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la méwe, on ajoute au régime un pen de viande hachée,
des légumes ou du riz an lait. On Sarrange, en somnmne,
de fagon que, douze jours environ aprés le début de la
cure, le malade soit remis & son régime ordinaire. Mais
on a soin de lui conserver la ration du lait ou de la rem-
placer particllement par du thé, sans que toutefois la
quantité journalitre de liquide dépasse 800 gramines,
pendant les quinze jours ou le mois qui suivent. En cas de
constipation, qui n’est pas rare, on assure les évacuations
par quelques laxatifs ou eaux purgatives.

Ce (ui est trés remarquable, c’est gue les malades
s’habituent trés vite i ce régime rigoureux, ui est pres-
quun régime see.  Les premiers trois jours sont un peu
durs & passer, mais la soif n’est junais trés vive, et beau-
coup de malades w’épronvent méme pas le besoin de la
tromper en se ringant fréquemment la honche avee de
I'ean.

iorsque cette cure est conduite sans se départiv des
régles ci-dessus indiquées, on obtient des résultats tout d
fait remarquables.

Le premier phénoméne qu’on note est une augmen-
tation de la dinvése. Celle-ci augmente presque aussitot,
croit progressivement et atteint son maximum entre le
troisicme et le quatriéme jour; elle diminue ensuite. Pen-
dant cette période, la quantité d’urine émise est le double
ou le triple de la quantité de lait ingérée, c'est-d-dire
quelle oscille entre 1 litre et demi et 2 litres et demi
mais cette quantité est souvent dépassée, et il w'est pas
rare de voir ees malades éipettre 4 et 5 litres d’'urine dans
les vingt-quatre heures, au moment on la dinrese est a
son maximum.

Cette diurése améne naturellement la disparition
des cedémes, de T'ascite et, comme conséquence, une dimi-
nution du poids du malade. Cette perte apparait vrés
nettement dans toutes les courbes de M. Jacob. Elle at-
teint parfois 20 ct méme 30 livres en six jours. En mé-
me temps la dyspnée cesse, le pouls se régularise et de-
vient fort, 'appétit renait. Clest une véritable transfor-
mation, et des cardiaques qui depuis des semaines et des
mois passaient leurs nuits dans un fauteuil, peuvent main-
tenant dormir dans leur lit, couchés sur le dos ou sur le
coté.
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La cure de Karell est surtout efficace chez les car-
diaques ou [linsuffisance chronique ou aigué du
coeur S'accompagne de cyanose, de dyspnée et d’hydro-
pisics.  Elle réussit mieux lorsque ces symptémes
sont dus & une myocardite plutdt qua des lésions

valvulaires.  Elle ¢choue dans  tous les cas  od
le myocarde est trop profondément atteint. soit par la,
selérose des coronaires, soit par la dégénérescence fibreuse
ou graisseuse. L’échec de la cure de Karell dans ces cas
se présente avee une telle régulavité qu'il acquiert de ce
fait une valeur & la fois diagnostique et pronostique.

En régle générale, les malades qui peuvent bénéfi.
cier de la cure de Karell sont donc ceux chez lesquels
I'état du pouls révele encore un cceur relativemnent vésis-
tant. Dans la grande majorité des cas, elle réussit & faire
disparaitre, & elle seule, les troubles de compensation, et
c'est presque la régle chez les cardiaques qui ne réagis-
sent plus & la digitale.  Mais il est une catégorie de ma-
lades, & pouls petit et défaillant, chez lesquels on a quel-
que avantage & commencer le traitement par la digitale
et & établir la cure de Karell, soit en méme temps, soit
au bout de quinze jours. De¢ méme encore, la digitale
trouve son indication chez les malades dont le
pouls reste inégal et irrégulier apreés huit & dix jours de
cure de Karell Un des avantages de cette cure consiste
précisément & rendre le cardiague de nouveau sensible &
Paction de la digitale.

Disons, enfin, que M. Jacob a obtenu par la cure de
Karell de tres beaux succes chez les chlorotiques & aspect
empitd, ainsi que chez ies obeses. Chez ceux-ci, la cure de
Karell était instituée seulement comme “ introduction ”
A la cure classiyue d'amaigrissement. Celle-ci était rendue
alovs plus efficace par la cure de Kavell continuée pen-
dant huit jours, et amenait, chez certains malades, des
pertes de poids de30 & 40 livres.

¢
#
\l:
7
"
K

1 n'est point difficile de comprendre commient la cure
de Karell agit chez les cardiaques. Le régime presque
sec qu'elle comporte rend le travail du ceeur plus aisé et
facilite la résorption des liquides qui infiltrent les tissus.

Cependant, quand on examine I'urine de ces mala-
des, il est facile de voir que ce n’est pas seulement I'eau quj
est éliminée par les veins. En effet, si, dans certains cas,
le poids spécifique de P'urine émise est inférieur & celui
qu'elle avait avant la cure, dans d’autres il reste tout
aussi élevé, malgré 'augmentation de la diurése. Autre-
ment dit, sous l'influence de la cure de Karell, 'organis-
me du cardiaque se débarrasse des déchets qui 'encom-
brent. M, Jacob se demande méme si, parmi ces déchets,
il n’en est pas qui posstdent une action nettement toxi-
que et auxquels ressortiraient l'oppression, la dyspnée,
l'apathie; la perte d’appéti t. I élimination de ces poisons
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