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TITRES UNIVERSITAIRES

Docleur en médecine (1897).

Préparaleur du cours de Palhologie inlerne (1892-1867).

Chel de elinique médicale (1897-1899).

Chef des travaux, adjoint au laboraloire de Médeeine expérimentale (1898,

TITRES ET FONCTIONS HOSPITALIERES

Externe des Hopitaux de Lyon (Concours de 1850).

Interne des Hbépitaux de Lyon (Concours de 1893).

Médecin du Bureau de bienfaisance (Concours de 1897).

Chargé du serviee de Baclériologie générale des Hopitaux (1898}
Membre de la Sociélé des Sciences Médicales de Lyon,

RECOMPENSES
Lauréal de I'Inlernal des Hopituux (Prix Bonnel 1843).
Lauréal de la Facullé de Médecine (Prix du concours de 3 année),

Lauréal des Prix de Thése (Médaille d’argent, 1897).
Lauréat de I'Université de Lyon (Pria Falcouz) (1898),

ENBEIGNEMENT

Cunlérences de Séméiologie & I'Holel-Dieu (années 1898 el 1899),
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TRAVAUX SCIENTIFIQUES

Nous adoptons, pour I'exposé de nos Lravauy, la division suivanle :

PREMIERE PARTIE. — Maladies des divers appareils

(CLINIQUE ET ANATOMIE PATHOLOGIQUE.)

1). Maladies nerveuses,

). Maladies du tube digestif.

111). Maladies des reins et capsules surrénales.
IV). Maladies des séreuses.

V). Maladies diverses.

Tous ces travaux onl trail & des swels puremens cliniques ow anwlomo-
pathologiques.

DRUxIEME PARTIE, — Maladies infectieuses.

{CLINIQUE. — EXPERIMENTATION. — PATHOLOGIE GENERALE)

). Lagglutination dans les maladies.
A). Fidyre typhoide.
B). Tuberculose.

I1). Lencocytose dans les maladies.
A). Diphtérie.
B). Fiévre typhoide.

111). Travawe divers sur certaines maladies infectienses,

Concours pour I'agrégation, 1901, section de pathologie interne et de ... - page 5 sur 58

IEECRTPS MRV LY, 'y


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?110133x037x09&p=5

enta apb!iqum ala cmliqus
u‘s us sommes, en effet, eﬂ‘qmé & pMpos des malupdms infectieus

; pour étreappliquée i la médecine, puim se passar du contrdle suprﬁm ( _'
la chmqua

bl _ﬂ'autuéaa nos recherches, sous Ia hauLa el bienveillante direction d
ces maitres,

¥k )
ek Ll b =l W Sl

it el :
4 -
il
vy e |
T .
i i
3 e
3
3 . g
18 e
ity =
ih e
i . L
= -
i & .', 3
._:Irl \ 2
i =
.'1._ Ik
IIF]." o~
E:'I':" b |
. ixh
v .-r

L 1
'f :

i

i,
] E'\

i

1
-
g

Concours pour l'agrégation, 1901, section de pathologie interne et de ... - page 6 sur 58


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?110133x037x09&p=6

il

PREMIERE PARTIE

.
;|

P ey
il Ladani

MALADIES DES DIVERS APPAREILS

Clinique et Anatomie Pathologique.

Les lravaux snivanls, d'ordre purement clinigue ou analomo-pathologi-
(que, sunt classés d'aprés la localisalion des maladies. d

A. — SYSTEME NERVEUX

1. — Syndrome de Landry par lésions exclusives des cornes antérieures
(Myélite ascendante antérieure aigué) (En collabor. avee M. BonnE).

Arch. de Neurologie. — No 47, 1899.
These de Muzard. — Lyon 1899,

Nous rapportons d'abord une observalion personnelle compléte.

Cliniguement : Paralysie ascendanle fébrile, avec phénoménes exclusive-
ment moteurs, ayant envahi de bas en haul tous les muscles jusqua ceux
des noyaux bulbaires. Pas de phénomeénes sensitifs ni trophiques.

Examen histologique du systéme nervewr au Nissl el au PAl, — Pas de
lésions des nerfs ni de I'écorce céréhrale.

Lésions cellulaires des cornes anlérieures de la moelle el des noyaux
bulbaires, élal hyalin, apparence vilreuse, élal vacuolaire des cellules.

Nous discutons Ja valeur, en général el, pour le cas parlieulier, des
lésions diverses de piknomorphisme et de chromatophilie, rupture des prolon-
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s proloplasmiques, déplacements du noyau, amas de pigment jaune
i . ete..., et dont I’lmpnrl.uncs a élé, selon nous, beaucoup lrop
| 'gérée

Ce qui fait V'intérdl anatomique de noLm cas, c'esl qu'il n'y a ni lésions
aseulaires ou conjonetives, ni lésions notables des faiseeaux blancs, el
ie les altérations soni exclusivement localisées aux cornes anlérieures.

 Ezamen bactériologique. Pathogénie. — Les lésions élaienl dues & un
tocoque se rapprochant, par certains caraeléres, du méningocoque de
eichselbaum : le microbe palhogéne existail & I'élat de purelé dans le
liquide céphalo-rachidien, comme dans les observations de Chantemesse

Ramond. (Epidémie de paralysie ascendante d'origine infectieuse. —
Sdeiéte de Biologie, juillel 1898). ;

Discussion générale du syndrome de Landry, d'aprés les cas publiés.

CONCLUSIONS 1

Ao 11 est des cas de paralysie ascendante a forme molrice pure, due i des
. lésions exclusives des cornes antérieures, sans altération des vaisseaux, ni
‘ﬂe la substance blanche.

20 Linfection du liguide céphalo-rachidien semble pouvoir expliquer,
m:em. que loute aulre hypolhdse, la marche ascendante el progressive des
Iésmns la colonne motrice élanl Louchée par linlermédiaire du canal
__mnhjdmn. chemin toul préparé pour la propagalion de l'infection. Cetle
- hypothése s'appuyant, d'aulre part, sur ¢e que les mierobes causant ordi-
- nairement la paralysie ascendanle, se retrouvent dans la méningite cérébro-
spinale et parfois la polyomyélile anlérieure (pneumocoque, streptocoque,
méningocoque) rapproche, an point de vue pathogénique, ces affections de la
moelle et des méninges.

~ 2, — Hémorrhagie méningée sous-arachnoidienne (Fn collaboration avee
A9 M. CaDE).

Archiv. de Neurologie. — No 55, 1900,

ans le cas observé par nous : Cliniguement, au débu! : Coma, paralysie
ciale droite, paralysie du bras gauche, contracture des membres infé-
eurs el du membre supérienr dreit; pupilles égales , hypolhermie.

Le lendemain, coma complet, hémiplégie qauche flasque (membres et

~ nienne i point de départ facial gauche ; hyperthermie.

i,
M
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— i1 —
Ln résumé : trés grande variabilité des symptomes d'un jour d lautre.

Anatomiquement : Hémorrhagie sous-arachnoidienne i la surface
I'hémisphére droil, foyer plus dense au niveau de la scissure de Sylviu
Petit andvrysme d'une des branches de la sylvienne.

Examen microscopique des arléres cérébrales el du pelil andvrysme.

Nous insistons, aprés analyse des [ails analogues, sur : lapius grande fré-
quence quw'on ne le croit des symptomes de localisation dans ces hémorrha-
gies; la variabilité des phénoménes dovigine cérébrale, signe qui pourrail 8lre
d'une cerlaine valeur pour le diagnostic avec Ihémorrhagie intra-
céréhrale. : b

#. — Sur un cas de gliome cérébral. — (Edéme de la papille, hémiplegie '_
gauche, automatisme ambulatoire, accés de sommeil. — Trépanation (En
“eollaboration avee M. Devic). £

levue de Médecine, p. 269-202. — {807,

La malade présentant, depuis plusieurs mois, des froubles mentanr avee
automatisme ambuioloire ful consécutivemenl atleinte d'hémiplégie el
d'wadme papillaire double. La trépanation, avee ablalion d’un gliome cérébral,
ful suivie d'une gudrison compléte; Uwedéme papillaive disparut en quaranie-
huit hewres, les trouhles moleurs en quelques jours, les troubles menlanx
en deux mois. j g

Clest un des vares cas de gliome cdérébral completement guéris par 'opé-
ralion (Lrois aulres cas seuls onl pu élre relevés). A ce propos, nous éla-
blissons la stalistique des cas publiés de lumeur cérébrale partiellement
ou complélement gudrie, et diseulons, avee les indicalions opéralvires
générales, la pathogénie et la possibilité de guérison des troubles mentaux

el de 'edéme de la papille. 1
|

GONCLUSIONS : )

i

1o Cerlaines lumeurs eérébrales peuvenl saccompagner de troubles men-
taur lrdés accusés, survenanl avanl loule manifesiation sensorielle ou
molrice, L'aufomatisme ambulateire est une forme rare de ces troubles
psyehiques.
Les Lumeurs qui oeeasionnenl des lroubles mentaux siégent le plus sou- ,1
venl dans les lobes frontawr. A

Elles agissent soil par deslruction massive de la $ubstmce cérébrale
soil par dégénérescence des fibres tangenlielles (Raymond), soil par simple
compression ou action de présence, _

2¢ Le (répanation avec ablalion de la lumeur peu! faire dwpm'.-lzue' 3
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— 12 —
e de la papille en quarante-huit heures el amener la guérison de
émiplegie et des troubles mentaux. La décompression cérébrale est le
neipal facteur de ce résullat.

— Syringomyélie a début brusque. — Phlegmon analgésique.
Soeidté des Sciences Médicales. — 2 déoembre 1899, 8

~ Observation clinique d'un homme atteint de monoplégie atrophigque avee
us les troubles trophiques vaso-moleurs el sensitifs de la syringo-
yélie.

. Maux perforants, vaste phlegmon analgésique du bras de 8 mois de durée,

~ Début brusque de la monoplégie le matin au réveil.

- Diseussion du diagnostic de syringomyélie el d’hémalomyélie probable,
~ d'aprés la marche el les symptomes de la maladie, surtout d'aprés la loca-
-~ lisation métamérique des troubles sensitifs.

F,

e

‘\5 — Symp.omes de myxeedéme au cours d'un goitre exophtalmigue.

= Société des Sciences Médicales. — 6 décembre 1899,
Thise de Jacquemet. — Montpellier, 1900.

~ Observation de goitre exophtalmique chez une jeune fille, avec les
~ symplomes classiques.Traitement par I'élongalion des deux sympathiques.
~ Dans le cours de la maladie, développemenl sur les jambes de deux
~ plaques symétriques, surélevées el indurées, avee infiltralion du derme,
.ﬂ'ébrtu d'wdéme hypertrophique indurd avee croissance anormale de poils ;
~ @déme dur de la pean des membres inférieurs et de 'abdomen ; bouffissure
f#'a lu face avec dpaississement des (guments ; hypertrophie des amygdales,
- avec paralysie d'une corde vocale et voix bitonale; infantilisme, aménorrhée ;
~ Lroubles psychiques.

‘Nous avons ratlaché lous ces sympldmes au myxmddéme survenu au
_" ;ﬁﬁtll'ra d'un goitre exophtalmique typique.

Gf— Lésion corticale de la région temporo-occipitale ayant amené de 1'aphasie
' Société des Sciences Médicales de Lyon. — 21 février 1804,

Observation el pidces d'un ancien aphasique sensoriel.

[Pl e
-
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g

B. — TUBE DIGESTIF
7. — Coexistence de deux cancers primitifs chez un méme sujet. — Cancer
de 'ampoule de Water (En collaboration avee M. Lanxois).

3
4
4
|

Revue de Médecine, p. 291-300. — 1894.

L'intérél de ce travail réside dans les deux poinls suivanlts :

1o La coexistence d'un carcinome primitif de 'msophuge (dpithélioma pavi-
menteux du type ectodermique corné) et d’un autre cancer, également primitif
(fpithélioma cylmdr iquer, de 'ampoule de Waler. Les fwils de ce genre sont |
Lrés rares; ¢'élait le onzieme cas probant, tout au plus, publié a cette époque
(Voir : L. Bard : Coexislence de deux cancers primitifs chez le méme sujet.
Archiv. gén. de Mdd. 1892, 1, p. 544), la pluparl des observalions analogues

etant, le plus souvent, snjettes & caution.

2e L'évolulion du cancer de lampoule de Water, qui avail éLé absalummt
latent pendant la vie, 11 s'agissail, en effet, d’'une tumeur peu volumineuse,
molle, laissant le canal cholddoque absolument libre et méme dilaté, bien
qu'elle 'entourdl complélement & son embouchure. Criliquant les fails el
les conelusions de la thiése de Busson (sur le cancer de 'ampoule de Waler)

nous montrions la possibilité de I'absence du syndrome ictére dans le cancer
de I'ampoule de Water,

8. — Estomac biloculaire. — Gastroplastie
Socidtd des Sciences Médicales de Lyon. — 31 juillel 1895,

Il s'agissait d'une malade arrivée & la cachexie par intolérance gasirique
compléte & la suite d'une biloeulation cieatricielle de 'estomac.

(Voir thése de Perret, Lyon 1895-1896.)

Résultat opératoire et fonctionnel remarquable de la gastroplastie prati-
quée par M. Jaboulay.

(’élait le Lroisidme eas publié¢ avec dmgnashc clinique, opéralion et
guérison parfaite,
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C. — REINS. — CAPSULES SURRENALES

*
“. ), — La greffe des capsules surrénales dans Ia maladie d’Addison .
 Congriés de Médecine interne. — Montpellier 1898,

- Nous rapportons trois cas lyonnais de greffe de capsules surrénales de -‘-.
~ chien chez des addisonniens, dont une observation compléte personnelle, i
~ Dans les trois cas, le résultal fut désastreux. Dans notre observalion, -
~ la malade mourul en 2& heures avec une hyperthermie formidable, du i |

~ collapsus cardiaque, et tous les signes d'une intoxication suraigué, sans j-!
- infection de la plaie. Il est done formellement contre-indiqué de tenter ce 1:
~ mode de trailement, tout au moins en se servant de capsules de chien. |
- Nous Llentons, en effet, une explication pathogénique de ces accidenls en |
~ rappelant les expériences de Dubois sur la loxicilé comparée des capsules |
: surrénales des différentes espéces ; celles du chien, sonl au premier rang. |
En insérant sous la peau d'un addisonien une capsule surrénale de chien
. on lui fait absorber un produil d'aulant plus toxique gue ses capsules
~ surrénales el souvent ses autres glandes éliminatrices ne fonctionnent plus.

10, — Sur un cas de mélanodermie avec syndrome addisonien sans lésions
des capsules surrénales (En collaboralion avec M. Boxner).

{En préparation,)

o TS

Les symplomes généraux, digeslifs el culands élaienl ceux d'one maladie
d'Addison. Cependanl, la pigmenlation de la peau élail plus marquée aux
deux mains et i la face. La maladie se termina par une période de cachexie
avee paraplégie spasmodique. !
= L'aulopsie ne permit de déceler aucune lésion des organes; pas de lésion

~ macroscopique des capsules surrénales ni du systéme nerveux.

B g
Lo e

~ 11.— Pyonéphrose double calculeuse avec calculs et distension des deux uretéres.
Sociétd des Sciences Médicales de Lyon. — 5 juin 1895, |

Observalion de rein calculeux ol les deux reins el les deux urelires

étaient distendus par d'énormes calculs, bien que les symplomes fussent
unilaléraux.

fia gl St i

Concours pour I'agrégation, 1901, section de pathologie interne et de ... - page 12 sur 58


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?110133x037x09&p=12

e

Ce qui fait l'intérét du cas, c'est d’abord le sidge et le volume extraordi-
naire des calculs el I'impossibilité clinique de diagnostiquer I'état du rein,
qui ne donnait pas de symplémes douloureux ni séeréloires,

Aussi la néphrectomie ful suivie de mort du sujet.

D. — MALADIES DES SEREUSES

Nos lravaux sur ee point étant & la fois baetériologiques el cliniques ;
voir au chapilre: MarL . pies INFECTIEUSES, page 19, 'analvse des Lravaux
suivants:

Plewrdsie putvide, page 55,

Arthrife d pneumocoque, page 55.

Epanchements hémorrhagiques multiples des séreuses, page 50,

Arthrite hémorrhagique du coude causée par un strepto-bacille différent
du bacille de Koch, page 49,

Séro-diagnostic des dpanchements des séreuses, page 40,

E. — MALADIES DIVERSES

12. — De la lymphadénie tuberculense ganglionnaire et viscérale (En collabo-
ralion avec MM, L. Tixier et L. BoNNET).

Journal de Physiol. et Pathol. générale, p. 826-841. — 1869,

Ce travail étudie les faits eliniques analomo-pathologiques et bactériolo-
gigues parus sur la question et discute les rapports rdels ou apparents
entre les types cliniques fournis par la généralisation de lu (uberculose aux
orqanes a lissu lymphoide, les ganglions principalement, et ceux de adénie
aleucémique ganglionnaire ou viscérale, de la pseudo-leucémie des Allemands.,

Etnde critigue des iravaux de Claus, Brentano et Tangl,. .. ele., el surlout
de Sternberg, Sabrazés el Duelion., .

Elude compléle d'un cas personnel dont I'évelulion simula une lympha-
dénie aleucémique typigue, nanglionnaire el splénique, el ou l'anatomie
patholegique et l'inoculation monfrérent la nature tuberculeuse des Iésions
généralisées aux ganglions el i la rate,

Celle forme de tuberculose des organes lymphoides ne peut souvent
se différencier de la lymphadénie ordinaire que par les résultats de

2¢
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_.--Fma-:}u]almn ou l'examen microscopique ; sa fréguence esl beaueoup plus- :
gnande que ne le laissenl supposer les cas jusqu'ici publiés. ,
~ Nous rapprochons les différents Lypes cliniques constitués parla tubercu-
lose ganglionnaire généralisée el les splénomégalies tuberculeuses, reliés 3"
enire eux par nolre fait de tuberculose & la fois ganglionnaire et splénique
- gimulant une psevdo-lencémie. B

3. — Sur un cas de péri-aort.te genéralisée.
Mravince Médicale. — 0 el 10 Tuin 1894,

Il s'azil A'un eas observé pendanl jlusieurs mois el jusqu'i luulopqm

avee examen analomo-palhologigae,
Il exislait une péri-norlite extrao dinaivement développde sur tonte uorie,

B de sa naissance i sa lerminaison, avee lunique externe scléreuse, épaisse

ST Lt i

[§1

f;_ de prés dun centimétre, englobant les organes voisins el les filels nervens,
' Rien aux coronaires. E

| I.

it Examen microscopigite. — Les Luniques inlerne el moyenne sonl saines, .‘i
tout au plus un peu épaissies. L'adventice est, au contraire, constiluée
par une lunique de Lissu cunjonutil’ présentanl ecing ou six fois son
¢paissenr normale; les artérioles qu on y renconlre sonl le sidge d'une

F péri-artérile intense, : ;

. Les symplomes consislaient en crises douloureuses d forme d'angine de
peitrine au niveau de la région précordiale, mais qui onl occupd suceessi- jf
7 vemenl les membres supérieurs, les régions lombaires el abdominales, _,.]'
i N

enfin les membres inférieurs, surtout dans le domaine cutané du crural.
Ces crises survenaienl sans cause apparente, proeédaienl par poussées
durant plusieurs jours, souvenl avec syncopes persistant plusieurs heures.
Fitvre légire au momenl des accés,

. La péri-aorlite avec irrilalion directe des diflerents plexus nerveux mnd
bien comple de lous les phénoménes douloureux.

|

14. — De 'empoisonnement par la nitro-benzine,
Province Médicale. — 11 seplembre 1897,

Svnie TTa S

e Ftude des symplomes de cel empoisonnement par ingestion, i propos
o d'un cas suivi de guérison aprés une période de coma ayant duré 10 henres
it avec asphyxie et cyanose intense. Analyse des urines,
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Imporlance du diagnostic de cette intoxication avec celle par les déri
Iacide prussique (mdme odeur dans les deux cas). _ R

Conséquences prophylactiques pour l'emploi de la nilro-benzine employé:
les parfumeurs el pour la fabricalion de l'aniline.

15. — Enchondrome primitif duo poumon mnt ameneé la mort.
Société des Seiences Médicales de Lyon. — 9 janvier 1897,

Symplomes Leés euvieux de crises asthmaliformes durant rois ans el
~ [inalemenl suivies de morl, chez un homme ne présentanl pas d'aulres
- lésions qu’un volumineux enchondrome primilil du poumon, Cetle luomeur

occupail le sommel gauche, &lail de Ja grosseur d'une orange, lourde,
~dure au loucher, comprimant une grosse branche de division de larldr

I el

~ pulmonaire; elle élail consliluée & la périphérie par des grains brillanls
._“ - gros comme des pelits pois, serrés les uns contres les aulres el & facelles
~ multiples el au centre par un lissu homogéne. '_?
Rt L'examen histologique révdle un chondrome pur. Pas de lumeur d'avcun _f'
ik aulre organe. 1
[55- Les crises asthmaliformes onl élé dues vraisemblablement & des phéno-

T ménes réflexes par irrvilation des merfs du poumon comprimés par la

lumeur.
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DEUXIEME PARTIE

Clinique. — Expérimentation. — Pathologie générale. i

Nous avons groupé ensemble loules nos publicalions ayanl trail aux '
maladies infectienses, quelles que soient leurs délerminalions anatomiques,
* Lelien commun i Lous ces (ravaux esl bien plus, en effel lemode d'inves-
tigation scientifique (baclériologie, expirimenlalion), appliqué auz fails cli-
nigues que la localisalion des lésions. i
Nos recherches onl porlé principalemenl sur lagglutination el la leucocy-
tose dans les maladies (fuberewloze, fidvre typheide), el aussi sur d'aulres

poiuts de I'élude clinique et bactiriologique de diverses maladies infectienses
ol parasitaires. e
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L'AGGLUTINATION DANS LES MALADIES

Deax maladies surtoul nous onl servi de champ d'élude, la lievre lyphoide
et la tuberculose,

. L'agglutination dans la fiévre typhoide

Diés lannde 1896, & la suile de la découverle de Widal, nous avons appli-
qué & Lyon la méthode du séro-diagnostic el, echerchanl la signification de
cetle réaction agglutinante avons éLé conduil par les fails au séro-pronostic
ile ln fidvre Lyphoide.

A. — SERO-DIAGNOSTIC

1. — Action du sérum des typhiques sur les cultures du bacille d'Eberth,
du bacille coli et d'autres microbes.

Socidlé de Biologie. — 25 juillel 1896.
Cetle élude, parue un mois aprés la découverte de M. Widal, a été une

des premiéres confirmations de ln valeur du séro-diagnostic. Elle porluil sup
vingt observations. Nous v indiquons déji les variations dintensild des
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Nous. monl.mna que des microbes aulres que le bacille d'Eherlh le
bacille coli nolamment, peuvent élre agglulinés dans une certaine mesure

rdu sérum de Lyphique, ces pseudo-réactions n’élant pas comparab
 celles qu'on oblient sur le bacille. d'Eberth.

17. — Le bacille coli est-il agglutiné par le sérum des typhiques? (En colla-
boration avee M. Ch. Lesigun).

Presse Médicale, — 22 déeembre 1900,

5“-: Nous avons repris, en 1809 el 1900, nos premiéres recherches de 189
_f pour conirdler les travaux de Slern, Beco, Bibersiein, opposés & ceux de
M. Widal et aux ndtres. :

Nos observations, de 1896 & 1900, portent sur 28 typhiques ; chez 12 ﬂen- b
~ lre eux, l'agglulinalion comparée el quantitative & été cherchée jusqu'a 18
~ fois dans le cours de la maladie. Trois échantillons de baecille coli ont été
- cmployés. U
Nos eonclusions sonl la confirmation de celles de M. Widal et nous—-
méme dés 1896 ¢ Le sérum des typhiques w'agglutine pas le bacille coli.

18. — Technique du séro-diagnostic. I
Province Médicale. — 12 décembre 1896, e

Etude critique des différents procédés jusque-la indiqués dans diverses
publicalions. Nous y proposons l'emploi d'un milien spéeial donl les avan-

tages sonl : o
- De donner des cullures de bacille d'Eberth sans production d'agglomérats
3 artificiels de bacilles, 14

De déceler facilement cerlaines impurelés accidentelles des cull.ures par. =8
la fermentalion du glucose,

2w ey

-
1.
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19, — Cent cas de séro-diagnostio de la fiévre typhoide.
Presse Médicals. — 30 janvier 1807,

20, — Deux cent quarante cas de séro-diagnostic. R
Société de Biologie. — 29 mai 1897, _ L

21, — Le séro-diagnostic de la fiévre typhoide.
Thise de Dime, — Lyon 1896,

b
92, — Le séro-diagnostic de la fiévre typhoide dans les Hépitaux de Lyom

en 1898-1899, i

Theése de Berne, — Lyon 1899,

23. — Le séro-diagnostic de la fiévre typhoide et I'embarras gastrique a Lyon
en 1899 et 1900. :

These de Rochette — (sous presse),

L'ensemble de ces lravaux constilue la statistique persomnelle la plus
dtendue publide jusquici sur le seéro-diagnostic (528 lyphigques el
143 non Lyphiques). Les 331 premiers cas onb élé rapporlés dans nolre
thiise inaugurale en 1897, Les autres sont publiés dans les théses de nos.
tléves. .

8i nous avons pu réunir un sigrand nombre d'observalions personnelles
c'esl que nous avons commencé I'étude de la question pour nolre thése,
avons été chargé ensuile, du Service de bactériolegic générale des
Hipitawaz de Lyon el des séro-diagnostics demandés par les diflérenls
chefs de service des hépilaux. Pour ces derniers cas surtoul (depuis
1898), la méthode élail d'une rigueur absolue, puisque le séro-diagnostic et
le diagnostic elinique élaient fails par des observateurs diflérents. ;

Tous ees cas ont ¢lé éludids par nous-méme, au point de vue de la séro-
réaction avec la méme technique el le méme bacille d'Eberth, depuis 1896.

Un grand nombre de ces-malades onl, d'ailleurs, 6té observésau point de
vue clinique par nous-méme, principalement dans le service du profes-
seur Bondel, plusieurs d'entre eux ont été é&tudiés pendant des mois el

" jusque pendanl leur convalescence,

Nous avons ainsi confirmé de tous points la grande valewr clinique du
séro-diagnostic de Widal, : i,

Nous nous sommes surtout attaché i I'étude des points suivants, plus
Amportants el plus originaux ;
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A. Etude de laséro réaction dans les formes anormales
de dothiénentérie.

- Nous avons prouvé, par des fails typiques, la grande valeur du séro-
;ckjtignustic : g i
- 1o Dans les types méningitiques. i

- 20 Dans les formes abortives. T
- 80 Dans les formes a températures anormales. Nous en analysons spéeiale-

~ ment qualre cas bien démonsiratifs; dans l'un d'eux l'affection évolua ‘

~ sanps fievre el, seule, la séro-réaction put faire un diagnostic confirmé par
~ Tautopsie, _ e

4o Dans les formes frustes, spécialement les formes ambulatoives, 8

So Comme élément de diagnostic rétrospectif. Nous en signalons une obser- '-:e

- vation des plus intéressantes. i

i B. — Etude de la séro-réaction dans les embarras gastrigues. C

 Vingt-neuf observations presque toules personnelles, 9
B 1lya des formes d’embarras gastriques causés par le bacille d’Eberlh, -1
el d'aulres pour lesquelles la séro-réaclion ne donne pas d'indication.
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TRAGE 1

‘| FMBARRAS GASTRIQUE FEBRILE

: ((Le tracé infériear®. . . .@est celui du pouvoir agglutinant, dont chasue & correspond
& la graduation de la colonne P. A), el indique une mensuration du pouvoir agglu-

tinant. — Ce tracé montre que le séro-diagnoslic, négatif le 13 jour, devient

ensuoite positif en pleine ap]frexip. Le pouveir agglulinant s'¢1éve alors & 1 p. 100,
montrant la pature de la maladie & un moment oil celle-ci paraissait lerminées
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el : g 03
~ Mais nous montrons surloul que, {rés souvent le pouveir aggiutinant
du séram w'apparail qu'da le fin de la maladie, souvent méme lorsque la
fitvre esl lombée, el qu'il disparail trés rapidement.
Dong, en pratique, pour reconnaiire la nature d'un embarras gastrigue, il
faudre multiplier les vecherches du séro-diagnostic, méme aprés la chule de
lu lempéralure.

{Voir le tracé [ ci-dessus, un des plus probants sur ce point.)

. Etude de la séro-réaction chez I'enfant,

Nous avons nolamment démt;n!.ré ce fuil, que la propriélé agglulinanle
du sang disparatt ordinairement dans le courant du deuxiéme mois de la
convalescence de la fidvre lyphoide chez I'enlant, alors que, chez ladulle,
elle persiste plus longlemps (3 ou 4 nois el plus).

B. — SIGNIFICATION DE LA PROPRIETE AGGLUTINANTE
SERO-PRONOSTIC

La formalion, dans l'organisme, de la subslance agglutinante a élé
considérée, & lorl, par Griber comme une réaction d'immunité. M. Widal
en a fail,ja juste Lilve, une réaction de la période d'infection.

Nous pensons avoir démontré qu'elle est une des rdactions de défense de
la période d'infeclion a rapprocher, sans la confondre avee elles, des aulres
modifications humorales par lesquelles 'organisme résiste a l'infecliou,
et que I'élude de ses varialions lournil des éldments de pronostic.

Nos argumenls sonl de deux ordrees: erpérimentaus (aclion allénuante
iles sérums agglutinants sur les cultures) ; cliniques (étude des variations
ile la réaction agglulinante chez le typhigque: la courbe agglutinante).

lIs sonk développés dans les [ravaux suivants :

2§. — Propriétés acquises par le sérum des typhiques. Leurs rapports avec
le pouvoir agglvtinant.

Socidté de Biologie. — 24 juillel 1897,
Socidte des Sciences Médicales de Lyon. — Juillel 1897,
25. — Des rapports du pouvoir agglutinant du sérum des typhiques avec les
autres propriétés acquises par ce sérum au cours de la maladie.

Archives de Pharmacodynamie, vol. 1V, fascicules 1 et 11, 1897,
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uun:s inslitué des axpémann-as sur soizante-div-huit cobayes, mn
4 rum de treize malades, dont neuf lyphiqucs Nous sommes arrivé ams]
nu:: deux ordres suivants de eoneclusions,

r

a] Propriétds du sérum des typhiques.

~ Nous avons confirmé Vexislence du pouvoir vaccinant du sérum des t.ypm-
ques, élabli par MM, Chantemesse et Widal.

~ Nous avons découvert I'existence d'un powvoir favorisant vis-d-vis de

~ Tinfeclion éberthienne, du sérum des Lyphigues au débul de leur mu,ladla

(les cobayes qui ont recu un tel sérum sonl beaucoup plus sensibles que
~ les témoins & 'aclion du bacille d'Eberth). 1%
. Enfin, nous avons démonlré Uaelion atténuante, vis-i-vis du bneillu -
. d'Eberth, du sérum des typhiques mélangé, 4 dose agglulinante, aux 'D-
- cultures de celui-ci (les cobayes inocunlés avee des cullures ainsi aggluli-
; nées, survivenl lrés longtemps & ceux qui recoivent simullanément, mais
- séparément, les mémes doses de cultures non agglutinées et de sérum).

£l
L,
G

e

by Rapport entre ces propriétés et le pouvoir agglutinant. : \‘, T_".h
A Nous n'avons pas lrouvé de rapporl direct entre le pouvoir agglulinant "

: d'un sérum et ses propriélés favorisante ou vaccinanle qui en sont indé-

pendantes, .

; Par contre, l'action alténuante des sérums de (yphiques sur les cullures du

~ bacille d'Eberth parait dépendre de leur pouvoir agglutinant et lalténuation

~ des hacilles semble due aux modifications que leur imprime l'agglutina-
tion. les expériences antérieures de Nicolas sur le bacille diphtérique
conduisaient aux mémes conclusions, ; -

D'autres auteurs, tels que Trump, en Allemagne, ont méme éLé plus loin
el soutenu que les variations du pouvoir bactéricide, en général, sonl

- paralléles & celles du pouvoir agglulinant. ._f';

-_ Sans doule, il esl bien démonlré actuellement que les propriélés baclé-
- ricide propremenl diles el agglulinante, soni de nalure différenle, peu-

- venl exisler I'une sans laulre dans un sérum. Mais elles sout souvenl lides,
- el, dailleurs, en plus dupouvoir bacléricide d'un sérum on doit admetlre,
pour expliquer nos expériences, celles de Nicolas (bacille de Leeffler),

~celles de Trump, ele., une action atténuante spéciale due @ Uaggluination.

AT

o i Sk
2l Lot b
e A

i
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96, — Signification de la courbe agglutinante chez les typhiques. — Séro-
o . pronostic.
Thése de Lyon, 1897. Bailléres, 1 vol., 220 pages, 20 tracés,
27, 28, 20. — La Mnrh_agglutiﬁante chez les typhiques (Application au séro-
pronostic),

Revue de Médecine, p. 745-80§. — Oclobre 1897,

Société de Biologie. — 24 juillet 1897,

Socidlé des Sciences Medicales. — Lyon, octobre 1897,

30, — Nouvelles observations de courbes agglutinantes.

Presse Médicele. — b Janvier 1897,

31, — Courbes agglutinantes chez les typhiques. — Séro-pronostic,

Revue de Médecine. — Avril (p. 317-239) el juin (p. 483-521), — 1900,
Thise de Dumaine, — Lyon 1899,

Nos recherches sur 'ce point, entreprises pour nolre thése inaugurale,
onl él¢é poursuivies pendant quatre anrdes, La fréquence de la flévee
Lyphoide & Lyon nous a permis de recueillic 442 observations personnelles,
pour lesquelles nous avons suivi nous-méme Pévolulion clinique et les

varialions du pouvoir agglutinanl pendant la maladie el la convalescence, A

Par des mensurations répétées de ce pouvoir agglutinant (P, A.), notées o
sur des feuilles spécialement graduées & cel usage, parallélemenl aux E
variations de la lemperalure, nous avons é&labli des courbes agglutinantes,
comparables awr conrbes thermiques. 4

A) Courbe agglutinante. — Nous avons établi qu'il existe une courbe
normale et régulicre du pouvoir agglutinant dans la dothiénenlérie, courbe
qui est, du moins, la plus habituelle dans les formes simples, non compligudes,
lowt comme il existe dans ces cas une courbe thermique réguliére. g

19) Dans ces formes simples, la covrbe agglulinanle présenle une phase E:
d'ascension progressive, correspondant & la période d'élat, un mazximum
d'dfédvation au moment ol la lempérature commence 4 deseendre et ol les
symplomes généraux s'amendent, une phase descendante brusque pendant
les derniers jours de la maladie ou les premiers de la convaleseence,
L'ensemble eonslilue, le plus souvenl, une courbe en clocher. Coelle marche 3
de la courbe agglutinante se fail en sens inverse de la courbe thermique,
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, TRACE 11
Fidore typhoide bénigne. — Apyrexie au 240 jour, il

1 Exemple de courbe agglulinanie en clocher (1). : b
o Séro-pronostic trés facoradle (La courbe agglutinante s%¢1éve progressivement
. pendant que la courbe thermique descend). e
‘ 20) Les courbes continuellement basses se renconirent rarement dans les
i formes moyennes, trés souvenl, an conlraire, dans raq formes hyperinfee-
- lieuses, prolongées ou mortelles,

Le tracé 111 en esl un bel exemple,

M. Pané dans sa Lhése (La fidvee Lyphoide a I'Hopital de Toulon, 1900)
confirme absolumenl nos idées & propos d'une épidémie lrés grave ot la
: courbe agglutinante est reslée lrés basse dans lous les cas morlels.
MM, Pelon, Arlaud el Barjon, ele., dans des cas mortels avee nbsenca de :-'
~ séro-réaction, adoplent tous nolre conelusion.
3%) Les courbes irréguliires, @ grandes oscillations, i abaissement précoce
(en pleine période d'étal) se rencontrent ézalement surtout dans les formes i -
graves ou prolongées.
- 49y L'abaissement du powveir agglutinant avant la défervescence exisle
- surloul dans les formes mortelles, graves, prolongées. Sa significalion

(1) Dans tous nos tracés, la courbe &'**® indique la marche du pouvoir agglu-

- tinant (P. A.), chague ® indiquant une mensuration dont la valeur carrespund L
- I'dchelle P. A, placée i gauche dua traed,

-
il i
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enat
spmble d'aulanl plus défavorable que le pouvoir aggiulinant- étail moins
élevé el qu'il ne se relive pas ensuite. (Voir le Iracé 1IT). M. Widal avail

signalé dés 1897 des fails analogues.
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TRACE 111

Fi¢vee Lyphoide hyperinfectiense morlelle.
Courbe de température élevie.

Courbe agglutinante basse, puis descendante (séro-pronostic dé f.nnrahlr, -
toul & partiv de Uabaissement de la conrbe),

5 L'dlude des fivres typhoides i rechute confirme Loules ces données.

o) Dans les fidvres typhoides anormales, par leur bénignilé oo leur
lorpidilé, le pouvoir agglutinant est des plus variables,

En un mol, dans la géndralité des cas, la réaction agglutinante évolue en
raison fnverse de la gravitd de Uinfection

Nos vues ont été, d'aillewrs, confirmées par M. Etienne (& Nancy), MM. Tehis-
lowitch el Epiphanoll’ (a Sainl-Pélershourg), MM, Ferré el Anlony (a Bor-
deaux), MM. Artaud el Barjon, Pelon. Bormans, ele. ..

Nous retrouverons la démonsiration de la m@me loi & propos de l'agglu-
linalion luberculeuse,

Les fails analogues, rapportés par M. Griffon, @ propos des pneumococcies,
soul, & propos d'une aotre icfeclion, une confirmalion éclatante de notre
Lthéorie. « 8'il est, dil-il, des observalions oi1 la réaction agglulinante fail
défaut, c'esl Lloujours chez des malades qui ne lardaient pas it suceomber ».

© Nous avons renconlré une agglulination Lrés intense dans les cas da pneu-

mocoecies relativement hénignes, localisées »,
« Le maximum d'intensité de la réaction est alleint, en général, le jour oit les
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; ST
tdmes critiques de la défervescence annoncent que la lutle s'est terminde
 Pavantage de Lorqanisme » (1), '
On dirait que ces lignes ont élé écriles par nous el pour la fiévre
oide.
ensemble de ces donndes nous semble consliluer un certain nombre
arguments en faveur de ln théorie qui envisage la production de la
bslance agglutinante au conrs de la figvre Lyphoide comme une réaclion
de défense, ou, loul au moins, comme parallele, dans la majorité des cas,
4 lensemble des réactions humorales défensives qui aboulissenl & la guérison.
~ Ceei nous a conduil au séro-pronostic.

. B) Séro-pronostie. — Le mol, I'idée el les arguments nous sont person-
~ nels.
~ Tel que nous I'envisageons le séro-pronostic n'est qu'un des éléments du
- pronostic géndral de la maladie. 1l ne peul suffive & lui seul, en dehors des
~ aulres indieations de la clinique qu'il ne vise qu'd compléter et non &
~ remplacer. ;
. It est basé sur I'élude de la courbe agglutinante, dans 112 observalions,
 cest-d-dire sur des faits, et non pas seulemenl sur des vues de I'esprit ou
- des expériences de laboratoire.
~ (est, bien plus qu'une mensuralion isolée, I'étude suivie de la courbe
agglutinante, dans sa comparaison avec les symplomes d'infeclion et sur-
~ loul avee la courbe thermique qui fournira les donndes pronosliques
. imporlantes.
~ De méme que lo seconde de ces courbes schémalise, en géndral, la
. marche de linfection, la premidre représente assez bien I'évolution
~ d'une partie des réaclions de défense. A ce lilre et puisqu’en fuit, d cer-
~ taines formes de la maladie correspondent certains types de courbe aggluti-
- nanie, le séro-pronostic envisagé el appliqué comme nous I'avons indiqué
:..[lnns nos dilférenis Lravaux, est done un dément important de pronestic
El ~ eOLé des aulres données fournies par la clinique ou le laboraloire.

i

C. — LA SUBSTANCE AGGLUTINANTE : REPARTITION,
FORMATION ET DESTRUCTION

5'5-._3’!. — Répartition de la substance agglutinante dans l'organisme des typhiques.
; Société de Bielogie. — 20 février 1897,

1) L'agglutination du pneiomocoque, Th. Griffon. Paris, 1900, p. 53.

:=|.
5
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33. — Fiévre typhoide avec complications pleuro- pnlmonaires pneumococciques

Recherche de la séro-réaction dans les différentes humeurs (En collabo-
ration avee M. MARTIN).

Lyon Médical. — T mars 1897,

34 et 35. — Reépartition, formation et destiuction de la substance agglutinante
chez les typhigues

Sociétd de Biologie. — 27 mars 1897,
Province Médicale. — 20 mars 1897,

Jusqu'h nos recherches on n'avait étudié la subslance agglutinante que
dans le sang, les séerélions externes el les sérosilés des malades.

Nous avons recherché syslémaliquement le role, dans la formation ou
la destructionde la substance aggiui.inante:

10 Nes glandes d sicrétion interne ;

20 Des organes infectés par le hacille d'Eberth.

Pour cela nous avons procédé i la mensuration de la substance aggluti-

nante dans le sang el les sérosilés des principaux organes i 'aulopsie de
neuf iyphigues.

Voici, par exemple, un lableau schémalique fourni par ces mensura-
tions. Chaque chiflre indique le nombre de goutles d'une méme cullure de
bacille d'Eberth, agglulinées parune seule goulte du sang ou de la sérosilé
idu malade.

POUR 1 GOUTTE DE SANG NOMBRE MAXIMUM DE GOUTTES
0U SEROSITE : DE CULTURES AGGLUTINEES
fang du doigt (pendant la viey....oooviviiiniiainne 200
Sang veine cave SUPALIUre. ........coeveieeeeriennns 200
Sang corps LhyfoTde. oo e i do v ninaiiv, 200 .
Suc de 'ovaire..... AR S T e e R 200
Sang veine rénale.............. o R Ao o o 150 .
Sérosilé péritonéale............ d s e e - 100
Sarosils plenpale. i cic il s el 00
Sang veine porte......... et e 50
Sang veines sus-hépatiques..............c.ccoceviee 10
Sang velnespldniquess. i, (0l o L LGN E AR 10
Bn aplanigne s, o 10
Bl e e e e e 10
Bue des ganglions mésenleriques. .....o.veeeersrees 10
Berosita parTeard e e i e e e e 10
3
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SRt :
nsemble de nos résultats a été confirmé par M. Pechére, en Belgique.
_rmta el cpnnlusmns, puut' la p_lupsrt, nuuveﬂ.ux et parsonnels aux-

Cest dans le sang de la c;rcuinlion géném.!a que se tmuve le maximum
la subslance agglutinante.
20 Rile des glandes. — Les glandes 4 sécrétion externe (le rein notamment)
étruisent ou éliminent cette substance en quantilé variable. Ce fait,
uvé avanl nous par la découverte du pouvoir aggiutinant des urines,
1'est aussi par nos examens du sang de la veine rénale, qui contient d'ordi- o
3 ":na.irﬂ moins de subslance agglutinante que celui de la circulalion générale,
1':-, Certaines glandes @ sécrétion interne (corps thyroide, ovaire), paraissenl i
~ n'avoir aucun role formateur, ni destructeur ; le sue de eces glandes el le -
;I"g.a.ng qui en sort ont le méme pouvoir agglutinant que le sang de la circu- o
~ lation générale. B
~ Le fvie élimine de la subslance agglutinante par la bile ; il semble en .-_
~ détruire d'autre part ; le sang des veines sus-hépatiques en renferme !
cing fois moins, en moyenne, rjue celui de la veine porte. H
- La refe semble jouer un role analogue, au moins duns certaines condi- v
. {tions, car le sang de la veine splénique, recueilli sur le cadavre, est dix ou
~ quinze fois moins agglulinanl que celui de la cireulation générale. :
: L'explicalion de ces résultals peut tenir & linfection de ces organes e
- par le bacille d'Eberth. En effet, chez le cobaya inoculé sous la peau 2
~ avee de la loxine lyphique, MM. Chantemesse el Hulol onl observé au
3 contraire la formation de la substance agglutinante dans la rate et le foie,
: 3o Les organes infeclés par le bacille d'Eberih, ou directement inloxiqués
- par ses sécrélions (rate, foie, ganglions mésentériques, séreuses parfois) ' ,i_
'." renferment pau ou pas de substance agglutinante chez le cadavre.
; ‘Ce fait semble dd & un antagonisme direct entre celle-gi el le bacille on
- ses sécrétions ; on peat le reproduire partiellement in vitro.

By, Disparition in vitro du pouvoir agglutinant des humeurs des typhiques
- lorsqu'on y cultive le bacille d'Eberth.

Socidté de Riologie. — 27 mars 1896.

Nos expériences, sur ce point, montrenl que ce qui se passe in vitro
- mpmdult un fait analogue & celui de la destruction in vive de la subslance
’agglutlnmla dans les organes infectés par le bacille d’Eberth.
~ Un sérum agglutinant perd en partie cette propricté lorsqu'on y cullive un
~ certain temps le bacille spécifique.
M. Hahn et Trommsdorff viennent de confirmer complitement en les repro-
duisum nos expériences d ce sujet\Mineh. med. Woeh,, mars 1900,
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. 31_. Action du refroidissement par l'air liquide sur les sérums agglutiiim_u‘; -
~etles cultures agglutinables (En collaboration avee MM. CHaNOZ et Dovox).

Soc. de Biologie, — Aot 1900.

Les expériences failes avee des cullures de bacille d'Eberth el un sérum
agglutinant montrérent que ni I'action agglutinante du sérum, ni lagglu
tinabilité de la colture ne sontdélruites ni modifides par une tempéralure
de 1800,

D. — RAPPORTS DE L'AGGLUTINATION ET DE LA LEUCO-
'CYTOSE DANS LA FIEVRE TYPHOIDE

Voir : page 45 el 46, I'analyse de nos Lravaux sur ce point.

Rapports de la leucocytose avec le pouvoir agglutinant,
Journal de Physiol. et Pathol. générale. — 1900.
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I L'agglutination dans la tuberculose

B ! ¥
-
- 3 -

~ Nos études sur 'agglutination dans la figvre typhoide nous préparaient o
~ aux recherches sur I'agglutination dans la tuberculose. :

En 1898, M. Arloing ayant réussi 4 obtenir des cullures liquides homo-
~ genes de bacille de Koch, rvechercha l'agglulinalion de ce bacille par les i
‘Nsﬁrums humains ou animaux, eréant ainsi le séro-diagnostic de la tuberculose, g

“dont il publia la mdme année les premiers résultats. '

~ La plupart de nos publicalions sur celle question ont éL¢ failes en colla-
- boration avee notre mailre M. le professeur Arloing, et sous sa direction,

A. — TECHNIQUE GENERALE

38, — De Uobtention des cultures du bacills de Koch les plus propices 4
I'étude de I'agglutination (En collaboration avec M. ARLOING).

Acad. des Sciences. — 8 aohl 1898,

© 39. — Sur la recherche et la valeur clinique de V'agglutination du bacille de
- Koch (En ccllaboralion avec M, ARLOING).
Acad. des Sciences. — 19 seplembre 1898,
3] I
~ Le séro-diagnostic de la Luberculose est bien plus délical & employer que
& séro-diagnostic Lyphique par exemple, lanl i cause de la variabililé des
' cultures (végélation, agglulinabililé,,, etec...), artificiellemenl dévelop-
‘,'-t'iéi&s en milieu liquide, que du peu d'élévalion du pouvoir agglutinanl vis- -
- u-vis du bacille de Koch du sérum des tuberculeux (de 1 p, 5i 1 p. 20).

sl Db bion e SlAia SR oo ke S S L TR T s i A
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1l faudra done user d'une technique spéciale, d'abord pour conserver les
cualtures liquides au point exact propre 4 la recherche de I'agglutination.

Des précautions indispensables seront ensuite observées pour recueillic le
sérum, faire le mélange au filre voulu du sérum et de la culture, observer
'agglutination dans les limites d'un temps donné, pour apprécier la valeur
du dépdl & I'eil nu, les amas au microscope, ete... 1l faudra surlout
comparer les résullals de l'agglutinalion dun sérum donné & ceux d'unm
sérum-étulon dont le pouvoir agglutinant est connu. 3

En un mot, nous montrons que I'application de la méthode i la elinique
sl délicate, demande un laboratoire, un observaleur exercé, el enfin poup
celui-ci une périede de tdtonnements et d'dducation indispensable.

40, — Transformation du bacille de Koch d'origine humaine en une variété
possédant la plupart des caractéres du bacille de la tuberculose aviaire. (En
collaboration avee M. 8. ARLOING). . i

Congrés international de Médecine. — Paris, 1900,

Le fait de cultiver le bacille de Koch encultures liquides homogénes pré-
sente, en dehors du point de vue pratique, un grand intérél général. 1

Nous montrons que, dans ces cultures liquides, le bagille de Koch d'ori-
gine humaine, prend des caractéres analogues d cenx des enltures de tubercn-
lose dorigine aviaire. Ces modificalions porlent sur la virulence, le mode
de veégeélalion ele. ; ]

Nous avons, nolamment, monltré que les bacilles en cullures liguides
wacquicrent qu'd un certain dge leurs aplitudes colorantes spécifiques.

Des fails analogues, confirmant les ndlres, onl d'ailleurs, été communi- t
ques au Congrés de Paris (aotl 1900), pat; M. Marmorek, 1ls ne sontl plus en
discussion.

B. — APPLICATIONS CLINIQUES DE LA SERO-REACTION
TUBERCULEUSE

s g S Ul Sl el g Wy TN S

Il serail oiseux d'insisler sur I'importance d'une mélhode pralique de
saro-diagnostic de la tubercolose. Mais il fallait prouver, par des fails
nombreux, son efficacité.

Notre stalistique comprend acluellement plus de $00 malades éludiés au
double point de vue de la elinique et de l'agglulination, prineipalement
dans le service du professeur Bondel, depuis 1898.
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Ci .ré.auima ont élé publiés au fur el & mesure depuis celle dale.
i ; ont e confirmds par les travaux de MM. Ferré, Mongour, Buard,
othamel, Hosny en France, Bendix & la I.'-lltllql:B de M.Von Leyden, en Mla- -

_u'a.hle concordance (Voirnotamment la statistique de Beck, en Allemagne R
aﬂamcﬁ méd. Woch. 2 mars 1899).

{. — Recherche et valeur clinique de l'agglutination du bacille de Koch
(En collabor, avec M, 8. ARLOING). 8

i Congris pour U'étude de la Tuberculose. Paris, 1898, 4
k1. Acad, des Sciences. — 19 seplembre 1898, b

4 -52 — Séro-diagnostic de la tuberculose (En collabor. avee M. 8. ARLOING). e
e Congrés pour Uétude de la Tuberculose. — Berlin, 1899, €

Iy

43. — L'agglutination du bacille de Koch, — Application au Séro-diagnostic de
la Tuberculose. (En collabor. avee M. 8. ARLOING). e
;: Zeitschrift fir Tuberkulose und leilstattenwesen. — 1900, Band 1,
Heft 1. A
44, — Ueber den Werth der serumreaction fir die frithzeitige Diagnose der
it Tuberkulose (En collabor. avee M. 5. ARLoING).

= Deutsche medicinische Wochenschrifft. — 20 novembre 1900, p. 766.
. Presse Médicale. — 1er seplembre 1900,

Critique d’'un mémoire de MM. Beck el Rabinowilch.

v

g TR

.::-_.; 45. — Le séro-diagnostic de la Tuberculose (En collabor. avee M. 8. ARLOING).

Revue géndrale In Gazelte des Hopitauz. — fer décembre 1900.

;L- 2. 45 — Le séro-diagnostic de la tuberculose dite « chirurgicale ».
& In thise de Clément. — Lyon, 1900,

Concours pour l'agrégation, 1901, section de pathologie interne et de ... - page 34 sur 58


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?110133x037x09&p=34

— 37 =

1o ﬂam les cas de tuberculose dite « médicale », vmm notre smhshqu
actuelle :

Nombre total des cas..... 352

Malades tuberculeux d'aprés la clinigue :

Nombre lolal des cas.........oceuet. 19

Réaclions posilives............e.0. 168 soil 87,9 p. 100

Réactions négalives................. 28 — 124 —
Malades non tubereuleux d'aprés la clinique : .

Nombre lolal des cas........ RS 130

Réaclions posilives..........ovevuee, 4D s0il 34,6 p, 100

Réactions négalives.........c.ooeuns 8 — 604 —
Sujels sains en apparence :

Nombre lotal des cas...........ovuues il

Réaclions positives..........eeeeirnns 11 soit 26,8 p. 100

Réactions négalives.............0uus 30 — 732 p. 1

8i I'on compare le chiflre des réactions posilives dans les Lrois
catégories, on voil que ce chiffre baisse graduellemenl en passant des
tuberculeux (87,9 p. 100) aux malades hospilalisés (34,6 p. 100) el enfin
aux sujets valides (26,8 p. 100}, ce qui correspond A ce que 'on sail pour
ces deux derniéres calégories de la fréquence de la luberculose chez les
individus en apparence indemnes.

Mais il est utile d'examiner en délail chacune de ces calégories,

a) Chex les malades cliniquement tuberculenz, la séro-réaclion esl posi Lwe 18

dans la grande majorilé des cas.
Ce sont les cas de tuberculose grave (phlisie eavilaire, galopanle, ele.) qui

fournissent presque tous les cas de séro-réaction ndégative. An contraive
les  tuberculoses discrites et curables (pleurésies, lésions minimes des

sommels) donnent presque towjours un séro-diagnostic positif (1). Ceei est

trés rassurant au point de vue des applicalions, puisque ¢'estsurloul pour
cas légers et an début, qui sont le plus difficiles a diagnosliquer elinigue-
menl, que nous avons voulu surlout arriver par la séro-réaction au

diagnostic précoce de la tuberculose.

b) Ches les malades non cliniquement tuberculenz lu stéro-réaclion révile

un grand nombre de tuberculoses latentes. Cerlains nombre de ces sujels & '

séro-réaclion posilive ont élé relrouvés par nous, un an ou deux aprés,

dans des services de médecine pour des affections luberculeuses dont

l'apparition elinique confirmait la valeur des indicalions anlérieures du

séro-diagnostic.

PRE

1) Voir la discussion des [ails : Zeits. [ :i"ub;arcu!.; -Haml I, Heft f, p. 117, et
O, R du Congrés de Paris, 1900 ;
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Tris souvent, c'est l'anlopsie, praliquée & I'occasion d'une affection quel-
que, qui nous a montré des lésions luberculeuses diverses et révilées
pendant la vie uniquement. par la séro-réastion posilive.

La réaction agglutinante pent donc, comme les injections de tuberculine,
~déceler des infections subﬂ;uimsu inaceessibles aux anires moyens d'in-
',  vestigation.

¢) Ches les sujels sains en apparence nous avons lrouvé un chiffre de
séro-réactions posilives qui cadre bien avee ce gque 'on sait de la Luber-
culose latente d'aprds des slatistiques basées sur d'aulres moyens d'inves-
ligation, l'emploi de la tubercoline par exemple (Voir le travail de Max
- Beck (Deutsch. Med. Woch., 2 mars 1899).

20 Dansles cas de tuberculose dite « chirurgicale ». — L'étude de 55 malades
S pris au hasard (lésions osléo-arliculaires, culanées, ete.), nous a conduil
~ aux résultals suivanls, consignés dans la Lthése de Clément :

o Sur 14 malades non luberculeux, la séro-réaction a toujours été négative.

Sur 44 tuberculenx, la séro-réaction a dlé posilive 75,5 fois 0/0.

Les résultals négalils concernent presque Lous des cas 4 pronostie défa-
vorable, évolulion morlelle, ele,.. De méme que pour les tuberculoses
viscérales, il v a le plus souvent rapport inverse enlre lo gravité clinique
el l'inlensilé de la séro-réaction.

}. ln..

CONCLUSIONS GENERALES

1o L"emplei de cullures homogénes en bouillon glyeéring du bacille de la
Luberculose humaine nous a permis de rechercher le pouvoir agglulinant
~ des humenrs et principalement dusérum des Lluberculeux et d'arriver ainsi
~ au séro-diagnostic de la tuberculose.

3 2¢ Les avantages de la méthode sont ceux du séro-diagnostie en g‘énérai J
1. Innocuité absolue, puisqu’il suffil de prélever quelques goultes de sang;
2, Facilité et vapidité, puisqu'il n'esl pas nécessaire d'avoir le sujel sous la
~ maie el que l'expérience ne dure que quelques heures; 3. Sensibilité de la
~ rpéaclion dans les cas de lésions diseréles ou lalentes et difficiles & recon-
- nallre par les procédés habituels.
6o En pratique : une séro-réaction positive, chez un sujel suspecl, sera
~un signe de gracde valeur pour élablir l'existence d'une tuberculose vised-
~rale; une séro-réaction négative n'aura qu'une valeur moindre, comme
- signe négalif, puisque I'agglulination fail défaut chez un cerlain nombre
- de luberculeux,
~ Mais I'absence de séro-réaclion se rencontre surtout chez les luberculeux
avancés ol I'on n'a plus besoin de séro-diagnostic ; elle pourra, dans cerlains
~ cas, confirmer un pronostic défavorable.
3 Au contraire, chez un sujel soupgonné de tuberculose, mais sans signe
- clinique évidenl el sans symplomes de gravilé, I'absence de pouvoir
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agglulinant parait avoir une grande valear pour conlribuer i éliminer celte
affeclion. : i ] S

Il va sans dire que lagglutination par le sérum sanguin ne fail pasle
diagnostic de localisation de linfection tubercnleuse; pour ce dernier poinl

c'est d la clinique d’utiliser les données du laboratoire.

To En résumé, la séro-réaclion tuberculeuse nous parail constitver un
procédé rapide, inoffensil pour le malade, el d'une grande valeur pour le
liagnostic précoce de la luberculose, surtout chez les sujets suspecls de
lésions pulmonaires au début,

C. — L'AGGLUTINATION DU BACILLE DE KOCH PAR LES
EPANCHEMENTS DES SEREUSES

Peul-on faire le diagnostic de la nalure d'un épanchement par l'aggluli-
nalion & l'aide du liquide pathologique de la séreuse, c'esl-ii-dire du sérum
exsudé au point méme de l'infection el de la lésiof ?

Le pouvoir agglutinant du sérum sanguin ne réveéle, en eflet, que 'impre-
gnalion générale du milieu inlérieur, quel que soit le siége de l'infeclion,
sans rien indiquer au sujel de cetts localisation.

Il s'agissail de faire faire ainsi un pas de plus & la question générale du
séro diagnoslic el d'aborder le séro-diagnostic non sewlement de lu nature
mais de la loealisation dune infection.

Le principe et les premniers résultals de ce que nous pouvons appeler in
séro-diagnostic local, par opposilion au séro-diagnostic général,furent élablis
par nous dés 1808, Cetle étude ful poursuivie pendant plus de deux ans au
lit du malade, surtoul & la clinique du professeur Bondet.

Nos observations sont actuellement au nombre de cent trente-cing.

47.—Action des épanchements des sérensessur les cultures de bacille de Korh
Spe. de Biologie. — 28 mai 1898,

48, — Seéro-diagnostic des épanchements tuberculeux.
Presse Médicale. — 11 juin 1898.

49, — Séro-diagnostic des épanchements tuberculeux.
Congrés pour {'étude de la tuberculose. — Paris, 1898,
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50 el 51. — L'agglutination du bacille de Koch par les épanchements tnhamtlm;:
(8éro-diagnostic).

Archiv. de Médecine expérimentale. — Novembre 1900, p. 697-732.
Société de Biologie. — 24 Novembre. 1900,
These de Feitn. — Lyon, 1900,

Dans toules nos observations de pleurésies [pér'itnnil.es. ele,..), l'étude =8

clinique du malade, les résullats de l'inoculation des liguides au cobaye assu
raient le/diagnostic de certitude ou de probabilité de la nature de I'épan-
chement ; d’autre part, la recherche du pouvoir agglutinant de la sérosité das
épanahemenla etait faile aussi souvent que possible.

De la comparaison de tous ces procédés d'investigation nous avons déduil les

econclusions suivantes :

1) Les épanchements séreux non tuberculeur w'agglutinent pas le bacille de
Koch, dans les conditions el les limiles indiquées.

2¢) La plupart des épanchements séreux tuberculeux agglutinent le baciile de 5 ",

Koch de1 p.5a1 p. 20

do) Cerlains liquides séreux luberculeux peuvenl ne pas donner une

réaclion positive, méme &1 p. 5.

En général, ces fails concernenl les cas graves ou morfels, ou i lésions
spécialement virulentes (granulies des séreuses, miningites, pleurésies purulen-
tes, ete...) ou évoluant chez des luberculeux & la dernidre période.

40) Dans les cas favorables, le pouvoir agglulinant du sang ou de la
sérosité peut s'élever progressivement.

- b°) Pour toules ces raisons, il sembli qu'en général la réaction aggluti- b

tinante locale soit, comme la réaction agglulinante géndrale, en raison inverse
de la gravilé de Uinfection.

=
3

La recherche des degrés et des varialions du pouvoeir agglutinant des g
sérosilés comparé & ecelui du sang pourra peul-étre fournir des donndes ;.:,

pronostiques d'une cerlaine valeur.

6e) La formalion ou l'accumulation de la subslance agglulinanle dans les
sérosilés parait élre une fonclion de I'aclivité réaclionnelle de la séreuse.

79) En pralique : Une séro-réaction positive, d partir de 4 p. 5 avec un
liquide séreux, sera un argument de grande valewr en faveur de sa nature

tuberculeuse.

Nous avons pu ainsi conlroler ou découvrir la nature d'un grand nombre _'
d'épanchements divers : pleurdsies a frigere, plewrdsies rhumatismales,

dpanchements chex les cardiaques, péritonites on hydarthroses suspectes (1) ele... 4

(1) Toutes les observalions oni élé consigndes par nous dans la thése de Feiut.
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- 53, — Les pleurésies expérimentales tuberculeuses.

e o
3 Soc. des Sciences médicales. — 28 janvier 1899,
! Voir aussi : Th. de Feitw, — Lyon, 1900,

Reproduetion ehez le cobaye, le lapin, le chien surtoul, d'épanchemenls
luberculeux pour conlrdler les nonnées de la clinique humaine,
. Nos expériences, portant sur plus de 15 chiens, sont consignées dans les
A ) meémoires précedents, la Lhése de Feitu, ete...
i Les deux poinls les plus intéressants sont les suivants :
Wi Les pleurésies tuberculeuses allénuées développent chez le chien un

pouvoir agglutinant Lrés élevé (jusqu'a 1 p. 800 chez le chien),

Les pleurésies tuberculeuses trés virulenles ne développent pas ou peu

* de pouveir agglulinant.

D. — DES CAUSES MODIFICATRICES DU POUVOIR
AGGLUTINANT DES TUBERCULEUX

53. -— Des causes gqui modifient le pouvoir agglutinant dans le sang des
sujets expérimentalement tuberculeux (En collabor. avec M. 8. ARLOING).

Journal de Physiol. et Pathol générale. — No 1, p. 82-94, 1900,

Chez le lubereulenx, le pouveir agglulinant des humeurs parail évoluer
en raison inverse de la gravité (étendue ou virulence) des lésions, de Lelle
sorte que, dans les cas de Luberculose grave, la séro-réaclion est, en
général, moins accusée ou absenle.

Mongour, Rothamel, Bendiz ont insisté sur les mémes fails.

Pour lenler de les expliquer, nous avons tuberculisé des animaunx
d'espices variées (cobaye, lapin, chien, chiévre, beeul) dans des condilions

~diverses (voie d'inoculation, doses, ete.) el avee des cultures de virulence
soil Lrés forte, soit trés faible. .

Nos conclusions ont été que le développement du pouvoir agglulinanl
parail subordonné & deux facleurs principaux: la virulence de l'infection
¢l la résistance du sujet ou de 'espéce tuberculisée,.

Appliquées & 'espéce humaine, ces nolions sonl lrés suggestives; elles
expliquent pourquoi les tuberculeux avancés onl un sérum peu ou pas
agglutinant, et montrent que I'espéce humaine se trouve dans le groupe
de celles qui n'opposent pas une lrés grande résislance & la tuberculose,
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notions présant-ent un granﬂ intéret au polni de vie de T
oam,mu {oumma par l'agglutination en pathologie humaine.

50, — De Vinfiuence, chez le chien, d'une inoculation de bacilles de Kot
- virulents sur le peuvoir agglutinant déterminé par une premiére hm;'
tmn de bacilles (En collabor. aveec M. §. ARLOING).

T Soc, dg Biologie, — 1er décembre 1900,

Complément du travail précédent.
] Une tuberculisation trés active peut, chez des chiens donl le pouvu
~ agglulinant acquis préalablement est assex élevé, faire baisser rapide
~ee pouvoir agglutinant et entrainer la mort du sujet.

g ‘Cela explique cerlains fails de clinique humaine ot le pouvoiraggluli
- s'nbaisse avec I'aggravation des lésions,
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Concours pour I'agrégation, 1901, section de pathologie interne et de ...

11
LEUCOCYTOSE DANS LES MALADIES

A. — LEUCOCYTOSE DANS LA DIPHTERIE

5. — Etude sur la leucocytose dans D'intoxication et l'immunisation expéri-
mentales, par la toxine diphtérique (En collaboralion avee M. J. Nicoras).

Socidtd de Biologie. — Juillet 1897,
Archives de Médecine expérimentale. — J uillet 1897 — (12 lracés dans
le texte).

Ce travail, a eu pour bul de rechercher quelle part revient awx variations
du nombre des leucocytes dans les processus d'immunisation.

Les recherches qui font I'objel de ce travail ont duré deux ans et ont éLé
poursuivies sur treize lapins, el sur six chevanx meumsés pourla pmduc-
lion du sérum antidiphlérique.

Il comprend Lrois parties :

1o Un historique et une erilique des principaux travaux sur la question
des variations lencocylaires dans les maladies,

2o L'étude des varialions lencocylaires chez le lapin;

u) Dans I'élal normal;

b Dans Uintoxication massive par la toxine diphtérique, ol ces variations
sonl ineonstantes, sans rapport avec les variations Lhermiques;

¢} Dans ¢intorication 4 doses fractionndes, ol il exisle rarement de 'hypo-

leucoeylose el presque loujours une hyperleucocytose coincidaal avec I'hy-
perthermie.
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':C;l.:ll les animaux recavaienl; jusqu'd 80¢e de loxine par injeclion,

Vorganisme qui produisent l'immunité peuvent s'effectuer en dehors de
~ variation appriciable du nombre des lencocyles, i
~ La conelusion générale de ce mémoire est la suivante : I'hyperleucocytos

- sions,

Nous avons donc mis en lumiére ce fait nouveau : Les modifications

qui a la signification d'un symptome d'intorication, traduil, en méme lemps,
défense de Porganisme, mais w'est pas nécessaire par Vimmunisation,

6. — A propos de la lemcocytose dans la diphtérie (En m:rlIal:-n:ll-atrl:-nk
aveo M. J. NicoLas).

Archiv. de Méd, expérimentale. — 4 juillet 1898,

57. — Bur la lencocytose dans lintoxication et I'immunisation diphté.nm's
expérimentales (En collaboralion avec M. J, Nicoras). ]

Soc. de Biologie. — 2 juillet 1898,
Province Médicale, — 9 juillet 1598,

Arlicles de polémique scienlifique ol nous eriliquons les nbjecl.i'ul':'l'-
adressées au précédent travail, el mainlenons intégralemenl nos conclu

8. — Sur la leucocytose totale et polynucléaire dans l'immunisation par
toxine diphtérique (En collaboralion avee M. J. Nicoras).

Journal de Physiol. et Pathol. générale. — 1900,p. 973, — (3 tracés).

Nous reprenons la question.de la leucoeytose dans I'immunilé expé
mentale en numérant non seulement le chiffre lolal des leucoeyles, mais
le chiffre lotal et relatif (pourcentage) des polynucléaires, chez Lrois
maux (cheval, dne, chévre), immunisés progressivement conlre la luxiﬂ
diphtérique.

Chez ancun d'eux, pendant les 73 jours que dura I'expérience, nous n
pimes conslaler d’hyperlencocylose ni d'hyperpolynueléose notable.

\'. 1
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- Cependant leur sérum avail acquis un pouvoir antitoxique et prévunt.ll‘
assez élevé.
* Limmunisation peut donc s'effectuer en dehors de toute élévation notable des

: _s_'gucbcym du sang, et notamment du nombre velatif ou absolu des polynueléaires. 1

B. — LEUCOCYTOSE DANS LA FIEVRE TYPHOIDE

o4, 55. — Lencocytose et polynucléaires dans la ﬁivra_ 't;r]:hnride (En collabora-
tion avec M. Bma.*.m:-ux}.“
Journal de Physiol. el Pﬂthal générale, p. 578-502. — 1900.
Soc. de Biologie. — 28 juillet 1900.
Province Médicale. — .'\Dﬂt-l 1900,

06, — Signification des courbes leucncrtmras — Rapports aﬂc le pouvoir
agglutinant.

Journal de Physiol. et Pathol. générale. — Ne &, p. 593~6[lﬂ. — 1900.

Ces Lravaux portent sur 18 malades (fidvres typhoides m:lrma.les du com-
pliquées). Nous avons étudié parallélement :

1o L'observation clinique el la courbe de température;

S0 La cowrbe dagglutination ;

de La eourbe lencocytaire el spécialement celle des variations quanma!wes
des lencocytes polynucldaires.

Les numéralions quantitatives et qualitalives des leucocyles et la mensu-
ralion du pouvoir agglatinant élaient faites tous les deux ou Lrois jours et
jusqu'd 27 fois pour une seule observation.

Treize tracds (avee échelle graphique du pourcentage des polynucléaires),
Joints aux observations, permettenl de comparer facilement les varialions
ile oes courbes,

¥ La courbe leucocy taire doil 8lre éludide surtoul dans les formes nor-
males,

“A) Leucocytose totale. — Nous conslalons avee presque tous les auleurs:

de hypoleucocylose dans les cas simples, au contraire de 'hyperleuco-
cylose quand il y a des complications inflammatoires ; mais nous insistons
sur ce fait que c'est surfout aw début de I'apyrexie que le chiffre total des
leucocytes s'abaisse le plus.

T M L e
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'B} Cowrbe des polynuclémives. — Confirmanl les recherches de.
Chantemesse, nous montrons, au contraire de l'opinion de la plup
~ des auleurs, que le chiffre absolu et surloul le pourcentage des polyn

cléaires augmente irés notablement pendant la pérviode d'état, qu'il s'abaisse, a

~ el souvent pendant une période prolongée de la convalescence, el n
revient & la normale que tardivement (Voir le tracé 1V).
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FIEVRE TYPHOIDE MOYEXNE

:  Exemple de Courdes thermigue, agglulinante (& & &) leucocylaire JGMI&
ZIHE (%---%) ¢t des polynucléaires (chiffre Lotal o -9

- L'échelle noire inférieure indique le pourcentage des polynucléaires.
24 On remarque surtoul : la polyrucléose de la période d'état; Pabaissement d& 1
toutes les courbes lewcocytaives (polynucléaires nolamment) @ la conva-
8. lescence; I'ascension en clocher de la courbe agglutinante.
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3 L*hypoleucocytose de la péviode d'état porte done surlounl sur les Iymphwylasn:ﬁ
! alors que les polynucléaires sont proportivnnellement plus nombreux el,
reciproquement, lorsque les polynucléaires diminuent, d la ﬂﬂﬂﬂukﬂﬂntﬂ;
ve sont les lymphocyles el mononucléaires qui awgmentent el raménenl la

B chillre Lotal de lencocylose & la normale. _;
' C) 1l y a done une sorte de erise leucoeylaire (ahaissement de la iaum— i
cylose tolale el surtoul des polynueléaires) au moment des premiers juurs

¥ I."-
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~ dans l'érysipéle. i N

© 1l est bien évidenl que, comme pour le séro-pronoslic, ce n'est quede la

.~ comparaison avec les courbes lhermiques qu'on pourra tiver quelque

' donnée pronostique des courbes lencocylaires.
~ Sans vouloir &lee trop absolu, il semble bien que 'hypoleucocytose el
~ l'abaissement des polynucléaires soienl d'un pronostic favorable, lorsque

.~ ils coineidenl avec un abaissemenl de la tempéralure el une élévation de

- la courbe agglutinante, en ce sens que la coincidence de tous ces phéno-
‘ménes eriliques annonce la lerminaison de Ja maladie.

D) La comparaison des courbes leucocytaire et agglutinante monire qu'il y
a fréquemmenl coincidence de I'élévalion en eclocher de la courbe
agglulinante el de l'abaissemenl des polynucléaires (Voir tracé 1V);
mais le fait n'esl pas constanl; il n'y a pas rapporl de cause a effel
puisqu'on observe des cas absoluments inverses, Ce sont deux phénoménes.
critiques se produoisanl souvenl & la méme période.
Une éude attentive montre gu'il peut y avoir une dissocialion absolue entre
~ les modifications lewcocyiaires et les variations de Uagglutination.
& La disparition des polynucléaires du sang, au moment de la eonvales-
cence est peut-&lre lide & la formalkion des subslances immunisanles.

o P e e
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I11

Recherchies diverses
SUR

CERTAINES MALADIES INFECTIEUSES

A. — TUBERCULOSE

37. — Sur une nouvelle tuberculose strepto-bacillaire d'origine humaine.

Archives de Médecine expérimentale, p. 42-T6. — 1898,
Société de Biologie. — Novembre 1897,

58, — Sur une arthrite tuberculeuse himorrhagique du coude causée, chez
I'homme, par un strepto-bacille différent du bacille de Koch (En collaboralion
avec M. TiXIER).

Lyon Médical. — 20 décembre 1897,

Les cas de tuberculose humaine vraie, réinocujable et dus & un autre
o microbe que le bacille de Koeh, analogues i ceux qui ont élé décrils, chez
I'animal, sous le nom de pseudo-tuberculose, sont trés rares et, en général,
peu démonslratifs. Lo
Plus heureux, nous avons observé un cas d'arthrite hémorrhagique du
coude ol nous avons pu étudier complétement : 'dvolution clinique el les
lésions humaines; le strepto-bacille pathogéne et ses caractéres; les lésions
cxpérimentales par lui produites.
Au point de vue clinique, ¢'élail une tuberculose arliculaire alypique avec
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_.ou_

i eménl. hémorrhagique de la synoviale du coude. Le mulnd__
rut aveo cachexie et phénomeénes pulmonaires, i
la synoviale on voit au microscope des tubercules typiques ; I‘muc.u]ahon'_
L des cobayes tuberculeux.

é1é impossible de déceler le bacille de Koch.

ar contre, nous pimes isoler un strepto-bacille particulier donl nous 3
ons étudié, pendant deux ans, les caractéres morphologiques, biologiques
 pathogenes. 11 est trés polymorphe selon les milieux. En houillon flse
sente sous forme de longues chainetles (Fig. 1). =¥
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. FIGURE | S
o A
Strepto-bacille de tuberculose humaine, différent du baeille de Koch.

Culture en bouillon, dgée de 24 heures. Ch. claire. Obj. Zeiss, immers, v

homogéne 1/12. Oeul. ne 2. Tirage = 16. Grossissement = 1300 D.

~ Tous ses caractdres le différencient complétement du bacille de Koeh. i
- L'inoculation des cultures au lapin ou au cobaye reproduil des lésions
- lubereulenses. Au point de vue histologique ces tubercules expérimen-
wx sonl semblables & eeux produils par le bacille de Koeh. AL
Il s'agit donc d'une tuberculose spéciale, atypique, caractérisée, ches Uhomme g
chex Panimal, par la rapidité de son évolution, la fréquence des lésions, sou- .
it fWmorrhagiques, des séreuses, el des suppurations sous-cutandes, el causée
par le bacille de Koch, mais par un strepto-bacille particulier. E

— Epanchements h&marrﬁaglqmn multiples des sérenses d'origine tubercu-
leuse avec association du staphylocoque pyogene.

Province Médicale. - 22 février 1806,

~ Nous éludions: 1° Un cas de pleurésie el périlonite hémorrhagiques avec B

aoemstenoa du slaphylocoque pyogéne et du bacille de Koch dans ces
~ deux séreuses, au cours d'une cirrhose graissense tuberculeuse,

Ny o
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dies du foie, microbes hemurrhuglpares, tuberculose). B
30 La présence du staphylocogue pyogéne comme agent secondaire Mqumﬁ
dans les plmmm tuberculeuses.

ii). — De la virulence des tuberculoses articulaires
Province Médicale. — 21 octobre 1899,

Ixpériences porlant sur l'inoculalionen séries paralldles el successives
au cobaye el au lapin des lésions tuberculeuses articulaires humaines. i
Cinquante deux animaux furent inoculés en série.Le cobaye est toujours
tuberculisé ; le lapin ne l'esl qu'aprds passages successifs du virus
~sur le cobaye. : :
Nous confirmons dinsi les vues de M. Arloing : les tuberculoses articu-
laires sonl presque toujours dues & un virus qui n'infecte pas le lapin el
dont l'atlénuation n'est pas due au pelit nombre des bacilles.

De la Lymphadénie tuberculeuse ganglionnaire et viscérale.
J. de phys. et pathol. générale, p. 826-841. — 1800,

Nous avons analysé ce leavail au point de wue clinique (page 15), .

Mais,au point de vue bactériologique nous insistons sur le point suivant,
Les cobayes inoculés avee les ganglions du malade présentérent des adé- '._
nites énormes, généralisées, bien pius accusées qu'on ne l'observe dordi-
naire, i

Nos expériences bactériologiques nous ont fail émetlre I'hypothése que,
dans cerlains cas, le plus grand rdle, dans 'évolution el la spéeialisation 'J:
des lésions,doit tre altribué al'adaptation, laccoutumance morbide au systéme
lymphoide d’un bacille de Koch atténué. B

Action des épanchements des séreuses sur le bacille de Koch.
Soc. de Biologie, — 28 mai 1898, 2

Nous avons analysé ce travail & propos de l'agglulination tuberculeuse
(page 40). Nous insistons seulement ici sur le caractére bactéricide des
épanchements lubereuleux gue nous avons conslalée i des degrds divers, :
vis-d-vis du bacille de Koch. Celle propriété bactéricide joue probablement
un role dans la guérison de la tubereulose des séreuses.
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— Toxicité des exsudats pathologigues 'qes séreuses.

Arch. de Pharmacadymmie.; Vol. VII, faseic. 11 el 1V, p. 283-205, t

~ Nous avons injecté au lapin 21 liquides divers el comparé les résullals
aux données cliniques. Voiel nos conelusions :
~ La toxicité expérimentale immédiate des exsudals pathologiques das
~ séreuses de 'homme est presque towjours inférieure, pour le lapin, a celle du
~ sérum humain normal
~ Elle varie beaucoup avec la nature Je I'épanchement. Les exsudats de p?eu'e_ el
~ rdsie (uberculense sont les plus foxiques. !
- Lesexsndats les moins toxiques sont les exsudals péritonéaux non inflam-
~ maloires, par exemple : les ascites de cirrhoses, méme si la maladie esl h. ]&y, '.-
. période ultime des auto-intoxications. o ,,:
~ Ches les brightiques les exsudats pleuvaux sont parfois assez loxiques,
mais d'une facon variable. Au point de vue du promoestic, il faut dtre irés
réservé sur les applicalions de ces expériences. Il semble, cependant, i]ui;_
- danscerlains faits, la toxicilé soil en raison directe de la gmeé du cas.
3 Guant a Porigine el la nalura des produils loxiques de ces exsudals, ce
sont, probablement, des toxalbumines formées dans les séreuses aletal '
pathologique. En toul eas, la sireuse ne laisse pas filtrer taus les, élémen[5= i
~ loxiques du sérum sanguin qui est plus toxique,

Les analyses chimiques de ces liquides monlrent que ce ne snn!. ni lesﬁ
variations d’albumine ou de fibrine lotale, ni celles des prmmpaux sa!s_
dissous qui expliquent les variations de celle loxieilé,

~ B.— MALADIES CUTANEES — CHAMPIGNONS PATHOGENES

; b
_-:i_ 62. — Inoculabilité & l'animal du Microsporum Audouini. f
& Sociéte de Biologie. — 13 juin 1896, ]
L,_: Nous avons, le premier, prouvé que les cullures de ce parasile pauveﬁE' :

- élre inoculées & I'animal (cheval, lapin, cobaye) et repmduire chiez ll.li une
g myuodarmla irés bénigne, R
- Grande ‘importance, au point de vue de lorigine .-;mmulc de Iu .ttmdaﬁfc b

L

rebelle et de sa prophylaxie ches I'enfant.

« =0
,
By,
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(4. — Sur une affection parasitaire du cuir chevelu des négres seénégalais.

Congrés de Dermatologie. — Lyon, 1894,
Société des Sciences Médicales de Lyon. — 1895,

fit, — Etude clinique et expérimentale sur quelques cas nouveanx de teignes
exotiques.

Archives de Médecine expérimentale. — Novembre 1896,

Ces lravaux présentent surtoul les points orviginaux suivanls :

a) Elude stalislique et clinique sur les maladies parasilaires du cuir

chevelu des négres sénégalais, et la distribution géographique des diffé-
rentes espéees de Lricophylons.

¢) Etude spéeiale de deux Lypes nouveaux de lésions parasitaires du euir
chevelu avee isolement, cultures et inoculation d lanimal de champignons
pathogénes spleiaur.

Dans le premier cas : trycophyton endothriz, @ cultures blanches sur gélose
maltosée, mais poelymorphes ef polychromes selon la Jtempérature. Dans le
second cas, 'agenl pathogéne est un champignen spdeial, non encore déerit,
endothriz sous forme exclusivement mycélicnne dans le cheven, d cultures
blanches cupulifurmes sur gélose maltosde.

Nous mettons, en outre, en évidence les grandes variations de forme et de
couleur des cultures de trycophytons selon la tempdrature.

C. — DIVERS

65. — Sur nne septico-pyohémie simulant la peste et caunsée par un bacille
anaérobie (En collabor. aveec M. CADE),

Arehiv. de Méd. expérimentale. — Ne 4, p. 395-418, 1900,

L'intérél de eelte élude est d'abord dans le tableau eclinigue présenté
dans celle affection el simulant les cas de peste d forme bubonique on pneu-
monique, i lel poinl que le doute ne fut dissipé que parla bactériologie.

Cliniquement il s'agil d’une infection suraigu# généralisée, avec locali-
salions ganglionnaires (bubon suppuré sus-claviculaire) et pulmonaires.,

Anatomiquement : bubon suppuré sus-claviculaire ; nombreux abeis
pulmonaires de volume et d'dge divers,
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Au microscope : pas de lésions bronchiques ; abeés pulmonaires ; ay
pourtour de ceux-ci : congestion, alvéolile calarrhale, alvéolile fibrineuse.
Etude expérimentale. Celle maladie est causée par nn bacille Lrés fin, Irds
abondanl dans le pus de bubon ot il peut méme, au premier abord,
simuler le bacille pesteux de Yersin.
Strictement anadrobie, ce bacille forme, en bouillon, dans le vide, des
sortes de flopons blanchdlres, el se présente alors au microscope sous
forme de strepto-bacille (Voir la figure 11).

FIGURE II

STREPTO-BACILLUS PYOGENES FLOCCOAUS

Gulture anagrobie en bouillon peptond, dgée de 8 jours.
Dessin & la echambre claire.
Obj. Leitz. Immers. homog, A[10. Ocul. 5. Tirage 18.

Al esl pathogéne el pyogénme pour le cobaye, le lapin, le chien.

Une étude expérimeniale compldle de ces diflérents caracléres nous a
permis de le différencier d'avec tous les anadrobies dierils jusqu'ici. Xous
sommes done en présence d'une infection redoutable, simulant la peste,
non décrile jusqu'ici, el causée par un bacille que nous avons appelé :
strepto-bacillus pyogenes floccosus.
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(0. — Pleurésie putride et péricardite chez I'nomme. Reproduction a
pleuro-péricardite purulente chez le lapin.

i Sociétd des Sciences Nédicales de Lyon, — 1897,

i7. — Rdle des associations microbiennes dans les pleurésies putrides.
Congrés de Médecine interne, — Montpellier, 1898,

| Il s'agil d'un cas suraigu de pleurésie patride, avee d:!ueﬂoppsmul 1e
gax dans la plévre, survenue chez 'homme et suivie de mort, malgré 'opt
ralion de l'empyé&me qui amena ur phlegmon gazeux sous-culané. :
A l'avlopsie : rien aux poumons ; pleurdsie putride, piricardite séreuse.
L'ensemencement du liquide péricardique donna du sireptocoque.
Celui du liquide fétide de la plévre, recueilli par ponetion pendant la
vie, donna des cullures mélangées de staphylocoques, streptocoques ef d'un
bacille spduia-!'. Ce bacille est strictement aérobie, pousse facilemenl sur
lous les milieux oxygénés. Son inocunlalion sous-culanée au lapin nous
donna, dans un eas, le développement d'une plewro-péricardite purulente
expérimentale, sans inoculation ni traumalisme direcls, Par contre, nous
ne pimes, dans aucun eas, amener la production de gaz, par inoculaliv
s0il du bacille scul, soit du bacille associé aux autres microbes cullivis
Seule, l'inoculalion sous-culanée du pus de la plbvee nous donna, chez le
lapin, un abeés gazeux expérimental. -
Il semble donc que si chacun des microbes isclé dans ce cas el les cas :
analogues de pleurésie putride, posséde un role pathogéne spécial (par
exemple le streptocoque agent de la péricardite séreuse et se Lrouvanl
aussi dans la plévre), la produclion des gaz dans les cavilés séreuses
dans le tissu cellulaire dépend surloul de l'associalion simullanée
plusicurs microbes. |

8. — Arthrite purulente suraigué a pneumocoques (En collaboration LVeC
. M. TOURNIER). * -

Revue de Médecine. — Ne 0, p. 681.692, 1897, _;'—'-
= g

Elude d'ensemble sur lous les cas de ce geénre ; analyse clinigue
détaillée d'une observalion personnelle, isolement d'un pneumocoque lr&a;" "_
virulent, expériences sur la virulence du pnewmocoque des arthrites, repro-
duction d'une hémarthrose expérimentale ches le lapin.
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~ 71. — Etude des principales propriétés naturelles ou acquises des humeurs d
 Torganisme, utilisées récemment dans le diagnostic et la thérapeutique
maladies infectieuses (En culinhnrqtmn avec M. N:cum)

Mémoire, couronné par PUniversilé de Lyon. Prix Falcouz, 139& ;
Province Médicale. — 1898, § bl

72.— Le séro-diagnostic en Belgique. : .

Province Médicale. — 1808,
Etude bibliographique.

3. — Cancer et tuberculose (A propos du livre de M. Claude sur ce sujet).
Province Médicale. — 1900, R

Analyses diverses,

o) In PresseMédicale — (1897-1900).
Journal de Phyaiotogw el Pathologie générale. — 1900,

g "I:ranv: faits sous notre direction :

Le séro-diagnostic de la fiévre typhoide.
Thise de Dime. — Lyon 1897,

Le séro- diagnostic dans les Hpitaux de Lyon,
These de Berne. — 1899,
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 Thise de Rochette. — Lyon 1901,

~ Thisede Muzard. -- 1899,

‘Observations ou expériences diverses dans:
crise appendiculaire.
~ Thése de Brionval, — Lyon 1900,

eumonie & streptocoques.
Thése de Piot. — Lyon 1898.
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I. — Maladies des divers appareils.

: (Clinique et anatomie pathologique.)

g VT MR NERVERRLs b iy 5 e ivonas i aiads e S o s AT et

Syndrome de Lnndry........,.. e e e R By =
Hémorrhagie sous- arrachnoidienne. ... ARG R T e Ve pey i (0
Gliome eérébral. ...... .,. il
Syringomyélie b débul brusque....... oo i s i e
Myx@déme au cours d'un goitre axaphtalmlqua........‘..
Lésion cortioale: -Aphasle: b o

TOBE DIGESBTIF: i @i ivisraysisnesnbnausiossiaannasiasneranissssssiosiesssassiinsonss

Cancer de 'ampoule de Water (coexistence de deux cancers primitifs).... 1
Eatomac DIOGHIAIRE. - o s« v vnen o iniinmos v aianvas ol pevsamaus wbs vrde s a2

B Ruins. GAPBULES SURRENALER. k. visvees raesnnnanrnrs shstosshartes utsshinh st ne Al A0
SR Greffe de capsules surrénales dans la maladie d'AddiSon ... .c.ooove coiiae
[ Sur un cas de mMElAn0dermie. . viveravsaivaisimirsssevinssinareasionbnssui
. Pyondphrose double caleuleuse.........o.oviiiiiiiiiiiiiii

ENALADIES DES BEARUBES o e s iei e s n e P s e e S e SRt s G

Pleurésie putrlda..........-....... S .-.".................-............'..
Armrlbﬂ ﬁ. ]}nﬁumﬂcuquﬂﬁruun---ru|n-u-|-|u-n--runlutt_l-e--n-tlt-n:g_t-g_t.-' o
Epanchements hémorrhagiques muitiplea.......n......-..,......_....;....,._-

Apthrite HATOrTNARIGUE i i e it ca s eatain s wiaia s 3 n sl e e i e et
Séro-diagnostic des épnnuhnments...,.......*.a...............;.-...;....‘.,-..-

MALADIES DIVERSES;: s vuasrsnmnnsansssinsnissvssinssntsnssatasinssnsntsnransnns |
. Lymphadénie tuberculeuse gangliﬁnna.lra et viseérale....oooeiiiiniinnnns
i Péri-aorlite EONEPANBEG. . . cvessisravarssirerisaasinnasonrinssiasensnennisis
p 40 Empoisonnement par la nitro-Denzine. ..........oqevreniuneeniniiiiaiinns
e Enchondrome pﬁmltlfdu pnumun........-............-.-....-......,
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| I — Maladies infectieuses.
(Clinique. Expérimentation. Pathologie générale.)

1) L'AGGLUTINATION DANS LES MALADIES

GGLUTINATION DANS LA FIEVRE TYPHOIDE. .

- Séro-diagnostic de la figvre typhoide....... seaaans besaiiaiases Sy - 4
¥ dans l'embarras gastrique.....:......co.u. e T
ypriétés acquises par le séram des trphlques. by iR s
ourbes agglutinantes chez les typhiques. .

‘Séro-pronostic de la flévre typhoide. ..
- La substance agglutinante chez les typhiques [népamt.lon. destrucﬁon}
Rapports de la leucocytose et de 'agglutination .. ey

AGGLUTINATION DANS LA TUBERCULOSE.. PR R R
~ Technique du séro-diagnostic de la tuhemulase e lvts R
- Applications cliniques de la séro-réaction luheruulausa Tt e et A

‘Séro-diagnostic des épanchements tuberculeux .. e S e L
Pleurésies experimentales tuberculeuses.. < SR D
Causes modificatrices du pouvoir agglutinanl. dﬂﬁ tul}nrcu!eux. S .'-li;a :

1l. — LA LEUCOCYTOSE DANS LES MALADIES

JCOCYTOSE DANS LA DIPHTERIE. :vvanrsntnrinionintonessnsnnnsnnsssnsrasinsnns
EUCOCYTOSE DANS LA FIRVRE TYPHOIDE -« e vtvievrsisiiainsinisnssssnrsnsnnsan

e Fervsemr It A R R E

Ncmrella tuberculasa strapbu—barﬂlaire d ungine humaine il :
Epanchements hémarrhnglquea des sérenses, d'origine tuhamniause nvu

- association du a&aphyiumqua ............................................ S0

Virulence des tuberculoses articulaires......... Vit s e ks R

Adaptation du bacille de Koch au tissn ]ympl]o:r]e.”,... Siaas vins g A LG

‘Action {hautéﬂuidaj des epanchements des séreuses sur le bacille de Kouh

.Tunnitﬁ des exsudats pathologiques des séreuses. . LT TR y

DIES CUTANEES. — GHAIIPIGNDNS PATHORENRRL .. 1 iy ply arad e b oy 52

Bnn Pramaassaaaes EE e e P e (e s

Se pﬁm—pyohﬁmie mmul,anl la peste et. sauste par un bacille anu}mhm
‘Pleurésie putride (r0le des associations marhu:les] S e A _ﬁ_

~ Arthrite & pneumocoque. .. el et o L A A D
RO S @ RINwer: 1. o i e e
Varia
a‘a‘stmulyaeadi‘mra".."'.l'-‘-""'""“'""'F'Plllll"'-!l!llllll-ll‘ll
ﬂ‘“amﬂ L R R R R N I I i ir i e

Imp. P.Iujﬁnﬂnun'el Cie, rue Bellecordiére, 14 — Lyon.
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