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par ina-Ititiude initiale (les tissus Ù, se laiss-er influencer par
elle. C'est rare; àâ peine trois mlalad2s aut cours, de notre
carrière nous ont montré cette absence d'impressîonna.bilité
aut remède. Plus souvent, le malade ne réagit plue, parce
qu'il a consommé dle trop hautes doses. -Aussi la première
quelstioni que'nous posons àl'- tout cardiaque-ttlqe est
lit suivlante: «Avez-vous pris cle hautes doses de dligitale ?"
Si oui et.à plusieurs repris:es, le pronostic de ce falit devient
bien 'plus sombre.

Les autres conditions qui s 'opposent au succès digitai-
lique -sont les. obstacles deýilimnîés barrages - (Peter, l-
chard-i barrage central, par dila.ta'tion, e.xces:-ive du coeur:
barr-age périplhérique, par ocdèénie dur (les jamibes barrag
viscérat'l, par ascite ou épanchement pleural.

D ]eux lnédication;ý; penettenit de réduire le barrage ren.-
trai.; une soustrarlion, sanguine sous forme de 10 i 1.2 ven-
toumes, scarifiées sur le dos, la rég"Iion, du foie mia dut coeuIr,
ou bien unie aignée dle 300 Viln.. n remède sera
proscrit. en même temps: la cafeine. Dans l'espèce, elle rend
les plus signalés services, â condition de ne pa~s éUi ordonnée
il trop hautes dloses: 2 injections sous-cutanées quotidiennes
dle O gr*. 25 ou une cuillerée à café, par voie, stomacale, d'io-
dure de caféine dans uin demi-verre d1'eau, matin et -soir.
On continue .3 out 4 joiu'r,-, la caféine rédutit la dlistensiomi
excessive du coeur; .11 ce momlent, la digitaline qui -demeurait
inert-ýe a chance de recouvrer son action. Le rég"imen dle ré-
duci-tioni sera institué dn inenie temps.

Le barrage périph ériquze -oedèmne dlur, des jaimbes -
est réduit par- les mnouchetutres. Après lavage zoigneux deé la.jam,,nbe, cinq mouchetures, sur chaque jambe à l'ad d'ne

*aigill1e i ougie it bla-nc. Les épingles à ehupveaux consti-
tuent dans ilospÙee un bon ins&'Lumncnt, la, -tâte dle l'épinglre

k fouissi-.ant un point d'appui qui arrê«te- en mêmne temps la'chlaleur. Commne la pointe est rougie,à blanc, l'a-.'epsie e-st
pnrfiteL iNouis couvrons ensuite la jambe de v:einesté-

*riJitsé'e potiremupêcher la maéainde I'épiderine et posons,
pour les preièires lieure, ie mlemlbre couvert d'un11e couche
p)rotectrice de gaze dcans un baquet où s'écouler-ont l-. pre-
iiiers litres -cde liquide. lPour la nuit., pansement c'ua.
stérlisée, changer le enouaunti et les, primie;rs, temps
2 à 3 fois dans le jouir. 'Une résurrection skmopêr,, la dysp-
iiée disparaît, le coeur revient.sur luii-mnême, la digitale kiiSit.
Parfois, touts les, quinze jours out trois semaines, lorsqu'e le
coneurest i lbout (le sa puissance contractive, il faut recoin-
meer. Si la chose -est faite propremlent, -aucun risque u
'fectieux n'est .1 cre.indcre. Celu-i-ýci ise produiiait-il sou-s

--formie dle lynîpîm)langcite -ou de suipparation -locale, uni gi a-udý
ill oux peut suivre ç:es complications. Nous cii avons observé
dles exemples. 'eLs acdnsifefcti-eux ne.se produisent
pas-; à 'la longuie, les mouchetures évacuient -moins cie, lî-

i quide. -ne 'sclérose se dséiequi. ferme l'es mailles dut
dlei-mle et les isole, ce semble, les. unes des autres.

par iÙi oedème chrontique et peirsist-antA, les mouchetures
restent insuffisantes. Alors, au lieu tî, èvoir recours à- Fin-
troc4uction de ýtubes capill-aires ou. dlu anecloul de Van
Lair, il -est préfèraiblede pra<-tiquer -quielquies incisionis, comme

*da1p; un cas (le phlegmnfl diffus 'acie teloâ celles-ci ont

,té suvesdneéormeé évacation dle liquide et d'unve allié-
lioration cons-,idérable dans l'ta rssd u fuhr)
Maisq il S'agit là d'unle médication d(1xception.

C'est une rèýgle chez tout cardiaque oùt lat digitale ni'agit
Pas, deaieavcsise pèrso onpéritoine. S'ils
contiennent du liqide, barrage -visréral, il 'faut évacucr tout
de suite. 011 retir-e lui litre el dontii dle liqulide de laplre
on r*ecommencGii(e, *si ncce.-saire. deux joins plui,- tard, on poine-
lionne l' 8ie i l'état grave dut nia'la(le fûit redouter une
syn1cope, une double précaution met ' l'abri <'e cet accidentb
tout d'abord, avant la pouiction, une iiijcc.ttîc'u d'hu1ile éblméro-

camhre etensuite lui écoulement très lent dui liqulide. suri-
tout. pas d'hiésit-ation. I faut éraeui'tumone La diai-
leîse se r*epr.oduiit ensite. il telle fin guru.l l)eul: dire que la
ponction 'pl)euIrale et la aaets exercent ILn effet ditîué-
tique, comme des observations nombreuses l'ont dénmontré.
La. digitale -:eru' ensuite adinlist.rée irvc suiccès.

Un.u mot encore d'n'rneimportance: Quelques mée-
decmis -ont la mauvaise habitude d'a-ssocier la digitale à
d'auttres médicamientc, ciardfiaques que l'on regarde fîmese-
nment ;ommeic des suiccýédanéês. i-aitiue déploralkC, pisque
l'o)n p)eut ainsi aseocier (les suibstances absolument ntiago-
nisý?tes ou en-core des mnécicamnents incomipatibles: antipyrTine,
opium, bell-adone, qlui foimuenlt le,ý reini quand la> d igitale 'tend
a, l'ouvrir; iodures et nictsqui 1abaissent la tension ai'-
térielle. ]ýègle générale sur laquelle on ne sauait trop in-,
sister: Lorsqu'on precrît la digi tale, ourtout à close mlassi-ve
et inême à dos-e 'faible ou très faible, il fau'tt cesse-- tonut iné-
dicamnent capable d'aýnioindiri ou d'en-tbaver Fou actien.

in Jn1a.. des Praticiens.

L'electi'agol danis lotohirre

Par 3fossé, '(de Perpignan)

Les sels d]'arýgent àâ l'état colloidal, o-ut permis d'obtenir
de,. résultats parfois précieux, dans les coin pli ea;tions septi-
ques, soit comme atuxîliaire d'un tr-aitemnmt chîiurgical1 alp-
proprio, soit quelquefois cormmue ultiia ratio.

Ces Mêmes sels 'cnîpl oyés damns le tm aitenient -des otor-
u1-héez, sous3 forme dle byains d'letagcl nt dans plusýiiurs
cas amené dles guiérisonis radicales extrênmemen t rpd

Les cas d'otite clu-onique, qui sont le Plus heureuse-
menlt inflencés par léetrrosont ceux d'ans lesquels il
y a, une lairge perforation, du tmiipan et une infiltration dif-
fuse de lia muqueuse -ce la caisse. -Cos ca-s relevaient du
nit-rate 4"argenit et -de -l'adool absolu. La supériorité de
l'électrargol est qu'il ne --ouille ni la fac-e du patient ni. les.
doigts de l'opérateur, qu'il a& une aetion rapide et qu'il ne.
s'acconmpagro d'aucune réaction 'd-oul*oureuise. .1

Quaind' l'es lésions dle la onaisse s'étendent du côté de la
îniast.oidle ou -qu'elles dépa-ssent la muqueuse pour s'étenýdre>
aux p)arois osseus8es, et au c ssles on poeit s'attendre à la.

375.


