En 20 paquets, 4 & 6 par jour.)

L'opium est sous ce rapport un médicament héroique,
qui calme les douleurs en immobilisant I'intestin. On
I'emploie sous forme d’extrait (pilules de 10 & 20 centi-
grammes), de gouttes noires, de landanum Rousseau (deux
fois plus fort que celui de Sydenham), d’injections hypo-
dermiques de morphine, qui sont toujours trés bien tolérées
et conviennent surtout lorsque I’estomac rejette tous les
médicaments; on pourra additionner linjection d’une
faible dose d’atropine (1/2 & 1 milligramme). La constipa-
tion, méme prolongée pendant quinze jours, est beaucoup
moins dangereuse que les mouvements de V'intestin pro-
voqués par l'introduction intempestive et forcée des ali-
ments, suivie de vomissemenls qui secouent le contenu de
I'abdomen (Boucwarp). On se contentera de donner des.
liquides (eau glacée par petiles doses), et si I'on croit devoir
nourrir le malade, on le fera par le rectum (lavements de

1. BoucrARD, Thérapeutique des maladies infectieuses, p. 905.
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par la pyémie et notamment par un phlegmon du mé-
diastin,

Des infarctus métastaliques et des abeds viennent sou-
vent compliquer 'endocardite par suite du transport, par
la circulation générale, de fragments fibrineux remplis de
microbes. L’endartérite s’observe aussi primitivement oun i
la suite d’endocardite.

Les principaux microbes facteurs de ces lésions du sys-
téme circulatoire sont d’abord ceux du pus (Staphylococcus
pyogenes aureus et ses variétés albus et cereus albus, Bacil-
lus pyogenes feetidus de Passet, Streplococcus pyogenes), puis
le pneumocoque ou diplocoque lancéolé (Klebsiella saliva -
ris), le Bacillus tuberculosis, des bacilles saprogeénes, elc.

Le traitement antiseptique des maladies de I'appareil
circulatoire est beaucoup moins avancé que celui des
mdladies de P'appareil digestif, en raison de la difficulté
d’instituer un traitement local. Il s’agit en effet ici de
réaliser 'antisepsie du milieu intérieur et d’atleindre les
microbes qui circulent dans le sang et sont transportés
par lui dans le ceeur et dans les vaisseaux. Ce résultat ne
peuf étre obtenu que par Vantisepsie générale, antisepsie
beaucoup plus difficile & pratiquer par les moyens qui
sont actuellement en notre pouvoir, puisque 'expérience
clinique n'a pas encore sanctionné les injeclions intra-
veineuses d’antiseptiques solubles qui semblent indiquées
par la théorie.

Quant aux antiseptiques insolubles ou peu solubles, tels
que le naphtol, administrés par la voie intestinale, ils
agissent peuf-étre aussi dans une certaine mesure comme
antiseptiques généraux par la minime portion qui est
absorbée. Mais ces médicaments sont forcés de passer par
le foie, qui diminue le pouvoir anfiseptique des substances
qui le traversent (Bovcearp) comme il diminue la toxicité
des substances septiques qui suivent le méme chemin.
Cependant ces antisepliques trouveront leur emploi, si
limité qu’il soit, particuliérement dans le traitement de
la maladie locale, cause premiére des lésions circulatoires
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qui nous occupent ici, et dans I'antisepsie infestinale, que
'on se gardera bien de négliger, surtout en vue des com-
plications qui peuvent se produire du cOté de I’émonctoire
rénal.,

Les antiseptiques solubles, absorbables par la voie gas-
trique, tels que le salicylate de soude, trouvent leur emplol
notamment dans le traitement de Uendocardite thumatis-
male. Les sels de quinine, qui rentrent dans la méme caté-
gorie, seront indiqués dans les affections cardiaques con-
sécutives a la pyohémie et méme dans le rhumatisme
(Bucquoy).

Pour l'antisepsie a la fois intestinale et générale, “on
donnera la préférence au benzonaphtol en raison de son
action favorable sur le fonctionnement du rein, et on
Padministrera concurremment avec les diurétiques et la
di¢te lactée.

Parmi les médicaments encore usités dans le traitement
de la péricardite et de I'endocardite et qui se rattachent
de pres ou de loin & la classe des antiseptiques, il convient
de signaler le tartre stibi¢ donné & hautes doses (Jaccoun)
et les iodures. Ces derniers sont indiqués dans la plupart
des maladies de cceur (G. SEE), ainsi que les bromures. Les
premiers agissent en méme temps comme toniques, les
seconds comme hypnoliques.

Dans ’endocardite, M. Jaccoup prescrit une potion con-
tenant 48 centigrammes de tartre stibié pour un adulte
(36 centigrammes seulement chez les femmes), & prendre
par cuillerées & bouche toules les heures pendant deux
heures environ,plus oumoins, suivantla tolérance. Aubesoin
on renouvellera cetfe potion aprés unrepos de vingt-quatre
heures. Ce- traitement est foujours bien supporté chez les
sujets vigoureux dans!’endocardile rhumatismale, et améne
une amélioration rapide des symptdmes stéthoscopiques.
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sont généralement celles de la maladie initiale, mais
souvent aussi se rattachent & une suppuration ou a une
gangréne consécutives & cetle maladie.

Les expériences faites par MM. Comnin et Berrioz, &
'aide des bacilles du jéquirity* prouvent que le rein est
une des principales voies d’élimination des microbes du
sang; cette éliminalion est rapide, et peut se faire sans
inflammation appréciable des tubes uriniféres. Dans l'em-
poisonnement par le jéquirity, qui est rapidement mortel
chez la grenouille, « les coupes du rein montrent une
quantité colossale de bacilles dans tous les vaisseaux et
quelques-uns de ces organismes, soit dans la cavité des
glomérules, soit dans la lumiére des tubes uriniféres. L'u-
rine recueillie dans la vessie contient aussi des bactéries.
Cependant, bien que la présence dans le sang et 1'élimi-
nation de ces organismes par l'urine aient duré pendant
plusieurs jours, les cellules des fubes uriniféres paraissent
normales ; la cavité des tubes n’est pas dilatée et ne ren-
ferme pas de produits de sécrétion pathologique. Si I'on
injecte une grande quantité (2 ou 3 centimétres cubes) de
I'infusion de jéquirity, dans une veine apparente de I'o-
reille d’un lapin... les bactéries apparaissent dans la ves-
sie une heure et demie apres injection » (CorniL et BABES).

La constatation expérimentale de ces faits est trés im-
portante au point de vue de la thErapeutique des maladies
infectieuses. Elle prouve que, tant que le rein est intact, ou
a peu pres, et accomplit normalement ses fonctions de
filtre du sang, et de « filtre intelligent, ou de filtre sélec-
teur, » suivant I'expression de M. DuiArpix-BEAUMETZ, 1’é1i-
mination des microbes par cette voie est possible. Elle
explique aussi le danger des maladies infectieuses chez
les personnes atteintes de maladies du rein (albuminuri-
ques et brightiques). Il en ressort, en outre, cette indica-
tion, qu’il importe beaucoup, dans foufes les maladies

1. On sait que ce bacille, qui ne differe probablement pas du Bacillus
subtilis, n’a pas les propriétés pathogénes qu'on lui a attribuées et qui
sont dues i I'Abrine, principe vénéneux soluble du jequirity.
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microbiennes de favoriser la fonction du rein par des diu-
rétiques appropriés, de manitére & empécher le séjour et
'accumulation, dans les tubes uriniferes, des microbes
qui finiraient par les enflammer au contact de leurs toxi-
nes, s'ils n’étaient pas rapidement entrainés an dehors.

On désigne sous le nom de néphrites ascendantes celles
oi les microbes, au lieu d’étre amenés dans le rein par la
circulation générale, remontent, au contraire, de la vessie
atteinte de cystite purulente, en passant par les uretéres,
les bassinets, et arrivent enfin aux tubes uriniféres. Cette
forme se présente dans la cystite caleuleuse, la compres-
sion des uretéres par des tumeurs ovariennes, des can-
cers du col utérin, efc. Elle peut &tre consécutive au
simple cathétérisme, lorsqu’il n’est pas aseplique. Les
microbes que 'on rencontre dans ces cas ont été étudiés
par Clado (Theése de Paris, 1887), et renferment une dou-
zaine d'espéces variées, dont une qu’il a décrite sous le
nom de bactérie septique de la vessie, et qui semble spéciale
a cette forme de cystite et de néphrite. C’est la bactérie
pyogéne d’Albaran et Hallé (1888). Beaucoup plus rare-
ment on observe des néphrites suites de blennoragie et
provoquées par le Micrococcus (Neisseria) gonorrhea (Trevi-
san d’aprés Neisser). I)’autres microcoques encore ont éLé
décrits par Doyen (1889) dans I'urine de malades alteints
de cystite et de pyélo-néphrite.

Malgré ce qui a été dit précédemment, d’apras des ex-
périences faites sur les animaux, du passage possible des
bactéries & travers les reins sans trace appréciable d’in-

flammation locale, les autopsies faites chez 'homme & la

suite de néphrites infectieuses semblent indiquer que les
bactéries ne passent en grand nombre dans 'urine qu’i
la faveur de lésions rénales manilestes (inflammation,
ruptures vasculaires, ecchymoses). Dans tous les cas, ac-
tion locale des microbes et de leur toxine est beaucoup
plus intense lorsqu'il existe déja dans le rein un trouble
quelconque de nutrition (CorniL et Bapes). Les urines al-
bumineuses contiennent presque toujours des leucoeytes
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et des bactéries en plus ou moins grand nombre. Le dan-
ger est beaucoup plus grand lorsque cetle albuminurie est
chronique,

Thérapeutique antiseptique des néphrites. — Les diuréti-
ques employés empiriquement de toute anliquité rem-
plissent ici le méme role d’irrigation que le lavage de
Pestomac et les purgatifs salins dans les affections du
tube digestif. Les urines étant rares et épaisses, il y a in-
dication de les rendre plus abondantes et de délayer les
substances salines qu'elles renferment, de maniére a di-
minuer Pobstruction mécanique du filtre rénal.

Les purgatifs, les bains de vapeur, employés concurrem-
ment, ont pour but de suppléer a la fonction rénale en
éliminant par I'intestin, ou par la peau, 'urée etles autres
produits d’excrétion qui sont normalement éliminés par
'urine, ainsi que les toxines qui peuvent se trouver rete-
nues dans le sang par suite de U'insuffisance rénale.

Le lait, dans le régime lacté exclusif, agit & la fois comme
diurétique et comme aliment complet : il a 'avantage sur
_ tous les autres aliments d’étre bien toléré, de modifier
Palbumine du sang, et de rétablir les fonctions de nutri-
tion (DuisrpiN-Besumerz) en introduisant dans lestomac
et lintestin Laliment qui réclame le moins de travail di-
gestif possible, et qui, par suite, pénétre le plus rapide-
ment dans I’économie, offrant ainsi beaucoup moins de
matériaux aux fermentations putrides qui peuvent se pro-
duire dans lintestin. — Toutes les fois que cela sera pos-
sible, on prescrira le lait frais, cru et non cuit, de fagon i
se rapprocher le plus possible des conditions que la na-
ture elle-méme a pris soin d’indiquer .en préparant cet
aliment pour l'enfant nouveau-né. On le prescrira i la
dose de 1 a trois litres par jour, pur ou additionné d’eau
de Vichy (Saint-Yorre) ou d’eau de Vals (Saint-Jean), — une
cuillerée & bouche par verre de lait, — ce qui le fait tolérer
aux estomacs irrités, surtout lorsqu’il y a excés d’acidilé
~du suc gastrique.

A la place du lait de vache, M. LancereAux prescrit le
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méme dose (indiqué en cas d’hémorragie); 'acide phénique
a4 p. 100 et le nitrate d'argent a 4 p. 500,

Dans 'uréthro-cystite blennorragique chronique,on ins-
tillera 10 & 25 gouttes de solution de nitrate d’argent a
un cinquantiéme dans la région prostatique de I'uréthre.

Blennorragie chez '’homme et chez la femme.

La blennorragie est produite par I'inoculation dans le
canal de l'uréthre du Micrococcus ou Neisseria gonorrhe®
(Trévisan), découvert par Neisser. Celte affection trés re-
belle, et qui se complique souvent de cyslile, présenle une
grande tendance a devenir chronique. Le traitement anti-
septique le plus énergique est donc formellement indiqué
deés le début de Paffection, si 'on veut empécher I'inflam-
mation de la muqueuse urcéthrale de se propager jusqu'a
la vessie. En outre, on devra veiller & ce que le trailement,
et notamment les injections ascendanles, ne contribuent
pas & la propagation de linfection microbienne primiti-
vement localisée dans la partie antérieure du canal de
'uréthre. Pour éviter cette propagation, on se servira de
la seringue @ jet rétrograde de Langlebert, dont la canule
devra toujours étre soigneusement stérilisée.

D’aprées M. Mauriac, il convient de commencer par les
balsamigues, qui peuvent & eux seuls donner une guérison
définitive. En effet le traitement antiseptique dit abortif
n’a chance de réussir que pendant les premiéres heures
qui suivent I'infection : or le médecin n’est presque jamais
consulté 4 ce moment. Plus tard, ¢’est-a-dire dans les pé-
riodes d’augment et d’état, ce traitement est dangereux et
nuisible. _ .

On donnera donc les balsamiques suivant la formule
suivante (VIDAL) :

Baume de gurjun, . . . . . . . . . . 4 gr,
Gomme arabique en poudre.. . . . . . 4 gr.
Sirop de cachou. . . . . . + . . . . - . 30 gr.
Infusion d’anis étoilé . . . . . .. . . 40 gr.

(Pour prendre par cuillerées a soupe-au moment des repas.)
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M. Dreyrous prescrit le salol & l'intérieur comme le meil-
leur antiseptique des organes urinaires, parce qu’il porte
toute son action sur ces organes. Le salol se dédouble dans
l'intestin en acide phénique et acide salicylique, qui sont
tous deux ¢liminés par l'urine, le premier a I’état de
phényl-sulfate, le second en nature; le salol aurait icl une
action analgésiante analogue & celle du salicylate dans le
rhumatisme.

On preserit le salol & la dose de 5 a 8 grammes par jour
seul ou associé aux balsamiques. Ce médicament serait
contre-indiqué s'il y avait une néphrite albumineuse aigué
ou chronique.

Récemment M. Vicier a préconisé le rétinol, qui est d’un
emploi facile. Dans la blennorragie, il agit sur I’éconle-
ment plus rapidement que les autres antiseptiques el
améne une prompte amélioration. Il agit & la fois comme
antiseptique et comme isolant, sans causer de douleur et
parait toujours bien supporté.

La blennorragie chez la femme se traite de la méme
maniére que chez ’homme. L'affection est moins rebelle
et céde plus facilement aux injections faites avec le sulfate
de zinc, le sulfate de cuivre, le sublimé, etc. On devra sur-
tout veiller & prévenir les complications du coté de I'utérus
et de ses annexes par les injections au sublimé, les onctions
mercurielles belladonées, etc. Lorsque ces complications
existent, le traitement se confond avec celui de la péritonite.
Quant au traitement antiseptique local de la leucorrhee, il
ne differe pas de celui de la blennorrhée.

Le trailement de la blennorragie chronique est analogue
a celui de la cystite et basé sur I'emploi du nifrate d’argent
(Guyon). Le mode opératoire est ici d'une grande impor-
tance : aussi croyons-nous devoir y revenir, malgre ce que
nous en avons dit au traitement de la cystite.

On introduit un explorateur en gomme flexible, & bout
olivaire, creux dans toufe sa longueur et portant au som-
met de lolive un trou filiforme. Une seringue de Pravaz
d’une contenance de 3 centimétres cubes et & canule co-
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‘n'est pas possible de séparer les divers fraitements anti-
septiquesapplicables aux différentes formes du rhumalisme.

Rhumatisme.

On sait que certains élats manifestement infecticux
(suppurations locales, puerpéralité, blennorragie, scar-
‘latine, oreillons, dysenterie) sont accompagnés ou Suivis
de délerminations morbides sur les articulations et les
séreuses qui se rapprochent cliniquement du rhumalisme
‘articulaire aigu & forme franche, c’est-d-dire di a I'in-
fluence du froid humide (rhumatisme secondaire ou pseudo-
rhumatismes, DIEULAFOY).

De 12 & admettre que le rhumatisme idiopathique lui-
méme est une maladie microbienne il n'y a qu’'un pas, et
ce pas est bien prés d’étre franchi.

Dans deux cas de rhumatisme articulaire aigu ou subaigu
terminés tous deux par une néphrite mortelle, MM. Cornil
et Babes! ont trouvé le rein rempli de bactéries, cause
évidente et de la polyarthrite et de la néphrite. Les obser-
valions de ce genre deviennent chaque jour plus nom-
breuses depuis que Iexamen histologique et bactériolo-
gique est devenu le complément obligé des autopsies.

Sans nier I'influence du froid humide, — qui agit évi-
demment ici comme cause déterminante en paralysant
I’émonctoire cutané et produisant la rétention dans le sang
de substances qui sont habituellement éliminées par la
sueur et les urines (acides urique et lactique, sels de
chaux), — il est probable que, dans beaucoup de cas, et
particulitrement dans les cas les plus graves et qui résis-
tent au traitement rationnel ou se terminent par une issue
fatale, il y a lieu d’invoquer la présence d’un microbe qui
transforme une simple dyscrasie en maladie infectieuse.
M. Bouchard estime que le rhumatisme déformant est une
affection justiciable de la thérapeutique antiseplique « et

qui comprend des maladies multiples dont la genése est

1. Les Bactéries, 3¢ édit., I, p. 530.
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différente ». Le traitement est ici la pierre de touche du
diagnostic et les hons effets de Pantisepsie intestinale ou
générale sont la preuve de la nature microbienne de 'af-
fection (Boucnanrn),

Traitement antiseptique du rhumatisme. — Le médicament
héroique, on pourrait presque dire spécifique, du rhuma-
tisme articulaire aigu, est le salicylate de soude, que 1'on
administre en solution suivant la formule suivante (D=
JARDIN-BEAUMETZ) :

Salicylate de soude, . , . . ... . ., , 15 gr.
Eau distillée, 250 gr.

111111111111

Une cuillérée contient environ 1 gramme de salicylate. On en
donnera 4 & 6 par jour en moyenne. Une fois les douleurs dis-
parues, on en donne seulement 2 4 3 grammes pendant une
quinzaine de jours.

M. Boucuarp joint au salicylate le bicarbonate de soude
a la dose de 10 grammes par jour.
~ On doit toujours examiner les urines au point de vue de
la présence de l'albumine, qui contre-indiquerait le sali-
cylate de soude, et 'on surveille de prés U'état cérébral, de
manicre a éviter toute chance d’intoxication par ce médi-
cament. La grossesse s’oppose également & son emploi,

Lorsque le salicylate est contre-indiqué, c¢'est-d-dire s’il
y a de 'albuminurie, M. Bucouoy le remplace par le sulfate
de quinine, Uantipyrine, la poudre de Dower.

Dans les mémes circonstances, M. DusarpiN-BEsunerz

donne l'exalgine et la phénacétine. Il expérimente en ce

moment le naphtol § conjugué au mono-sulfate de calcium,
ce qui le rend trés soluble. A la dose de 25 centigrammes
par jour, ce naphtol conjugué donne de bons résultats
dans le rhumatisme. f \

- Méme chez I'enfant au-dessus de dix ans, il est néces-
saire de donner d’emblée de fortes doses de salicylate
(6 grammes dans les vingt-quatre heures), par doses de
1 gramme, en cachets au besoin ou dans un grog. Les doses
de 2 & 3 grammes sont absolument sans effet. L’eau de

Py
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Wichy aide & faire tolérer le médicament (en cachets),
lorsque l'estomac le supporte mal. — Au-dessous de dix
ans, on donne 3 a 4% grammes, el aun-dessous de six ans,
2 4 3 grammes.

M. Ciavrranp donne actuellement la préférence I'anti-
wyrine a la dose de 4 4 8 grammes par jour. Ce médicament
me donne jamais lieu aux effets cérébraux si pénibles dans
\la médication salicylée,

Pour modérer la diaphorése produite par Iantipyrine, on
Jdonne quelques granules de sulfate neutre d'atropine. On y
ajoutera la didte lactée et des boissons diurétiques.

Lorsque le salicylate est confre-indiqué (néphrites, gros-
.sesse, cardiopathies), M. Barre donne le sulfate de quinine
‘et Vantipyrine associés suivant la formule suivante :

Sulfate do quinine, . . - - . . . . . 0 gr 60
Antipyhinaer S ENERENEIL BRS sae e Sh
(Pour un cachet. — 3 par jour.)

Pour M. Faisans, Uefficacité du salicylate dans le véritable
;rhumatisme idiopathique est la pierre de touche du diag-
imostic. Lorsque cette médication reste sans succes, c’est
‘qu'il s'agit d’une infection spécifique ou pyohémique loca-
|lisée sur les articulations et non d’un rhumatisme vrai.

Dans le rhumatisme blennorragique, M. BEsNIER pres-
cerit 'iodure de potassium dés que 1’écoulement a disparu.
111 est indispensable d'immobiliser les articulations malades,
(ce qui est d’ailleurs la régle, surtout dans le rhumatisme
:secondaire. Au besoin, et surtout lorsque l'affection est
(fixée sur une ou plusieurs articulations, on appliquera
.des révulsifs (teinture d’iode, pointes de feu). _

L%odure de potassium ou le sivop d'iodure de fer (une
ccuillerée a dessert au milieu du repas, deux fois le jour
pendant quinze jours) sont administrés par J. Smwox dans
|le thumatisme chronique des enfants. _

L’iodure de lithium est prescrit par M. Hucaanp & la dose

(de 234 50 centigrammes par jour dans la goutte, maladie -

que d’autres traitent aussi par le salicylate.
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Nous parlerons du féfanos an chapitre des Mavanigs
GENERALES,

Maladies du systéme nerveux.,

Nous pouvons répéter ici ce que nous avons dif au sujel
des affections de I'appareil locomoteur - e traitement an-
tiseptique de ces maladies se réduit, en général, au trai-
tement des complications multiples qui se produisent du
cOté des organes digestifs, des appareils circulatoires et
respiratoires, efe., au cours de ces maladies.

C’estainsi que, dans les névroses et plus particuliérement
dans la neurasthénie, on aura souvent i pratiquer I'anti-
sepsie intestinale conformément aux régles que nous avons
formulées plus haut en traitant des dyspepsies et de la
dilatation de I’estomac.,

La méningite devant étre considérée comme nne affec-
tion microbienne qui peut étre produite par des microbes
différents, il y a lieu d’en traiter ici, c’est-a-dire au cha-
pitre des affections cérébrales, de méme (que nous avons
traité de la pleurésie au chapitre des affections de I'appa-
reil respiratoire, et de la péritonite a celui des maladies
de l'appareil digestif,

Méningite.

On réunit sous ce nom collectif les diverses inflamma-
tions des méninges (pie-mére et arachnoide) qui se pro-
duisent surtout chez les enfants, sous 'influence de causes
diverses. On désigne plus particuliérement sous le nom de
meningite aigué ou méningite franche I'inflammation causée
par un traumatisme, l'insolation, des excés de travail in-
tellectuel, etc. On dit la méningite secondaire lorsqu’elle est
consécutive & une suppuralion locale ou générale, otorrhée,
otite, carie des os du crine, érysipele de la face, rhuma-
tisme, syphilis, pyohémie, endocardite, pneumonie (mé-
ningite & pneumocoques), fisvres éruptives, fisvre typhoide.
Enfin la méningite tuberculeuse est la plus grave de ces
affections d’origine microbienne. La distinction clinique
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Le sirop dodo-tannique préconisé par Guillermond est
un excellent moyen d’administrer I'iode chez les enfants.
Voici la formule de ce sirop :

TOA/, ot BILIEE 60 e R St 2 gr.
Extrait do ratanhia soluble. , , . . 8 gr.
Hou. ot sicpes g ot 8 U E Sl S (. 8,

Pour un kilogramme de sirop,
On en donne un cuillerée 4 bouche 2 fois le jour,

M. DuiarpiN-BEAumETz prescrit le sulfate de quinine dés
le début, et, comme les cachets sont difficiles 4 administrer
chez les enfants, il se sert de préférence de suppositoires
ou bien d’injections sous-cutanées avec Je bromhydrate de
quinine. On n’hésitera pas 4 donner le médicament a
hautes doses (187,20 en 4 fois dans les 24 heures),
~ Comme succédané du sulfate de quinine on peut donner
Vantipyrine, qui agit i la fois comme calmantet comme an-
tiseptique.

On pourra faire I'antisepsie intestinale ot générale a
l'aide du naphtol et dn benzonaphtol.

Traitement local de laméningite. — Ce traitement consisle
en applications de médicaments 4 la fois antiphlogistiques
et antiseptiques sur le cuir chevely préalablement rasé.

M. Dusarpin-Beauserz conseille de s’abstenir de révulsifs
violents (vésicatoires, frictions avec I’huile de croton ti-
glium, etc.), et de s’en tenir a I'application d’une vessie
pleine de glace. Le froid agit ici comme antiseptique.

M. DescroizitLes n’hésite pas cependant a faire sur la
téte des frictions avec la pommade suivante -

Tarkee SO SNESTUE A8 wtan 2 gr.
Axonge benzoinbe,s o 0, . s gr. 50

M. H. RoGEr a recours au mercure, dont 'action antisep-
tique est supérieure a celle de tous les autres médica-
ments. Il preserit :

Onguent mercuriel double. . . . , . . 50 gr.
Extrait de belladone, . . . . . . . . . 10 gr.

Faire soir et matin des onctions, avee Eros comme une noi-
sette de cette pommade, sur les tempes et derriére les oreilles.





















































































































































































































































































HYGIENIQUES DELABARRE

DENTIFRICES ET PRODUITS DENTAIRES

SAVON Blanc pour I'enfance,
SAVON Vert pour tous les &ages.
SAVON Antiseptique au Naphtol boriqué.

Sirop de Dentition du D' Delabarre

Sans Opium ni Cocaine. — Seule préparation
efficace pour faciliter la dentition. — Frictions sur
les gencives pluslieurs fois par jour.

GOPAHIVATE DE SOUDE
DE RAQUIN

En CAPSULES et en INJECTION

Le plus efficace des Antiblennorrhagiques : 9 &
12 capsules et 3 injections par jour.

Anti-Asthmatiques Barral

Le Papier et les Cigares anti-asthmatiques de
B" Barral dissipent presque instantanément les
accés d’Asthme et toutes les Suffocations en
géneral.

PILULES LARTIGUE

2 Pilules pour prévenir, 6 & 8 pour guérir un
acces de goutte en 3 jours. — Complément du
traitement par la Poudre.

VESICATOIRE & PAPIER
D’ALBESPEYRES

Le Vésicatoire prend toujours. Signature Albespeyres sur
le coté vert. — Le Papier est la seule préparation adoptée
dans les hopitaux militaires pour entretenir les Vésicatoires
a demeure, si utiles contre les maladies chroniques.

FUMOUZE=-ALBESPEYRES

PARIS, 78, faubourg Saint-Denis, 78, PARIS







SUcces réel sans précédent
Poudre Escouflaire
Prix : 3 fr. la Bofte
Remise d'usage E M PHY S E ME
A
MM. les Médecins

ENVOI GRATIS et FRANCO

d'Echantillons avec Certificats Médicaux
ECRIRE AU DEPOT GENERAL :

L. BRUNEAU, Pharmacien de 1" Classe, Ll

PEPTONE CORNELIS

Seche, soluble, blanche, entiérement agsimilable "
Titrée a 90 ¢/,

Sans odeur et a saveur trés agréable

Ce produit, préparé dans le vide, représente exactement dix fois
son poids de viande de boeuf débarrassée de tons ses déchets.

Il est de beaucoup supérieur 4 tous ses similaires et peut étre
pris par les estomacs les plus susceptibles. '

La Peptone Cornélis se donne de préférence dans le bouillon,
auquel elle ne communique aucun goiit. Elle peut encore parfaite-
ment étre prise dans du vin d’Espagne, du champagne, du lait, de
I'ean suerée, etc. :
Ne se vend qu'en flacons dessicateurs brevetés qui en assurent

la conservation
Prix du Flacon (verre compris), 6 fr. 50
Le flacon vide est repris au Dépot général pour ¢ fr. 7

ENVOI GRATIS ET FRANCO D’ECHANTILLONS

DEPOT_GENERAL POUR LA FRANCE ET LES COLONIES ;
Phie 1,. BGI-\UNEAU. 74, rue Nationale, LILL!}




























