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TITRES ET FONCTIONS

TITRES UNIVERSITAIRES
Licexci &s sciexces (1909) avee les certificats d'études supérieures suivants :
P. C. N. supérieur (1906). — Hislologie (1909). — Bolanique (1909).

Licexci s scieNces puysioues (1911) avee les cerlificats d'études supérieures
suivants : Mathémaliques générales (1909). — Chimie générale (1910). —
Physique générale (1911).

Docreun Ex mépgciNe (1943).

Lauvréar e La Facurrt pe Mépecixe pe Paris. (Prix de thése, Médaille d'argent
1914.)

Préparatevr pE Puysioue BloLocigue Ao La Facunré pe Meépecise pE Paris

(1914).

CHARGE DE COURS DE PHYSIQUE BIOLOGIQUE A LA Facurré pe MEDECINE DE STRAS-
BOURG (1919).

Acréct peE Puvsigue mevicave (1920).
Docreur is scieNces puysigues (1924).

PROFESSEUR DE PHYSIQUE MEDICALE A LA Facunté sxte vE MEDECINE ET DE Plag-
MAclE D'ALGER (1924).
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ENSEIGNEMENT

Conférences aux travaux praliques de Physique médicale de la Facullé de
Médecine de Paris, 1914 et 1919.

Chargé du Cours de physique biologique i la Facullé de Médecine de Strasbourg,
1919-1922.

Direclion des travaux praliques de Physique biologique a la Faculté de Méde-
cine de Strashourg, 1919-1922.

Parlicipation au Cours de Radiologie de la Faculté de Médecine de Paris, 1922-
1925. '

- Participation au Cours de Physiothérapie de la Faculté de Médecine de Paris,
1925-1924. (Préparateur au laboratoire de Thérapeutique de la Faculté.)

Suppléance du Cours de Physique médicale 4 la Faculté de Médecine de Paris
(mai-juin, 1923).

Chargé du Cours de Physique pharmaceutique i la Faculté de Médecine et de
Pharmacie d'Alger, 1924.

Cours de Physique médicale 4 la Faculté de Médecine el de Pharmacie d'Alger.

SOCIETES SAVANTES

Membre correspondant national de la Société de Neurologie de Paris (1919).
Membre de la Réunion biologique de Strasbourg (1919).

Membre de la Société francaise d'ElectroLhér&pic el de Radiologie (1921).
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TITRES MEDICO-MILITAIRES

(TRADES MILITAIRES.

1906 Soldat de 2° classe.
1914 Médecin aide-major de ‘.!“t:lassé de complément.
1916 Médecin aide-major de 1" classe de complément.

1924 Médecin-major de 2° classe de complément.

SERVICES.

Service militaire 1906-1907 (.engagé volontaire).

Réformeé n® 2, 1908,

Réincorporé sur sa demande en aodt 1914,

Hopital Saint-Maurice (septembre 1914).

Hopital militaire de Rennes (novembre 1914).

Hopital complémentaire n* 80, & Quintin (novembre 1914).

Hopital complémentaire n® 20, & Lannion. Radiographe (décembre 1914).

Centre neurologique de la 10° région & Rennes. Electrologiste (février 1915).

Aux ARMEES.

Ambulance divisionnaire 2/154, avril 1915.
Ambulance de corps d’armée 8/7. Radiographe (seplembre 1915).

Détaché au Centre neurologique de la IV armée. Electrologiste (mars 1916).
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A L INTERIEUR.

Centre hospitalier ’Epernay. Chef du Service central de radiographie (mars 1917.)
Hopital auxiliaire d'Héricy (Seine-et-Marne). Médecin-Chef (juin 1917).

Centre de physiothérapie de La Chapelle Saint-Mesmin. FElectro-radiologiste I
(aont 1917).

AUX ARMEES.

Groupement des services chirurgicaux et scientifiques de la V* armée. Electro-
radiologiste (janvier {918).

Hopital complémentaire d'armée n® 54. Radiographe (juin 1918).

Licole d’aviation de Champfleury-la-Perthe, médecin-chef (novembre 1918).

Service Central de radiologie du Gouvernement militaive de Paris (février 1019).

Détaché & la Facullé de Médecine de Strasbourg (en mission) (mars 1919).
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PUBLICATIONS

LISTE CHRONOLOGIQUE

~— Mesure du temps perdu dans le phénoméne de Merdel et le phénoméne des
raccourcissenrs (en collaboration avec M. Thiers). Comptes rendus de la Socidté
de newrologie, 9 janvier 1915,

Lo

— Contribution & l'étude physiologique des réflexes chez I'homme. Les réflexes
d'antomatisme médullaire. Le phénoméne des raccourcisseurs. Tidse de
Parig, 1913.

5. — Les réflexes d'automatisme médullaire chez 'homme. La Presse médicale,
n® 20, du 11 mars 1914.

.

— Deux procédés simples pour la localisation rapide des projectiles par la radio-
logie. Réunion médico-chirurgicale de la VI* armée, 20 novembre 1915, Presse
médicale, 14 février 1916, p. 70.

3. — Deux procédés simples pour la localisation rapide des projectiles par les
rayons X. Bulletin de ' Académie de médecine, 1™ février 1916,

i. — Dissociation clinique des modifications du réflexe achilléen et du réflexe médio-
plantaire (en collaboralion avee MM. Georges Guillain el J.-A. Barré). Société
médicale des hdpitauze de Paris, 26 mai 1916.

1. — Procédé simple pour localiser rapidement les projectiles par la radioscopie.
dowrnal de radiologie el d'électrologie, mai-juin 1916,

8. — Le réflexe médio-plantaire. Etude de ses caractéres graphiques et de son temps
perdu (en collaboration avec MM. Georges Guillain et J.-A. Barré). Socidté médi-
cale des hapitaue de Paris, 15 oclobre 19106,

0. — Etude graphique de quelques réflexes tendinenx. Société médicale des hdpitawe

de Paris, 15 oclobre 1916,
A. BTROHL. *
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. — Sur un syndrome de radiculo-névrite avec hyperalbuminose du liguide
céphalo-rachidien sans réactions cellulaires. Remarques sur les caractéres
cliniques et graphiques des réflexes tendineunx (en collaboration avee MM. Georges
Guillain et J.-A. Barrd). Soeiété médicale des hipitawx de Paris, 15 oclobre 1916,

— Sur un nouvel appareil oscillographique destiné a I'étude de la pression arté-
rielle. Sociélé de biologie, 20 janvier 1917,

. — Etude d2s caractéres graphiques du réflexe tibio-fémoral postérieur et de son
temps perdu (¢n collaboralion avee MM. Georges Guillain et J.-A Barré). Socidété
médicale des hdpitaue de Paris, 16 février 1917,

. — Etude des caractéres graphiques du réflexe péronéo-fémoral postérienr et de

son temps perdu (en collaboration aveec MM. Georges Guillain el J.-A. Barré).
Société médicale des hdpitawe de Paris, 16 février 1917,

— Etude par la méthode graphique des réflexes tendineux dans le tabes (en
collaboration avec MM. Georges Guillain el J.-A. Barré). Société médicale des
hdpitawr de Paris, 16 février 1917, i

. — Etude graphique des réflexes tendineux abolis & I'examen clinique dans un
cas de paralysie diphtérigue (en collaboration avec MM. Georges Guillain et
J.-A. Barré). Seciété médicale des hdpilaur de Paris, 16 [évrier 1917,

. — Etude graphique des réflexes tendineux abolis 4 1'examen clinigue dans un
¢is de commotion par éclatement d'obus sans plaie extérieure (en collaboralion
avec MM. Georges Guillain el J.-A. Barcé). Société médicale des hdpitaws de Paris,
16 février 1917,

. — Etude graphique de la contraction neuro-musculaire. Société médicale des
hidpitaux de Paris, 16 février 1917.

. — Etude comparée des méthodes générales de sphygmomanométrie. Détermi-
nation des pressions maxima et minima au moyen de l'inseription graphique (en
collaboralion aveec M. J.-A. Barré). La Presse médicale, n® 14, 15 mars 1917,

. — S runa techaijue d’examen des réflexes par la méthode graphique, 1a myo-
graphie c.inigque. Annales de médecine, 1. 1V, mai-juin 1917.

. — Sur linscription graphique des réflexes tendineux. Socislé de biologie,
11 mai 1918,

. — L'oscillogriphie artérielle comme procédé d'exploration de l'appareil cardio-
vasculaire. La Presse wsdicale, D décembre 1918,

2, — La résistance électrique du corps humain et les nouvelles méthodes d'électro-

" diagnostic. Journal de radinlogic el 'électrologie, L. T11, n® 5, mai 1919,
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29.

50,

1

— Etude comparative des divers procédés d'exploration de la capacité respira-
toire. Jowurnal de physiologie et de pathologie générales, t. XVIII, n' 2, juin 1919.

— Au sujet du mémoire de MM. Guilbert et Cimbert sur la signification réelle et
la précision des mensurations de profondeur que fournissent les procédés radio-
scopiques et radiographiques. Jowrnal de radialogic et d'électrologie. 1. 111, ne 41,
p. 516, 1919, -

5. — Présentation d'un myographe clinique a inscription directe. Réunion biolo-

gique de Strashourg, 19 décembre 1919, in Comples rendus de ln Seciété de biologie,
1919, p. 1425,

— L'élasticité des parois de la cavité pleurale et la mesure de sa capacité (en
collaboralion avee M. Risl). Annales de médecine, L. VI, n* 5, décembre 1919,
p. 393-415.

. — Loi d'excitation é¢lectrique par les courants de self. (Premiére note.) Comples

rendus de la Sociéle de Liologie, 31 janvier 1920, p. 88,

28, — Loi d'excitation électrique par les courants de self. (Deuxiéme note.) Complrs

rendus de la Société de bivlogie, 14 février 1920, p, 154,

— Mesure des coefficients de la loi d'excitation électrigque du systéme neuro-
musculaire au moyen des courants de self. Journal de vadiologie et d'élecirologie,
t. IV, 1920.

— La résorption et I'équilibredes gaz dans le pneumothorax fermé et le prétendn
vide pleural (en collaboralion avec M. Rist). Annales de médecine, n® 4, oclo-
bre 1920, p. 235-270, 9 fig.

. — Prégentation d'un nouvel appareil de mesure de l'excitabilité électrique

nenro-musculaire. Comples vendus de la Société de biologie, L. LXXXIV, p. 563,
1924, i

. — La diﬂ’usiuﬁ des gaz & travers les séreuses et le maintien du vide pleural (en

collaboralion avec M. Risl). Comples rendus de la Sociéle de biologie, t. LXXXI,
p. 679, 192].

3. — Variations de la résistance électrique du corps humain pour les courants de

faible durée. Comptes rendus de la Société de biologie, t. LXXXIV, p. a49, 1021,

— Sur la résistance électrique apparente du corps humain pour les courants de
faible durée. Comples vendus de la Société de biologe, L. LXXXIV, p. 195, 1991,

5. — La mesure de l'excitabilité électrigue neuro-musculaire chez I'homme.

L'égersimétre (2 fig.). La Presse médicale, 11 juin 1921,

. — L'exploration de 1'excitabilité électrique neuro-musculaire par des courants

de faible durée. Archives de physique biologique, t. I, n* 2, 15 juin 1921.
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_ — La mesure de l'excitabilité électrique au moyen de l'égersimétre. Hulletin,
de la Société franvaise d'Electrothérapie, juin 1921,

58. — Sur la loi d’'excitation électrique. Comples rendus de la Société de biologie
t. LXXXV, p. 477, 1924,

3. — L'égersimétre, Description et étude d'un appareil destiné a l'exploration de
I'excitabilité électrique des nerfs et des muscles chez 'homme. Journal de radio-
logie et d'électrologie, 1.V, n* 7, p. 289-206 (4 fig.), juillet 1924,

40, — Mesure de la force contre-électromotrice de polarisation chez 'homme Compies
rendus de la Sociélé de biologie, 1. LXXXYV, p. 948, 1921,

41, — Méthode d’excitation électrique par des courants présentant une variation
brusque d'intensité. Comptes rendus de la Sociélé de biologie, 1. LXXXVI, p. 170,
1922,

49, — Etnde comparée de l'excitabilité électrique par des courants d'intensité
constante ou a brusque variation. Comples rendus de la Sociélé de biologie,
t. LXXXVI, p. 175, 1922,

45. — SBur le role de la diffusion dans la résorption gazeuse et le maintien de la
pression sous-atmosphérique dans la plévre (1 fig.) (en collaboration avec
M. Risl). La Presse médicale, 25 janvier 1922,

44 Un procédé pour obtenir des courants électriques brefs d'intensité constante
a travers le corps humain (en collaboration avec M. Dognon). Comptes vendus de
la Société de biologie, 1. LXXXVI, p. 581, 1922,

#5. — Influence de la polarisation sur la mesure de l'excitabilité électrique chez
I'homme (en collaboration avee M. Dognon). Comptes vendus de la Société de bio-
logie, 1. LXXXVI, p. 606, 1922,

i6. — Etude sur la conductibilité électrigue du corps humain pour des courants de
courte durée. Archives de physique biologique, 10 mars 1922,

47. — Recherches sur la mesure de l'excitabilité électrique neuro-musculaire chez
I'homme. Avchives ' Electricité médicale, 1922,

48. — Sur 'efficacité des courants a échelons; réponse a M. Laugier. Soc. de Biol.,
t. LXXXVII, p. 257, 1922,

49. — Rapport sur les méthodes modernes d'électro-diagnostic. Congrésde 'A.F. A, 8.
Monipellier, juillet 1922,

o0, — Présentation de I'égersimétre. Sue. de Newrol. de Paris, 1¢ février 1925,

5

. — L'utilisation des circuits 4 grande self pour réaliser 1’excitation ¢lectrique par
courants constants chez 'homme (en collaboration avee M. Dognon). Journal de
Radiologie, avril 1925,
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— Besai d'évaluation des modifications produites dans 1'execitation électrique par
le passage des courants continus. Soe. de Biol., L. LXXXVIII, p. 1217, 1923,

43, — Bur l'aceroissement de force élastique du muscle pour le geuil d'excitation. Soc.

de Biol., t. LXXXIX, p. 140, 1925,

. — Effets primaire et secondaire de la polarisation sur 1'excitation électrique.

Soc. de Biol., t. LXXXIX, p. 5377, 1923.

5. — Polarisation et excitation électrique. Congrés de ' A. I'. A. S. Bordeawr, 1923.

. — Décroissance de la polarisation électrique chez I'homme & circunit ouvert. Soe.

de Biol. t. LXXXIX, p. 900, 1923,

. — L'introducton médicamenteuse par l'électrolyse. Paris Médical, 15 décembre

1925.

— Sur l'inscription graphique de la réponse abdominale du réflexe médio-pubien
(en collaboration avee M. G. Guillain el Th. Alajonanine). Soe. de Biol, 1. XC, 1924,
p. 285,

. — Des phénoménes qui accompagnent le passage de 1'électricité dans les tissus

vivants. Bull. de la See. d'Electrothérapie, 26 février 1994,

. — Sur l'inscription graphique de la réponse des adducteurs du réflexe médio-

pubien (en collaboration avee M. Georges Guillain el Th. Alajouanine). Soe. de
Biol., 1. XC, p. 556.

— Importance des hauts voltages dans la recherche de la chronaxie sur le sujet

normal et pathologique (en collaboralion avec MM. Delherm el Laquerriére). Soe.
frang. &' Electr., 25 mars 1924,

— Examen critigne d'un modéle de la conductibilité électrique des tissus vivants.
Soe. frang. d Electr., 95 mars 1924,

5. — Etude de la conductibilité électrique des tissus vivants (1 mémoire). Résis-

tance, polarisation et capacité du corps humain. Journal de Physiologie el de
Pathologie génér., 1. XXII, n* 1, 1924, p. 19-31.

— Etude sur la conductibilité des tissus vivants (2* mémoire). Recherches sur la
polarisation électrique (en collaboralion avec M. Dognon). Journal de Physiologie
et de Pathologie géndr., t. XXII, n® 1, 1924, p. 56-51.

. — Qaractéres graphiques des excitations tétanisantes dans un cas de myasthénie.

Soe, frane. d'Electr., 29 avril 1924,

i. — Présentation d'un pied porte-électrode pour la recherche de la chronaxie (en

collaboration avec MM. Delherm et Laquerriére). Soc. frang. o Electi., 20 avril 1924,
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67. — Modification instrumentale pour simplifier la recherche de la chronaxie (en
collaboration avec MM. Delherm et Laquerritre). Soc. frang. d' Electr., 27 mai 1924,

%, — PEtat actuel de nos connaissances sur la conductibilité des tissus vivants. La
Médecine, juin 1924,

i, — Ttilisation de la lampe & trois électrodes pour la mesure de la résistance du
corps humain (en collaboration avec M. Todka). Soc. de Biol., 1. XC, p. 1461, 1924,

70. — Utilisation de la lampe a trois électrodes pour la mesure de la force contre-
électromotrice de polarisation (en collaboration avee M. lodka). Sec. de Riol.,
L. XCI, p. 185, 1924,

7l. — Structure atomique et affinité chimique : les isotopes. La Presse médicale,
3 juillet 1924, p. 567.

-1
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. — Relation entre les facteurs physiques de la polarisation électrique (en colla-
boralion avec M. lodka). Soc. de Biol., 28 juin 1924, t. XCI, p. 258,

T5. — Role de la polarisation dans la conductibilité électrique des tissus vivants (en
collaboralion avec M. lodka). Soc. de Biol., b juillet 1924, 1. XCI, p. 360.

T4. — Importance relative de la peau dans la résistance et la polarisation électriques
des corps vivants (en collaboration avec MM. Libert el Todka). Soc. de Biol.,
novembre 1924, 1. XCI.

=1
(1]

— Contribution & I'é¢tude physique de laconductibilité électrique des organismes
vivants. These de la Facullé des Seiences de Pariz, 1924,

76. —— Reésistance et polarisation électriques des organismes vivants. La Presse médi-
cale, 1925, p. (9,

Ti. — Recherches sur la résistance électrique initiale du corps humain (en collabo-
ration avec M, lodka). Journal de Radiologie et ' Electrologie, mars 1925,

LIVRES
Contribution a 'étude physiologique des réflexes chez 'homme. Les réflexes d'auto-
matisme médullaire. Le phénomeéne des raccourcisseurs. — Sreivumr (Paris,
1913). .

La conductibilité électrique du corps humain. — Massox er Cie (Paris, 1925).
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TRAVAUX SCIENTIFIQUES

EXPOSE GENERAL

Nos Lravaux ont porté sur diverses parties de la Physiologie ct de la Phy-
sique biologique. :

Pour la commodité de I'exposition, nous les avons groupés en six chapitres
dont chacun réunit un ensemble de recherches sur un sujet donné :

I. — ErupE pn\'sml.omgt;s DES REFLEXES;

II. — BECHERCHES SUR LA FONCTION CIRCULATOIRE |
”I. Ly I}Rl:'lll-lliflliiiﬁ SUR LA FONCTION IiIESlei;\'l'UIRH;
IV. — RapioLocik;

V. — BLECTROPHYSIOLOGIE
VI. — AppPAREILS.

I. — ETUDE PHYSIOLOGIQUE DES REFLEXES

L’¢tude, par la méthode graphique, du gonflement musculaire au cours des
différents réflexes, nous a amené a la conclusion que seuls les réflexes culanés
sont des acles réflexes purs, les réflexes dils tendineux élant, au contraire, une
réaction complexe comportant, le plus souvent, un ébranlement mécanique, une
réaclion musculaire d'origine locale el enfin une réponse réflexe tout a fait assi-
milable aux réflexes cutanés.

Nous avons, en outre, décrit plusieurs types de réflexes se distinguant plus
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ou moins des réflexes tendineux, suivant le mode d’excitation. Les contractions
neuro-musculaires ne différent pas essentiellement des réflexes tendineux,
mais présentent quelques caractéres particuliers dus & leur mode de produc-
tion.

Les réflexes appelés périoslés on osseux ont une réaclion mécanique el
musculaire trés diminuée, parfois absenle et au contraire une réponse réflexe
trés accentuée. Il est remarquable que I'ébranlement de faible amplilude
transmis par les corps solides excile peu directement la fibre musculaire qui
réagit au contraire trés bien aux ébranlements de grande amplitude qu'on lui
communique, tandis que ¢'esl l'inyerse pour la réponse réflexe.

Avec MM. les Professeurs Georges Guillain et J.-A. Barré, nous avons
montré les nombreuses applications de ces données en sémdéiologie nerveuse.

L'exploration des réflexes par la méthode graphique est un procédé précieux
d'investigation qui mérite de prendre place dans la pralique neurologique.

Dans notre th¢se inaugurale, nous avons, avec MM. Pierre Marce el Foix,
apporté une contribution & linlerprélation des mouvements d’automalisme
médullaires qui parfois reproduisent fidélement I'acte de la marche.

I, — RECHERCHES SUR LA FONCTION CIRCULATOIRE

Nous avons éLé le premier a réaliser U'inscriplion des oscillalions artérielles
suivant le principe appliqué par M. Pachon dans son oscillométre et dans les
conditions ordinaires de l'inscriplion graphique.

Avec M. Barré nous avons montré qu'on pouvait ainsi déterminer plus exac-
tement, que par la simple vue, les valeurs des pressions maxima el minima.

L'oscillographie artérielle permel, en outre, de réaliser la sphygmographie
dans des conditions bien définies. Nous avons pu indiquer comment I'élude de
la contraclion eardiaque devait se faire par I'observation des oscillations Lrans-
mises au manchon compresseur quand la pression dans le brassard est supérieure
a4 la pression artérielle maxima, An contraive, 'élude de I'état physique des
parois arlérielles nécessile l'enregistrement du pouls, pour une pression du
brassard inférieure & la minima. Ces régles sont généralement adoplées.

L. — RECHERCHES SUR LA FONCTION RESPIRATOIRE

Au cours d'une étude sur les divers procédés d'exploration de la capacité
respiraloire, nous avons constalé qu'aucune des données thoracométriques cou-
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ramment employées ne pouvait renseigner utilement sur la maniére dont un
sujet ulilise sa capaeité vitale. Seul le rapport de I'air respiratoire 4 la capacité
vitale, que nous avons appelé lindice respiraloive, atteint ce bul.

En collaboration avec M. Rist nous avens longuement étudié les conditions
physiologiques qui président & I'établissement et a la résorption d’un pneumo-
thorax arlificiel.

L'observation de la pression intra-pleurale au cours des insufflations de
gaz renseigne trés utilement sur I'intégrité physiologique de la séreuse pleurale.

Les résultats les plus intéressants ont é1é obtenus par I'analyse des gaz au
cours de la résorplion du pneumothorax. Nous avons pu démontrer que toules
les particularités observées s’expliquent par les simples lois de la diffusion.
Ceci nous a conduit & donner une interprélation physique du « vide pleural »
qui jusqu’ici n’avait jamais re¢u d’explication satisfaisante.

Le maintien du vide pleural est da & ce fait que la différence entre la pres-
sion almosphérique et la somme des tensions parlielles des gaz oxygéne, acide
carbonique et azole dans l'organisme est toujours supérieure a la plus petite
des valeurs de la pression intrapleurale, au cours de la respiration.

LV. — RADIOLOGIE

Pendant la guerre nous avons décrit un procédé de repérage des projectiles
qui, & cause de sa rapidité, de sa précision el de sa facilité d'exécution a été-
d'une applicalion trés élendue dans les différentes armées interallices.

V. — ELECTROPHYSIOLOGIE

Nous avons consacré plusieurs annéesa éludier la conduclibilité électrique
du corps humain. Le résullat de ces recherches a fait 'objet d'une thése de
doctoral &s sciences physiques.

A Tl'aide de lechniques nouvelles, nous avons plus spécialement étudié la
polarisalion électrique des tissus qui domine toutes les questions d’électro-
physiologie chez I'homme.

Nous avons pu mesurer cetle polarisation électrique dans des conditions de
précision supérieures A celles précédemment utilisées et montrer qu'elle avait
une valeur de beaucoup supérieure  celle que 'on admetlail jusqu’alors.

(C'est celle polarisation qui conslitue le principal obstacle & la pénétration
de I'électricité & travers les lissus — la peau principalement — le corps humain,

A. Stnonr. 3
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conlrairement i ce qu'on croyail, ayant une résistance ohmique assez faible.

Nous avons étudié comment variail la polarisation avec le temps d'appli-
cation du courant polarisant et avons été ainsi amené a énoncer une loi de pola-
‘risation tout A fait analogue &la loi d’excitation électrique de Weiss, ce qui éta-
blit une analogie étroile entre ces deux ordres de phénoméne.

L’intérét de la polarisation électrique n'est pas seulement de nalure phy-
sique, mais également biologique. La polarisation électrique est sous la dépen-
dance directe de la perméabilité des membranes cellulaires, c'est dire gqu'elle
permet d’explorer des fonctions essentiellement vitales. Et de fait, 4 la suite de
nos lravaux, on a montré, notamment & I'étranger que la polarisation élecirique
était modifiée dans beaucoup de circonstances et nolammenl dans les tumeurs
cancéreuses.

Nous méme, avons constalé que dans les cas d'hémiplégie avec troubles
sympathiques il y avail modificalion de la polarisation du coté malade.

Nous savons en elfel que la perméabililé des membranes cellulaires esl
commandée par le systéme sympathique, ainsi qu'on peut le conslaler par le
réflexe psychogalvanique.

Iy a la toul un champ de recherches & explorer qui s'annonce comme
devant étre fécond en applications biologiques.

YL. — APPAREILS

On lrouvera & la fin de notre exposé la description suecinele de différents
appareils que nous avons di réaliser pour nos recherches.

Parmi ceux-ci, nous signalerons I'¢gersiélre, appareil permettant de mesu-
rer la chronaxie chez 'homme et qui est employé dans différents hopitaux de
Paris. Il constitue, croyons-nous, le procédé le plus rapide et le plus préeis
connu actuellement pour déterminer, chez I'homme, la valeur de cette grandeur
caractérislique que les recherches de MM. Weiss et Lapicque ont montré étre
le meilleur indice du fonclionnement neuro-musculaire,

- Telles sonl les principales directions dans lesquelles nous avons porlé nolre
activité scienlifique.

Dans nos travaux de laboraloire nous n'avons jamais perdu de vue les
applications biologiques el avons eu souvenl la salisfaction de voir nos
recherches nous conduire & des résultals utiles pour la pratique médicale.
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ETUDE PHYSIOLOGIQUE DES REFLEXES

Nous avons poursuivi pendanl plusieurs années une série de recherches
concernant la physiologie des réflexes el leurs modificalions au cours de divers
états pathologiques. C'est & la méthode graphique, convenablement ulilisée, que
nous devons les résultats auxquels nous sommes parvenus.

Nous avons dio pour cela perfectionner les méthodes d'inseription déja
existantes, et méme conslituer une lechnique spéciale qui a abouli 4 la conslrue-
tion d'un appareil permetlant I'enregistrement facile et fidéle des réactions
motrices chez I'homme.

Ces recherches ont débulé dans le service de M. le professeur Pierre Marie
et nous leur avons consacré notre thése inaugurale :

Gontribution 4 l'é¢tnde physiologique des réflexes chez I'homme. Les réflexes
d’antomatisme médullaire. Le phénoméne des raccourcisseurs. — Elles onl fait
également 'objel d'une communicalion & la Société de Neurologie :

Mesure du temps perdu dans le phénoméne de Mendel et le phénoméne des rac-
courcisseurs (en collaboration avec M. Tmers). Comples rendus de la Sociéiéd de
Neurologie, 9 janvier 1913,
el d'on arlicle paru dans la Presse médicale :

Les réflexes d'automatisme médullaire chez 'homme. La Presse médicale, n® 20, du
1l mars 191 4.

REFLEXES CUTANES

On a cherché & se servir de la durée qui s'écoule enlre une excitalion
périphérique et le mouvement réflexe qui lui fait suite, comme moyen de
connailre le chemin que parcourl I'onde nerveuse, et on a voulu de celle maniére
trancher cerlaines incertitudes sur le caractére de tel ou tel mouvement. Nous
avons montré que le probléme est beaucoup plus complexe qu'il n'a semblé a In
plupart des auteurs.
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La détermination du moment ot débule l'excitation des réflexes cutanés esl
elle-méme assez difficile si 1'on utilise le grattement de la peau qui semble
P'excitant physiologique le plus adéquat.

Voici comment nous avons opéré: on interceple, dans un circuit de pile
comprenant un signal de Deprez, une lame de cuivre ou d’aluminium, mince el
malléable, et une aiguille métallique & pointe mousse, de telle sorle que lorsque
l'aiguille et la lame sont au contact, le circuit soit fermé. On applique la lame
mélallique sur la partie 4 exciter et on proméne I'aiguille de maniére que le débul
du trajet se fasse au conlact de la lame. Au moment ot I'aiguille, en quittant la
surface métallique, rompt le circuit, le grattement s'effectue avec une intensité
el une vitesse normales.

Nous avons mesuré ainsi le temps perdu de quelques réflexes culanés
normaux et pathologiques.

Voiei, pour le phénoméne des orteils, les chiffres moyens obtenus dans
Lrois cas:

Temps Nombre
en secondes. dexpériences.
Bijete e e e L T e e G 8
| A T 0,325 i
Sujet I11 : pied droft. . . . . . . . .. ot g gt 0,207 i
LDy T e e 0,204 7

Les nombres trouvés successivement au cours d'une méme séance suivenl
généralement une progression croissanle accusant une fatigue dans la réponse :
mais d'autres causes, telles que l'intensilé de I'excitation, doivenl aussi inler-
venir.

Pour le réflexe crémastérien, nous avons lrouvé en moyenne le chiffre de

ﬂh:c,iﬁ. 5

Si I'on compare les périodes latentes des réflexes culanés el tendineux, on
remarque :

1* Des écarls beaucoup plus grands pour les chiffres concernant la période
latente des réflexes cutanés, au point qu'on ne peut guére en fixer que 'ordre
de grandeur qui est de 150 4 250 milli¢mes de seconde ;

2" Une durée moyenne cing & huit fois plus grande pour les réflexes cutanés
que pour les réflexes tendineux.

Une cause d'imprécision pour le temps perdu des réflexes culanés doil Lenir
i ce fait que la perceplion du sens du tacl est localisée en des poinls de la peau
isolés les uns des autres. Il peut en résulter un certain relard, variable avee la

région considérée, dans le début de excitation par rapport au moment on
commence le graltement de la peau.
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Lin oulbre, la dillérence entre les temps perdus des réflexes cutanés el tendi-
neux peut tenir aussi ala maniére dont I'excilation est portée et au phénoméne de
ln sommation latente des excitations qui doil moins intervenir pour les réflexes
lendineux. '

D'ailleurs, nos recherches ultéricures lendent & prouver que l'opposition,
qu'il est classique d’élablir entre les temps perdus de ces deux grandes calégories
de réflexes, n'est qu'apparente.

Il est done prémaluré de conclure des différences observées dans les périodes
latentes, & une inégalité quelconque dans la longueur des voies réflexogénes. 11
se manifeste, du fait méme des asseciations d'élémenls nerveux quiforment I'are
réflexe, des propriétés nouvelles marquant une indépendance croissante dansla
maniére dont la substance nerveuse utilise l'excitation et empéchanl de consi-
dérer une chaine de neurones comme un ensemble dont la conduclibilité serail
la somme des conduclibilités des parties consliluanles.

REFLEXES D'AUTOMATISME MEDULLAIRE

lies sujels porteurs d'une allération destructive des cordons de la moelle
prisentent fréquemment des mouvements réllexes que 'on évoque par excilalion,
soil de la sensibilité superficielle cutanée, soil de la sensibililé profonde osléo-
articulaire.

Ces réflexes ont fait 'objel d'une élude approfondie de MM, Pierre Marie el
Foix qui ont montré qu'on devail les considérer comme élant la manifestation
de P'activité de la moelle libérée de I'influence des parties supérieures du névraxe,
Ils méritent done bien le nom de réflexes d'automatisme médullaire que leur onl
donné ces auteurs.

Ces mouvemenls mellent en jeu un nombre considérable de muscles, dont
cerlains se relachent par inhibition, donnanl au mouvemen! une complexilé el
une coordination qu'on ne retrouve pas dans les aulres réflexes culanés.

L'interprétation selon laquelleils seraient des réaclions défensives de 'orga-
nisme contre un agent vulnérant se trouve le plus souvent en défaut el doit étre
rejelée,

Par contre, ils offrent de grandes ressemblances avec ceux que présenient
les chiens et les chals auxquels on a sectionné la moelle et le mésencéphale el
(ui ont été reconnus par Philipson et Sherrington pour élre la manifestation
d’un automatisme de marche que développe la moelle libérée de ses connexions
encéphaliques.

Nous avons enlrepris, en collaboration avec MM. Pierre Marie el Foix,

Titres et travaux scientifiques - page 19 sur 85


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?110133x150x07&p=19

I'étude des caractires graphiques et des périodes lalenles de ces réflexes, el les
résultals auxquels nous sommes parvenus ont contribué & établir Uidentilé des
mouvementls dits de défense avee eeux observés chez 'animal & moelle sectionnée.

On constale aingi que chez des malades présentant une inlerruption physio-
logique des voies médullaires une excitation électrique cutanée proveoque un
mouvement de sens inverse dans chacun des membres inférieurs. Le membre
excilé présenle un mouvement de relrait et Fautre un mouvement d’extension
(réflexe d'allongement croisé).

Ce dernier est, en général, d'amplitude moindre que celui de refrail. La
vitesse du mouvement de flexion est aussi plus grande que celle du mouvemeni
d’allongement. Les deux mouvements sont & peu prés synchrones et débulent
aprés un temps variable avee les conditions de l'expérience qui est d’environ
0 15,

Par conlre, il y a, en général, une intensité minimale différente pour chacun
des deux mouvements, i partir de laquelle le lemps perdu diminue quand on
augmente la grandeur de I'excitation.

Si I'on veut donner une valeur moyenne du temps de lalence de ces différents
mouvements, on peul dire qu’'elle se lrouve comprise enlre (°°,15 et (7, 40.

Nous pensons avoir levé toules les incertitudes qui pouvaient encore subsis-
ter sur la nature biologique de ces mouvements d’automatisme médullaire en
réussissant & obtenir un mouvement rythmique de flexion el d'extension alternées
dont nous reproduisons la figure ci-contre el dont I'analyse esl, pensons-nous,
concluaule. -

Un lel mouvemenl s'oblient facilement par un large pincement maintenu i
la face inlerne de la cuisse. L'enregistrement a été oblenu en excitant celle sur-
face culanée parun eourant faradique d'assez grande fréquence (40 par seconde),
le style enregistreur élanl relié & la malléole interne (fig. 1).

Si I'on se rappelle que dans I'acte du pas une des jambes reste constamment
élendue, landis que l'auntre exécute un double mouvement de flexion et d’exten-
sion qui se lermine au second double appui, si 'on remarque en outre que, du
fail de la syméltrie du pasct & cause de la faible durée de la période du double
appui, le temps pendant lequel une jambe est en extension est égal & celui pen-
dant lequel elle exécule le mouvement de progression, on retrouve facilement
tous ces cardctéres sur le graphique de ce mouvement rvthmique. Si nous com-
parons cetle courbe & celle qu'on oblient (fig. 2) en repérant, sur une série
d’images chronopholographiques reproduisant la marche, les différentes lon-
gueurs du membre, on ne peut s'empécher d'étre frappé par I'élroite ressem-
hlance des deux mouvements et de conclure en favear de leur idenlité.

Nous avons observé el enregistré sur un malade présentant des réflexes
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d'automatisme médullaire un phénoméne assez curieux qui lémoigne chez
homme d'une hyperexcitabilité post-inhibitoire analogue a celle décrite par
Sherrington et qui permet d'expliquer la rythmicité de certains réflexes. En pin-
canl, en effet, la cuisse d'un tel malade, on obtient un double mouvement de
flexion et d'extension de la jambe. Si I'on maintient le pincemenl constant en
intensité, le mouvement s’arréte et ne réapparait qu'au moment ot I'on cesse

Fig. 1. — Riéflexe rythmique da membre inférienr. (Lire de gauche & droile.)

M, mouvement de ln malléole externe; T, diapason marquant le 1/10r de seconde; ¢, b, double
moeuvement de fMexlon el d'exlension correspondant & la phase de progression dans la
marehe, b, a, exlension continue correspondant i la péricde dappui.

brusquement I'excitation : alors se produil une nouvelle flexion suivie d'exten-
sion,

Il 'y a done la deux mouvements doubles de forme identique, mais donl les
causes sonl profondément dissemblables; le premier est produit par une exci-

x._...-/ff\\J\ \\JmL. f\

Fig. 2. — Tracd oblenu en repérant les dilférentes longueurs de la jambe
sur une série 1|'1'mugc.-i reproduisant le pas normal,

lalion des prolagonistes, le second par une excilalion post-inhibitoire de ces
mémes muscles devenus les antagonistes dans le mouvemenl inverse.

Le réflexe d'extension des orleils (signe de Babinski), qui fait partie inlé-
grante du rvéllexe des raccourcisseurs, doil élre :onsidéré comme étant la
réaclion minimale de 'aulomalisme de marche. Si 'on enregistre, en effel,
simullanémenl, eomme nous l'avons fait, le mouvement de la jambe et celui du
gros orteil, on oblienl, par une excilalion croissante, d'abord l'extension de
lorteil, puis le retrait de la jambe.

En résumé, 'élude des réflexes d’aulomalisme médullaire nous a permis de
raltacher des [ails isolés el incompréhensibles &4 la physiologie expérimentale
en montrant que les centres médullaires peuvent, par altération des neurones
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d'association encéphalo-médullaires, développer un automalisme lié directement
au mouvement de la marche. '

REFLEXES TENDINEUX

Ayant él¢, au cours de la campagne, affecté au Centre neurologique de la
VI¢ armée qui avait comme médecin-chef M. le Professeur Georges Guillain, puis
au Groupement des services chirurgicaux et secientifiques de la V* armée, nous
avons pu continuer les travaux de neurologie que la guerre nous avait foreé
d’interrompre, et mettre a profit le vaste champ d’observation créé malheu-
reusement par les circonstances. Ce sonl les réflexes lendineux qui ont fait
alors, spécialement, I'objet de nos invesligalions :

I. — Etnde graphigque de quelques réflexes tendineunx, Société medicale des hapitau
e Paris, 15 octobre 1416,

3. - Sur une technique d'examen des réflexes par la méthode graphique, la myo-
graphie clinique. Annales de médecine, . IV, mai-juin 1917.

['accord es! loin d'exister sur la nature exacle des réactions molrices qui
suivent la percussion des tendons de cerlains muscles. Tandis que la majorité
des cliniciens les considérent comme un phénoméne réflexe, au méme litre que
les réflexes culanés dont ils ne différeraient que par le mode d’excilation et les
trajels nerveux, plusieurs physiologistes, dont Westphal et Gowers conlinuent
a penser qu'il s'agit de contractions purement musculaires sans parlicipation
de 'arc reflexe. :

La question nous a semblé mériter d’étre reprise el nous avons éludié, par
la méthode graphique, un certain nomhbre de réflexes lendineux. Pour cela nous
avons enregistré le gonflement du muscle sur lequel portait la réaction. Dans nos
premiéres recherches, nous avons ulilisé I'inseription indirecte par transmission
a air,

Pour éliminer I'action des anlagonistes, qui au cours des réflexes est inverse
de celle du muscle dont on percute le tendon, nous étendions le membre sur un
cadre en bois, ot il ne reposait que par ses extrémilés el nous fixions le lien du
myographe aux parties lalérales de ce cadre. Le lambour exploraleur n'élail ainsi
soumis qu'au gonflement ou & la dépression du point sur lequel il élait posé.

Si nous prenons comme type de notre description la courbe du réllexe rotu-
lien qui se trouve reproduite sur la figure 3, nous remarquons qu'elle présente
trois élévations successives :
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Une premiére assez bréve, qui commence de 024,012 4 0+°,016 apres le début
de excilation et esl suivie d’une descenle brusque;

Une deuxiéme élévalion, normalement plus haute que la précédente, qui
apparait 0*<,050 aprés la percussion ;

Enfin un (roisi¢éme soulévement, se prodaisant avant le relichement total
du membre, el formanl un platean qui s'abaisse lenlement.

Celle lroisitme parlie commence environ 00,150 aprés le choe du marleau.

Fig. 3.

J, conrbe myographique du quadriceps pendant le réflexe rotulien.

A, courbe myvographique des antagonistes enregistrée simullanément.
S, signal de Deprez indiquant le moment de la pereussion.

T, dinpason marquant le 1100¢ de seconde.

On remarque que le reldchement des anlagonistes coinelde avee la deuxiéme contraction du
quadriceps. ;

N B — 1l convienl de relrancher, du lemps perdu indigué par les graphiques, 10 millitmes de
secomle, dues an relard oceasionné par ln Lransmission a air.

Nous nous sommes alors demandé quelle interprétation physiologique on
pouvail donner & chacune de ces parlies.

Le premier soulévement esl évidemmenl une secousse mécanique due & la
brusque mise en tension des fibres musculaires par dépression du tendon.

La deuxiéme nous a paru devoir étre considérée comme de nature musci-
laive, c’est-d-dire indépendante de toute action réflexe. En effet, sa forme, In
bri¢velé de sa période latente qui semble écarter la possibililé d'un are réflexe,
la rapprochent d'une secousse élémentaire.

Au contraire, la derniére élévation semble bien étre une réaction véritable-
ment réflere. Sa lenteur, le plateau qu'elle présente généralement avant sa des-

A Srronn. 4
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cenle progressive, lui conférent la physionomie spéciale propre aux aulres
contractions réflexes. Enfin son lemps perdu, relativement considérable, plaide
aussi en faveur de sa nature réflexe.

De plus, si nous enregistrons simultanément le gonflement du muscle dont
on percute le tendon el celui des antagonistes, nous constalons que le reliche-
menl de ces derniers, témoins du débul de la réponse réflexe, ne commence i se
produire qu'au moment oil apparait cetle troisitme secousse.

Nous avons successivement étudié les réllexes : rotulien, achilléen, médio-
plantaire (de Guillain et Barré), rétro-malléolaire (de Barreé), anlibrachial, trici-
pilal, et montré qu'ils présentent chacun, du fail de leur mode spéeial d’excita-
lion ou des conditions anatomiques dans lesquelles ils se réalisent, une physio-
nomie parliculiére, mais qu'on y retrouve loujours les lrois parlies préeédem-
menl déerites.

Le réflexe lendineux est dans une réaction complexe de 'appareil neuro-
musculaire, conslitué par une secousse musculaire a laquelle succéde une véri-
table contraction réflexe.

Etude graphique de la contraction neuro-musculaire. Société médicale des hipitaux de
Pavis, 16 février 1917.

Nous avons appliqué la méme lechnique & I'étude de la conlraction neuro-
musculaire produite par percussion directe des masses musculaires, el retrouvé
les mémes parlies conslitutives que dans le cas des réflexes. Cependant la foree
plus grande avec laquelle doil étre portée la percussion el le fail que les diffé-
rentes parties du muscle n’entrent pas en contraclion simullanément, sont causes
que ces courbes sont souvent plus complexes que celle des réflexes tendineux. En
somme, le muscle réagil pareillement & loute excitalion mécanique, qu'elle soit
portée directement sur lui ou sur son tendon. Mais au point de vue séméiolo-
gique, il n'est pas indifférent de s’adresser & 'unou i 'autre de ces modes d’exci-
tation. Il arrive que le seuil ne soil pas atteint par la percussion du tendon el le
soit par celle du muscle, ainsi qu'on I'observe dans cerlains cas pathologiques.

Dissociation clinique des modifications du réflexe achilléen et du reflexe médio-
plantaire (en collaboration avec MM. Georges Guillain et J -A. Barrée). Socidté
médicale des hipitavwae de Paris, 26 mai 1916.

Dans deux eas de névrite scialique el dans un cas de zona, nous avons
observé, par l'inscriplion graphique directe du mouvement du pied, que le
réflexe achilléen peut étre diminué, mais non aboli, tandis que le médio-plantaire
¢lail, au conlbraire, nul.
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Le reflexe meédio-plantaire. Etude de ses caractéres graphiques et de son temps
perdu {en collaboration avee MM. Georges Guillain el J.-A. Barré). Société medi-
cale des hopilawe de Paris, 13 oclobre 1916,

Le réflexe médio-plantaire présente des caractéres morphologiques qui le
différencient neltement du réflexe achilléen,
La secousse mécanique esk pea accenluée et il en est de méme de la

secousse musculaire qui esl plus ou moins fusionnée avee la secousse réflexe.

Fig.

A, courbe myographique des jumeaux pendant le réflexe achilléen.

M, conrbe myographique des jumeanx pendant le réflexe médio-plankaire.
5, signal de Deprez.indiguant le moment de ln percussion.

T, dinpagon margquant le 1100 de seconde.

Celte derniére, par contre, est souvenl plus développée que dans le réflexe
achilléen. Les périodes latenles sont aussi différentes pour les deunx réflexes el
loujours plus longues pour le médio-plantaire (fig. 4).

Etude des caractéres graphiques du réflexe tibio-fémoral postérieur et de son temps
perdu (en collaboration avec MM. Georges Guillain el J.-A. Barré), Sociélé niédi-
el des ﬁf.:lgili-fﬂ'u.'!‘ de Pariz, 16 février 17,

Quand ce réflexe esl produit par excilation des tendons du demi-lendineux
et du demi-membraneux, la courbe présente une étroite ressemblance avee celle
des aulres réflexes tendineux. Quand il est produit par choc au niveau duo
plaleau libial, le tracé esl en tous poinls comparable & celui du réllexe médio-
plantaire,
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L’excilalion osseuse ou périostée semble avoir des propri¢lés particuliéres.
(Vest un excitanl médiocre pour le muscle, mais elle provoque des réaclions
réflexes triés amples.

Etude des caractéres graphiques du réflexe péronéo-fémoral postérieur et de son
temps perdu (en collaboralion avec MM. Georges Guillain el J.-A Barré). Société
médicale des hipitawe e Paris, 16 fevrier 1917,

Ici encore on relrouve les mémes dissemblances suivant que le réfllexe est
provoqué par la percussion du tendon du biceps ou par celle de la Léle du
péroné.

Sur un syndrome de radiculo-névrite avec hyper-albuminose du liquide céphalo-
rachidien, sans réactions cellulaires. Remarques sur les caractéres clinigues et
graphiques des réflexes tendineux (cn collaboralion avee MM. Georges Guillain
el J.-A. Barré). Sociéte médicale des hipitave de Paris, 15 oclobre 1916,

L’examen grapbique des réflexes praliqué chez ces malades nous a révélé
que, tandis que les réflexes tendineux paraissaien cliniquement abolis, ils
subsistaient en réalité partiellement. La secousse réflexe était & peu prés
complétement supprimée, mais la contraclion musculaire exislait, bien que
diminuée d’amplitude el ralenlie. Nous avons pu vérilier qu’il y avail un certain
parallélisme cnire le degré d'altéralion des courbes des réflexes et la durée de
leur abolilion, ce qui démontre I'imporlance séméiologique de cetle méthode
d'exploration des réflexes.

Etude par la méthode graphique des réflexes tendineux dans le tabes (en collabora-
lion avee MM. Georges Guillain el J.-A. Barré). Société médicale es hipilauz
de Paris, 16 [évrier 1917. %

Nous avons éludié, par la méthode graphique, les réflexes lendineux dans
qualre cas de tabes ol les examens cliniques concluaient i une abolition com-
pléte de toute réflectivité tendineuse. Les tracés montrent une diminulion
considérable allant jusqu'a la disparilion des phases musculaires el réflexes
pour les réaclions molrices conséculives & la percussion des tendons el
méme des muscles. Le tabes est la seule affection nerveuse oti nous ayons
observé une telle altération de la réaction musculaire & I'excitation méca-
nique. Celle constalation tend & montrer que la diffusion des lésions labéliques
ne laisse pas indemnes les nerfs inlramusculaires, les plaques molrices ou les
fibres musculaires elles-mémes. Le lemps perdu des différentes contraclions
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a, en général, éLé lrouvé augmenlé pour tous les réflexes. Celui de la contrac-

Lion museulaire a atteint 07,09, celui des secousses réflexes a dépassé 0,15
el parfois 0% 2.

Etude graphique des réflexes tendineux abolis 4 'examen clinique dans un cas de
paralysie dyphtérique (en collaboration avee MM. Georges Guillain el J.-A. Barré )
Société médicale des hdp troe de Pavis, 16 février 1917,

Les courbes myographiques des réflexes lendineux montrent une grande
diminulion des réactions molrices qui porle surlout sur la parlie réflexe qui esl
i peu prés nulle. Au contraire, les courbes des conlraclions neuro-musculaires
sonl presque normales. En somme, il v a simplement hypoexeitabilité de

I"appareil neuro-musculaire, ce qui semble élre en rapport avee l'absence de
Iésions destruclives irréparables.

Etude graphique des réflexes tendineux abolis & 'examen clinique dans un cas de
commotion par éclatement d obos saps plaie extérieure (en collaloralion avee

MM. Georges Guillain el J.-A. Barré). Société médicale ides hdpitawr de Povis,
16 [évrier 1917

Ici encore, les réaclions lendineuses réflexes, qui paraissenl abolies an
point de vue clinique, ne sont, en réalité, que Irés diminuées. Nous avons eu
ainsi la preuve qu'il n'y avait chez ce commolionné qu'une hypoexcitabilité du
systéme neuro-musculaire sans lésions organiques graves.

Trois semaines aprés la commolion, les réflexes lendineux redevinrent
perceplibles & I'examen ordinaire, confirmant ainsi les prévisions tirées de
'examen graphique.

Sur l'inscription graphique des réflexes tendineux. Comples vendus de la Société de
Biologie, 11 mai 1918,

Notre technique d'inscription graphique des réflexes, qui consistait primi-
livement & inscrire le gonflement musculaire au moyen de la transmission &
air, avait ¢té critiquée par M. Castex pour qui les deux élévations successives
n'élaient que la conséquence des oscillalions propres du systéme enregisireur.
L'inscriplion directe ne lui aurait montré qu'une seule contraction. A défaut
des graphiques qui, 4 nolre connaissance, n'ont jamais été reproduits, la
description que M. Castex a donnée de sa méthode montrail que cet expérimen-
lateur s'était mis dans des conditions peu favorables pour oblenir des lracés
reproduisant dans tout son détail la forme de la conlraction musculaire.
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Nous avons néanmoins lenu & uliliser une méthode d'inscription directe
des réflexes tendineux. Au moyen d'un systéme de leviers mobiles, entiérement
composé de piéces rigides el d'un poids lolal de 2 grammes, nous avons enre-
gistré les courbes musculaires des réflexes rotulien et achilléen.

Les courbes que nous avons oblenues et reproduiles montrent une élroite
ressemblance avee celles que nous avail fournies la méthode de transmission
i air.

L'existence des deux soulévements ecaraclérisliques qui conslituent les
réflexes lendineux est done établie rigourensement.

Sur l'inscription graphique de la réponse abdominale du réflexe médio-pubien (en
collaboration avec MM. (. Guillain et Th. Alajouanine). Soc. de biol., 1. XC, 1924,

Lorsque l'on pratique cet enregistrement & I'aide de notre myographe
clinique, le bouton de I'appareil élant appliqué un peu en dessous et en dehors
de I'ombilic de maniére a inscrire les mouvements d'élévation ou de dépression
du musele grand droit, on oblienl des courbes sur lesquelles on retrouve les
caractéres généraux des réflexes lendineux.

Néanmoins les conditions anatomiques des régions excilées enlrainent
certaines parlicularilés sur lesquelles nous avons alliré 'attention.

Suivant que la percussion de la région pubienne se fait exactement sur l'os
ou plus ou moins sur I'extrémilé lendineuse du muscle, il en résulle un ébran-
lement mécanique de nalure différente qui imprime & la réaction musculaire les
caracléres soil d'un réflexe périosté, soit d'un réflexe tendineux ou méme d'une
conlraction neuro-musculaire, el ces Lrois ordres de contraclion se distinguent
les uns des aulres, au point de vue gr:t]llliqu{t, d'une maniére tres marquée que
nous avons décrile anlérieurement.

I existe donc deux types exirémes de la réponse abdominale du réflexe
médio-pubien. Le lype périosié caractérisé, au point de vue graphique, par un
seul soulévemenl qui posséde un lemps perdu relativement considérable et qui
doit élre considéré comme de nalure réflexe. Le type neuro-musculaire, sur
lequel on observe une forle secousse mécanique, puis une secousse musculaire
tris marquée, enfin une derniére élévation hmiucuup |1||_]5,'. déue]oppée en umpli-
tude et en durée ayant un lemps perdu d'un dixiéme de seconde el qui conslilue
la partie réellement réflexe de la réaction.

En résumé, quand les condilions analomiques permeltent de percuter la
symphise sans communiquer d'ébranlement nofable aux muscles, la réponse
abdominale duréflexe médio-pubien rentre dans la catégorie des réflexes périostés.
Au contraire quand I'excitation s'accompagne, dans le muscle d'une forte onde
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mécanique, le réflexe médio-pubien présenle les caractéres des réflexes len-
dineux ou des conlraclions neuro-musculaires. Dans les deux cas, son étude
confirme les nolions que nous avions acquises au cours de U'examen des aulres
réflexes Lendinenx.

Sur l'inscription graphique de la réponse des adducteurs du réflexe médio-pubien (en
collaboralion avee MAL (i, Guillain et Th. Alajouanine). Sue. de biol., 1. XC, p. 556.

Le sujet élant couché sur le dos, avee les jambes un peu plides el en légére
abduction, on inscrit, & 'aide d'une méthode par lransmission A air, le soulé-
vement du point silué & peu prés & I'union du liers supérieur et du liers moyen.

Dans ces condilions, le graphique que l'on oblient, et que nous avons
reproduil, présente une élévalion unique, conlrairement & ce qui se passe pour
les réflexes tendineux typiques. Nous avons retrouvé cette particularité sur tous
les réflexes périostés et I'avons interprélée comme due & une diminution de la
I.'ép['.']'l.‘é(! memm{!ul I.T.Iu.'il".uli'lil'ﬂ {[U.i 50 fllﬁil)l'l]'ll'! E'II(JI"EE Avec uneé secoussc
réflexe.

Quel qu'en soil d’ailleurs le mécanisme, cetle forme caraclérise, au point
de vue graphique, les réflexes ayant une origine osseuse, et c'esl évidemment
dans cette catégorie que doil élre rangée la réponse des adducleurs du réflexe
médio-pubien.
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RECHERCHES SUR LA FONCTION CIRCULATOIRE

Etude comparée des méthodes gémérales de sphygmomanométrie. Détermination
des pressions maxima et minima, au moyen de l'inscription graphique (en
collaboration avee M. J.-A. Barré). La Presse médicale, n® 4%, 15 mars 1917.

Pénétré de ce qu'il y a de choquant & voir les mesures de pression artérielle
dépendre étroitement des appareils, au point qu'on esl obligé, pour donner aux
chiffres quelque signification, de les faire suivre de I'instrument utilisé, nous
nous sommes proposé d'obtenir des déterminations de lension sanguine basées
sur des signes purement objeclifs, el dans ce bul nous nous sommes adressé i
la méthode graphique.

Les pulsations d'une artére soumise par un brassard & des compressions
variables ont ¢lé inscrites, dans des conditions de sensibilité conslante, au
moyen d'un appareil qui est une modification légére de celui que nous avions
précédemment décrit. Nous avons ainsi reconnu que si les hauleurs des courbes
croissent bien & mesure que la pression baisse pour diminuer ensuile, celle
considération est insuffisante, le plus souvent, pour la délerminalion précise de
la pression maxima. Mais si I'on compare de lels Iracés & ceux qu'on oblient en
enrvegistrant le gonflement de 'avant-bras au moment ol le sang commence &
passer sous le brassard, on remarque qu'on a, dans le début de I'ascension du
dicrotisme sur la branche descendante de la partie syslolique du pouls, un
lémoin fidéle du moment o la pression du brassard est égale i la maxima.

Quant & la pression minima, elle se reconnait par la disparilion du« raccord »
qui unit deux pulsations conséculives el son remplacement par un angle aigu
(fig. 9).

L'enregistrement graphique apporle done, par la considération de la forme
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des courbes, et non plus seulement de leur amplitude, des éléments de plus
grande précision pour fixer les deux valeurs de la pression sanguine.

L'oscillographie artérielle comme procédé d'exploration de 'appareil cardio-vascu-
laire. La Presse médicale, 5 décembre 1918,

Dans la sphygmographie ordinaire, on ignore la valeur de la compression a
laquelle est soumise I'artére qu'on explore, ce qui rend l'inlerprétation des tracés
extrémement dilficile, sinon impossible. Au conlraire, notre appareil oscillogra-

Fig. 5 Diférents aspects de la palsation arlérielle suivanl la compression exercée par le
brassard. On ¥ remarque le débul de I'asscension du dicrolisme pour Mx = {1em Hg et la
disparition du raceord des pulsalions pour la compression de 9 em Hg léghrement supérieur
i Mn. Bujet normal. Tracé pris au bras gauche.

phique permel de pratiquer I'étude du pouls dans des conditions parfaitement
définies. Les courbes qu'il donne ne dépendent, pour une artére et une pression
déterminées, que de I'élat circulatoire du sujet et c'est ce qui en fait toule
I'importance.

Suivant que la compression exercée par le brassard esl supéricure & la
maxima, comprise entre les valeurs extrémes de la pression artérielle ou inférieure

A, STROHL. 0
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& la minima, on oblient des tracés de lype essentiellement différent dont chacun
renseigne sur un aspecl spécial de la circulation sanguine,

En particulier, les courbes supra-maximales traduisent surtout la maniére
dont s'effectue la conlraction ventriculaire. Indirectement elles procurent d'uliles

Calé sain.

Cold paralysié.

Fig. . = Lacomparaison des deux Lracds pis symélFgquement aux régions gos malléolaires
d'um sujel présentant une section du s l||l|l‘H poplilé z nellement les moidi-
lieations de Nexpansibilité artérielle conscculives a la

Ion perveuse

¢lémenls dapprécialion sur le régime d’écoulement du sang el le Iravail du
coatur.

Les courbes infra-minimales, d’aulre part, étroilement liées au mode d’expan-
sion de Partére, nous permellent d'évaluer I'étal de tonicilé el le degré d'élas-
ticité des luniques vasculaires (fig. 6).
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RECHERCHES SUR LA FONCTION RESPIRATOIRE

Etude comparative des divers procédés d'exploration de la capacité respiratoire.
Journal de physiologie et de pathologie générales, 1. XVIII, n® 2, juin 1919,

Les principales méthodes d'exploration de la capacilé respiraloire donnent
des indications d’ordre trés différent sur les dimensions de la eage thoracique,
la quantité maximum d'air qu'elle peut contenir, le jeu des coles, mais ne nous
renseignent qu'imparfailement sur le volume déplacé dansla respiration normale,
qui est la donnée physiologique réellement inléressante.

Dans le but de rechercher s'il existe un rapport conslanl enlre ce volume el
les différentes mesures thoracométriques, nousavons réalisé un dispositif grace
auquel nous avons pu employer simultanément les principales mélhodes
graphiques d’étude de la respiralion. 1l se compose, essenliellement, d'un
spiromélre enregistreur, élalonné, dans lequel le sujet peul respirer, soil
direclement, soit par I'intermédiaire d'une capacité de 80 litres, ce qni permet de
poursuivre I'expérience pendant plusieurs minutes sans que le changement de
composition de I'air, do & la respiration, influe sur I'acte respiraloire. En méme
lemps que Pon prend le Lracé spirométrique, on peut inserire le tracé pneumo-
graphique du thorax ou de I'abdomen, ou les déplacements plus ou moins
amplifiés d'un point quelconque de la cage thoracique ou abdominale. De cetle
maniére, on apprécie facilement la part qui revienl & chacune des parlies de
I'appareil rsspiratoire dans I'acte de la ventilation pulmonaire.

Nous avons ainsi pu constaler que, ni la capacilé vilale, ni les aulres
données thoracomélriques, ne sont reliées d'une fagon constante aux varialions
du volume pulmonaire dans la respiration normale, donl la grandeur, ainsi que
le rythme, semblent étre une donnée physiologique, en quelque sorte indépen-
danle des mesures précédentes.
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Méme dans les plus grands efforts, pendant la lutte contre 'accumulation
croissante d'acide carbonique dans une atmosphére confinée, chaque sujet réagit
par un mécanisme respiratoire qui lui est propre, el n'ulilise jamais qu'une
fraction de sa capacité vitale.

L'inseriplion simultanée des volumes spirométriques des mouvements des
coles el de 'abdomen nous a permis de conclure que, dans les inspirations for-
cées, la respiration coslale est prépondérante, et que, dans les expiralions pro-
fondes, ce sonl les déplacements du diaphragme dont le role devient, relative-

Fig. 7. = |*|mln;.'l':|p||i1' monlrnnl comment on enregislre les mouvementls d'un |uui||[ qm-|_
coniue des parois Lhoracique el abdominale en méme temps que le tracé spiromélrique.

menl, important. Si 'on admet — et cela esl la conséquence de nos connaissances
physiologiques — que ce qu'il est ulile de connaitre, c'est le volume d’air
[iéplac{: par la venlilalion |:~L|]nmn:|i:'(‘. normale, nous voyons que rien ne peut
remplacer, pour l'exploration de la capacilé respiraloire, les enregistrements
spiromélriques, faits de telle sorte que la respiration s'effectue dans des condi-
tions se rapprochant, le plus, de 'état habituel. L'importance de cet air respi-
ratoire s'accroit encore si on le rapproche de celle de la capacité vilale.

air respiratoire
indique netlement le degré de perfection avec lequel un sujet utilise sa capacité
vitale. Il constitue la meilleure donnée que nous possédions acluellement pour
évaluer la capacité respiratoire el apprécier les modificalions qu’elle peut subir
au cours d'exercices respiratoires ou d'altérations pathologiques.

Le rapport

» que nous avons appelé V'indice respiratoire,

L'¢lasticité des parois de la cavité pleurale et la mesure de sa capacité (en collabo-
boration avec M. Rist). Annales de médecine, L. VI, n* 5, décembre 1919, p. 395-415.

Si l'on introduil du gaz dans la plevre, en observanl & chaque instanl la
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pression qui régne dans la cavité pleurale, au moyen d'un manomélre mis en
dérivation sur le lube amenant le gaz, on voit celte pression s'élever au fur et &
mesure que le gaz pénttre, et que le poumon, primilivement distendu, revient
sur lui-méme.

Nous avons ¢ludié, chez un grand nombre de sujets soumis au traitement
du pneamothorax arlificiel, la maniére dont s'effectue l'introduction de l'air
entre les feuillels pleuraux, el conslaté qu'elle élait susceptible de nous_fournir
d’utiles renseignements sur I'élat de la’séreuse. Dans ce bul, nous avons cons-
truit les courbes obtenues, en porlant en abscisses les quantilés de gaz inlro-
duites, et en ordonnées les pressions intrapleurales correspondantes. Les varia-
lions de 'inclinaison de tels graphiques nous indiquent le degré de lacililé avee
lequel le gaz se fraye un chemin entre les deux plévres. Le redressement
brusque de la courbe indique le moment ou l'aceroissement de volume par
décollement est terminé ; el, suivanl Iinelinaison de celle partie du diagramme,
on pourra estimer le degré de rigidité de la eavité.

De méme, la chule brusque de la courbe des pressions indigue un acerois-
semenl soudain de la capacilé pleurale, produil par une rupture d’adhérences.

Lnfin, la maniére méme donl se comporle la cavité pleurale, lors d'injec-
lions progressives de gaz, monlre que 'on commel une erreur grave en 'assi-
milant & une cavité & parois rigides. Le procédé proposé par M. Bard pour éva-
luer le volume d'un pneumothorax repose implicitement sur cetle assimilation.
Appliqué aux nombreux cas que nous avons observés, il a donné des résullats
assez peu exacls, el doit étre considé comme infidéle.

La résorption et l'équilibre des gaz dans le pneumothorax ferme et le prétendu vide
pleural (en collaboralion avee M. Risl). .Annales de médecine, n° 4,octobre 1920,
p. 255-270, 9 fig.

La diffusion des gaz 4 travers les séreuses et le maintien du vide pleural (en colla-
boration avec M. Rist). C. R, de la Soc. de biol., 1. LXXXIV, p. 679, 1921,

Sur le réle de la diffusion dans la résorption gazeuse et le maintien de la pression
sous-atmosphérique dans la plévre (fig. Y) (en collaboration avec M. Rist). La
Presse médicale, 25 janvier 1922,

Les trailés dephysiologie ne manquent pas, en général, de décrire minutieu-
sement les expériences qui démontrent par quel mécanisme l'air pénéire entre
les deux feuillets de la plévre aprés perforation de la paroi thoracique. Les
conséquences de ce disposilif au point de vue respiratoire sonl également forl’
clairement exposées et souvent illustrées par le schéma suggestif de Funke. Par
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contre, les mémes ouvrages sonl beaucoup moins expliciles sur les causes phy-
siques qui maintiennent en conlact les deux surfaces pleurales. L'expression, si
répandue mais fonciérement incorrecle, de « vide pleural », appliquée a la cavilé
virtuelle limitée parles deux feuillets de la séreuse, montre bien quelle confusion
a régné longlemps i ee sujel dans les esprits. I1 n’y a pas de vide dans 'orga-
nisme, el on ne peul en concevoir un, aucun tissu, le squelette exceplé, n'ayant
une rigidité lui permetlant de résisler & une pression égale & une almosphére.
La nature de celte force anlagoniste de Télasticilé pulmonaire n'est d’ailleurs
aucunemenl précisee.

En somme, la cavilé pleurale doil étre asstmilée a un sac fermé donl les
parois, subissant une traction versl'extéricur, se laissent traverser plus ou moins
facilement par les gaz. Comment se fil-il que, dans ces conditions, Faccolemenl
des parois de ce sac puisse persister? Tel est le probléeme. La solution nen esl
nullement évidente. Si, en effet, dans le schéma de Funke, les ballonnets sont
suflisamment perméables & 'air, cenx-ci reviendronl progressivement sur enx-
mémes el 'espace qui les sépare de la cavilé thoracique s'agrandira. D'aulre
parl, il est bien certain que de I'air, introduit entre les ballonnets et les parois
de la cloche, n'aura spontanément aucune lendance & disparaitre, & I'encontre
de ce qui se produil chez 'homme.

Les échanges de gaz qui surviennenl inévilablemenl enlre le pneumothorax
et le milieu intérieur, et qui semblent & premiére vue compliquer la question, sont
au contraire, comme nous 'avons monlré, la véritable cause de ce phénoméne.
Pour I'élablir, nous avons observé, en pratiquant des analyses de gaz introduils
dans la cavité pleurale dans un bul thérapeulique, comment s'effectue la résorp-
tion de ces colleclions gazeuses. Si I'on exceple les cas (pneumothorax avec
épanchement el surtoul pneumothorax putrides) ol la respiration des cellules et
les fermentations bactériennes sont la cause d'une fixalion d’oxygéne et d'une
abondante produclion d’acide carbonique ou méme d’autres gaz tels que I'hydro-
géne sulfuré, les résultals donnés par tous les auleurs sonl sensiblement concor-
dants. A I'heure actuelle, les recherches récenles de Tobiesen, de Webb, Gil-
berl, James el Havens el les notres onl démontré que si, dans le cas d'un
pneumothorax fermé aseplique, on fail une analyse des gaz intrapleuraux au
bout d'un certain temps, on lrouve un mélange dont la composition moyenne
est 4 peu prés loujours la méme, quel que soit le gaz, azole, oxygéne, acide
carbonique ou air atmosphérique, introduil primitivement dans la plévre. S. di
Pietro avait fail la méme observalion naguére dans un travail intéressant o il
Cludiail Ia mani¢re de se comporler de quelques gaz injeclés dans le péritoine
des animaux. Dans lous les cas, aprés une période durant laquelle la composi-
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tion varie avec la durée, survienl une période oii la composition reste l}rn(i{pﬂ.h
ment invariable jusqu’a la disparition compléte des gaz. Celle composilion ler-
minale correspond sensiblement aux proportions suivantes : gaz carbonique
6 pour 100, oxygéne 6 pour 100, azote 88 pour 100. Il y a lieu de remarquer que
celte tencur en azote est plus élevée que celle de I'air atmosphérique, qui esl,
comme on sait, de 79 pour 100.

Nous avons fenté d'appliquer & un phénoméne aussi complexe que celui
de la résorption gazeuse les lois de la physique générale, en nous appuyant sur
quelques hypothéses trés simples.

[l nous a été possible alors de démontrer que le mélange gazeux introduil,
quelles qu'aient été les proporlions iniliales de ses composants, lend loujours
vers une composition limite définie par une relalion lrés simple'. Appelons en
effel a, b el eles tensions de 'oxygéne, de I'acide carbonique et de I'azote dans le
milieu organique entourant la cavilé et I, m el r les coefficients de diffusion de
ces gaz, leurs lensions partielles I, Uel Va Uintérieur du pneumothorax devronl
salisfaire aux égalités suivantes :

P—a U—h Vi o
f = tit R .

P u v

Celte relation rend comple du fait, constaté parla généralité des expérimen-
tateurs, que la composilion de la masse gazeuse arrive 4 élre sensiblement cons-
lante au boul d’un cerlain temps. Et cette méme relalion va nous donner la cause
de la résorption finale des gaz. Remarquons en effet que les numérateurs de eces
rapports sont ou bien tous positifs, ou bien lous négalifs, Dans le premier cas,
la somme des pressions intrapleurales (pression qui régne dans le pneumotho-
rax) est supérieure a la somme des pressions partielles des gaz dans le milieu
organique avec lequel se fait I'échange. C'est I'inverse dans le deuxiéme cas.

Or, dans tout l'organisme, qu'il s’agisse du sang, de la lymphe ou des lissus,
la somme des pressions parlielles des gaz oxygéne, acide carbonique el azole,
que I'on peut évaluer & environ 90 pour 100 d’atmosphére, est toujours inférieure
i la pression atmosphérique. Au moment ol la composition a alleint sa valeur
conslante, chaque gaz posséde done une lension partielle plus grande a I'inlé-
rieur du pneumothorax qu'h l'extérieur et doil, par conséquent, diffuser vers le
milicu ambiant; aulrement dit, il se résorbe. Nous comprenons elairement par
quel méecanisme il y a réduclion conslanle en quanlité de toul épanchement
gazeux & l'intérieur de 'économie. La majorité des auteurs ont eru qu'au momenl
ou la composition limite élail atleinle, il existail un élal d'équilibre entre les gaz

(1} Voir le développement mathématique de celle démonstration dans nolre mémoive des
Annales de Médecine, loe, sil.
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du pneumothorax el ceux des lissus. Le processus est tout aulre @ il y a, non un
équilibre, mais un régime permanent de diffusion, pendant lequel la quantité de
chaque gaz qui sort est une méme fraction de la quanlilé présente, ce qui ne
modifie pas la composition.

La formule donnée ci-dessus permet de pousser plus loin I'analyse et de
déterminer quelles sont les pressions partielles des gaz & extérieur de la cavilé
pleurale, si 'on connait la valeur des coefficients de diffusion [, m el r. Cela
résulte de ce que la tension de l'azole aun sein de l'organisme ne peut élre
qu'égale & cellede ce méme gaz dans I'air atmosphérique, puisque I'azote de la
respiralion n'entre dans aucune combinaison. A I'aide des égalités ci-dessus, il
est facile de calculer les tensions de 'oxygtne el de 'acide carbonique dans ce
méme milieu organique ambiant. A défaut de données sur les coeflicienls de dil-
fusion & travers les membranes vivanles, ['on peul adopter pour r, I el m les
chiffres 1, 2 el 40 qui ne sont pas lrés éloignés de ceux oblenus pour ces gaw
avec des membranes liquides ou de caoutchoue. En prenant les tensions intra-
pleurales de 'oxygéne el de l'acide carbonique égales respectivement & 6 pour
100 d’atmosphére, proportions moyennes relevées par les expérimentalears, on
trouve, comme tensions partielles de ces mémes gaz, dans le milien avee lequel
s'établit la diffusion, les nombres 5.7 el 5,9 cenlitmes d'atmosphére qui dif-
ferent peu des précédents,

La différence entre la pression atmosphérique el la somme des lensions par-
lielle des trois gaz dans le milien organique ambiant indique & quelle pression
« négalive » devrail descendre la pression intrapleurale pour qu'il soit possible
d’assister a la formalion du pneumothorax physiologique qui paraissait & Ten-
deloo inévitable sans l'intervention des forces d’adhésion moléculaire. Le caleul
montre que les gaz dissous ou combinés dans les liquides organiques ne pour-
raient faire irruption dans la cavité pleurale que si la pression intrapleurale
devenait d'environ 97 em. d’eau inféricure 4 la pression almosphérique. Or,
dans les plus grandes inspiralions forcées, celle pression ne peut s’abaisser de
plus de 60 em. au-dessous de la pression extérieure. Il n'y a pas besoin de
chercher ailleurs I'explication du prétendu « vide pleural » qui a excité si forl
la sagacité de nombreux physiologistes.

Nous nous sommes alors proposés de savoir quel est le milieu qui par le jeu
de la diffusion altire les gaz hors de la plévre. Ce n'est cerlainement pas l'air
alvéolaire dont la pression est sensiblement égale & la pression atmosphérique el
dont la composition différe beaucoup de la composition limite des pneumo-
thorax fermés. Les tissus sont lrop riches en acide carbonique et trop pauvres
en oxygene pour s'accorder avec les chiffres auxquels nous conduit le raisonne-
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ment. Reste le sang. Pour le sang artériel, les tensions de 14 pour 100 d'almos-
phére pour l'oxygéne et de 2,8 pour 100 d’atmosphére pour I'acide carbonique dif-
férent beaucoup de celles que nous avons trouvées. Au contraire, pour le sang
veineux, la tension de 'acide carbonique voisinede 5 pour 100 d’atmosphére con-
corde assez bien avec la théorie. La lension de I'oxygéne est généralement
estimée & une valeur plus faible (5 pour 100 d’atmosphére) que celle qui résulte
de nos calculs, mais, de I'avis méme des physiologistes, cetle estimalion esl
assez incertaine.

Remarquons d'ailleurs que la structure histologique des parois veineuses,
comme celle des parois artérielles, sembles’opposera toute diffusion des goz. Le
phénoméne se produit vraisemblablement au niveau des capillaires sanguins ou
plutol lymphatiques que leur structure analomique spécialise, pour ainsi dire,
dans une telle fonction.

Nous avons réussi & pénétrer plus avant, dansle processus de résorplion et,
aprés avoir vu comment s’élablissail la composition constanle, 4 connaillre
Pévolution du phénoméne qui aboulil au régime permanent, autrement dit de
déterminer la série des valeurs par lesquelles passent les quantités relatives des
trois gaz : oxygéne, acide carbonique et azote. Ces déterminations ne présentent
aucune difficulté lorsqu’on part des principes énoncés plus haul.

On trouvera dans notre mémoire des Annales de Médecine les courbes de ces
valeurs dans les différents cas ot I'insufflation a éLé faite avee de I'azote, de 'air
almosphérique, de 'oxygéne el de 'acide carbonique. Nous reproduisons ici
(fig. 8) celle de ces courbes qui est relative & la résorplion d'une collection gazeuse
intra-pleurale primitivement constituée par de 'azote pur. La premiére chose
qui frappe, lorsqu’on considére ce graphique, c’est le maximum que présente la
courbe de la quantité totale & peu de dislance de I'origine. La phase de résorp-
tion est donc précédée, dans ce cas, d'une courte phase d'accroissement des
gaz contenus dans la plévre. Ce fail, assez surprenant au premier abord, est da
& ce qu'au début I'acide carbonique, en verlu de sa grande vitesse de diffusion,
pénétre dans la plévre en plus grande quantité que l'azote n'en sort. Cetle
rentrée de gaz, exigée par la théorie de la diffusion, se produit-elle réellement
dans les pneumothorax artificiels pratiqués avee de l'azote pur? Et si elle existe,
& quel momenl doit-on la constater? A cette derniére question le caleul répond
que c'est au bout d'un temps égal environ au 1/100° de la durée lotale de résorp-
tion que la quantité doit étre maxima.

Comme nous avons observé, en suivant i 'écran radioscopique I'évolution
d’un 'pneumothorax d'azote pur d’'une capacité moyenne de 600 cme, que Ia
résorplion demande & peu prés neuf jours pour élre compléte, ¢'esl done un peu

A, Stron i

Titres et travaux scientifiques - page 39 sur 85


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?110133x150x07&p=39

e sl LY E.____'____ T e |- et T T T .-“_,i

-~ p0e | ” S e

Ve : : ! :
—=Ta | e Ao T e— L
aletfaiiug ek, o e S P T R VRS o e m—ﬁ*ﬂl‘.".

g

plus de deux heures aprés 'insufflation que I'on devra rechercher cet accroisse-
ment de la masse gazeuse. Mais remarquons tout de suite que le phénoméne
peut trés bien passer inapcrgu, car le seul indice capable de nous le révéler,
qui est une augmenlation de la pression intrapleurale, sera souvent masqué par
I'agrandissement de I'espace interpleural da & la facile déformation des parois
ct au décollement progressif des séreuses. Dans lous les cas, le phénoméne

|
BT
i
1

10 20 a0 - 50

Fig. #. — Variulion, en lonction du lemps, des quanfités de gaz : Az, 0F CO%
Injection d'azote por— O = Az + 0F 4 C0O%,

aura d'autant plus de chance d'élre perceplible que la quantité d'azote injectée
aura ¢té plus considérable; car, d'une part, le calcul montre gque le volume de
gaz qui rentre esl proporlionnel & celui qui a élé primitivement introduit, et, de
plus, I'aceroissement de pression correspondant & la pénétration d'une masse
donnée de gaz est d’autant plus marqué que le poumon est mieux refoulé et les
parois plus distendues. Effectivement, c’est lorsque, dans le but d’obtenir une
compression rapide du poumon, ils ont injecté de grandes quanlilés de gaz, qué_
certains auleurs, dont Robert, pratiquant le pneumothorax arlificiel, ont signalé
| apparition de dyspnée, d'angoisse el de lachycardie peu de lemps aprés une
insufflation bien supporiée.

Nous sommes donc amené i penser que le phénoméne de la rentrée de
I'acide carbonique, el, & un moindre degré, de 'oxygéne dans la plévre aprés
conslilulion d'un pneumolhorax d'azole pur, doit étre un fait constant, en général
méconnu pour des raisons mulliples : grande élasticité des parois ou ruplures
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d’adhérences, mélange de I'azole injecté avec I'oxygéne inlroduit souvent par
précaution au début d'une premiére insufllation ou avec les gaz résiduels des
insufflations antérieures, impureté de 'azole employé, ele.

La courbe de résorplion de l'air almosphérique indique également un
accroissement de la masse gazeuse dans les premiers centitmes de la durée
totale du pneumothorax, mais qui, loutes conditions égales, n'alteint que les5/7
de celui qui se produit avec I'azote pur. En oulre, la rapidité de la résorplion est
égale aux 9/10 de celles de I'azote pur, et, si la théorie est sur ce point d’accord
avec l'expérience pour préconiser l'usage de I'azole en vue d’un pneumothorax
durable, l'avantage réel de ce gaz sur l'air atmosphérique est pratiquement
négligeable.

Au contraire, la durée de résorption de l'oxygéne, comparée a celle de
I'azole, n'en est environ que la moitié, landis que celle de I'acide carbonique,
encore bien plus pelile, n'est plus que le 11150 de celle de I'azole.

Ces déductions théoriques se trouvent approximalivement confirmées par
I'expérience, en ce qui concerne les vitesses relatives avee lesquelles dispa-
raissent les collections gazeuses d’azole, d'oxygéne et d'acide carbonique. En
clinique humaine, d’ailleurs, I'emploi, qui tend & se généraliser, du pneumo-
péritoine dans un but de radio-diagnostic a fail voir que les vitesses de résorption
des différents gaz ont des valeurs relatives conformes & ce que I'on pouvait
prévoir.

Au moyen d'un petit nombre d’hypothéses trés simples et déduites des lois
physiques de la dilfusion des gaz, il nous a done élé possible d'expliquer des
phénomeénes biologiques assez disparaltes en apparence, tels que le mainlien en
contact des séreuses pleurales et la résorption des différents gaz introduils dans
'organisme.

La théorie de la diffusion se montre encore féconde en ce qu'elle permel de
concevoir comme naturels et nécessaires des fails qui ont paru & plusieurs
auleurs paradoxaux el coniraires aux principes physiques. El nous venons de
voir enfin qu'elle explique certains incidenls qu'on observe parfois dans la pra-
tique du pneumothorax artificiel.

De l'ensemble de ces considérations, il résulte qu'en I'élal acluel de nos
connaissances il n'y a nul besoin de faire intervenir des forces de nature inconnue
pour rendre compte du prétendu vide pleural el de la résorption de n'importe
quel gaz ou mélange gazeux introduit dans les cavilés séreuses. L’application
des lois de la physique générale suffit & donner de ces phénoménes une expli-
calion enti¢rement salisfaisante.
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RADIOLOGIE

LOCALISATION DES PROJECTILES

Ayant occupé, dés les premiers mois de la guerre, les fonctions de radio-
graphe, d'abord & l'intéricur, puis aux armées, nous avons été amené a nous
préoccuper de la queslion du repérage radiologique des projectiles. Nous avons
décrit deux méthodes nouvelles de loecalisation des projectiles : 'une, radiolo-
gique; 'autre, radioscopique. Elles ont fait 'objet des publications suivantes :

Deunx procédés simples pour la localisation rapide des projectiles par la radiologie.
Réunion médico-chivurgicale de la VI° armée, 20 novembre 1415,

Deux procédés simples pour la localisation rapide des projectiles par les rayons X.
Bulletin de I Académie de médecine, 1 {évrier 1916,

Procédé simple pour localiser rapidement les projectiles par la radioscopie. Journal
ie radiologie el d'élecirologie, mai-juin 1916,

Au moment oil ces procédés furenl imaginés, les installations radiologiques
= surtout 4 I'avant — n’étaient pas encore dotées des nombreux compas ou
autres appareils de repérage, qui, dans la suite, furent si généreusement dis-
tribués. Il s’agissait donc de pouvoir oblenir une localisation précise des pro-
jectiles, en évitant les calculs, el avec des appareils d'une construction facile,
quelles que fussent les ressources dont disposait I'opérateur.

A ce point de vue, les deux techniques suivantes donnent loute salis-
faction.

Hatons-nous d'ajouter que nolre procédé radioscopique de répérage n'a
cessé d'étre d'un usage trés répandu, jusqu'd la fin de la guerre, malgré le luxe
d'appareils nouveaux mis & la disposition des labhoratoires de radiologie.
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Prociédd vadiographique. — On plaee & colé du corps a radiographier le pelil
appareil suivant ; simple plan ineliné formé de trois morceaux de bois, collés
ensemble, sur lequel repose une réglette métallique, qui présente des encoches
réguliérement espacées et donl l'inclinaison esl telle que ces encoches se
trouvent & 1, 2, 3 centimétres de hauteur. On effectue, ensuite, deux radiogra-
phies successives sur la méme plaque, en déplagant, aprés la premidre, lampoule
parallélement i la plaque d'une longueur quelconque. On oblient ainsi une
double image de la régle et du corps a localiser. De plus, les droiles virtuelles,
réunissant les deux ombres de chaque point de la rigle, sont paralléles entre elles,
et vont en croissanl avee le niveau du point considéré, Celle de ces droites dont
la longueur esl égale it I'éeart des deux images du projectile déterminera le point
qui se trouve & la méme hauteur que celui-ci. L'endroit o il faul inciser pour
lrouver le projectile 4 la profondeur indiquée sera obtenu en munissant chaque
extrémile de l’ap]}arcil d'une aiguille verticale, qui, fonclionnant comme équerre
de Bertin-Sans, donnera, pour chaque pose, la projection normale de 'anti-
cathode, el, par la construction connue, la trace du rayon normal passant par
le projectile.

Procédé radioscopique. — A la place du diaphragme (qu'on peul uliliser aussi
i cet effet), on fixe un cadre de bois ou de carton portant deux aiguilles métal-
liques paralléles présentant un écart tel que leurs ombres sur I'écran soient
distanles 'une de l'autre d'une longueur égale & la moilié de la distance de
I'éeran i la source des rayons.

On améne, alors, 'ombre d'un des fils & étre médiane — ou langenle — par
apport & celle du projectile, et 'on marque sur le verre de I'éeran la position
correspondante d'un point donné du projectile. Puis, déplagant 'ampoule paral-
ltlement & 1'écran, on améne l'ombre de l'autre {il dans la méme position par
rapport & l'ombre du projectile, qui s'est déplacée. On marque sur I'écran la
nouvelle situation du point considéré du projeclile. L'écarl des deux traits
marqués sur le verre est la moilié de la distance du prnjechle ainsi qu'on peut
s'en rendre compte sur I figure 9.

Ce procédé réunit une série d'avanlages qui le rendent particuliérement
recommandable pour la radiologic de guerre. Il ne nécessite, en cffet, aucune
mesure des distances de I'écran a 'ampoule el du déplacement de eelle-ci; il
donne, directement, la profondeur du corps éiranger a exiraire, sans ealcul ni
baréme; il permet de localiser les projectiles avee une grande rapidilé, toul en
restant dans l'obscurité. Il a, de ce fail, élé Lrés employé dans les formalions
sanilaires du front, ot la vitessc dans le repérage des corps étrangers est une
nécessilé,

M. le professeur Pierre Duval, dans son élude comparée des méthodes
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d’extraction des projectiles (Rapport & la Conférence chirurgicale interalliée,
9* session), |'a préconisé comme l'un des mieux adaptés aux exigences de la
chirurgie de I'avant, L’armée américaine en avait doté la plupart de ses postes
radiologiques.

Celte méthode se préte b une grande variété de moyens d'applicalion; aussi
est-elle devenue le point de départ d’'un nombre considérable de procédés qui
n’en différent, parfois, que par quelque point de détail (procédés de Roussel, de

5, Anticathode,
F, F’,, lrace des fils métalliques.

A By, Lrace de P'ombre des fils sur Péeran pour |a premiére position de l'ampounle.
S, F P, AB,, les mémes pour la deuxitme pogition de l'ampoule.
C, un point da projectile.

Gargam de Moncelz, de Guyenot, de Baudot, de Thomas et Loupy, de Salsac,
de Loubié, ete.).

M. Pouch, dans sa thése inaugurale (La localisation radioscopique des
projectiles par la méthode de Strohl, Thése de Montpellier, 1918), a consacré un
chapitre au degré d’approximation de notre méthode, qu'il trouve, du fait méme

de sa simplicité, dégagée de plusieurs causes d'erreurs inhérentes aux autres
procédés.

Au sujet do mémoire de MM. Goilbert et Cimbert sur la signification reelle et la pl‘él-
cision des mensurations de profondeur gque fournissent les procédés radiosco-

piques et radiographiques. Jouwrnal de radiologie et d'électrologie, 1. 111, n* 11,
p. 916, 1919,

Dans le déplacement de I'ampoule pour repérage radiologique des projec- .
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tiles, les points qui limitent 'ombre du projectile ne restent jamais les mémes.

Les auteurs précités avaient cru pouvoir en déduire que les méthodes qui
semblent les plus précises sont celles dans lesquelles les deux positions de
I'ampoule sont d'un méme colé du rayon normal. En réalité, ils commettaient
une grave erreur de géométrie en raisonnant sur le cas particulier ol le pro-
jectile de forme allongée a sa plus grande dimension perpendiculaire & I'éeran.
Aucune méthode ne met & l'abri de cette cause d'erreur (d'ailleurs toujours
minime en regard d'autres plus importantes) qui consiste &4 ne pas savoir au
juste quel est le point du projectile dont on mesure la distance & I'écran, et, 4 ce
point de vue, il n'y a aucune raison de préférer cerlaines techniques & d'autres.
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ELECTROPHYSIOLOGIE

La résistance électrique du corps humain et les nouvelles méthodes d'électro-dia-
gnostic. Journal de radiologie et d'électrologie, 1. 111, n° 5, mai 1919,

Les variations que présenle la résistance éleetrique du corps humain, sous
I'influence soit de la durée de passage du courant, soil des changements de la
force électro-motrice, conslituent la plus grande difficullé que l'on ait & vaincre
pour appliquer & I'homme les nouvelles méthodes d'électro-diagnoslic, basées
sur la loi d'excitation électrique.

Nous avons démontré qu'il n'est pas possible d’utiliser les décharges de
condensaleur pour mesurer la valeur de la résistance électrique du corps humain
pour les courants de faible durée, comme on 'avail proposé, car on n'esl pas
certain qu'elle ne varie pas au cours de la décharge elle-méme. 1l faul done
réduire au minimum les effets de 'inconstance de la résistance de l'organisme,
en ajoutanl en série une autre résistance fixe,

D’autre part, si 'on veul connailre la résistance totale du circuit sans
s'astreindre & mesurer celle du corps humain, il faut, de plus, metire une autre
résistance connue en dérivation. Celte associalion ne doit pas étre réalisée au
hasard, mais d'aprés cerlains principes que nous avons indiqués, et, diffé-
remmenl, suivant le procédé employé pour mesurer I'excitabililé neuro-mus-
laire.

Loi d'excitation électrique par les courants de self. (Premiére nole.) Comples vendus
de la Sociélé de biologie, M janvier 1920, p. 48.

Loi d'excitation électrique par les courants de self. (Deuxiéme nole.) Comples rendus
de la Socedié de biologie, 14 [évrier 1920, p. 154,
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Mesure des coefficients de la loi d'excitation électriqgue du systéme neuro-muscu-
laire an moyen des courants de self. Jowrnal de vadiologie et d'électrologic, t. 1V,
1920,

Les couranls de sell peuvent élre employés pour la mesure de I'excilalion
neuro-musculaire basée sur la détermination du rappm-ig des deux coefficients

de la loi de Weiss, au méme tilre que les décharges de condensateurs. Nous
avons monlré que l'on peut uliliser, soit la période d'élablissement d'un courant
continu dans un circuit pourvu de self, soit la période de décroissance qui suil
la disparition dans le circuit des forces ¢lectro-motrices aulres que celles

T i [ . , v
d'induclion. Le rappork 750 calcule dans les deux cas, facilement, & partir des

résistances et du coefficient de self-induction du circuit,

Il est, en oulre, possible d'effectuer le montage de maniére que la résislance
de 'organisme sur lequel on opére n'inlervienne pas dans les formules utilisées.
[.a méthode qui utilise la période d’établissement du courant est d'une réali-
sation spécialement simple, el permet d'obtenir facilement des valeurs de la
chronaxie pouvant alteindre 0°*°,01. 1l semble donc qu'il y aurait profit a
substituer des self étalonnées aux balteries de condensateurs pour les examens
électriques, car elles présenlent sur celles-ci des avantages sérieux de commo-
dité et d'économie.

La mesure de l'excitabilité électrique au moyen de l'égersimétre. Lull. dv la Sur.
frangaise d'électrothérapie, juin 1921.

Sur la loi d'excitation électrigue. C. R. de la Soe. de biol., L. LXXXV, p. 477, 1921.

Nous avons, au moyen de I'égersimétre, éludié les variations des quanlités
d’électricité qui donnent le seuil en fonction de la durée d'excilalion, chez
'bomme. On obtient ainsi une courbe que I'on peut décomposer en trois
parties :

1° Pour des durées d’aclion supérieures i quelques milliémes de seconde,
la loi d’excilalion est représenlée par une droite dont le prolongement passerait
par l'origine.

2" Pour des durées plus courles, on obtient une aulre partie recliligne qui
coupe l'axe des ordonnées i une certaine hauteur. Celte droite correspond & la
loi de Weiss. :

L’abscisse du point ot ces deux droiles se raccordent est un peu plus grande
chez I'homme que chez la grenouille. Mais il faut tenir de ce fail que cetie

A BTROIL. 1
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durée varie avec la forme de la décharge employée et que les courants que nous
utilisions n’étaient pas absolument continus.

3° Pour des temps de passage trés courls, de quelque dix milliémes de
seconde, on voil nettement la courbe s’'infléchir vers I'axe des temps. Toutelois,
cette inflexion semble débuler pour des temps plus courts chez 'homme que
chez la grenouille.

Variations de la résistance électrique du corps humain pour les courants de faible
“durée. C. R. la Soec. de biol., L. LXXXIV, p. 940, 1921.

Sur la résistance électrique apparente du corps humain pour des courants de faible
durée. C. R. la Soc. de biol., L. LXXXIV, p. 125, 1921.

Etude sur la conductibilité électrigne du corps humain pour des courants de courte
durée. Archives de Physique biologigue, 1™ mars 1922,

L'étude, au moyen d'un galvanomélre balislique, du passage d'un courant
lraversant le corps humain sous un vollage conslant, nous a permis de mettre
en évidence des modifications importantes de I'inlensité de ce courant dés les
premiers instanls qui suivent la fermeture du circuit. Ces modifications ne sont
pas dues & des aclions siégeant au niveau des électrodes.

Elles sont imputables au corps humain seul. Si on les rapporte & un chan-
gement dans la résistance électrique du corps humain, on est amené & consi-
dérer séparément deux phases dans le passage du courant.

Pendant la premiére, qui est, en général, inférieure & quelques milliémes
de seconde, la résistance apparente croil jusqu'as une valeur maxima pour
diminuer ensuite, d'abord rapidement, puis de plus en plus lentement.

La valeur maxima atteint un chiffre trois & cinq fois plus grand que celui
qui exprime la grandeur de la résistance pour une durée de quelques secondes.

Lorsque le voltage augmente, la résistance décroil toujours, quel que soit
I'instant considéré; de plus, 'amplitude de ses varialions diminue également.
La position du maximum change aussi avec le vollage et est d’autant plus rap-
prochée de I'origine que ce dernier est plus élevé.

La différence des résislances, pour deux voltages donnés, croil, au moins
enlre cerlaines limites, avec la durée d’action du eourant. 1l en est de méme du
rapport de la plus grande résistance a la plus petite.

Mesure de la force contre-électromotrice de polarisation chez I'homme. C. R. de la
Soc. de biol., 1. LXXXY, p. 948, 1991,

11 élait naturel de mettre les modifications de la conduelibilité électrique
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chez I'homme, précédemment observées, sur le comple d'une force contre-
électromotrice de polarisation. Mais les valeurs auxquelles on est ainsi conduit
(entre 10 et 20 volls) paraissent hors de proportion avec celles mesurées anlé-
ricurement par des auleurs qui ont tenté cetle déterminalion quelques secondes
aprés l'ouverture du courani polarisant (Weiss, Chanoz). Nous avons alors
utilisé un dispositif qui nous a permis & la fois de faire varier la durée du cou-
rant polarisant et de réduire l'intervalle écoulé entre la cessation du courant et
la. mesure de la force contre-éleciromolrice & une durée extrémement courle

inférieure & 1/10 000 de seconde.

Dans ces condilions, nous avons observé I'apparilion d'une force contre-
électro-molrice qui passe rapidement, c'est-d-dire au bout d'un temps de 'ordre
du 11000 de seconde, par une valeur maxima pour décroitre ensuite progres-
sivement. Cette valeur maxima atleint et dépasse méme une dizaine de volts.
Les variations de la résistance apparente du corps humain, dans les tout pre-
miers instanls qui suivent la fermeture du circuil, sont donc produites, en
réalité, par des phénoménes de polarisalion inlerpolaire, beaucoup plus impor-
tants qu'on ne se I'imaginait jusqu’ici.

Un procédé pour obtenir des courants électriquesbrefs d'intensité constante a travers
le corps humain (en collaboralion avec M. Dognon). C. R de la Soc. de biol.,
. LXXXVI, p. 581, 1922,

Influence de la polarisation sur la mesure de l'excitabilité électrique chez 'homme
(en collaboration avec M. Dognon). C. R. de la Soc. de biol., L. LXXXVI, p. 606, 1922.

Recherches sur la mesure de l'excitabilité électrique neuro-musculaire chez l'homme.
Arehives d' Electricité médicale, 1922,

L'utilisation des circuits 4 grande self pour réaliser I'excitation électrigue par
courants constants chez I'nomme (en collaboration avec M. Dognon). Junrnal de
Radiologie, avril 1925,

Dans ces recherches nous nous sommes proposé d'évaluer lerreur
introduite dans la mesure de la caractéristique d'excitabilité du fail de ces
phénoménes de polarisation du corps humain dont nous avons montré toule
I'importance. _

Nous avons, lout d'abord, imaginé un procédé permeltant d'éliminer celle
cause perturbatrice, en utilisant, dans ce but, la propriété d'un circuit contenant
une forte self de s’opposer a toute variation instantanée d'intensité d’un courant
qui le traverse.

Si, alors, on introduit brusquement, dans ce circuit, le corps humain par
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ruplure d'une dérivalion, le courant conserve sensiblementson intensité initiale,
pendant le lemps que met le processus d'excilalion 4 se produire.

On réalise de celle maniére l'excilalion électrique dans des condilions
rigoureusement définies. :

Nous avons pu ainsi comparer, sur un méme muscle, les mesures oblenues
avee la technique ordinaire el par ce procédé de la self, el observer que la
mélhode généralement ulilisée donne, pour la chronaxie, un chiffre trop laible.

Il était logique de supposer qu'en élevanl le voltage on diminuerait
linfluence de la force contre-électromotrice de polarisation : c'est ce que
I'expérience nous a permis de vérifier.

Ce qui importe done au point de vue de I'exactitude dans les mesures
d’excilabilité électrique, ¢’est avant loul le voltage dont on dispose qui doit étre
maintenu le plus élevé possible. Il en résulte que les appareils, comme
I'égersimétre, qui réalisent I'excitation électrique 4 voltage constant, sont d'une
précision supérieure aux lechniques, comme les condensaleurs, qui utilisent des
ondes au cours desquelles le voltage décroit progressivement au niveau des
électrodes.

Méthode d'excitation électrique par des courants présentant une variation brusque
d'intensité. €. R, de la Soc. oe biol.. 1. LXXXVI], p. 170, 1922,

Etude comparée de |'excitabilité électrigue par des courants d'intensité constante on
4 brusque variation. C. R. de la Soc. de biol., t. LXXXVI, p. 173, 1929,

Dans la premiére note, nous avons déerit un dispositif expérimental qui
nous a permis de provoquer l'excilation ¢lectrique i 'aide de courants d’une
forme non encore ulilisée en électro-physiologie el susceplible d'apporter
quelques précisions sur le mode de fonclionnement de P'appareil neuro-
musculaire. :

Il s’agit de courants de courte durée & échelons, ¢'est-a-dire présentant une
angmentation ou une diminution brusques d'intensité.

Nous avons pu ainsi comparer I'action excilo-molrice des courants continus
el & échelons, meltant en jeu la méme quantité d'électricité dans un temps
donné, et observer que, tant que le frapport des intensités des deux ondes qui

constituent les échelons du courant reste inférieur & !Eu' I'effet excitateur de cetle

sorte de courant est quelquefois égal, le plus souvent légérement supérieur a
celui du courant conlinu de quanlité équivalente,

Lorsque le rapport dépasse 10/8, le courant & échelons est toujours plus
efficace que le courant constant de méme durée et de méme quantité,
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En raccourcissant la deuxiéme onde d'une certaine quantité on retrouve le
seuil, el celle quantité peut constituer une évaluation de I'augmentation d'effica-
cilé. On conslale ainsi que pour des durées comprises entre 8 et 20 dix-milliémes
de seconde l'excilalion produite par un courant est d’autant plus forte que la
variation d'intensité est elle-méme plus grande. Sous une autre forme, on peut
dire que parmi les courants qui metlent en jeu une quantité donnée d'électricilé
dans un temps donné, ce sont ceux dont l'intensité reste constante qui sont les
moins efficaces. Celte loi se vérifie non seulement pour les courants i échelons,
mais encore pour les courants de forme exponentielle tels queceux qu'on oblient
avec les condensateurs. Il s'agit done d'une propriélé que I'on peut considérer
comme générale, et qui est susceptible d’orienter les tentatives d'interprétation
physique du phénoméne de I'excitation électrique. On voit alors réapparaitre
un facteur qui rappelle 'ancienne loi de Du Bois-Reymond, suivant laquelle
I'excitation dépendrait uniquement des varialions de densité du courant excita-
teur. Il y faul cependant apporter une restriction des plus importantes en faisant
observer que ce n'est qu'a quantité d'électricité et durée égales que l'on peut
parler d'un accroissement d'efficacité par variation d'intensité du courant,
accroissement d'autant plus manifeste que la variation est plus accentuée.

Sur l'efficacité des courants continus a échelons; réponse 4 M. Laugier, Soc. de biol.,
L. LXXXVIL, p. 257, 1922,

Dans une note antérieure, M. Laugier avait retrouvé, surle schéma hydrau-
lique d’excitalion de Lapicque, les faits que nous avions décrits avec les cou-
rants & échelons sur le muscle.

Il avail de plus émis l'opinion que ces faits pouvaient se déduire de la loi
de Weiss. Il nous reprochait en outre de revenir & I'ancienne loi de Du Bois-
Reymond contredite par les découvertes de 'électro-physiologie moderne.

Dans celte communication, nous avons fait observer que si nous étions
heureux de la concordance de nos résullats de ceux de M. Laugier, il ne nous
semblail pas inulile d'opérer sur le muscle lui-méme et pas seulement sur un
schéma. Nous avons monliré ensuite que la loi de Weiss, qui suppose qu'une
quantité d'éleclricité donnée émise dans un temps donné a toujours le méme
effel excitateur, quelle que soil la forme du courant, ne permel pas de prévoir
les fails que nous avons énoncés.

Enfin, M. Laugier commellait une erreur en nous prétant une opinion que
nous n'avions pas émise. Ce n'est que lorsque les durées d'aclion sont égales
qu’on peut déclarer que les courants conlinus ont un effet excilateur minimum.
Quand cette durée se modifie la comparaison n'est plus valable.
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Essai d'évaluation des modifications produites dans l'excitation électrique par le
passage des courants continus. Soc. de biol,, . XXXVIIL, p. 1277, 1245,

Les courants & échelons que nous avons introduils dans I'éleelro-physio-
logie constituent un procédé d'exploration de l'excitalion électrique au cours
du passage d'un courant continu. :

Notre méthode consistait & rechercher, aux différents moments de 'action
d'un courant d'intensilé inférieure an seuil d'excitation, quelle est la durée qu'il
faul donner & un courant qui lui fail suite el qui est d'inlensité beaucoup plus
grande, pour que l'on obtienne la réponse minima du musecle. Si nous conve-
nons d’évaluer I'excilabililé de I'organe par la différence entre les longueurs du
deuxiéme courant, suivant qu'il agil seul ou précédé du premier, on peut
cormmaitre I'évolution dans le temps de cetle excilabilité. L'expérience nous a
moniré que cette excitabilité commence par eroitre, passe par un maximum,
puis décroit jusqu'a alleindre progressivement une valeur inférieure 4 la valeur
du débul.

Au fur et & mesure que I'on diminue l'intensité du premier courant, on
conslale que 'augmentation initiale de 'excitabilité se fait moins rapidement,
le maximum est moins élevé, la durée pour laquelle I'excitabilité redevient
nulle est moins grande que dans le cas précédent et I'hypoexcitabilité termi-
nale également moins prononcée. Enfin, pour des intensilés trés faibles, I'effet
excitaleur du début ne peul plus étre décelé. Le courant semble avoir d'emblée
une action inhibilrice sur 'excitabilité.

Nous avons égalemenl observé que la position du maximum d’excilabilité,
qui naturellement est voisine de ce que Lapicque a appelé le lemps utile pour
les courants donnant le seuil, se rapproche progressivement de l'origine lorsque
I'intensité du courant déeroit. Il est & noter aussi que l'excitation produite par
cel ensemble de deux couranls successifs & intensilé croissante n'est pas
terminée pour des durées qui correspondent i la phase réfractaire dans le cas
des courants ccntinus donnant le seuil. Ceci confirme les conclusions de
Lapicque sur la variabilité de celte durée limite avec la forme du courant
ulilisé,

Rapport sur les méthodes modernes d'électro-diagnostic. Congrés de 1 4. F. A. 8.,
~ Montpellier, juillet 1925.

Dans ce rapport, nous avons fait I'historique de la question de I'excilabilité
¢lectrique des nerfs et des muscles depuis les premiéres recherches de Weiss.
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Nous avens monlré comment la loi d'excitation électrique conduisait logique-
ment & définir une grandeur, indépendante des conditions expérimentales el
caraclérisant la vitesse du fonctionnement du musele ou du nerf,

Cette grandeur, appelée chronaxie par Lapieque, s’est montrée, entre les
mains de ce physiologiste et de ses éléves, un précieux mode d'invesligation de
la physiologie musculaire et a conduit & des résultats trés importants relati-
vement au mécanisme de l'excitation nerveuse.

Nous avons lerminé ce rapport en exposant comment Bourguignon, en
appliquant ces nolions en physiologie et en pathologie humaines et en donnant
le premier un procédé de mesure de la chronaxie & travers la peau, a obtenu des
résultats Lrés inléressants sur la physiologie nerveuse et a enrichi I'électro-
diagnostic d'un moyen d’exploralion d'une grande précision.

Sur l'accroissement de force élastique du muscle pour le senil d'excitation. ~oc. de
biol., 16 juin 1923.

D'aprés les conceptions de Chauveau, les forces développées par un
muscle supportant différents poids avee un méme allongement sont propor-
tionnelles aux dépenses ¢nergéliques de cel organe.

Il nous a paru qu'il y aurait quelque intérét pour I'étude du mode de fonc-
tionnement musculaire d'essayer de déterminer les accroissements de force
élastique produils par les excitations donnant le seuil de contraction, Cela nous
donnera un élément d'apprécialion sur 'augmentation relative de la dépense
nécessaire pour produire la réaction motrice minima.

Nous avons tenlé cetle délermination de la maniére suivante. Un muscle
gaslrocnémien de grenouille est préparé de telle sorle que son nerf isolé et
seclionné repose sur des électrodes impolarisables. L'extrémilé lendineuse de
ce muscle est altachée au levier d'un myographe, Lrés prés de l'axe pour avoir
une grande amplificalion du mouvement, et maintenue en élal de tension &
'aide d'un fil passanl sur une poulie el soulenant un poids. Ce poids est
suspendu par l'intermédiaire d'un long ressort, de maniére qu'au cours de
la contraclion du muscle, la traction exercée sur ce dernier reste la méme, indé-
pendamment des phénoménes d'inertie dus a4 la masse, Sur le myographe
esl fixée une vis formant butée, qui peut caler le levier pour l'empécher de se
déplacer dans le sens inverse de la contraction du muscle.

L'expérience est conduite de la maniére suivante. Le muscle étant tendu
par un cerlain poids el ayanl pris une longuecur invariable, on délermine, au
moyen d'un appareillage approprié, le seuil éleclrique de la conlraclion.
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Puis, la vis de bulée ayant été mise délicatement au contact du levier du
myographe, on cherche quelle surcharge doil étre ajoulée au poids tenseur
pour que I'excilation liminaire ne provoque plus de mouvement du myographe,
On en conclut que la surcharge équilibre exactement I'augmentation de force
élastique produite par I'excitalion.

Ces expériences, comme Loules celles qui portent sur l'excitabilité et I'élas-
ticité musculaires, sont trés délicates, malgré leur simplicilé apparente. 11 faut,
en eflet, que le muscle soit en état de parfaite élasticité slatique, c'esl-a-dire
que, lorsque l'on supprime la surcharge, il reprenne exaclement sa longueur
primitive.

Voici le résultat d'une expérience dans laquelle nous avons fail varier le
poids lenseur enlre d’assez larges limites. '

Excilation galvanique du nerf.

Polds lenseur Surcharge
10 gr. 2 gr.
20 gr. 2 gr.
0 gr. 5o
100 gr. 4 gr.

Nous avons comparé également les accroissements de force élastique pour
les excitations galvaniques el les excilations faradiques, el nous avons lrouvé
des nombres du méme ordre de grandeur, l[égérement plus faibles cependant
pour le courant faradique.

Conelusions. Les surcharges qui annulent la contraction musculaire du seuil
d’excitation el conslituent une mesure de 'augmenlation de la force élastique
du muscle croissent légérement avec le poids tenseur, mais bien moins rapide-
ment que celui-ci. Elles semblent étre peu influencées par le mode de courant
employé pour 'exeitation.

Effets primaire et secondaire de la polarisation sur l'excitation électrigue, Suc, de
biol., L. LXXXIX, p. 577, 1925,

L
La polarisation agil comme nous 'avons monlré en allérant la forme du

courant excilateur. C'est ce qu'on peut appeler I'effet primaire de la polarisation,
Mais une fois que le courant a cessé d'agir, il se produit dans I'intimité des
tissus un courant de dépolarisalion. Nous avons appelé le courant de dépolari-
sation leffet secondaire de la polarisation. Il élait inléressant de se demander
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si ce courant de dépolarisation ajoutait son effetan courant polarisant pour pro-
duire I'excitation électrique. Dans ce bul nous avons réalisé 'excitation dans des
conditions identiques, sauf en ce qui concerne l'effet secondaire de la polarisa-
tion el nous n’avons observé aucune inflluence appréciable de ce courant de
dépolarisalion sur I'excitation d'un muscle chez '’homme. Par conltre, ce courant
de dépolarisation, qui a pris naissance chez 'homme, modifie nettement I'exci-
tabilité électrique du courant polarisant sur une préparation neuro-musculaire
de grenouille placée dans le circuil en série avee le corps humain.

Ces expériences donnent i penser que les courants de polarisation ne tra-
versent pas dans l'organisme les organes ol prend naissance l'excitation élec-
trique, & moins qu'il soit impossible d’empécher ces courants d’agir en pla-
cant, comme nous le faisions, un shunt peu résislant en dérivalion sur les
électrodes.

Polarisation et excitation électrique. Congrés de I'A. F. A. 8., Bordeaux, 1925,

Importance des hauts voltages dans la recherchede la chronaxie sur le sujet normal
et pathologique (en collaboration avee MM. Delherm el Laquerriére). Soe. frang.
d’Electr., 25 mars 1924.

La chronaxie, mesurée a I'aide des couranls émis sous un voltage constant,
varie dans le méme sens que le voltage de la source et la résistance du circuit.
C’estli un fait que nous avons maintes fois observé, et qui d'ailleurs est conforme
i ce que nous savons de la polarisation. -

Rappelons que la chronaxie se mesure en recherchant quelle est la durée
que doit avoir un courant ayant une intensité double de la rhéobase pour ame-
ner le muscle au seuil de 'excitation. Pour obtenir un courant d'intensité double
du seuil rhéobasique, on se contente, en pratique, de doubler le voltage, ce qui
consiste & supposer que le circuit d'excitation obéit & la loi d'Ohm. Il n’en est
pas ainsi & cause de la présence de la force conlre-électromolrice de polarisa-
tion. Comme cette derniére croit moins vile que le voltage, il en résulte que,
lorsqu’on double le voltage, on fail passer dans le circuit une quantité d'électri-
cité plus grande que celle qui serait mise en jeu dans le cas oli I'intensité serail
doublée. Il doit en résuller, d'aprés la loi d'excitation électrique, que ce courant
devra passer pendant moins de temps pour provoquer le seuil d'excitation que
le courant plus faible qui devraitservir 4 mesurer la chronaxie. La durée efficace
du courant émis sous un voltage double de celui du seuil galvanique étant prise
comme mesure de la chronaxie, on congoit que le chiffre trouvé soit trop faible,
et cela d'autant plus que 'importance de la force contre-électromotrice est plus

A. STRONL. 8
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grande, c'esl-i-dire que le voltage d'excitation est plus bas. Bourguignon pense
qu'on diminue suffisamment cette cause d’erreur, due & ce qu'il appelle la varia-
tion de résistance électrique du corps humain, en ajoutant 20000 ohms en série
avec le sujet. Il n'en est rien lorsque, malgré cetle résislance, les seuils sont
suffisamment bas pour que I'excilation puisse étre réalisée avec des vollages
peu élevés. C'est ce que prouve le tableau suivant :

Résistance Voltage Chronaxie

en série rhiéobasique en 107 seconde
Biceps gauche. . . . . 20 000 33 0,10
55 000 40 0,25
Biceps droit . . . . . . 20 000 3 0,125
55 000 il 0,175
70 000 81 0,20
Deltoide gauche . . . . 20 000 b2 0,225
40 000 M 0,50

Ce sont les valeurs oblenues avec les plus hauts voltages, pour lesquels
I'importance relative de la polarisation est la plus faible, qui doivent se rappro-
cher le plus de I'exactitude. Ce tableau révéle que les erreurs commises en utili-
sant des voltages trop faibles peuvent atteindre jusqu’a 60 pour 100, et modifier,
en conséquence, les conclusions de I'électro-diagnostic.

Récemment deux auteurs belges, Verryp et Colle, onl retrouvé celte
augmentation de la chronaxie avec la résistance du circuit, méme en opérant
sur un cceur de grenouille extrait de I'organisme.

C'est done avant tout le voltage de la source qui doit étre élevé. La résis-
lance du circuil doit avoir simplement la valeur qu'il faut pour oblenir ce
résultat.

Décroissance de la polarisation électrique chez 1'homme 4 circuit ouvert. Sociélé de
biologie, 1. LXXXIX, p. 900, 1923,

Labaisse rapide de la polarisalion aprés le passage du courant constitue la
plus grande difficulté & vaincre pour I'élude de celte polarisation.

Pour étudier comment décroissail avec le temps la force contre-électro-
molrice nous avons cré¢ une période croissanle pendant laquelle la polarisation
se délruisail, et avons mesuré la force conlre-électromotrice an boul de cette
durée variable.

Si P'on traduit les résultals oblenus par des courbes, celles-ci présentent
une certaine ressemblance avec la courbe du voltage aux bornes d'un condensa-
leur, se déchargeant dans un circuil sans self, en fonction du temps. Lorsqu’on
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prolonge ces expériences, on voit, au bout d'un temps relativement court, la
polarisation tomber 4 un taux Lrés bas.!Ainsi s'explique pourquoi Weiss et
Chanoz. qui exécutaient leurs mesures de polarisation plusicurs dixiémes de
seconde aprés I'ouverlure du courant, ont obtenu des valeurs si faibles pour la
polarisalion. ' ' :

11 était intéressant de savoir si en angmentant l'intensilé du courant, on ne
ralentirait . pas la disparition de la polarisation, en admettant une plus grande
pénétration des ions dans les membranes intercellulaires. L'expérience montre
qu'il en est bien ainsi, loul au moins lorsque 'on opéreavee de larges électrodes
(60 c/m*) et des courants agissant pendant un temps (rés courl. Si l'on veut assi-
miler, avec certains auteurs, les tissus polarisés 4 un condensateur chargé, tout
se passe alors comme si un accroissement de l'intensité du courant polarisant
produisait une augmentation de la capacité de ce condensateur hypothétique.

En réalité, la polarisation des tissus présente des caractéres qui la diffé-
rencient nettement de la simple charge d’'un condensateur.

Si I'on considére de prés, en effet, la courbe de dépolarisation, on remarque
une particularité qui nous a paru constante. :

Tandis que la fonction exponentielle, qui exprime la décharge d'un conden-
saleur, jouil de cette propriété que le rapport des ordonnées séparées par un
méme intervallede temps est la méme pour toutes les régions de la courbe, si
I'on fait le calcul dans le cas de la dépolarisation, on voit que ce rapport va en
décroissanl avec le temps au point de n'avoir plus, au bout de quelques
minutes, que la millioniéme partie de sa valeur initiale. Celte particularité est en

rapport avec la diffusion des ions dans les milieux colloidaux pendant le passage
du courant.

L'introduction médicamentense par 1'électrolyse, Paris médical, 15 décembre 1925,

De tout temps, les médecins se sont efforcés de faire pénétrer, dans un but
thérapeutique, certaines substances par la voie cutanée. Actuellement, nous
savons que, & part quelques cas exceptionnels (substances grasses ou volatiles),
I'absorption des médicaments, & travers le légument, ne peut dtre réalisé par
simple contact. :

La découverte de la pile électrique et des propriélés chimiques des courants
a permis de réaliser I'introduction médicamenteuse & 'intérieur de 1'organisme,
sans effraction de la surface cutanée. Cependant la nature physique du phéno-
méne a été longtemps obscurcie par 'hypothése d'action de cataphorése quine
joue vraisemblablement ici qu'un role secondaire.
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'Par contre, la théorie générale des électrolytes, qui rendait si parfailement
comple de la conduclion électrique des solutions salines, semblé apporter une
réponse affirmative et salisfaisante a la queslion de savoir si I'on pouvait utiliser
I'électricité pour introduire des médicaments dans l'intimité des tissus.

En réalité, I'assimilation du corps humain & une solulion saline & laquelle
on appliquerait les lois de la conduclion éleclrolylique estpar trop schémalique.
La présence des colloides, qui composent en grande partie les tissus, entrave le
mouvement des ions et ceei d'une maniére inégale, cerlains ions pouvant che-
miner plis vite 6u plus loin que d'autres.

En somme, bien que la théorie des électrolytes nous oblige & admettre qu’il
y aura cerlains ions des électrodes qui franchiront la surface cutanée, rien ne
nous permet d'affirmer qu'ils pénétreront & une certaine profondeur dans l'orga-
nisme. Il n'est pas contraire aux lois de la physique d’admettre que la conduction
du couranl soil assurée a I'intérieur du corps pard’aulres ions que ceux qui pro-
viennent des électrodes-électrolytes. C'est 1 un fait sur lequel nous avens
insisté parce qu'il nous parail primordial. Et en effet, on a pu observer chez
certains corps un changement d'étal physique peu de lemps aprés leur intro-
duction dans 'organisme. Ils perdent, semble-L-il, leurs charges électriques et
cessent d’étre des ions pour redevenir des alomes susceptibles d’entrer dans -
des réactions chimiques variées ou de s’agglomérer en agrégats, ce qui diminue
grandement leur mobilité.

L’ancienne expérience de Weiss, dans laquelle on ohserve la perle, parles
ions, de leurs charges électriques & la limite de séparation de deux solutions
de gélatine inégalement concentrées en sel, permet de comprendre comment les
choses se passent.

Les observations de H. Iscovesco et A. Malza, d'une part, et de Tuffier et
Mauté d'autre part, confirment ces hypothéses. 11 est bien évident qu'un médica-
ment aura d’autant plus de chance de pénétrer profondément dans les tissus qu'il
perdra moins rapidement ses caractéres ioniques. Or, il faut bien le dire, on a
trés peu étudié jusqu'ici les circonstances qui président & cette transformation
d’ion en atome. 1l y aurait sans doule la une étude utile & poursuivre pour
orienter le thérapeute dansle choix des corps avee lesquels il pourra prat:quer
le plus efficacement possible le traitement par I'ionisation.

Des phénoménes qui accompagnent le passage de 'électricité dans les tissus vivants.
Bull. dela Snciété d'Electr., 26 Tévrier 1924,

Examen critique d'un modéle de la conductibilité électrique des tissus vivants. Bull.
de la Société frane. d'Electr., 25 mars 1924,

Quand on fait agir une source d'électricité i vollage constant, en deux points -
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de la surface cutanée du corps humain, on observe que le courant, aprés avoir
diminué rapidement de valeur pendant un temps Lréss court, recommence & aug-
menter ensuite progressivement. Les causes de ces changements dans I’ mtenslté
du courant ont fait I'objet de recherches nombreuses.

Nous avons contribué & montrer que les phénoménes de polarisation jouent
un réle prédominant.

On peut envisager de deux maniéres différentes les origines de la forcé
contre-électromolrice conslatée aprés le passage du courant.

Il est possible qu'il s'agisse d’une véritable force contre-électromolrice,
comme on en rencontre dans divers phénoménes el dont I'origine peut étre de
nalure trés diverse : chimique dans I'accumulateur que I'on charge ; électro-
magnétique dans une machine de Gramme qui tourne sous I'action d'un cou-
rant, ele.

Mais il est également vraisemblable que la force contre-électromotrice obser-
vée soit due & la charge de capacités mises en dérivation sur un conducteur.

C'est, & notre connaissance, Lapicque qui a, le premier, introduil en
¢lectrophysiologie le modéle constitué par deux résistances placées en série et
un condensateur disposé en dérivation sur I'une d’entre elles. Il a montré qu'un
tel systtme pouvait reproduire, d'une maniére approchée, les phénoménes d'exci-
tation électrique.

Depuis, Philippson a interprété, a I'aide de ce méme modele, les faits qu'il
a observés sur la conductibilité des tissus par des courants alternalifs. de haute
fréquence. Dans la premiére de ces communicalions, nous avons exposé ses
conclusions avec quelque détail.

On eslimera peut-étre un peu subtile et sans grand intévél pratique cetle
fagon de distinguer entre deux schémas de conductibilité assez voisins. Nous
pensons cependant que le probléme qui nous occupe se lrouverail circonserit,
ou du moins posé avec plus de clarté, suivant que I'une ou l'aulre de ces hypo-
théses serail confirmée par les faits.

Dans les premiers cas, c'est dans les propriétés des membranes vivantes el
dans les variations de leur perméabilité ionique que devrait en étre cherché la
solution. Dans le deuxitme, au contraire, 'amplitude de la foree contre-électro-
molrice étant déterminée par la grandeur de la résistance avec laquelle elle se
trouve en dérivation, la question de la variation de la polarisation serait ramenéé
& une question de variation de résistance. Il conviendrait alors de reprendre les
hypothéses émises par les anciens auteurs, pour lesquels tout le probléme de la
conductibilité se ramenait & une simple variation de la résistance propre des
tissus,

Et, de fait, si I'on admel qu'une partie de la résistance du corps humain
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baisse sous l'influence du passage du courant, on rend compte, du méme coup,
de I'allure de l'intensité avec le temps. La premiére partie, jusqu’au minimum,
correspondrait & la charge des capacités, tandis que la deuxiéme correspondrait
i la baisse du voltage aux extrémités d'un conducteur dont la résistance diminue.
Bien d’autres particularités que nous avons ohservées trouveraient la également
leur raison d'¢lre. 8il'on suppose que cetle résistance reprend sa valeurinitiale,
trés grande, aussi vite qu'elle la perd, on expliquerait de la sorte I'allure de la
courbe de dépolarisation qui est celle d’un condensateur qui se déchargerait dans
un circuit dont la résistance augmenterait progressivement.

Enfin cette baisse de résistance pourrail rendre compte de la diminulion
apparente de la capacité avee la fréquence signalée par Philippson.

Il ne parait pas impossible d'imaginer par quelles sortes d'expériences nous
pourrions obtenir quelques éclaircissements sur ce sujet. Il n'est pas douleux,
par exemple, que la quanlité d’énergie dégagée sous forme de chaleur, par un
courant continu, doit étre trés différente suivant que 'une ou I'autre de ces hypo-
Lhéses serail vérifice.

A supposer qu'aucune aulre transformalion énergélique ne vienne compli-
quer les choses, on pourrait peut-étre, par des mesures calorimétriques, acqué-
rir quelques précisions sur la conductibilité des tissus.

Etude sur la conductibilité électrique des tissus vivants. (1 mémoire). Résistance,
polarisation et capacité électrique du corps humain, Journal de physiologie el de
pathologie génér., t. XXI1, n* 1, 1924, p. 19-31.

Etude sur la conductibilité électrique des tissus vivants (2* mémoire). Recherches
sur la polarisation électrique (en collaboration avec M. Dognon). Journal de phy-
siologie et de pathologie genér., \. XXII, n® 1, p. 36-51,

~ Innombrables ont été les travaux effectués dans le but d’étudier la conduc-
tion de I'¢lectricité dans les tissus vivants, el cependant le mécanisme physique
en est tellement complexe que, jusqu’a ces dernitres années, il est resté enveloppé
d'une obscurité profonde. - -

On considére en général séparément trois ordres de recherches relatives a
la résistance électrique, 4 la capacité ebaux phénoménes de polarisation présentés
par les lissus.

En ce qui concerne la résistance électrique, on a observé la maniére de se
comporter, vis-i-vis différentes formes de courants, soit de 'ensemble de
l'organisme, en faisant pénétrer le courant & travers la peau, soit de fragments
de lissus, soit de liquides organiques séparés du corps.
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La plupart des auteurs sont d’accord, en oulre, sur ce fait que le corps
humain posséde une certaine capacité électrique ou, plus justement, une capa-
cité supérieure i celle qu'aurait un corps métallique homogéne de méme forme
el de méme surface.

Mais les déterminations de celle capacité, entreprises par différents expéri-
mentateurs, concordent assez mal et tout ce qu'on peut en conclure ¢'est qu'elle
doilt étre assez faible.

Il semble d'ailleurs que, sous le nom de capacité, l'on ait compris des phé-
noménes qui relévent de la polarisation.

Le terme impropre de capacilé de polarisation employé par plusieurs
auteurs semble bien prouver qu'il régne une cerlaine confusion & ce sujet.

La polarisation électrique des tissus a été découverte par le physicien Pel-
tier. Depuis, plusieurs tentalives furent failes dans le hut d'en évaluer la gran-
deur. Remarquons que la plupart de ces déterminations ont conduit 4 des
valeurs trés faibles. C'est ainsi que Hermann a trouvé comme valeur maxima de
la polarisation 0,419 volt pour le nerf et 0,038 pour le musecle. Weiss, en recher-
chant & quel potentiel est chargé un condensaleur mis en communication avee
des bains-électrodes, aprés le passage du courant, a trouvé des valeurs n'exed-
dant pas quelques dixiémes de volt.

Chanoz, par une méthode un peu différente, observa que pour des intensités
variant entre 0,5 et 31,2 milliampéres, les polarisalions se sont trouvées com-
prises entre 0,75 volt el quelques centiémes de volt. Enfin, Galler, avec une
technique un peu plus perfectionnée a conclu que, sur la grenouille, la faible
conduclibilité des lissus an couranl conlinu doit éire altribuée 4 une force
contre-électromolrice que cel auteur évalue 4 2 volls pourune lension extérieure
de 8 volts. Sur 'homme, Gildemeister a constalé V'exislence d'une force contre-
éleclromolrice de polarisation pouvant atleindre jusqu'a 6,6 volts.

Nous avons repris la question de la mesure de la force contre-électromotrice
de polarisation avec une technique différente des auteurs qui nous ont pre-
cédé et, croyons-nous, plus précise. Deux méthodes s'offraient 4 nous. Ou
bien mesurer la résistance vraie au courant alternatif et la résistance apparente
au courant continu, comme l'avait fait Hermann, puis Gildemeister; ou bien
déterminer la différence de potentiel qui existe entre les électrodes aussitot
aprés le passage du couranlt, suivant le principe appliqué par Hermann, Weiss
et Chanoz. _

La premiére méthode, plus simple en apparence, est sujette & une grave
objection : on n'est jamais sar pour quelle fréquence le phénoméne de polari-
sation est supprimé. Il est 4 remarquer que, suivant certains auteurs (de Meiz,
Philippson), la résistance des tissus continuerait & baisser jusqu'a de irés
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hautes fréquences. De plus, il est douteux que l'artifice qui consisle i meltre
une bobine de self en série avec le corps humain, pour améliorer le minimum
d’intensité dans la diagonale du pont de Kohlrausch, conduise & une évaluation
correcle de la résistance des tissus.

- La mesure de la résistance vraie de I'organisme reste un des problémes les
plus.ardus de la physique biologique qui, au moment ol nous avons entrepris
ces recherches, n'avait pas re¢u de solution vraiment satisfaisante.

La deuxi®me méthode offre, par contre, une difficulté de technique. On sail
que la force conlre-électromolrice de polarisation se détruit trés rapidement
aprés le passage du courant. Il faut donc la « saisir », pour ainsi dire, jusie au
moment ol le circuil est ouvert. C'est pour ne pas avoir suffisamment tenu
compte de celte particularité que les expérimentateurs n'ont, jusqu'a présent,
obtenu que des valeurs beaucoup trop faibles pour la force contre-électro-
motrice; Ils ne mesuraient qu'un résidu de polarisation. On peut invoquer une
autre cause d’erreur, 4 la vérité plutot théorique. L'ouverture du courant pour-
rait donner naissance & des forces conlre-électromotrices par excitation des
tissus. Cetle hypothése qui présenterail quelque vraisemblance, si nous avions
affaire & des tensions faibles de I'ordre du volt, n’est pas, croyons-nous, & consi-
dérer, vu la grandeur des forces électromolrices de polarisation, trop impor-
tantes pour pouvoir étre assimilées 4 un courant d'action.

En somme, cette derniére méthode nous donne une valeur de la polarisation
certainement toujours approchée par défaut. Mais elle a I'avantage de ne laisser
subsister aucun doute sur la nature, sinon sur 'origine, du phénoméne étudié.
Aussi esi-ce 4 elle que nous nous sommes adressé, et voici la technique que
nous avons ulilisée.

Pour évaluer la différence de potentiel qui existe aprés I'ouverture du cou-
rant, nous avons employé la méthode dite d'opposition, qui consiste & relier
pendant un temps trés court les électrodes aux poles de méme nom d'une source
a potentiel variable, réglée de telle sorte qu'aucun courant ne passe dans le
circuit ainsi constitué. On en conclut que le voltage de la source est alc}rs
exactement le méme que celui que 'on se propose de connaitre.

Voici les prmmpales conclusions auxquelles nous ont conduit ces mesures
de force contre-électromotrice de polarisation :

1° La force contre-électromotrice de polarisalion ainsi observée se¢ trouve
étre du méme ordre de grandeur que celle déduite des mesures balistiques, ¢’est-
a- du'e beaucoup plus élevée qu'on ne la supposait jusqu’a présent.

2° Elle croit avec la durée de passage du courant j Jusqu’a une valeur maxima,
puu: diminuer ensuile de plus en plus lentement.
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3° Lorsque l'intensité du courant augmenle, il y a tout d’abord accroisse-
ment de la valeur maxima, qui croit cependant moins vite que ]mlens:l;é cl;
deplacemt’:nt du maximum vers l'origine des lemps

4* Le rapport de la force conlre-électromotrice maxima au voltage de !a
source est d’aulant plus élevé que la résistance du circuit est moindre et que le
vollage avec lequel est émis le courant polarisant est plus faible.

5* La baisse de la polarisation aprés le maximum est d’aulant plus lente
que le rapport précédent est plus faible.

6° Au deld d'une certaine valeur de 'intensilé, la polarisation n’augmente
plus sensiblement; seule la rapidité d'apparition du maximum conlinue & croitre.
Cette limite supérieure de la polarisation est d'autant plus élevée el a lieu pour
des courants d’autant plus forls que les électrodes sont plus larges.

7° A densité égale de courant, la polarisalion est d’autant plus accusée que
les électrodes sont plus larges.

8¢ Lorsque le courant a cessé d'agir, la polarisation se détruit trés rapi-
dement. Cette décroissance n'a pas lieu, comme pour les décharges de conden-
sateur, suivant une fonction exponentielle. :

Par rapport & celle-ci, on pent considérer la vitesse de décmtssan{:e comme
allant progressivement en se ralentissant.

Caractéres graphiqnaa-dea excitations tétanisantes dans un -:.aﬁ de myasthénie. Soc.
frane. &’ Electr., 29 avril 1924.

Un des signes de la myasthénie consiste en la disparition rapide de la con-
traction faradique tétanisante alors que chez un sujet normal celle contraction
se maintient pendant le passage du courant. Dans le but d'éludier ce phénoméne
d’'une maniére plus précise qu'on ne l'avait fait jusqu'alors, nous avons, &
l'aide de notre myographe clinique, enregistré comparativement la contraction
faradique téltanisante sur des muscles de sujets sains et sur les muscles d'une
malade atteinte de myasthénie et que nous avions observée dans le service de
M: le Professeur Georges Guillain, & la Salpétritre. Nous avons ainsi constaté
que, méme chez les sujets normaux, la contraction faradique tétanisante baisse
au cours du passage du courant; il s’agit donc d'un phénoméne physiologique,
mais il esl incontestable que cetle baisse est plus rapide dans le cas des
muscles myasthéniques. La courbe offre d'ailleurs des allures différentes sui-

vant les muscles et les durées d'action du courant. Nous avons pu en décrire
plusieurs types.
A. 3TROHL. o
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En général, aubout d'un certain temps, la courbe présente une forme assex
caractéristique, le muscle qui réagit d'une facon intense & de certains momenls
a une excitabilité qui ne se soulient pas, et 4 laquelle fonl suite des sorles de
périodes réfractaires. Il en résulte que le myogramme se compose d'une série
de clochers plus ou moins élevés et séparés par des dépressions,

"1l serail inléressant d'étudier par la méthode graphique les aulres étals
pathologiques des muscles dans lesquels se rencontre la réaction myasthénique.

Etat actuel de nos connaissances sur la conductibilité électrique des tissus vivants.
La Médecine, juin 1924,

Résistance et polarisation électriques des organismes vivants. La Presse Médicale,
1925, p. 69,

Dans ces deux arlicles nous avons exposé les progrés réalisés au cours de
ces dernitéres années dans la conductibilité électrique des lissus vivants, grace
4 de nouvelles lechniques d'exploration, qui ont montré que la résistance élec-
trique apparente du corps humain est essentiellement sous la dépendance des
phénoménes de polarisation.

Ceux-ci onl pour cause la perméabililé séleclive des membranes vivantes
qui se retrouve & la base de loutes les grandes fonctions organiques, lelles que
la nutrition, la sécrétion..., ete.

En effet, il n'est pas exagéré de dire que le phénoméne physique que l'on
mesure dans la polarisation est li¢ & la vie méme du protoplasme. Tout agent
qui cause la mort de la substance vivante diminue la polarisation dans des pro-
portions considérables. :

Méme au cours de la vie, la polarisation peut se trouver modifiée dans
d’assez grandes proportions sous l'influence du systéme nerveux. Gildemeister, &
la suite des recherches qu'il consacre depuis plusieurs années 4 l'étude du
réflexe psycho-galvanique, est amené a cette conclusion qu'il s’agit d’une action
des fibres nerveuses sympathiques sur la perméabilité ionique des membranes
vivanles, ;

~ Schwarlz est arrivé & modifier expérimentalement celte perméabilité des
cellules cutanées chez la grenouille, par excitation des nerfs afférents & la face
interne du tégument. Chez I'homme, certains changements brusques, que nous
avons remarqués dans la polarisation de sujels qui servaient ordinairement &
nos expériences, et quelques obsorvations analogues de David, ne peuvent
guére s'interpréter que par U'intervention d'une action nerveuse. :

Enfin, nous avons récemment enlrepris une série de recherches sur la
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comparaison des polarisations de deux emplacements culanés symétriques,
chez des malades atteinls d’hémiplégie.

Alors que, chez des sujets normaux, les régions symétriques donnent sensi-
blement des forces contre-électromotrices égales sous l'influence des mémes
courants, chez les hémiplégiques on observe des inégalilés trés nettes, tradui-
sant un trouble dans la fonction sympathique.

Nous n'insisterons pas davantage sur ces recherches, qui sont & peine
ébauchées, et dont nous ne faisons mention que pour montrer que I'étude de la
polarisation n'est pas seulement d'ordre physique ou méme électrophysiolo-
gique, mais qu'elle envahit le domaine de la biologie générale.

Aussi n'est-il pas excessif de penser que les déterminations des forces
contre-électromotrices el les mesures de résistances initiales constitueront peut-
étre un moyen d’exploration physique de certaines fonctions organiques, encore
peu connues.

Ne serail-ce qu'a ce lilre, I'étude physique de la conduectibililé des orga-
nismes vivants mériterail d’étre poursuivie,

Utilisation de la lampe & trois électrodes pour la mesure de la résistance du corps
humain (en collaboration avec M. lodka). Société de biologie, 31 mai 1924,
L. XC, p. 1464.

Lorsqu'un couranl continu, émis & vollage constanl, Lraverse le corps
humain, il y produit des réactions physico-chimiques qui font, tout d'abord,
baisser rapidement 'intensité du courant, puis, aprés passage par un minimum,
la font augmenter lentement. ;

Ces modifications de la résistance apparente des lissus tiennent, pour une
grande parl, & l'apparition d'une force contre-électromotrice de polarisation,
comme l'onl montré les travaux récenls de Gildemeister el les notres. Sil'on
désire donc avoir une mesure de la résistance des lissus indépendante des
phénoménes de polarisation, il faudra soit employer des courants alternaltifs
de haute fréquence, ce qui, au point de vue technique, présente de grandes
difficultés, soit déterminer l'intensité qui passe dans le circuit immédiatement
apres la fermeture du courant. :

(Vest cette derniére méthode que nous avons ulilisée, en nous servant de la
lampe & trois électrodes comme d'une valve au moyen de laquelle on pourra
mesurer l'intensité maxima qui traverse le corps humain introduit hrusquemcnt
dans un cireuit comprenant une force électromolrice constante. ;

Dans ce but, nous faisons passer le courant, provenant d'une batlerie de
piles, d'abord dans le corps humain, puis dans une boite de résistances éta-
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lonnées: Dans ces conditions, le potcntlel du point du circuil situé entre le sujet
et la résistance métallique est maximum au moment de la fermeture du courant,
puisqu’a ce moment-la la résistance apparente du sujet est minima, Il décmit
ensuite, passe par un minimum et recommence & augmenter progressivement
sans atteindre ordinairement sa valeur initiale, tout au moins pour de courtes
fermetures de courant. La valeur maxima du potentiel de ce point est mesurée
par la méthode d'opposition, en intercalant dans la branche du circuit qui
contient l'appareil de zéro, une lampe & trois électrodes dans laquelle le courant
ne pourra passer que du filament vers la plaque. Pour augmenter la précision
des mesures, on porte la grille & un potentiel positif de 40 volts par rapport au
filament, ce qui accroit considérablement le courant de plaque quand le
potentiel de celle-ci-dépasse celui du filament.

On cherchera quel est le potentiel maximum de la force électromotrice
variable, pour lequel on n'observe plus aucune élongatmn du galvanoméire
sensible mis en série avec la lampe, Connaissant cette valeur, ainsi que celles du
voltage aux extrémités du circuit et de la résistance métallique étalonnée, on a
tous les éléments utiles pour le calcul de la résistance initiale du corps humain.

Cette méthode est donc capable de fournir, d'une maniére relativement
simple, une mesure approchée de la résistance vraie du corps humain et
d’apprécier directement l'amplilude des phénoménes de polarisation. En
permettant une élude séparée des facleurs qui conditionnent la résislance appa-
rente totale, elle parail susceptible d'utiles applications aussi bien au point de
vue physiologique que pathologique.

Utilisation de la lampe 4 trois électrodes pour la mesure de la force contre-électro-
motrice de polarisation (en collaboration avec M. lodka). Société de biologie,
21 juin 1924, 1. XCI, p. 185.

La mesure directe de la force contre-électromotrice, qui prend naissance
dans les tissus sous l'influence du passage du courant, présente de grandes
difficultés techniques, du fail de sa disparition rapide dés que le courant a
cessé d’agir.

En se servanl d'un appareil qui permettait de meltre en opposition,
pendant un lemps trés court, la différence de polentiel qui existe entre les
électrodes, aussitdt que le courant polarisant est interrompu, et une force
électromotrice connue el variable, nous sommes arrivé antérieurement 4 mesurer
cette polarisation et & en montrer I'intérét, tant au point de vue de la conduc-
Libilité des tissus que de 'excitabilité neuro-museculaire.

-Une telle méthode esl d'une application délicate, la durée de 'opposition
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ne pouvant que trés difficilement étre mainlenue constante au cours des
mesures, ce qui est une cause d'erreur dont on ne peut tenir comptle. Aussi,
avons-nous cherché & I'améliorer et & la simplifier en utilisant les propriétés de
la lampe & trois électrodes que nous avons déja appliquées 4 la mesure de la
résistance initiale du corps humain. A cet effet, au bout d’une certaine durée de
passage du courant, I'électrode positive est automatiquement détachée de la
source el relice & un distributeur de potentiel, par l'intermédiaire d'un ecircuit
contenant un galvanomeétre el une lampe a trois électrodes, connectée de telle
sorte que le courant venant du sujet pénétre par la plaque et sorte par la grille.

Le galvanométre ne pourra done dévier que si, & un moment quelconque,
la différence de polentiel entre les électrodes dépasse le voltage constant qui lui
est opposé. En cherchant pour quelle valeur maxima de celui-ci le galvanométre
ne dévie plus, on obtient une mesure, par défaut, de la force contre-électro-
molrice de polarisation.

L'expérience monire que les mesures se fonlt ainsi avec une plus grande
régularité, ce qui tient 4 la suppression d'un relai mécanique, et que les valeurs
trouvées sont généralement plus élevées qu'avec la méthode précédente, ce qui
indique que la baisse de polarisation au cours des mesures est moindre.

Pour faire passer le courant dans le corps pendant un temps variable, nous
avons ulilisé I'égersimélre dans lequel nous avons remplacé le deuxiéme levier
par un commulaleur, spécialement construit pour cet usage et fonctionnant par
la chute de la masse. :

Nous reproduisons ci-dessous les résultats d'une de nos expériences.

Large électrode dans le dos, petite sur la face antérieure de I'avant-bras.
Voltage 20 volls, résistance de 500 ohms en série avec le sujet.

Durde du courant Force contre-électromotrice
0,005 zeconde 16,2 volts

0,00 _ 17 -

0, 0025 - 17,3 —

0, 0045 —_ 17 —_

o,m — 16,8 —

Quand on supprime la résistance additionnelle, on observe un léger
accroissement de la force conire-électromotrice d'un demi-volt environ. On
arrive ainsi & une valeur qui est les 90 centiémes du voltage de la source.

Ces chiffres suffisent & montrer I'importance des phénoménes de polari-
sation el l'utilité d’'une technique qui en permette une évaluation correcte et
facile. A ce point de vue, la méthode que nous venons de décrire nous semble
constituer un progrés sur les précédentes.
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Relation entre les facteurs physiques de la polarisation: électrique {en collaboration
" avec M. lodka). Société de biologie, 28 juin 1924, 1. XCI, p. 258.

On doit & Nernst une théorie physique de 'excitation électrique d’aprés
laquelle ce phénoméne serail dit & une polarisation des tissus.

Si le développement mathémalique de cetle théorie ne s'esl pas montré en
conformité parfaite avec les faits, le principe en est généralement admis.

D’autre part, Lapicque a retrouvé, au cours d'ingénieuses expériences sur
la polarisation d'une membrane animale dans des électrolytes, la loi d'exci-
tation électrique des nerfs,

Cependant, 4 notre connaissance, on n'a jamais étudié, 4 ce point de vue,
la polarisation des lissus eux-mémes, el ceci & cause de la difficullé qu'il y a &
en oblenir une mesure assez approchée.

Etant en possession d'une méthode de mesure de la force conlre-électro-
molrice de polarisation suffisamment exacle, nous nous sommes demandé si la
variation dans le mode d'évolution de cette force contre-électromotrice avec le
temps, suivant l'intensité du courant polarisant, n'était pas comparable avec la
relation bien connue qui existe enire l'intensilé du courant excitateur et la
durée d’'excitation. (Loi de Weiss.)

Certains fails comme ceux oblenus par Lapicque avec son modéle hydrau-
lique de polarisation el par nous avec les courants & échelons tendent & prouver
que le phénoméne physique qui délermine I'excitalion électrique doit se
comporter d'une maniére semblable,

On peut donc admeltre que la mise en aclivité du sysléme neuro-muscu-
laire se produira lorsque la polarisalion aura atleinl sa valeur maxima, Partant
de ce principe, nous avons mesuré quelles sont les valeurs que 'on doit donner
an voltage de la source pour obtenir la méme force contre-électromotrice
lorsque I'on opére avee des durées de passage du courant variables, 4 I'aide de
I'égersimétre. Voici les résullals d'une de nos expériences :

Grande éleclrode dans le dos, petite sur la partie supérieure du bord radial
de I'avant-bras. Résislance additionnelle : 20.000 ohms. Polarisation maxima :

15,8 volis.
Durée du courant Quanlités calonlées
en millitmes Cuanlités par fa formule ;
e seconde Vollages correspondantes W4 1981

] o] 195 125

3,5 26,5 9,75 0,3
3 20.5 88,5 85,4
2.5 20,1 14,% T,
2 32,9 G4 .4 0,0
1,5 36,7 1 0, T
1 45,7 43,17 3,8
0,5 4 31 35,9
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Il apparait netlement que Fon peut représenter les quanlilés mises en jeu,
en fonclion du lemps, par une droile, en commettant une erreur de moins de
5 pour 100. Un retrouve done la loi linéaire qui, ainsi que I'a montré Weiss, réunit
la quantité d'électricité produisant I'excitalion et la durée d'action du c{}urant
Ainsi s'affirme la parenlé étroite des deux phénoménes.

Poursuivant le parallélisme, on peut calculer une « chronaxie » de puiarl-
sation de la méme maniére que pour les muscles. .

On trouve, ainsi, un chiffre voisin de 8 dix-millitmes de seconde, ce qui
est du méme ordre de grandeur que les chronaxies du systéme neuro-museulaire.

Nous sommes donc en droit de conclure que l'analogie entre ces deux
sortes d'action, Il'une physico-chimique, I'antre physiologique, se retrouve
jusque dans les vitesses avec lesquelles elles évoluent dans le temps.

Remarquons cependanl que, pour la polarisation, on ne peut plus parler
de constante de temps, absolument indépendante des condilions expérimentales,
comme pour l'excilation électrique. Nous avons pris, én elfet, comme analogue
du seuil galvanique un courant d’intensité arbitraire et la grandeur que l'on peut
appeler, par abréviation chronaxie de polarisation, ne correspondrait réellement &
la chronaxie d'excitation que si elle était indépendante du courant pris comme
seuil rhéobasique.

D’une maniére générale, il nous a semblé que c¢'est quand les courants
polarisants sonl & peu prés égaux aux courants donnant les seuils d'excilation
que les deux espéces de chronaxie se trouvent du méme ordre de grandeur,
Bien qu'il ne semble pas possible d'admettre que les forces contre-éleclromo-
trices que nous pouvons mesurer aienl entiérement leur siége dans les régions
ol prend naissance l'excitation, il n'en est pas moins curieux de constater que
les deux phénoménes ont des vitesses du méme ordre.

Comme il ne peut guére s’agir d'une simple coincidence, nous devrons en
chercher I'explication dans une certaine similitude entre les propriétés physico-
chimiques de tissus morphologiquement trés différents.

Réle de la polarisation dans la conductibilité électrigue des tissus vivants (en colla-
boralion avec M. lodka). Soc. de biologie, 6 juillet 1924, 1. XCI, p. 360,

Dans quelle mesure les modifications de la résistance apparente des tissus,
au cours du passage d'un courant électrique, sont-elles lies a lapparihon d'une
force contre-électromolrice de polarisation ?

C’est la une question sur laquelle les avis sont partagés. Alors que certains
auteurs pensent encore, avee Ledue, qu'il s’agit d’une variation réelle de la résis-

Titres et travaux scientifiques - page 69 sur 85


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?110133x150x07&p=69

S e

tarice due & la pénétration des ions de I'électrode dans la peau, d'autres, avec
Gild emeisler, croient que la résistance resle constante et que les varialions
observées dans la conductibilité sont dues 4 des phénomeénes de polarisation.

Nous avons montré comment, en supposant que la résistance reste la
méme pendant le passage du courant, on pouvait calculer la force conlre-élec-
tromotrice de polarisation et que les chiffres trouvés étaient du méme ordre de
grandeur que ceux obtenus par des mesures dirécles. Dans le but de serrer le
probléme de plus prés, nous avons mesuré : ; i

1* La résistance initiale, au moyen de la méthode que nous avons décrite
récemment.

2° L'intensité, lue sur un milliampéremétre au bout d’'une durée de pas-
sage de quelques secondes, et la force électromotrice existant, & ce moment-la,
entre les électrodes. Comme celle derniére détermination nécessite plusieurs
essais, on a soin d'effectuer la lecture lorsque laiguille du milliampéremétre
atteint chaque fois la méme graduation:

Nous avons comparé, ensuite, la valeur R de la résistance du sujel el des
électrodes observée, avec celle » caleulée & partir de la formule :

E—e

T.: i =P

dans laquelle E est le voltage de la source, e la force contre-électromotrice
mesurée, I 'intensité lue sur le milliampéremétre, et P la résistance addition-
nelle mise en série avec le sujet.

Nous avons, en outre, calculé la résistance apparente U du corps humain
pour 'intensilé observée, d'aprés la loi d'Ohm.
Voiei quelques résultats de nos expériences :
I. — Grande électrode dans le dos; pelile, face antérieure de l'avanl-bras.
E P I e It - U
10,5 700 0,003 W3 . o 966 5800
1. — Grande électrode dans le dos ; pelile, éminence thénar.
E P I e R " U
19,5 700 0,001 11,3 816 1300 17030
III. — Grande électrode dans le dos; petite, bord radial de 'avant-bras.

E P [ e It ” L]
20,0 700 0, 0027 16,0 573 781 6707

On voit, d’aprés ce tableau, que la résistance du corps humain parait avoir
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augmenté légérement avee le passage du courant. Cependant, il convient
d’observer que ce faible aceroissemenl peul n'élre quapparent et provenir d'une
erreur par défaul dans la mesure de la force conlre-électromolrice. Dans lés
expériences reproduiles ci-dessus, une erreur de moins d'un volt suffirail &
expliquer I'écart entre les chiffres observés el calculés pour la résistance du sujel.

Dailleurs, si 'on compare r & U, on constate que la premidre de ees gran-
deurs est trés pelite devanl la seconde, c'est-d-dire que, méme si la variation
de résistance esl bien réelle, elle est trés faible par rapporl i celle qui devrail se
produire pour justifier 'inlensité observée.

Nous sommes donc aulorisés & conclure que les modifications de la con-
ductibilité qui se produisent au cours du passage du courant sont, en majeure
parlie sinon en totalilé, sous la dépendance de la foree conlre-électromolrice
engendrée par l'action polarisante du courant sur les lissus.

Importance relative de la pean dans la résistance et la polarisation électriques des
corps vivants (en collaboration avec MM. Liberl el lodka). Soc. de biologie,
3 juillel 1924, L. XCI, p. 560,

Nos travaux antérienrs ayanl établi qu'on devait distinguer séparément
deux éléments dans la résistance apparenle au courant continu; I'un étant une
résislance ohmique appelée résislance vraie on mieux résislance initiale, I'aulre
une force contre-électromolrice de polarisation, il nous a parn qu'il y avait lieu
de rechercher quelle parl revenail a la pean dans la production de ces deux
ordres de phénoménes.

A cel effel, nous avons mesuré ces différentes grandeurs sur un le ' d'abord
intact, puis privé de sa peau au niveau des ¢lectrodes, enfin sur les fragments
de peau isolés de animal el placés entre les électrodes aprés un séjour d'une
demi-heare environ dans dua sérum physiologique.

Les mesures onl été pratiquées suivanl les lechniques cxpusém préce-
demment,

Voici les conditions expérimentales de ces déterminations ainsi que leurs
résullals.

Chien de 10 kilogrammes environ. Eleclrodes de i emq. placées, I'une sur
la cuisse, 'autre & la racine du membre antérieur.

Faorco
Volloge Dézislanee  Mésistanee Résislanee contre-électio-
de la source addilionnelle inilinle :||1|mrar|l(‘: molries maximn
en volla. en ohms. - en olins, an olinis, en volls.
I. Chien intael: ... . .5 . - i1} 500 4o 1250 4,
Ll A0 00
Il. Aprés ablation de la peau . 20 5 1] My 1,8
L (LR
1. Fragments de peau igolés, ) 00 0 LT B0
18 100
A STROMHL, (L]
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Ces chiffres appellent quelques remarques.

1* Comme chez 'Homme, la résistance initiale ne constitue qu’une fraction
assez faible de la résistance apparente totale ;

2 La force contre-électromotrice est, toutes choses égales, moins élevée
chez le chien que chezl'homme ;

3* La peau joue un roéle prépondérant dans Papparition de la foree conlre-
électromoltrice. Rappelons, & ce propos, que, chez I'Homme, en écarlant
syméiriquement les électrodes de I'épaule & la main, nous avons observé une
augmentation du simple au double de la polarisation. Nous ne devons pas nous
étonner de voir le courant développer une force contre-électromolrice plus
grande dans les tissus des membres o se rencontrent de nombreuses mem-
branes que dans le thorax et 'abdomen ol les voies de dérivalion sanguines
sont abondantes :

4° Contrairement & ce qui se passe pour la résistance apparente, la pean
ne participe que pour une petite part & la résislance initiale de I'ensemble de
I'organisme.

5i I'on compare les valears de la force conlre-électromolrice caleulées A
partir de 'intensité lue au milliampéremétre, du voltage et des résistances, a
celles oblenues directement par mesure, on conslate que les premiéres sonl
plus élevées dans les expériences ['et I11, ce qui s’explique parce que l'inlensité
correspondant aux valeurs calculées est plus forle, mais qu’elles sonl plus
basses pour I'expérience II.

Il est vraisemblable que la force contre-électromotrice doit baisser plus
rapidement dans ce dernier cas.

Ceci est & rapprocher de ce fail d'observalion que la polarisation diminue
plus rapidement chez 'homme, dans les régions ol la peau est fine, & la face

notamment, que dans celles ot elle esl épaisse, comme & la paume des mains
ou A la plante des pieds.

Contribution & l'étude physique de la conductibilité électrique des organismes

vivants. Thése de Doclorat és sciences physiques de la Faculté des Seiences de
Paris, 1924,

Le bul que nous nous sommes assigné, en poursuivant ces recherches sur un
sujel qui a déjh préoccupé bon nombre de savants, tant parmi les physiologistes
que pal'lpi les électrothérapeutes, est essentiellement limité & 'étude des
conditions physiques dans lesquelles s'effeciue le passage de 1'électricilé dans
les Lissus vivants,

L'idée quinous a guidé est que I'on doit pouvoir actuellement aborder avec
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profit un certain nombre au moins des problémes posés par la maniére si spéciale
dont la matiére vivante conduit I'éleclricité, sous condition de meltre en ceuvre
des techniques de mesure nouvelles, adaptées & la nature des phénoménes a
¢ludier.

C'est a I'élaboralion de ces procédés de mesure que nous avons consacré
notre activité depuis quelques années. Nous nous y sommes heurlé & de grandes
difficultés, et si les résultals auxquels nous sommes parvenu apparaissent
comme assez peu approchés, ils ne consliluent pas moins, estimons-nous, un
progrés sensible dans la connaissance des données physiques vers laquelle
tendent nos efforts. Ces difficultés proviennent essentiellement de la vitesse avee
laquelle certains effels oceasionnés par le passage de I'électricilé se manifestent
chezles élres organisds.

~ Les milicux vivanls se caraclérisenl par une rapidité de polarisation et
de dépolarisalion exirémement plus grande, Lémoin d'une perméabilité trés iné-
cale vis-i-vis des différents ions el en rapport vraisemblablement avec le role
que jouent les membranes cellulaires dans les mutations des matiéres minérales
au sein de I'organisme. ;

Mais, avant que la physico-chimie soit en mesure de nous révéler, dans lout
son délail, le mécanisme de ces actions essentiellement vitales, il est probable
que les physiologistes el les médecins auront appliqué les nolions solidement
acquises, dans ce nouveau domaine, & l'exploration de la physiologie cellulaire
el au diagnostic de certaines altérations fonctionnelles.

Aprés un court apergu historique de nolre sujel, nous avons consacré le
premier chapitre i 'exposé d’expériences enlreprises sur la conduelibilité élec-
trique du corps humain avee des courants de faible durée.

Les résultals auxquels nous sommes parvenu simplement avee la méthode
balislique, et qui ne peuvent étre guére pris en considération qu'au point de vue
qualitalif, onl appelé nolre attention sur la phase initiale du passage du cou-
rant, encore peu connue, el qui nous a paru pleine d’enseignement.

Le deuxiéme chapilre Lraite de nos recherches sur la polarisation électrique.
Nous y décerivons, avee quelques détails, nos procédés de mesure, en nous
efforcant ’évaluer la limile supéricure des erreurs auxquelles sont sujetles ces
méthodes. Clest I une précaution d'une nécessite évidente, qui, malheureuse-
menl, n'a pas été prise par la plupart des auteurs qui nous ont précédé, trop
souvent trompés par I'apparente rigueur des chiffres.

Pour notre part, nous avons lenu & insisler sur ce fail que nous n'avons
alleint qu'une valeur approchée par défaut de la force contre-électromotrice de
polarisalion, et encore avec une approximalion qui, pour des mesures de phy-
sique pure, serait assez faible.

Titres et travaux scientifiques - page 73 sur 85


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?110133x150x07&p=73

De méme, dans le troisieme chapitre, ot nous exposons nos mesures de la
résistance iniliale du corps humain, nous avons éludi¢ également notre lech-
nigque dans le but d’en connailre la précision el avons conclu qu'elle ne pouvail
donner que des résultals approchés par excés, avec une erreur de 122 15 p. 100.
Ceux-ci n'en consliluent pas moins, croyons-nous, les meilleures données que
nous possédions aclucllement sur ce qui conslitue vraimenl la résistance du
corps humain.

On sera peul-¢lre élonné de conslaler que nous n'avons pas exprimé les
résullals de nos mesures en résistances par unités de volume. Ce caleul aurait
élé ici sans intérét, vu I'hétérogéndilé des milieux iraversés par le couranl.
Certes, des mesures de résistance, pour chaque tissu pris isolément, sont i
enlreprendre el conduiront sans doule & des conclusions inléressantes relalive-
ment & leurs propriétés physiologiques. Il nous a paru cependant d'une ulilité
plus immédiate de nous placer dans les conditions o I'on applique ordinaire-
ment le courant ¢lectrique & 'homme.

Dans les deux chapilres suivanls, nous avons envisagé les conséquences de
nos recherches dans les domaines de la lechnique de la mesure de la chronaxie
chez 'homme et de la théorie de excilalion éleclrique.

En terminant, nous exposons briévement I'état acluel de nos connaissances
sur le mode de conduclibilité électrique des tissus el les hypothéses les plus
vraisemblables que l'on peut émellre & ce propos.

Si nolre travail est loin d’épuiser le sujel que nous nous sommes proposé,
néanmoins, par la mise au poinl de méthodes de mesure mieux adaplées a ce
genre d'élude, nous croyons qu'il a, d'une part établi un certain nombre de fails
fondamentaux, et d'autre part préparé la voie & des recherches qui s'annoncent
comme devanl élre [écondes.

Recherches sur la résistance initiale du corps humain (en collaboralion avee
M. lodka). Journal de Radiologie ¢t d'Elecirologie, Mars 1995,

Nous pensons avoir ¢labli que la résistance apparente opposée par les lissus
au passage du courant était due, pour une part trés grande a l'apparition d'une
force contre-¢lectromolrice de polarisalion. 1l n'en est pas moins vrai que, indé-
pendamment de celte force contre-électromotrice, le corps humain doit pos-
stder une certaine résislance, qui sc¢ manifestera notammenl dés le débul
du passage du courant, avant que la force conlre-électromolrice n'ait eu le
Lemps d'apparailre, et s’ajoutera i tous moments aux autres résislances ohmiques
placées dans le circuil.
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Celte résislance iniliale a déja élé 'objel de plusieurs travaux, cl certains
auleurs pensent 'avoir déterminée & laide de courants alternatifs de fréquence
plus ou moins élevée. Nous avons déja fail la critique d'une telle méthode. Quoi
qu'il en soil, la résistance mesurée & l'aide des courants alternatifs rapides s'esl
montrée loujours plus petite que celle oblenue avee les courants a voltage cons-
lant, el la valeur trouvée esl, en général, d’autant plus faible que les courants
employés étaienl d’une fréquence plus grande.

Ces fails ont contribué & faire pressenlir 'exislence d’une polarisation con-
sidérable bien avant qu'on ail pu la metire en évidence par des mesures
direcles.

Nousavons repris la question, avec une méthode différente que nous avons
décrile dans une note précédente.

Voici les principaux résultals expérimentanx de ces recherches.

| Résistance iniliale suivani les dimensions des électrodes. — Si'on compare
les résistances iniliales aux résistances apparentes caleulées d'aprés la loi d'Ohm,
en partant de l'intensité lue au bout de quelques secondes sur un milliampére-
métre, on est frappé de la pelilesse des premiéres par rapport aux secondes.
Cela prouve que la majeure partie de la résistance opposée i la pénéiration
du courant dans les lissus est due aux aclions secondaires engendrées par le
courant lui-méme.

On constale, en oulre, que lorsque les électrodes sont placées & peu prés an
méme endroit, la résistance du sujet est d'autant plus grande que les surfaces
d'entrée et de sortie du couranl sont plus pelites, ainsi qu'on devail s'y attendre.
Il n’en est pas du tout de méme pour les résistances apparentes.

2° Résistance iniliale suivanl Uemplacement des électrodes. — Lorsqu’on déplace
symétriquement deux pelites électrodes de 3 cmgq. le long des membres supé-
ricurs, on conslate que la résistance croit en méme temps que 'on s’éloigne de
la racine du membre.

Dans cerlains cas, la polarisation iniliale peut tomber & un laux trés bas.
C'esl le cas notamment, ot 1'on met de larges électrodes de 180 cmq. sur les
faces anlérieure el postéricure du thorax. Nous I'avons vu alors atteindre la

valeur de 0 ohms environ; landis que la résistance apparente était encore de
G50 ohms,

3 Résistance iniliale suivant le vollage. — Rien ne nous permel actuelle-

ment d’affirmer une variation de la résistance avecle voltage de la source. Si elle
existe, clle doil élre, dans Lous les cas, assez pelite el certainement beaucoup
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plus faible que celle observée pour les résislances apparenles mesurées au boul
de quelques secondes.

4" Role de la peau dans lu résisiance inilinle.

D" Résistance du corps hwmatn apres le passage d'un courant électrique.

Les conclusions relalives & ces deux ordres d’expériences ont élé exposces
précédemment.

En somme, la résistance iniliale du corps humain est une grandeur physique
fqui se rapproche beaucoup plus que la résistance apparente de la résistance
électrique des électrolytes. _

En rapport avee les dimensions des portes d'entrée el de sortie du courant,
ainsi qu'avee I'épaisseur de lissus inlerposés enlre les électrodes, elle ne parail
pas dépendre sensiblement du vollage sous lequel est émis le courant.

Peu influencée par les courants qui ont antérieurement traversé le sujet, et
i peu prés égale & la résistance propre des tissus, calculée en retranchant du
voltage exlérieur la force contre-électromolrice de polarisation, elle peut étre
envisagée comme un élément sensiblement conslant de la résistance électrique
des organismes vivanls.

En premitre approximation, on doil la considérer comme obéissanl aux
lois d’Ohm.

Titres et travaux scientifiques - page 76 sur 85


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?110133x150x07&p=76

Vi

APPAREILS

Sur un nouvel appareil oscillographique destiné 4 I'étude de la pression artérielle.
Société de biologic, 20 janvier 1917,

L'application de la méthode de Marey a é1é réalisée au moyen d'un dispo-
sitif ayant une sensibililé conslante, dans les appareils de Pal et de Pachon.
Nous avons pensé qu'il y avait un grandintérét, pour l'exploration dela fonclion

Fig. 10, — Schéma de appareil oselllographiqne.

circulaloire, & permettre Penregisirement des oscillations arlérielles, dans de
telles conditions.

11y avait une difficullé & vainere du fait que le systéme oscillant doit dlre
enfermé dans une enceinte elose, on régne une pression égale a celle du brassard,
M. Bouchard, au moyen de I'enregistrement optique, avail oblenu déji des lracés
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intéressants. Nous avons atleint le méme bul, d'une maniére plus simple, en uli-
lisant les procédés ordinaires d'inscriplion graphique.

Dans notre premier appareil, le systéme oscillant était constitué par une
petite cloche légére en celluloid, plongeant dans une cuvetle remplie d'ean. Le
toul étail enfermé dans une enceinte métallique étanche, el le mouvement de
celle cloche se communiquait i I'extérienr au moyen d'une aiguille métallique
fine el rigide lraversant un joint souple et élanche.

Plus tard, nous avons remplacé la cloche par un tambour de Marey, el ¢’est
sous cetle forme que Iappareil a ¢4é ulilisé pour la détermination objective des
pressions sanguines el pour I'exploration de 'appareil cardio-vasculaire (lig. 10).

Présentation d'un myographe clinique 4 inscription directe. Réunion biologique de
Strasbourg, 19 décembre 1919, in Comples rendus de la Société de biologie, 1919
p. 1425,

L’inseriplion graphique des réflexes tendineux, dont nous avons démontré
lonte 'importance tant théorique que pratique, est une opération laborieuse avee
les appareils enregistreurs ordinaires. Pour la faciliter, nous avons construit un
myographe qui joinl & un maniemenl aisé¢ une grande fidélité, l'inscriplion étant
directe.

Il se compose essentiellement (lig. 11) d'une forte Lige métallique portant &
une de ses extrémités le cylindre qui lourne & raison d'un lour environ par
seconde, et, 4 l'autre, le levier auquel sont transmises les variations d'épaisseur
du muscle exploré. Un systéme de deux curseurs permel de régler lamplificalion,
el permel I'usage d'un support « & réglage » grace anquel I'affleurement du style
n'est réalisé qu'an moment de U'inseription. Un systéme de commande i dislance,
analogue & ceax employés pour les obturaleurs photographiques, permet de réa-
liser ce mouvement, sans toucher directement & appareil.

Ce myographe se préle égalemenl bien & I'enregistrement des secousses
¢lectriques. Il suffit de remplacer le bouton explorateur par une petite électrode
fixée d I'extrémilé d'une lige 1solée el en relation, par un fil, avee un des poles
de la source ¢lectrique.

Adaptation de notre appareil de localisation au diaphragme A fente de Gaiffe. Revue
des Etablissements Gaiffe-Gallot et C= avril 118,

Notre méthode de localisation s’adaple parfailement au diaphragme & fenle

de la maison Gaiffe, el permel ainsi & Uopérateur de rester i 'abri des ravons
“pendant le repérage des projectiles. L'appareil esl essentiellemenl conslilué par
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une vis a deux filets de pas conlraires, supporlée par deux paliers fixés sur le
bord de I'un des volels du diaphragme. Deux écrous portant deux aiguilles
peuvent se déplacer par rotation de la tige filelée.

On régle I'écart de ces aiguilles de manitre qu'il soil égal 4 la moitié de la
distance de leur plan & lanticathode.

Il convient de remarquer (ue le diaphragme A fente améliore considérables

M

i
A

1@

5 5

éﬁ

Fig. 11.

ment la visibilité des aiguilles et du projectile, ce qui permet de percevoir avec
facilité les projectiles dans les régions relativement opaques.

La mesure de 1'excitabilité électrigue neuro-musculaire chez 'homme. L'Egersimétre.
Presse Médicale, n® 47, 11 juin 1921, p. 464,

L'égersimétre. Journal Radiologie, 1. V, n* 7, juillet 1921,

Présentation de l'égersimétre. Société de Neurologie, stance du 1 [dyrier 1925 in
Revuwe Newrologique ne 2, février 1925, p. 164,

La nouvelle méthode d'électro-diagnoslic, basée sur Papplication de la loi
d'excitation électrique de Weiss, nécessite I'émission, & travers le corps humain,
A, STnonL. 1"
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de courants d'une durée connue el variable & volonté entre 1/10000 et 1/100 de
seconde.

Les appareils construils dans ce but présentent, en général, 'inconvénient
ou d'dtre trop encombrants et délicats pour un usage clinique, ou d’avoir une
préeision insuffisanle pour ce genre d'étude. Aussi, avons nous ern ulile de faire
appel aux ressources de la mécanique de précision pour réaliser un dispositif

Flg. 12, — Dessin demi-sehiématique de Véagarsimines,

qui, avec loule l'exaclilude souhaitable, restat un nplmreil de dimensions
réduiles, relativemenl simple et robuste, d'un maniement facile, propre, en un
mol, & élre ulilisé aussi bien & I'hopital qu'an laboratoire. Cel appareil, anquel
nous avons donné le nom d'égersimétre ‘), est trés simple dans son principe. Une
masse pesante M, tombant d'une hauleur de 18 cenlimélres environ, rencontre
deux leviers L, el L,, qui basculent sous le choc, el rompent ainsi les contacts
électriques A et B. La masse est guidée dans sa chute par une colonne centrale
G, dont la verticalité est conlrdlée au moyen d'un niveau d’eau et au contacl de

(") D grac gyepai; (excilation).
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laquelle elle glisse sans jeu eb presque sans frottement, grace & un alésage
soigné de la masse el & une reclification minutieuse de la tige €. La masse
repose & I'extrémité supérieure de la colonne sur deux saillies métalliques S, qui
peuvent s'effacer par I'action d'une pédale P, située i la partie inféricure de
I'appareil, en provoquant de la sorle la chule du poids. Au bas de sa course,
celui-ci s'engage dans un cylindre creux D, qui sert d'amortisseur & air pour
étouffer le bruit el I'ébranlement au cours du fonclionnement. L'axe du levier
inférieur L, est fixe, celui de levier supérieur L, est solidaire d’'une vis micromé-
trique qui permel d'en faire varier la hauteur d’une quantité connue. L'éerou
dans lequel tourne celle vis porle & sa base une graduation en millimélres. La
léte de la vis est divisée en vingl parties, et I'on peut, & I'estime, évaluer faci-
lement le quaranliéme de millimétre. Un ressort de rappel applique la branche
verticale de chaque levier contre 'extrémilé de deux vis V, et ¥, dont la rotalion
déplace extrémité libre du levier. Celle manceuvre est utilisée pour le réglage
du zéro de l'appareil.

Cel appareil a éié soigneusement élalonné & I'aide d'un oscillographe donl
le film a une vitesse de translation connue et sur lequel on inscrit le débul et la
fin des couranls émis.

L'écart minimum pour lequel on a mesuré la durée a I'oscillographe est de
1,2 mm. Il correspond & 1/10000° de seconde. Au-dessous de celle valeur, on
pourra admettre avee une grande approximation la proportionnalité entre les
durées el les écartements. L'écart maximum des clefs, 20 millimétres, corres-
pond & une durée d'un peu plus 1/10° de seconde.

Pour pouvoir produire des courants d'une durée plus grande, nous avons
fail conslruire une masse différente, plus longue, de telle sorte que la hauteur
ile chute de la partie qui manceuvre les leviers soit moindre, Au moyen de cette
masse auxiliaire, on arrive & réaliser des courants d'une durée de 6/100° de
seconde.

Cet appareil, en usage dans plusieurs hopilaux de Paris, permel une
mesure précise, rapide el facile de la chronaxie.

Présentation d'un pied porte-électrode pour la recherche de la chronaxie (en collabo-
ralion avec MM. Delherm el Luaguerriére). Socidtd francaise délecirolhérapie,
29 avril 1924, '

La détermination de la chronaxie nécessite deux mesures du seuil dexci-
tation : une premiére effectuée avec des courants de longue durée lels quion
peut les réaliser & la main, et une autre effectuée avec des courants trés brefs
obtenus & 'aide d'appareils appropriés ou par les condensateurs.
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Il est de toute nécessité que l'électrode aclive ne subisse aucun déplace-
ment entre ces deux mesures. L'observation courante montre, en effet, que
I'intensité du courant nécessaire pour obtenir la réaclion minima du muscle
varie grandement suivant la position de I'électrode par rapporl au point ou les
filets nerveux abordent le musele exploré.

Le mainlien de cette électrode a4 la méme place de la surface culanée est
trés difficile quand on la tient a la main. Il se produit des mouvements incons-
cienls de l'expérimentateur qui compromettent I'exactitude des mesures. Pour
supprimer celle cause d'erreur, nous avons fait conslruire un pied qui fixe
I'électrode dans la méme posilion pendant la recherche de la chronaxie. Il se
compose d'une embase en fonte, soulenanl une lige verlicale le long de laquelle
coulisse un bras horizontal. Ce bras se compose de deux tubes, dont I'un rentre
dans l'autre, et dont I'ensemble peut ainsi varier de longueur. A 'extrémité de
ce bras horizonlal se trouve une lige verticale terminée par un joinl en rotule
qui permet de donner & l'électrode toules les positions que I'on désire. Il est
alors facile de disposer I'é¢lectrode exploratrice de manitre qu'elle repose
normalement sur la peau, ce qui supprime loute occasion de glissement.
Ajoutons qu'un dynamomeétre solidaire de 'élecirode permet de connaitre i
chaque inslant quelle est la pression de celle derniére sur la peau et conslilue
également un procédé de controle pour savoir s'il y a eu un changement dans
les posilions relatives du malade et de 'électrode.

Modification instrumentale pour simplifier la recherche de la chronaxie (en colla-
boralion avec MM. Delherm el Laquerriére). Sociélé [rangaise d'électrothérapie,
27 mai 1924,

La théorie el I'expérience sont d’accord pour prouver que la polarisation
des tissus a pour effel de fausser les mesures de chronaxie chez 'homme en
conduisant a des chiffres trop pelits. Pour y remédier, il faul utiliser une
source de courant ayant un voltage élevé par rapport & la force contre électro-
motrice qui prend naissance dans l'organisme sous l'action du passage du
courant. Jusqu'ici on y parvenail en mettant en série avec le corps humain
cerlaines résistances mélalliques fixes qui obligeaient i augmenter la diffé-
rence de polentiel pour avoir le seuil d'excitation et & faire varier le voltage
de la source pour faire les mesures. Ce procédé a 'inconvénient que, pour des
muscles trés excitables, on est amené i pratiquer des mesures avee des voltages
d'une vingtaine de volts (ou méme moins), ce qui est insuffisant vis-a-vis de la
polarisation, et que dans le cas d’hypoexcitabilité galvanique., on ne peut
doubler le voltage comme le nécessite la mesure de la chronaxie. 11 est évident
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que ces inconvénienls sonl supprimés el que la | récison est optima, si on
pralique la recherche du seuil galvanique avec un voltage fixe donné par la
woitié des éléments qui conslituent la source de courant et si on fail varier la
résistance du circuit pour oblenir le seuil. Celle maniére de procéder nécessite
des résistances mélalliques pouvant varier enlre des valeurs lréss écartées. Dans
ce but, nous avons fait construire deux boites de résistances, & plots, I'une
allant de 5000 & 100000 ohms, par section de 5000 ohms et I'autre allant de
() 4 4750 ohms par section de 250 ohms. On arrive ainsi & oblenir le seuil avee
une grande exaclilude dans lous les cas qui se présentent ordinairement. La
chronaxie se mesure en prenant aulomatiquement, & I'aide d'un commutateur
approprié, le voltage maximum de la source fourni par la tolalité des élémenls.
On évite ainsi la manceuvre délicale qui consiste 4 doubler la différence de
potentiel par la manceuvre d'un réducteur de polentiel. Dans le cas ol I'on a
affaire & des muscles, spécialement excilables, dent le seuil est anormalement
has, on ne prend pour la premiére mesure que le quart de la balterie.
L'expérience nous a prouvé que ce disposilif rend beaucoup plus rapide la
recherche de la chronaxie et fournit les valeurs les plus précises que peuvenl
actuellement fournir les mesures de 'excitabililé électrique chez I'he mme.
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