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<'or<iiîaire grosse, suu4 it hypertrophie peuit faire dté-
fatut ( formte-luépato-iuiégktligite ptir, de CGilbert et Cutstai-

guie ) out, ait contraire, dépaisser (le beatucotup cil t;oltiite
celuii t foie (formue 113 pdslîoiéghqi,<e Gilbert et

lVouîrîier ( . Quanît at traitenieiit, Lommife nuî,us l'a,% omis (lit
il se résuintii dlans le repos et le régimle htctc'é ui latto-% e*-
trétarieni. Lat cuire thiermale, les ehîol&tgogties sont sanis ef-

fet. Le traitemienit cnrricli'a rien donnîé. Lat iimiit-
(lie est longue, se poutrsuiit pentdant utî long nitombru d'anl-
nîées. Le praticieni ii.isturkt sur le régimîe diététique et é-
vitera touts les élémnlts (le digestion lourdu- graiss-i,

crud(ités )utt cap)ables d'élaborer danîs l'iittestint les to.'.u
lies nocives (N t jandes, sur tout vianîdes muarinées, gibier,
crustacés, etc.

Clice, tout suîjet ictériqule, il coneît dle recheurcher les
alitécédcl ts lithtiasiques. Dns la llithiase biliaire chro-
nique'', si le foie est sotîv:elit rétracté, parfois cepentdattt
oit note le l'hypertrophie avec ictère chironiique, et déco-
loratic'n dles garde-robes. tu général la t,ésictîle nt'est pas
perceptible à la palpationi, ce quli distinguec cette pialadie
dît cancer dlu pancréas oit la vésicule est d'habittude gros-
se ( signe le Cour% oisier) Le traitelucent sera ordoniné
liar les prises d'huile d'olive- à l'iîutéritur ( ioo -gr. le ýina-
tiii, in jours dle suite) la glysérilie ( tile cuillerée à. café
('aîIS t111 1-2 verre (Peau le Vichy3-Ilôpitial ou Grande-Gril-
le chautffée, avant les repas dle midci et dit soir ), io à 1,5

jourCu (le suite.
Si at botut d'tune dizainîe de jotîrs cela lic va pas

îîîieîîx, 15 jours de "sutlfaite (le -,oud(e" -uîue cuillerée à
ceifé à jetuit dans tut verre d'eau le Vichy. Puîis employer
les paqulets de "lbeni'oate"l et (le "sýalisvlate <le solide'"
o gr 5o de chaque avanit les repas., oi i. gr le benizoate de
soudIe sanîs saîvriha te, une dizainîe de jours. Eni tout
telip; combattre la constipation par tîn la\ înent froid
avanît le dîner, <les "pilules aloétiques, etc., Instituer
n régime oùt le lait, les farinmeuîx, 'les pates, les fruits

cuits occupentt la première place 'Evitcr les conudimnts
(lii irritenît le foie, les viaiidé-s, les boissonîs alcooliques.
Si ait bout de deux à trois Iixmois (deux mois pour .M.
Chatuffard, <'Hôpital Cochin"), cela mu( va pas mieux
confier le mnalde au chirurgienm.

'Uîe dernière affectioni peuit prêter à confuision : ce
sonît les "kystes liydatiqtîes"l Iictèrc y est fort -rare.
T,e mnéderin somngera surtotut à cette affection cen préseiiîce
<le gros foies à évoluitioni torpide, qui lie sonit accoiipa-
gîtés iii d'ictère, iii d'a,,scite.

L'ascite à côté <le l'ictère permet eît -ýfet de distîn-
gZie tuu era n obre d'aufections à gr-os foie, Ce sont
d'abord t 'syphilis tertiaire du foie" (forme ordinaire)
<ont nouîs avonîs déjà patrlé précédemment et deux autres
unalalies' qui pueulvent réserver att praticien d'heureuuses
surprises ; d'uîne pturt la cirrhose lîYper:tropiiquie alcooli-
<que," de l'autre le foie cardiaque" (form,. cirrhotiquc).

La "cirrhtose hypertrophique alcoolique" considérée
par quelqtues tuns comme tuberculeuse est la li»oins grave
<les -cirrhoses. -L'ascite Pettt à tln Moment donnué rétro-
céder et disparaitre, parfois mêmte elle 'fait défaut formne
auuascitiquc <le Gilbert). Le cliagnostic sera surtout

fait a% e le camler îîoulaire, plus îî'arronnîî à hi, palpa-
tioni it d'é;% oltition rapide. Comme traitement régime11.
lacté ; puis litset farineux. 1"'opo,.tlîerapit'' 2 Ztuit-
lerées ki q-afé de poudre dle foie de porc par jour )a réuis-
si dans quelques Las , on nie cutptera guère sur cette iie-
dicatioi (laits les exemlples où lit plîise îjrcirriotiiue est
dlcjassce. Signalons encore lat "'cirrhose biveiniuise avec
gros foie et iutère, Le foie nont bosselé petit dç scendrc jiis-
qu'aà 1'oUlbi1i,- , il y a de l'ascite, l'es sujets aleqoliq;ules
oit tuberculeux et maintes fois atteints de lit double tare
originîelle, succombent rapidement ( cil un mois ) . Rýien
CL fait:c, sinont pour kc médecin à préparer heureusement
six soi-tic lors (le l'issuje fatale Avant tout, il se garde-
ra de croire t (le l'occlusion biliaire et de recommland(er
tile i;iterv:en tiont chirurgicale, laquelle demeure forcémîent
sanis rulsultat..

Le "'foie ca rdiaqune'" cirrho tique s'accompagne d'une
ascitûe qui peuit donner lieu à (le singuli res erreurs de
<iagîiostic. 1, un de nous1 at été appelé mi jour pour une
jeunli eitiiîne soi-dlisanlt atteinte (le péritonite tuberculenu-
~.. 1,'autscuiltaý,tioît <l couril permit de découvrir un roit-
leni cnt -présystolique. Il s'agiuàait (l'un ré trécissseînen t
itral a; c dilatation cardiaque. Il suffit dle prescrire la,

diète lactée et le traitement digitalique avec repos aut lit
pour v oir rapidement l'ascite <isîaraitre et s'ti reduire
conisidélemhlnent uit foie énorme. Mainttes fois, le "foie
ca,,rdliaqule" congestif et sans ascite déconcerte le diagnlos-
tic. On soiige à une affectiont primitive du foie, à une hîy-
l)ertrophie dle eatîse obscure, lorsqu'en réalité cette htyper-
trophie est liée .1 une dilitationt cardiaque, celle-et indé-
pendante de toute lé.dioî t'ai latire et produite î>ar une
instuffisanice dut myocarde. L'inisuffisance (li myocarde
peuit être le résutltt d'uîne lubyocardite, dl'unîe cardiopa-
thtie Cftérielle, d'une symphyse cardiaque, &ua tii%;-rchiarge
,graisseuse dit coetur.

Chîez l'enfant oit sotil çoniiera lat "symuphyse cardiau-
que ' suite de l)eriuardite, ont encore la cirrhose "ado
tuberctuleuse." <jtîi est la symphyse tubercuîleuse avec ta-
chîycardie, auçlèvres cyntosées, à la fixiýté (le la pointe J
dli coeur. Ce dernier signe n'est point toujours aisé à.dé
coutvrir, eni raison de la. faiblesse des battements dii coeutr.
La fixité (le la ihiaité -cardiaque non plus lie petit fournir
de renseignements bieti décisife. 'Mais un foie gros chez.
uit stujet dyspîtéiqutie doit totijours faire songer àune af-
fcction cardiaque. Les gros foies dc la symphtyse cardi-
qtîe réclament le traitement diététique des affectioii& carL- -

diacînes, le repos le lait la digitale à doîses très faibles
et prolongées (II gouites de la solution de digitalinîe crist
à 1-I,ooo aux enfants <le io ans. Continue-_r bo jouîià, in-
,errmnpre 5 'Jouirs. Reprendre. Le pronostic est iiioiiiiî

iinédiateunient fatal et .Parfois reculé à (lé uroxbrenises
années qcuand le foie est très développé at delà de 18 â .2o

centixitêtre stîr la ligne miaiiuelonniaire.

Pàrfois la 'dyspnée est réléguée at -se.conîd plait. il
s'agit de m-iyoca-rdite à signes~ latent.s. On' ne -constate
aucun sigine à l'auscuîltation, aticuin signe de dilatation

eardiaqh o pafis simxplemneit tut -poti de cyanose. t,'ab-
sence dle tout signe cardiaV~e fait croire uc une lésion hp


