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ratnne à sa pussance tédative et non pas à son action irritante sur le
tube digestif, est la seule fondée. La preuve la plus capitale qu'on
en puisse donner, est la guérisou de certains rhumntismes pendant l'ad-
miuistration de ce rnédicament, sans quil ait produit la moindre évacu-
ation, le moindre trouble des voies digestives; gueriscn qui étonne par
une rapidité et une nttelé qui ne sont pas le fait hLbituel des rhunîatis-
mes accompagnés de symltmônies génîéaux et locaux aussi intenses, et
qui ne piit éire attribiée qu'à la puissance sédative de la vératrine, re-
connaissable à l'al-mssement du poulset de la châleur genérale, en même
temps qu'à la dituintîtion des lébions articulairts.

L'action sédative de la vérairine se trouve éalement dans les obu-
vations cü elle a déterminé (,à troubbi s digCstfs. Elle Cohntitie donc
un fait beauceup plus constaut que la diarrhée et les voniissIents ; elle
doit donc avoir, par cela même, une part plis grande et plus constante
que les troubles digestils dans le résult·tt déliuitif. C'u.at ce que démon-
tre surabonîdaummeiit Fanaly..e attentive des ohservations recueilies jus-
qu'ici. En ellet, non seulement les vomissements et les garderebes manl-
quent quelquefois comlîpkl tiient ; mais il n'est pas rare de ne les obser-
ver qu'une ou deux lfis et à des intervalles de plusieurs jours, taudis qui
la dépression di potls et l'amélioration du rhumuîatismne suivent une mar-
che progressive et non uiterruumpue.

Il y a plus, dans ces observations aussi bien que dans celles où des
troubles digs stifs sout plus suivis, les évacuations atteignent rarement par
leur durée, par leur nombre ou par leur quantité, une importance assez
grande pour qu'on puisse leur attribuer les modifications heureuses et
rapides qu'ot observe. Lorsque les purgatifs amènent de ces change-
ments dans le rhumatisme, les évacuations sont nombreuses et abondan-
tes. - Ajouterai-je, enfu, que*,'plus dl'une fois, ainsi que l'a remarqué M.
Trousseau, l'élévation du pouls et l'exacerb tion des doulcurs a coincidé
avec l'apparition des évacuations et en particulier des vomissements.

Admettons que, dans certains cas, une amélioration évidente succède
à des évacuations produites par la vératrine ; faudra-t-il en conclure que
l'effet évacuant constitue l'action propre du médicament dans la mujo-
rité descas ? O ia rtas oublie, sans doute, que la diarrhée est une des
terminaisons critiques du rhmaunatisme ; Storek, de Mertens, Stoll, et tous
les auteurs qui ont écrit sur le rhumatisme, ont constaté ce fait. Il n'y
aurait donc rien d'étonnant à ce que cette crise favorable fut déterminée
par un médicament qui, à son action sédative générale, joint une action
irritante locale. C'est ainsi que J'explique la promptitude avec laquelle
a cédé à une potion de teinture de colchique (qui amena (les évacuations
abondantes), le rhumatisme articulaire aigu, accompagné de phéno-
mènes généraux très intenses et d'endocardite valvulaire, que le docteur
Fabre a observé dans le service de M. Bayer, et qui avait résisté au
traitement antiphlogistique combiné avec la sulfate de quinine. Cette
dernière circonstance m'autorise à penser que la maladie durait dej de-
puis un certain temps, et avait été amenée par la médication combinée
au point favorable à la crise, pour peu qu'elle fut sollicitée là où elle ten-
dait: quo vergit eundun.

L'impossibilité d'expliquer les faits thérapeutiques de la vérattine par
son action évacuante, devient encore plus évidente si l'on se rend compte
des conditions dans lesquelles cette action évacuante se manifeste.


