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DE LA

SYPHILIS CONGENITALE

F

« Spuvent on voil sortir les petits enfans hors
le veptre de lour méve avant cetie maladic, o1 tost
apri= avoir plusicurs pustules sur lours corps;
lesquels estans ainsi infectez, baillent ka vérole &
aulant de wourrices qui les allaiclent. =

Aupnotse Pang, de bn grosse vérale, XIN® liv.,
chap. TEIvin.

DEFINITION.

L syphilis congénitale (également nommée héréditaive,
mnée, syphilis connata de Swédiaur) est celle que contracte
b produit de conception pendant la vie intra-utérine, soit a
lipoque de sa formation, soit pendant sa vie foetale.

La procréation d'un enfant syphilitique n'a lieu qua la
sndition que I'nn des deux parents, au moins, soit sous I'in-
fience de la diathése syphilitique, la vérole constitutionnelle
ilmt senle transmissible par hérédité.

Quant au mode de transmission, c'est un mystére de hv-
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SYMPTOMATOLOGIE. -

{* MAXIFESTATIONS DEVELOPPEES PENDANT LA VIE INTRA-UTERINE.

Presque tous les auteurs modernes s'accordent pour recon-
wifre que le produit de conception de parents syphilitiques
meurt souvent dans le sein de la mére el en est expulsé pré-
maturément ; que, lors méme qu’il arrive jusqu’a terme, il n'est
pas rare de le voir succomber dés les premicres heures de la
missance. Mais on ne retrouve plus le méme accord lorsqu'il
gagit de déterminer les manifestations syphilitiques présentiées
par le foetus an moment ou il voit le jour. C'est qu'en effet la
wleur séméiologique du pemphigus congénital et des lésions
niscérales a I'élude desquelles se rattachent surlout les noms
de MM. Dubeois, Depaul, Gubler, n'a été démontrée que dans
es derniéres anndes. '

En laissant pour un instant de eoté ees phénoménes pa-
lhologiques, bien des fois constalés sur le fwtus et dont nous
arons & discuter 'importanee, nous serions en droit de dire
que les traces indubilables, ou pour mieux dire incontestées,
de la syphilis, n’ont été que trés-exceptionnellement consta-
tées au moment de la naissance.

Un certain nombre d’auteurs, en effet, et particuliérement
tux qui se sont occupés spécialement des affections véné-
riennes, n’admettent comme signes de la syphilis congénitale
que les symptdmes qui s’observent dans la syphilis acquize. En
wplagant A ce point de vue restreint, on trouve i peine quel-
ques faits qui pourraient servir a établir cette proposition que

De la syphilis congénitale - page 5 sur 92


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90975x1860x04x12&p=5

des manifestations extérieures de la syphilis, ifienliques a celles
que P'on rencontre aprés la naissance, peuvent se développer
pendant la vie intra-utérine. Encore les exemples suivants,
quoiqu’ils aient cours dans la science, pourraient-ils étre con-
testés. . :

Doublet! eite trois exemples : 'un, d'un enfant né avec une
tumeur stéatomateuse, au grand angle de I'eeil; 1'autre, d’un en-
fant venu au monde avec des pustules noiratres trés-distineles;
le troisiéme, d'une petite fille née avec un uleére chancreux dela
fourchette. Gilbert, chirurgien en second de I'hdpital des vé-
nériens, a conslaté A la naissance d'une petite fille un petit
ulcére du vagin, Tous ces enfants étaient nés de méres regar-
dées comme syphililiques.

De quelle nature étaient ces lésions? Etaient-elles réelle-
ment syphilitiques, comme le pensent ces auteurs? C'est ce que
la mention trop bréve quils en font ne permet pas de dé-
cider.

« Bgo vidi puerum nasei totum coopertum pustulis morbi
a gallici, » dit Rondelet dans son traité de Morbo Gallieo.
M. Diday admet sans hésiter ce fail comme un exemple in-
contestable de syphilis constitutionnelle, et cependant il hésite
a se prononcer sur la valeur syphilitique du pemphigus con-
geénilal auquel ce fait me semble se rapporter. Le nombre des
pustules, quidevait étre considérable, puisque V'enfant en élait
tout couvert, se rapporterait mal aux pustules plates (plaques
muqueuses) confondues souvent par les anciens sous le wom
de pustulz avec les véritables pustules phlyzaciées.

1 Cité |;ar Berlin, — Traild des Maladies vénéricnnes chez les enfunls now-
vean-nes, les femmes enceintes el les nourrices, page 38, Paris, 1510
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Le professeur Haase* donne l'observation d’un enfant qui
présenta, au moment of il vit le jour, des symptomes mani-
[istes de syphilis et qui bientdt communiqua ce mal d sa nour-
riceebd sa garde. Malheureusement ces Symptomes manifestes
ne sont pas décrifs, an moins dans l'extrail que nouns avons
ws les yeux, et chez les parents I'auteur n’avait pas non plus
wnslaté de phénoménes jrrécusables de syphilis. Le pére,
ditil, avait eu, peu de temps avant son mariage, une gonorrhée
quiavait laissé un gonflement de la prostate.

Judmels sans restriction les exemples qui suivent :

Gilbert communique & Bertin * 1'observation d'un enfant
qui naquit avec des pustules plates d'un rouge brun, lenticu-
liires, disséminées sur le dos, les fesses et les cuisses, et qui
mourut quelques jours aprés, et celle d'un garcon qui pré-
snld & sa naissance des taches pustuleuses aux fesses et anx
wisses. Il ne vécut que pendant quelques jours.

Guerard * accoucha une dame d'un enfant « couvert de ta-
thes fauves que tout le monde reconnut pour étre des sym-
pomes syphilitiques. » M. Landman * a publié I'histoire d'un
afant que 1'accoucheuse vit naitre avec des taches cuivrées
sur le corps et des pustules aux grandes lévres. Sir A, Cooper
déclave avoir vu plusieurs enfants venir au monde avec une
gruption cuivrée & la paume des mains, & la plante des pieds
el sur les fesses.

! Allgemeine Mediz. Aunal., page 194, Février 1820, — Extrait dans les
Archives gén. de Médecine, p. 436, 1830.

3 Lo, ¢it., p. 100,

3 Journal de Siebold.

& Amnales médicales de la Flandre occidentale, p. 410, Mars 1852,

¥ The Lanect, L. 1V, 1825. 1
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Une fernme, cliente de M. Simon *, avait contracté la maladie
vénérienne, et depuis lors, & chaque grossesse, elle accouchail,
vers le sepliéme ou le huitiéme mois, d'un enfanl mort qui
portait des marques évidentes de syphilis.

Nous lisons dans le Traité des maladies des nouveauz-nés, de
M. Bouchut *, que M. Deville a constaté sur un enfant mort-né
des plaques muqneuses bien caraclérisées et assez nombreuses
sur diverses parlies du corps. M. Bouchut a observé i 'hopital
de la Piti¢, dans le service de M. Michon, un enfant qui, né i
sept mois et mort au bout de trois jours, présentait, aw me-
ment de sa naissance, outre des plaques muquenses, des pus-

tules rouges, brunitres, cuivrées, sur les jambes et sur ks -

bras; la vulve élait gonflée, les peliles lévres uleérées, eb des
onyxis existaient i tous les doigls dela main el aux orteils, L1
mére avait contraclé la syphilis au premier mois de sa gros
sesse. D Huguier a aussi observé un enfant qui offrail 4 =
naissance des accidents spéciliques trés-évidents.
Pendant ces dix derniéres années, dans son service & I'hi-
pital de I'Ourcine, M. Cullerier n’a vu que deux enfanis nailre
vee des syphilides : chez I'un ¢'élail une roséole, chez l'aulre
des plaques muqueuses autour de I'anus.

En 1858, M. de Méric * a publié, eomme ohservations de
syphilides apparentes au moment de la naissance, I'hisloire de
deux petites filles : I'une lui fut montrée a 'age de cmq se-
maines, couverle d’une éruption de taches d'un brun jaunilr,
compliquée, quinze jours aprés la naissance, de coryza et d'o-
torrhée; sur I'aulre, dgée de dix mois, il constata des papules

! Journal des Connaissances médico-chirurgicales, p. 257. 1835,
t Traice des maladies des enfants ronvegu-nés, deux  ilion, F Bl
3 Lettsomian lectures, p. 52, — The Lance!, 1858,
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muqueuses au coté gauche de l'anus. Malheureusement ces faits
i sonk pas probants, I'anteur n’a pas vu ces enfants au mo-
ment ot ils venaient de naitre, et n'a eu pour renseignemenls
queceux qui lui ont été fournis par les parents.

Mais, si les exemples de syphilides cutanées identiques &
alles de la syphilis acquise sont si pen communes, il n’en est
plus de méme lorsqu'on admet le pemphigus, infiltration
plastique du foie et du poumon, et Valtération du thymus
déerite par M. Paul Dubois, comme expressions caractéris-
liques de la diathése syphilitique.

Pemphigus. — Déji Bertin ' (1810) avait noté, au moment
lela naissance et chez des enfants issus de parents infectés,
u soulévement ou une destruetion générale ou partielle de
lipiderme, qu'on serail tenté, dit-il, de rapporter i des phlye-
Enes qui auraient exislé antérieurement sur le corps de l'en-
fant.

a A I'hospice, dit Doublet, on ne voil ordinairement, au
prémier moment de la naissance, d’autres signes de |'existence
du virus vénérien que la macération ou les taches de I'épi-
derme. »

Evidemment ces auteurs avaient entrevu le pemphigus syphi-
flique des nouveaux-nés. Dugés, dans sa thése inaugurale
(Paris, 1821, n® G4), insisle longuement sur la nature syphili-
lique de cette ruplion.

En 1834, Krauss® publie une thése dans laquelle il ecite
Wichmann, Jahn, Wolf, Feichmayer, Sachsé, comme parti-
ans de l'origine syphilitique du pemphigus neo-natorum.

'
' 0p. cit. p. 95. — Id., p. 98.
YD pemphigo neo-natorum. Bonne, 1834,
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Pour sa part, il ne conclut pas dans le méme sens, sans toute-
fois I'exclure; il regarde ce phénoméne pathologique de la vie
intra-utérine comme V'expression d’un vice conslitutionnel.

Mais, particularilé bien remarquable, la seule observation
qu’il ait recueillie est celle d'un enfant appartenant & une
femme de vingl et un ans, dont la grossesse avail commencé
Irois semaines aprés la guérison d'uleéres de la vulve a fond
brun, & bords élevés, dont la eicatrisation n’eut lieu qu’au hout
de six mois d’'un traitement général et local. L'enfant ne vé-

.cul que trois jours. Entre autres lésions, I'autopsie mon-
trait un hquide gélatineux, jaundtre, ¢panché dans le péri-
carde el dans le péritoine, les inlestins et le mésentére injectés,
le foie volumineux, la rate hypertrophiée, le paneréas induré,
les glandes surrénales plus volumineuses qu'a I'élat normal.
La glande surrénale gauche adhérait au diaphragme, et enla
séparaut elle laissa écouler un drachme de liquide bro-
niilre.

Pour M. Stoltz, le pemphigus des nouveaux-nés est toujours
syphilitique; il s'appuie sur trente observations. Douze fails &
I'appui sont relatés dans la thése de son éléve, M. Hertle!,
M. le professeur Paul Dubois considére le pemphigus comme
I'expression la plus eommune de la syphilis mngéﬂitalé. Celte
opinion, partagée par MM. Danyau, Depaul, Cruveilbier, -
Trousseau *, Huguier, Cazenave, Lebert, Bouchut, Vidal (de
Cassis), Maisonneuve el Montanier, a élé rejetée par Valleix®,
MM. Cazeaux, Ricord, Cullerier, Diday et Hardy, tout en ad-
mettant la fréquence du pemphigus congénital chez les enfants

1 Du pemphigus des nouveanz-nés ol de s nature. Ne 180, Strashourg, 1347,
* Gazelle médicale, p. 97. 1855,
5 (Clinique des maladies des enfants nouvean-nés, p. 684, 1338,
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& parents vérolés, en font un symptéme de cachexie et lui
refusent le titre: de pemphigus syphilitique.

Bt d'abord existe-t-il un pemphigus syphilitique, ou, pour
mieux dire, symptomalique de la syphilis 4 titre de syphilide?

Tl est formellement wepoussé par M. Hardy * :

« Nous ajouterons qu’on n'ohserve jamais la forme bulleuse
thez Vadulte, et c’est la encore un argument contre la nature
sphilitique du pemphigus des nouveaux-nés. »

Aprés avoir longtemps hésité & admettre un pemphigos sy-

ghilitique, M. Ricord a rencontré deux malades chez lesquels
lepemphigus s'était développé avec d’autres aceidents caracté-
risliques de syphilis secondaire marchant avee eux, influencé.
par les mémes médieaments, disparaissant et récidivant avec
gix quand la médication élait suspendue; il s'est done eru
antorisé & admetire un pemphigus syphilitique.
Dans le Traité des Maladies vénériennes de Vidal de Cas-
sis, 1835, p. 576, on lit I'observation de deux faits de pem-
phigus syphilitiques observés sur des adultes. L'auteur dit
gavoir vu un troisitme. M. Basscreau rapporte un autre
eemple de pemphigus comme symptime de syphilis acquise
thez I'adulte; les bulles occupaient la paume des maing; dans
une des observations de M. Ricord (pl. XLVI, de V'Iconogra-
phie), elles existaient & la plante des pieds, comme dans un
ds faits de Vidal. Cette prédilection pour les extrémités des
membres est un trait de plus qui établit une parilé entre le
pmphigus, dit syphilitique des nouveaux-nés, et celui des
adulles, Elle n’a pas été signalée pour le pemphigus vulgaire
gmple ou chronique.

! legons sur les maladies de la Peaw, p. 174, 1858,
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Les opposants s’appuient sur l'absence de_caraclires spé-
ciaux du pemphigus congénilal, dit syphilitique. — Voici
comment les caractéres de celte éruption ont éé tracés par
M. Paul Dubois*. i

Le pemphigus, que je regarde comme syphilitique, est ca- '
ractérisé par des vésicules pour la plupart velumineuses et
rapprochées, presque toutes remplies de pus d’une couleur
jaune trés-prononcée. Les plus remarquables sont développées
sur la face plantairve des pieds et sur laface palmaire des mains,
et reposent sur une peau dont la teinte violette ou blevdtre con-
traste avec la conleur rosée des autres parties; ici, les vésicules
sont si pressées, en général, qu’elles se touchent et semblent se
confondre par quelque point de leur base. Les vésicules ri-
pandues sur les autres parties du corps y sont ordinairement
plus séparées les unes des autres et moins volumineuses; la
peau sur laquelle elles sont placées n'y présente pas au méme
degré la teinte bleue signalée plus haul; cetle teinte est méme
le plus souvent absente suv le trone. L'apparition du pemphi-
gus syphilitique précéde généralement la naissance d'un laps
de temps assez long pour que, dans la plupart des cas, I'on
puisse voir, aussilol que l'enfant est né, des vésicules déja
crevées et vides, & cdlé d’antres qui commencent & paraitre,
et d'autres qui sont parvenues au terme de leur évolulion. Le
fond des vésicules ouvertes est constitué par le derme rouge et
mtact dans quelques cas, superficiellement érodé dans quel-
ques autres, plus profondément dans un pelit nombre. Les
bords de la plaie, dans celte derniére circonslance, sonl par-

! Académie de Médecine, 1851. Discussion du vapport de M, Cazeaux sur
le Mémeire de M. Depaul. — Extrait des Archives gén. de Médecine, & sine,
t. XXIV, p. 486.
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fois un- peu relevés et arrondis, et 'on voit alors en différents
points - les 'appnrences des derniéres périodes de l'ecthyma.
Cette éruption exisle le plus souvent chez des enfants bien dé-
seloppés et dont la nutrition s'est lrés-normalement accomplie
jusqu'au moment de leur naissance.

Dans tous les cas ol le pemphigus offrait nettement eecs
‘araclires, les enfants ont fatalement succombé dans 1'es-
pace de quelques jours, malgré les soins qu'ils onl regus
el les précautions prises & leur égard. M. Dubois ne regarde
pas comme manifestation syphilitique quelques vésicules, en
pelit nombre, se montrant aprés la naissance chez des
enfants débiles, éparpillées ordinairement sur le trone, sans
aulre altéralion de la peau qu'une auréole légérement rosce
¢l disparaissant sponlanément dans l'espace de quelques
jours. « Dans la plupart des faits quise sont préseniés a
mon observation, dit M. Dubois, j'ai pu constaler des tra-
s d'une syphilis ancienne chez les parents des enlants af-
feetés de pemphigus ou obtenir d'enx & cel égard des renseci-
goements probants. Quand je n'y ai pas réussi, I'absence du
pére en a été presque toujours la cause.» M. Dubois a, en
oulre, conslaté chez quelques enfants alleclés de pemphigus -
i'gutres altérations, des ulcérations plus ou moins profondes,
de forme elliptique, et couvertes de pus concret sur la voiile
du palais et la muqueuse du pharynx, sur la membrane pitui-
laire, avec perforation de la cloison des fosses nasales dans
un cas, des caries osseuses qui semblent se rapporter a linfec-
tion syphilitique. :

Dans la discussion qui suivit, M. Ricord se demande pour-
quoi la syphilis, qui produit toutes les formes d’aflections cula-
nées vulgaires, me pourrait pas produire une bulle. D'un autre:
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coté, la syphilis, en altérant la couslitution, ne pourrait-clle
pas agir & la maniére des causes communes? Et s'il est vrai que
e pemphigus soit souvent la conséquence des mauvaises condi-
tions hygiéniques, telles que habitation malsaine, nourriture
mauvaise, insuffisante, ne pourrait-il pas se développer chez le
feetus de la méme maniére?

Dans ses conclusions, M. Cazeaux regarde le pemphigus des
nouveaux-nés comme l'expression d'une cachexie héréditaire
qui peut étre syphilitique, seorburique, tuberculense, rachi-
tique, scrofuleuse, ou résuller seulement d'un affaiblissement
produit par la misére et les privations de Lout genre.

Voici, sur ce sujet, I'opinion de M, Gubler* :

« La question du pemphigus syphilitique parait aujourdhui
tranchée. Soit qu'on 'admeltle 4 titre d'accident spécifique ou
bien comme lésion vulgaire dépendant de la cachexie, on s'ac-
corde 4 reconnaitre Ja relation de causalité entre lui el la sy-
philis.

« Pour moi, je me suis demandé s'il n’en existerait pas de
deux espéces : I'une cacheclique, réellement bulleuse, cest la
plus ordinaire; l'autre spécifique, ofirant des caractéres diffé-
rents et qui m’ont parn assez tranchés dans une de mes obser-
vations.

« Il ne s'agissait pas, dans ce cas, de simples soulévemenls
épidermiques par de la sérosité citrine ou roussatre, limpide
ou a pemne louche; mais on rencontrait une éruplion assez
nombreuse de véritables pustules phlyzaciées, assez pelites re-
lativement aux bulles ordinaires de pemphigus, enlourées
d'une auréole inflammatoire et remplies d'un liquide blane,

1 Communication orale.
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gpafue, Irés-épais, ayant toules les apparences du pus parfait.
(elles qu'on avait décoilfées de leur enveloppe épidermique et
abstergées laissaient voir non pas une excoriation superficiclle,
mais une perte de substance assez profonde du derme. »

Sur un dessin que M. Depaul a bien voulu mettre & ma dis-
pesition, on voit aussi des pustules profondément encadrées
dans le derme détruit dans une grande partie de son épais-
selr,
- Liquide purulent, érosion plus ou moins profonde du derme,
wila, certes, bien des caractéres qui rapprochent ce pemphi-
gus de I'ecthyma. O git la différence? Dans le volume des
soulévements épidermiques : la des bulles, ici des pustules. En
erité, la distance est bien rapprochée, et, sans vouloir me pro-
noncer sur ce sujet, je me demande si ce développement bul-
laire, si I'absence de celte coloration soi-disant caractéristique
de I'ecthyma syphilitique qu’on trouve chez I'adulte et quel-
(quefois chez le nouveau-né, alors que sa peau a subi depuis
plusieurs semaines I'influence du contact de1'air et I'impression
de la lumiére, ne tiendrait pas aux condilions inverses aux-
quelles le foelus est soumis pendant la vie intra-utérine, Peut-
élre encore faudrait-il faire entrer en ligne de compte ce fait,
que, baigné dans les eaux de l'amnios, l'épiderme ramolli se
souléve plus facilement. L'absence d’enduit sébacé 4 la paume
de la main et & la face plantaire du pied pourrait peut-étre
donner raison du nombre et du volume plus grand des bulles
qui s'observent dans ces régions.

Admettons un moment que le pemphigus des nouveaux-nés
est qu'un phénoméne de cachexie, ne devrait-il pas se ren-
contrer exclusivement sur des enfants offrant les aulves trails
de la cachexie, I'émaciation ou le dépérissement. Je concéde
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méme que ce soit le cas le plus fréquent, ce qui, du resle, ne
me semble pas suflisamment établi; mais le fait est loin d'étre
constant, et dans le plus grand nombre des cas observés par
MM. Dubois, Depaul, etc., les enfants présentaient au moment
de la naissance le méme développement que les sujets les mieux
conslituds,

C'est une erreur pour M. Hardy* de dire que le pemphigus
des nouveaux-nés n'affecte que des sujets débiles et non viables;
au début, ees enfants présentent souvent une fort honne con-
stitution; mais avee la marche de la maladie toutes les fonclions
se détériorent; ¢'est alors qu'ils maigrissent, deviennent jaunes
et ridés, el présentent, en un mot, I'aspect de petits vieillards;
en méme temps surviennent des troubles digestifs, des vomis-

-sements, de la diarrhée, etla mort ne tarde pas a arviver.

Jai vu a la Sociéié anatomique quelques faits de ce genre,
el j'al été frappé plus d'une fois de I'élat d’embonpoint et de
bonne apparence des jeunes sujels conlrastant avec un pem-
phigus congénital et de graves lésions des organes viscéraux.

Presque loutes les observalions de pemphigus des nouveaux-
nés qui ont été publiées jusqu'ici onl élé rencontries sur des
enfants issus de parents syphilitiques ; dans un trés-grand
nombre de cas, la mére avait eu plusieurs avortements; dans
d'autres, plusieurs enfants étaient nés successivement avee
celle éruption, ou elle s’était monltrée sur cux dans les pre-
miers jours de leur naissance,

A cet égard, I'exemple rapporté par M. Trousseau dans ses
legons cliniques (Union médicale, 1857, p. 196) est des plus
importants :

! Legons sur les maladies de la Peau, p. 125. Publié par M. Garnier, 1830,
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_allyadixoun douze ans, dit le savant professenr, j'étais mandé
gn provinee pour faire une opération de trachéolomie sur une
personne qui, partie d'un point fort éloigné de nos départe-
ments de I'Ouest pour venir me trouver ici, avait été forele
les'arréter en route. Ce malade était atteint d’une affection
gave du larynx. Je n’éfais point & Paris. Ne me voyant pas
arriver ¢l ses accidents s'étant un peu amendés, il continua
snvoyage et nous le vimes en consultalion, MM, Bouillaud,
fayer, Blandin et moi. Il mourait étranglé par une maladie du
begiix, qui fut vapidement modifiée par I'usage de prépara-
fions mercurielles, puis complétement guérie sous U'inlluence
deliodure de potassium. C'élait un homme d'une vigueur
dlblitigue présentant Loutes les apparences d'une merveilleuse
snlé.

«llnous raconta qu'i Uige de dix-neuf i vingt ans, il avait
#la vérole, que, depuis lors, n'ayant jamais eu d'accidents
wnériens, il s'élait marié, se croyant radicalement guéri. Sa
fmme élait devenue six fois grosse el six fois ses enfanls n'¢-
laient pas arvivés a terme, bien que leur mére se trouvit dans
lexcellentes conditions. Ces avortons avaient tous présenté
dis lésions du coté de la peau, qui parurent forl étranges au
midecin, et lui avaient laiss¢ supposer un vice de conslitution
dez la femme. »

Dans une observation de M. Dubreuil, insérée dans |'ou-
image de M. Bouchut ', on voil successivement les trois enfants
fune mére vérolée nzilre avec du pemphigus congénital, el
diz le quatriéme enfant, qui vint au monde avec toutes les
yparences d'une sante parhaite, des bulles de pemphigus com-

' Trait des maladies des nouveauz-nés el des enfants & la mamelle, p. 877,
2
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mencérent & se montrer vers le huitiéme jour et laissérent en
se desséchant des cicalrices cuivrées.. .

M. Deepp', médecin en chef de I'hospice des enfants trouvis
de Saint-Pétersbourg, ol I'on regoit plus de quatre mille en-
fants par an, en voitsur ee nombre prés de mille?... qui soufirent
de syphilis héréditaire. Elle a pour symptome quelquefois des
laches cuivrées, une espéec de psoriasis, mais généralement
un pemphigus, tantol congénital; tantdt survenu aprés la
naissance.

Celle eoincidence du pemphigus congénital avec des antéeé-
dents syphililiques des parents serait an moins singuliére, sur-
tout en la comparant & la rareté des fails dans lesquels cellz

hérédite fait défaut. B pourtant combien sont nombreuses les.

aulres causes de cachexie qui pourraient agir sur le foetus pen-
dant la vie inlra-utérine !

Ainsi, méme en l'absence de signes pathognomonigues
livés de I'éruplion, el ici je crois qu'il faut tenir comple dela
profondenr de la lésion, de la perte de substance du derme
observée dans un grand nombre de cas, contrairement & ce
qui se voit dans le pemphigus vulgaire, on peut conclure
en disant: Le pemphigus congénital est, dans le plus grand
nombre des cas, sinon loujours, un des signes de la syphilis
héréditaire. )

En I'étudiant dans les premiers jours de la vie, nous le ver-
rons coexister avec des syphilides dont la nature nest pas
conlestie,

Sur les rejetons issus d'une souche syphilitique on renconlre
‘souvenl, soil en coincidence avec le pemphigus, soit indépen-

1 Cité dans la Thise de M. Hertle : Dn Pemphigus des nonveauz=ngs ef de s
nafure. Swashourg, 1847,
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dmment de ce symptome, des Iésions viscérales qui rendent
wmple jusqu'a un certain point de la mort du feetus in utero.
Alétude toute récente de ces lésions importantes et jusque-li
napergues ou négligées, se rattachent les noms de MM. Dubois,
Depaul el Gubler: c’est dans le thymus, dans les poumons,
dins e foie, que ces observateurs onl découvert des alléra-
fions de structure particuliéres & la syphilis constitutionnelle,

Thymus. — La présence du pus disséminé ou réum en
fiyers dans le parenchyme du thymus, sans changement dans
lforme, le volume ou la couleur de cel organe, est regardée
prll. Paul Dubois* comme une des causes les plus fréquentes
delamort prématurée du fortus, et rattachée par lui a la syphi -
ks Tris-souvent elle coincide avec le pemphigus. MM. Braun,
Spath et Wedl ont fait plusieurs observations analogues ; on
a fropve un certain nombre dans les bulletins de la Société
mtomique. Virchow* regarde comme trés-valables les obser-
ntions eonfirmatives de Weber et de Hecker.

Poumons. — Dés 1857 M. Depaul® montrait i la Sociélé
miomique les poumons d'un fetus de sept mois el demi a
wil mois, né d'une mére vérolée, et lixait attenlion sur l'al-
Eration il décrit ainsi dans un mémoire lu & 'Académice de
silecine, le 29 avril 1851 :

ala lésion spéciale des poumons dont j'ai donné la deserip-
lon ne doit pas étre rave, sij'en juge par Uexpérience qui

Y w dingnostic de la Syphilis considévée comome une des causes possibies de
Umerl du fietns, — Gas. méd. de Pariz. 1850

*La Syphilis constitutionnelle, p. 158, Traduction de Paul Picard. 1860,
hulleting de la Sec. Anal., p. 270,
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m'est personnelle. En effet, depuis quinze ans que mon atten-
tion est atlirde sur ce point, j'ai pu la constater dans plus de
vingt autopsies. Rarement cependant elle existait seule;
presque toujours il y avait en méme temps, soit des bulles
de pemphigus sur la peau des pieds el des mains, soit des
foyers purulents dans le thymus, soit une augmentalion de
volume du foie.

« Je suis trés-disposé 4 penser que les cas de tubercules
des nouveaux-nés cités par Billard, Baron et Husson doivent
étre rattachés & I'affection syphilitique du poumon qui s'est
préseutée lautdt sous la forme de simples indurations con-
slituées par du pus infiltré, tantot sous la forme de véritables
collections purulentes & parois plus ou moins épaisses renfer-
mant dans leurs mailles un liquide de méme nature.

« J'ai plusieurs fois rencontré une autre disposition qui doil
étre considérée comme le premier degré et qui consiste dans
une induration grisilre sans pus encore reconnaissable, mais
avec dépdt d'une quantité considérable de tissu fibro-plas
lique. — Tantot alors la lésion était disséminée et limilée 3
dzs points bien circonscrits, tanldt, au contraire, elle étail
géuéralisée et avait envahi un ou plusicurs lobes. Mais tou-
jours le tissu pulmonaire était imperméable & I'air, ainsi que

me I'ont démontré de nombreuses insufflations. 11 n'est pas

rave de trouver ces dilférents degrés sur les mémes organes.»

M. Depaul regarde cefte altération comme analogue aux
lumeurs gommeuses de I'adulte; celte opinion a élé parlagé:
par M. Ricord dans la discussion qui suivit la lecture du rap-
portde M. Cazeaux*. Voici ce qu'il dit :

U Archives gdn. de Mddecine. 1851, T, XXVI, p. 488,
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« Quant aux lésions pulmonaires, il n’y a pas de doute
que la syphilis ne puisse les produive: 1l nous a été donné
de trouver des altérations du poumon parfaitement analo-
gues a celles décrites par M. Depaul et qu’on ne pouvait con-
fondre avec les altérations tuberculeuses proprement diles,
non plus que les ratlacher & la pneumonie simple, aux abeés
multiples mélastatiques, aux liévres de résorption. Elles se re-
liaient au contraire & d’autres accidents caracléristiques de la
siphilis et appartenaient & la méme période, tels que tuber-
tules profonds du tissu cutané, lumeurs gommeuses du lissu
cellulaire, affection des tissus fibreux et osseux. »

M. Lebert!, en rendant compte de 'examen de poumons de
nouveaux-nés syphililiques soumis & I'examen de la Société
anatomique par M. Depaul, décrit ainsi cette altération :

@Dans des poumons indurés comme celui-ci, il n'y a pas
lrace de pus. Le tissu offre une couleur jaune particulicre, il
gt résistant, élastique. Au milien d’une charpente, formée par
la trame pulmonaire, mélée d'éléments fibro-plastiques, se
trouve une substance diffuse, molle, pulpeuse, et dans laquelle
o {rouve heaucoup de petites cellules qui ne sont ni des élé-
ments cancéreux ni des éléments tuberculenx, mais qui res-
semblent de tous points aux cellules que I'on trouve dans les
gommes sy philitiques. D’autre part, vous savez la réserve que
M. Depaul a souvent apportée ici dans la détermination du li-
quide, assez semblable & du pus, que I'on rencontre dans les
poumons de certains enfants atteints de syphilis congénitale,
en sorte que le pus pourrait bien n'élre qu'une fonle gom
meuse, et que vous avez peul-étre devant les yeux un degré

U Bulleting de la Societe anatomigie, p. 3. 1852,
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peu avancé d'une lésion pulmonaive qui se développe dans ces
circonslances el qui conslitue de véritables gommes pulmo-
naires, d'abord a I’élat de crudité, formant des noyaux et des
plaques indurées, puis prenant un aspect plus jaunitre et plus
pulpeux et finissant par se ramollir el revétir les apparences
de collections ou d'infiltralions purulentes. »

La planche XIII, fig. 5 et 4 du Traité d'anatomie patho]n
gique de M, Lebert, représente une tumeur de ce genre Lrouvée
dans le poumon d’un enfant affecté de syphilis congénitale, et
il compare cette lésion & certaines altérations résultant de la
pneumaonie.

Virchow ' hiésile toul en penchanl pour I'aflirmative :

a Il est difficile de déterminer les signes certains auxquels
on peut reconnaitre la nature syphilitique de semblables pneu-
monies; j"hésite de méme 4 me prononcer sur certaines mo-
difications cicatricielles et caséeuses donl il est fort possible
qu'une parlie appartienne réellement 2 la syphilis. Comme
j'ai pu m’en convainere, il faut nolablement restreindve dans
le poumon les allérations attribuées & la véritable tubercn-
lisation. Beaucoup de cicatrices calleuses et ardoisées, beau-
coup d’indurations caséeuses ne résultent pas d'un tubercule
guéri, Je suis donc plus que jamais porté i admeltre la possi
bilité d'une syphilis pulmonaire.

Pleurésie. — Dans un certain nombre de cas, entre autres
- dans la premiére observation de M. Depaul (1857), dans I'obser-

vation IX de M. Simpson, on a trouvé dans la plévre soit des
fausses membranes, soit du pus, soit un épanchement séreux ou

i La Syphilis constitutionnelle, p. 157
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sanguinolent. Nous pensons, jusqu'a plus ample informé, que
celte inflammalion de la séreuse n'est pas primilive, mais
quelle est conséeutived I'altération du poumon, de méme que
les eas d'ascite et de péritonite quiont été signalés peuvent se
raftacher aux altérations des organes abdominaux, en parti-
culier i celles du foie.

Foie. — Dans les relations d’autopsies de feetus on d’enlants
morls dans les premiéres heures qui suivent la naissance, il
el fait mention d'altérations du foie qui, sous des aspects dil-
fircnls, pourraient peut-Gtre apparleniv aux diverses peé-
riodes d'une méme lésion : tantdt ¢'est 'hypertrophie simple,
lantdt la congestion générale ou particlle; ou bien la lésion
organique, mieux caraclérisée, présente les caractéres de l'in-
duration plastique que M. Gubler nous a fait connailre.

La congestion hépatique est fréquente, mais elle est rendue
plus manifeste encore par la turgescence et la durelé de I'or-
gane que par sa couleur et par son volume. Toulefois, méme
gous ces denx rapports, il y a des changements visibles.
M. Gubler m’a dit avoir noté quelquefois une hypertrophie
énorme et une coloration d’un violel sombre avec un écounle-
ment abondant de sang noir par les surfaces de section.

Il importe, pour éviter les causes d’erreur, de tenir compte
duvolume considérable et de Ja teinte rouge brun foncé que
présente A I'état normal le foie du feetus. Il faut savoir aussi
que lorsque le produit de conception meurt dans l'utérus et
qu'un certain laps de temps s'écoule avant son expulsion, I'or
gane hépatique subit des transformations rétrogrades.

Ces transformations ont ¢éié étudiées trés-attentivement par
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M. Gubler!, et le résullat de ses recherches est résumé dans
la note suivante : o

« Au premier abord on reconnait une profonde altération
du foie, qui offre un aspect flétri, une grande faccidité et une
diminution notable. Parfois la mollesse de l'organe est telle,
qu'il semble ne devoir sa forme qu'a celle du sae séro-fibreus
qui l'enveloppe. J'ai vu la capsule de Glisson soulevée en cer-
tains endroils par de la sérosilé rousse, comme I'épiderme cu-
tané dans la bralure ou dans les phlveténes des aflections gan-
gréneuses. Ordinairement la couleur du foie rappelle les teintes
fenille-morte, ou la couleur connue en peinlure sous le nom
de terre de Sienne. Sur le fond jaune rouge on dislingue quel-
quefois, immédiatement sous le péritoine ou la capsule fibreuse
trés-mince, des points griz, du volume d'une pointe d'é-
pingle, faisant un léger relief, et formés de granules amor-
phes qui m'ont paru assez réfringents pour élre de la maliére
grasse.

« Dans lamasse du tissu hépatique, il est difficile, lorsquelal-

tération est avancée, de rencontrer une cellule d’enchyme par-

faitement entiére. Alors méme qu'il en existe, elles sont
souvent lellement dissimulées sous des globules ou des granu-
lations de matiére grasse ainsi que sous des débris informes
d’éléments en voie de transformation régressive ou nécrosique,
qu'il est bien difficile de les reconnaitre. On y parviendrail
plus aisément en trailanl la préparation par U'éther. Les eel-
lules, encore bien conformées et intactes, sont d’aillenrs char-
gées el comme larcies de matiére granulo-graisseuse. Dans la
raclure du tissu de Porgane on rencontre tous ces éléments

! Communication éerile,
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ance de la graisse solidifide, mais amorphe, et n’ayant rien de
la cristallisation régulitre de la cholestérine.

a Tels sont les caractéres offerls par le foie quand il a subi,
il svite de la mort du feetus, des transformations rétrogrades
ol régressives arrivées 4 peu prés d leur dernier terme.

w Mais, @ un degré moins avancé, 1'altéralion est nécessai-
reanent moins évidenle et moins générale. On retrouve pour-
lant toujours dans les points ol elle s prononce davantage,
d la coulenr fenille-morte et la flaccidité indiquées tout A
[beure, ainsi que la fonte et la résolution en granules grais -
seux d'un certain nombre de cellules d’enchyme. 11 serait pos-
sille, aprés des éludes comparatives, d’arriver 4 la détermna-
lion approximalive de la durée du séjour du feetus dans I'utérus
aprés lamort, d"aprés le degré des transformations dont il s"agit.
_wlelte altération rétrograde du foie n'a rien de spécilique;
dle succéde 4 la mort el ne dépend pas directement de la sy-
philis qui a tué le foetus.

wLa couleur de la glande hépatique, dans les cas de ce genre,
pourrait faire songer a I'affection que j'ai décrite, mais c'est
leseul rapport qui exisle entre les deux alléralions: on ne
lmuvera ici ni la dureté ni la demi-transparence qui appar-
liennent & Linfiltration plastique; loin de 13, la mollesse, ai-je
lit, est extréme, et le tissu est complétement opaque, méme
encouche excessivement mince. »

Dans son mémoire sur une nouvelle affection du foie liée a la
siphilis héréditaive chez les enfants du premier age*, M. Gubler
dit quel'altéralion du foie qu'il a renconirée chez les jeunes en-
fants était tanlot générale, tantot partielle.

' lu i la Sociéld de Biologie, p. 10. 1852,

De la syphilis congénitale - page 25 sur 92


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90975x1860x04x12&p=25

e U

1* Générale. — Dans le premier cas et lorsque L'altération
est portée au plus haut degré, la glande ofire une couleur jaune
fort différente de celle de I'élat normal, ef qu’on ne peot mienx
comparer qu'a la nuance de certaines pierres & fusil. Lappa-
rence de deux substances s'est complétement évanonie; seule-
ment, sur le fond jaunitre uniforme, on décousre, avee de
I'attention, un semis plus ou moins clair de petits grains blanes,
opaques, ayant aspect de grains de semoule, ct, de plus, des
arborisations délices apparfenant a des vaisseaux exsangues,
Le floie est sensiblement hypertrophié, globuleux, turgide, dur
et difficile & entourer avec les doigls, qui finissent par le déchi-
rer sans laisser aneune impression & sa surface. Son élasticité
est telle, que si I'on presse forlement entre les doigls, comme
pour I'éeraser, un morceau cunéiforme emprunté a son hord
tranchant, ee morceau s'échappe i la manicre d'un noyau de
cerise, et rebondit & la surface du sol. Incisé, il crie un pe
sous le sealpel comme ferait de I'encéphaloide eru. Les coupes
qu’on pratique sur ce foie altéré sont (rés-nettes, homogénes,
et la grande consistance dont il jouit permet d’en obtenir des
tranches trés-minces, doudes d'une demi-transparence qui se
retrouve d un certain degré dans les portions naturellement
amincies de I'organe, telles quele bord tranchant ef surtont s
languelle gui lermine le lobe gauche. :

20 Partielle. — Forme plus commune que la forme géné-
rale; le foie est moins gros el présente une coloration indécise,
nuancée de jaune et de brun rougedtre. Nulle part le paren-
chyme ne parait tout a fail sain; en méme temps le foie jouil
aussi d'une certaine demi-transparence qui permet de dislin-
guer & une pelite profondeur les grains de semoule doul s
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abslance se trouve parsemée. Ces poinls opaques sont ici
peaucoup plus nombreux et plus serrés, el le piqueté abondant
on découvre lorsqu’on examine attentivement la piéce, me
gmble un des meilleurs indices de la modification patholo-
giue dont le foie est alors le siége. A la vérité, ces grains
spaques, plongés au milien de la substance légérement trans-
luide, reprodunisent jusqu’i un certain point I'aspect des deux
albstances qui passent pour constituer le tissu hépatique ;
mais ontre que ces grains sont séparés par de trés-grands in--
frralles, la substance ambiante ne ressemble pas beaucoup i
b trame essentiellement vasculaire des espaces aréolés de I'élat
in,

Au microscope on découvre dans le lissu altéré une quantité
wnsidérable, quelquefois énorme, d&'éléments fibro-plastiques
ilous les degrés o évolutions, au milien desquels les cellules de
fenchyme sont dispersées et pour ainsi dire noyées. La pro-
portion de ces éléments fibro-plastiques, par rapport & ceux du
lssu propre de I'organe, est plus ou moins forte, suivant que
liliération est plus ou moins avancée. Il y en a trés-peu dans
ks parties encore brundtres de la seconde forme, on ils se
prdent au milien des cellules propres; ils sont, au conlraire,
pédominants dans les foies jaunes el trés-durs, ainsi que dans
ks portions fortement indurées des foies qui ne présentent
wune allération partielle, tandis qu'il en existe trés-peu dans
ks points dont 'aspeet est 4 peine modifié, et pds du tout dans
lelissw en apparence normal. Ce qui frappe d'abord, ce sont
s corps fusiformes, dont les uns sont courts en forme de na-
nlle, les autres Lrés-longs, renflés en leur milieu et terminés
pr des extrémités effilées. Presque tous sont pourvus d'un
wyan ovale ou cllipsoide, renfermant un contenu granuleux
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au sein duquel se font souvent remarquer un, deux ou Irois
granules plus gros, et jouissant d'un éclat trés-vil, On y ren-
conltre aussi beaucoup de cellules arrondies ou ovalaires, asser
semblables aux plus petites cellules de I'enchyme, mais renfer-
mant des noyaux ellipsoides, comme ceux des [ibres. Je pense
que ce sont des cellules fibro-plastiques, et que cerlains noyaux
libres reconnaissent la méme origine,

Cette induration fibro-plastique du foie a aujourd’hui con-
quis sa place au rang des manifestations syphililiques les
mieux caractérisées. Les uns, avec M. Gubler, la regardent
comme une altération lerliaire, el cette opinion est admise par
MM. Natalis Guillot!, Tourdes, Lucicn Quelel ® ¢l en derier
lieu par M. I. Virchow, ou bien, aveec M. Diday (Gazetlz
médicale, Paris, 1852, p. 312), comme analogue a U'infiltration
plastique du chanere induré. Dans les cas nombreux observés
aprés la naissance ol elle coexistait avec des signes de syphili
bien avérés, et jusqu’ici, ni M. Gubler, ni, je crois, aucn
aulre observateur, ne I'a rencontrée indépendamment de celle
cause pathogénique, les manilestations extérieures apparle-
naient & la période secondaire.

La science est loin d'étre encore fixée sur la classificalion
les symptdmes syphilitiques el sur leur ordre d'apparition. ||
ne serait pas impossible qu’a 'exemple du tégument externg,
les viscéres ne pussent élre successivement le siége d'allér-
tions secondaires et tertiaires.

Pour Dittrich ® (de Prague), I'altération syphilitique du foie
chez les adulles appartiendrait & la période tertiaive. Suivie

1 Yoir Des affeciions syphifitiques du fofe, M. Lecontour. — Thises de Paris,
1858, Ne G4

% Essai sur la syphilis du foie. Théses de Strashourg, 18506,

3 Altdrations syphilitiques du foie ches Paduife. Prager Viertel. 1880
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fins ces diverses phases, elle débuterait par une hyperhémic
pine tarderait pas & s'accompagner d'une exsudation partielle
brmant bientot des noyaux d'induration autour des ramus-
ales de la veine porte. Celte disposition est signalée aussi dans
me observalion de Bamberger sur un enfant nouveau-né.

Dans sa derniére période, I'infiltration plastique, en se rétrac-
uot, comme dans un Lravail de cicatrisation, produirait I'appa-
roce granulée et donnerait au foie l'aspect mamelonné de la
drthose. Je ne sache pas que cette période ait é1é observéechez
kletus, mais elle a dégi 6Lé rencontrée chez les jeunes sujets
dleetés de syphilis congeénilale.

Chez un nouveau-né syphilitique qui succomba plus tard
iune maladie inlercurvente, M. Cullerier* trouva sur le foie
ue plaque fibreuse, sorte de cicatrice qui lui parut avoir suc-
@lé 4 une infiltration plastique de ce genre. Or cet enfant
mail é1é guéri de la syphilis el en avait été guéri par le prolo-
idure de mercure.

En 1852, M. Depaul ® montrait le foie et les poumons d'un
alant & ferme, n’ayant pas respiré, présentant & I'extérieur
dnombreuses bulles de pemphigus. Le [oie, trés-volumineux,
it examiné par M. Lebert, qui y reconnut tous les caractéres
& laltération décrite par M. Gubler. Les poumons étaient
busselés par les noyaux de induration pulmonaire syphili-
lique.

Dans la deuxiéme ohservation de M. Desruelles®, il s"agissait
dun fietus de sept mois et demi, mort depuis plusicurs jours

LGite par M. Diday.

2 Bulleting de la Sociéle analomigue, p. 22, 1352,

¥ Des manifestations de la syphilis congénitale et particulidrement du pem-
thinng des nanveanz-nds. Thise de Paris, 1852,
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dans le sein de sa mére. Le foie présentait un bel exemple d'al-
téralion fibro-plastique partielle, les poumons conlenaient dles
noyaux indurés et I'épiderme. était soulevé par des bulles de
pemphigus syphilitique. ' ;

Dans I'observation 1 de la méme thése, nous voyons sur
un enfant, qui nerespiraque quelques instants, I'allération fi-
bro-plastique générale du foie en méme temps que la suppu-
ration du thymus et Phypertrophie de la rate.

Bamberger! a vu chez un nouveau-né couvert de bulles de
pemphigus la méme altération du foie.

M. Testelin® I'a constalé sur un fetus de sept mois; il fil
remarquer, 1° que P'altération libro-plastique élail centrale ¢f
ne se prolongeait pas jusqu’a la surface de I'organe ; 2° que le
foie ne présentait pas le semis de points blanes opaques signalé
par M. Gubler. ;

Dans le fait de M. Thiry®, ¢’est un foetus de sept mois dont le
foie volumineux contenail des noyaux formés de lissu fibro-
plastique dans les premiéres phases de son développement,

Dans son Traité d’histologie pathelogique, le docteur Wedl
rapporte avoir trouvé, i Paulopsie d'un nouveau-né couvert de
pemphigus un noyau ovalaire i laface concave du foie, d'une
nuance jaune, plus dur que le tissu hépatique, Le thyinus con-
tenait dans un de ses lobes un foyer suppuré.

Péritonite. — Les lésions du foie qu’on trouve chez des [etus

~ mort-nés s’accompagnent, moinssouvent que dans les premiers

mois qui suivent la naissance, d’épanchement, soit séreux, soil

séro-sanguinolent dans le péritoine et méme de périlonile, tan-
& Manuel de Pathologie de Virchow, t. 11, prem. partie, p. 561,

= Jonrnal de Médecine de Draxelles. Oct. 1558,
* Presse Medicale belge. 1858, N+ 22,
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dpartielle, tantot méme générale, cequi estle casleplus rare.
Lilésion du foie en donne I'explication la plus fréquente, la pé-
ionite syphilitique, que quelques auleurs tendraient a ad-
gillre d'apres les observations de M. Simpson®, ne me parait
ps sullisamment élablie. J'ai compulsé les trenle el une ob-
grvalions de péritonite du feetus recueillies par cet auteur;
pur trois 1'hérédité syphilitique est douteuse, et pour trois
ulres seulement elle parait certaine (obs. V, VI et IX). Or
lns I'observation V je trouve que le loie élait hypertrophié,
nmolli, de couleur foncée, les ganglions mésentériques aug-
seilés de volume; 1'observation VI a pour sujet un fetus de
epbmois, dout la rate el les ganglions mésentériques étaient
fipertrophiés. Enfin dans 'observation IX il n'est pas fait
gention de I’étal du foie ni de la rale, mais j'y trouve, oulre
lipéritonite, le fait curieux, sur un felus de quatre mois et
émi, d'un épanchement pleurétique purulent communiquant
secune excavalion du poumon.

Lauteur est trés-affirmatif dans ses conclusions :

«ll me semble, dit-il, trés-probable, d’aprés mes recher-
tes sur ce sujet, qu'une grande proportion de ces enfants de
wmres syphilitiques qui meurent dans les derniers mois de
ligrossesse, périssent par le fait de Uinflammation du péri-
e, »

lei comme pour la pleurésie de nouvelles recherches sont
¥igssaires pour prouver que la péritonite peut élre une lésion
pimordiale de la syphilis congénitale.

—— En résumé, la syphilis produit pendant la vie intra-
wirine des 1ésions spéciliques dans les viscéres, thymus, foie
4 poumon ; quant aux allérations des autres viscéres qui

! Qistefric Memeirs, L 11, p. 172 Edinburgh, 1356. )
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pourraient étre atlribuées i la diathése syphililique, el
sont rares el, jusqu’ici, imparfaitement étudiées,

Manifestations rares observées au moment de la naissance
ow pendant le premier dye.

Ictére. — Je ne connais qu'un exemple d'ictére congénital
lié & I'induration fibro-plastique du foie ; il appartient i M. Gu-
bler etn’a pas encore été publié. Peul-étre pourrait-on en rap-
procher la1I° observation d’Osiander dont voici le sommaire:

~ Pemphigus congénital; ictére et mort le deuxiéme jour de
la naissanee ; i l'autopsie : péritonite ; foie enflammé et cou-
vert de taches bleudtres, _

On a noté I'hypertrophie de la rate, son infiltration par des
dépits de lissu fibro-plastique ; mais cette élude est incompléte
¢t appelle de nouvelles recherches tout aussi bien que clle
des reins el du paneréas dont U'induration et I'augmenlalion
de volume ont éLé plusieurs fois signalées.

Les altérations des capsules surrénales, dont I'hypertrophie
est parfois mentionnée dans les ohservations que J'ai parcou-
rues, entre autres dans une de celles d’Osiander, dans cellede
Krauss, ne sont pas envore suflisamment éludiées. 8

Virchow * dit avoir Lrouvé quelquelois chez des enfanls af-
fectés de syphilis congénilale 'augmentation de volume ef la
dégénérescence graisseuse compléle des capsules surrénales.

Il a aussi observé une dégénérescence graisseuse du pai-
eréas ; Krauss Uavait lrouvé induré.

Enfin Hutchinson ® trouva, sur un enfant de cing mois, w

1} Yoy, Thite de Krouss.

* La Syphilis constitutionnelle, p. 161, 1860,
5 NMedical Times and Gazette. 17 juillet 1838,
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gand nombre de ganglions bronchiques infiltrés, dit-il, de
celle forme de dépdls fibrineux que 'on trouve si souvent en
nnexion avee la syphilis. Je dois ajouter que cetie observation
me semble rentrer dans la grande calégorie des fails douteux.
I'enfant ne présentait pas de signes bien avérés de syphilis
~ Lasyphilis congénitale peut-elle produire I'hydrocéphale ?
[estce que je n'oserais décider, d'aprés le pelit nombre de
ils que je rapprocheici : -
Dans un mémoire couronné par 'Académie (prix Ci-
ienx, 1859), MM. Gros et Lancereaux s'expriment ainsi :
ull est une forme rare de la syphilis du systéme nerveux que
sus ne voulons pas passer sous silence, quoique nous n'ayons
aieune observation proprement dite & fournir, c'est I'hydro-
gphale syphilitique, forme propre & la syphilis héréditaire.
Nous trouvons dans le journal de Hufeland le fait suivant :

«A la suite d’'ulcéres rampants sur les jambes, de coryza
csiphilitique survenus a deux reprises différentes, la pelite

" N (malade fut prise d’hydrocéphale avee hémiplégie. Plus tard
- : ; : e
B csrvint encore un uleére & la voite palatine, qui céda d
L

elemploi du sublimé, et, depuis I'dge de trois ans, U'enfant,
oqui avanl offert les premiers symptomes syphilitiques & 1'age
tde trois mois, jouit constamment d'une honne santé. »

I

%, # Mais ce qui a plus de poids & mes yenx, ajoute M. Gros,

me W&l Lopinion de mon maitre, M. Rayer, qui m'a dit avoir
fusieurs fois vu I'hydrocéphale étre sous la dépendance évi-

wn Whale de la syphilis congénitale, ce qu’indiquaient d’autres

guptdmes non équivoques. Je connais moi-méme une jeune
e qui, depuis son enfance, porte a la racine du nez le stig-
ulg ineffagable de I'infection syphilitique, et qui, entre autres

@
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symptomes de syphilis héréditaire fut hydrocéphale. Elle guérit
par U'emploi prolongé des mércuriaux. »

La quatriéme observation d'Osiander®, reproduile dans la
thése de Krauss, a pour sujet un enfant mort-né hydrocéphale,
dont I'¢piderme était soulevé en beaucoup de points, el pré-
sentait aux pieds et aux mains des hulles verdatres de la gros-
seur d'un pois.

Je résume une observation du professeur Haase®.

Mari ayant en des chancres ek une angine syphilitique, femme ayant des
chancres dans la premmdre moitié de a grossesse @ pas d'accidents consé-
culifs, trois accouchements au haitidme mois d'enfants morts.

Quatritme grossesse. Elle met au monde un enfont hydrocéphale, par-
lysé du cité gauche, taches pourprées, disséminées sur la peaw; il mourst
au bout de six mois.

Cinquidme grossesse. Accouchement & terme d'un enfant dont la pen
&tait livide ot d'un ronge foncé; meurt bientat.

Sixiéme grossesse. Garcon qui fut alfectd, dans sa deuzitme annde, de
scrofule et de crofites serpigineuses.

M. de Méric® est disposé & admettre (d'aprés plusieurs ob-
servalions personnelles) une influence de la syphilis hérédi-
taire sur la production de I'hydrocéphale; il a observé che
plusieurs enfants syphilitiques un grand developpement de la
téte et un mouvement particulier de rotation des yeux. Jelis

dans une de ses observalions (5°) qu'un pemphigus se déve

loppa quinze jours aprés la naissance sur un enfant syphiliti
que, qui guérit, et qu'il relrouva & age de vingl el un mois
avec une 1éte trés-volumineuse.

U Denkwardigheiten fiie die Heilkunde und Geburishelfe. Bd. 1, s 385

t Allgemein. Medis. Annal., p. 194, Féveier 1820, Extrait dans Arch. gén. de

Mddecine, 1™ sée, U XXII, p. 456. 1830,
® Leffsomian lectures on the Syphilis. In the Lancef, 1858,

De la syphilis congénitale - page 34 sur 92

Lj
al


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90975x1860x04x12&p=34

2111

ili-

1018

—ae

0s. Tissus fibreux. Gartilages. — Non-seulement au mo-
ment de la naissance, mais encore dans le cours de la pre-
miére année, les altérations des os, des lissus fibreux et des
arlilages sont excessivement rares. Ainsi les exemples de des-
lruction des os propres du nez et des cartilages des fosses na-
ales, qui sembleraient devoir s’observer souvent en les com-
pranti la fréquence du coryza, sont au contraire fort raves, et
ipeine en ai-je trouvé deux ou trois mentions. Mais il faut
assi ne pas perdre de vue que c¢ symptome n'est pas congé-
nital, qu'il ne s'observe qu’aprés la naissance; qu'un certain
mombre des sujets ont guéri, et, dautre part, l'examen post
morfem des cavités nasales a pu élre souvent négligé.

Je ne connais qu'un seul exemple d’exostose; ¢'est celui que
Underwood * rapporte en ces termes : « J'ai vu une exostose
an crine sur un enfant né d'une mére infeclée par son mari
el qui ne s'en doultait point, »

Bertin a vu sur un enfant de trente-cing jours coincider avee
des pustules tuberculenses semées sur presque toute Uhabitude
dn corps, une périostose assez considérable (sic) & la face su-
piricure et postérieure du cubitus.

Ie lis dans I'obscrvation que ce dernier symplome ne cessa
m'au bout de trois mois sous Uinfluence d'un traitement di-
rect par le sublimé et aprés une tentative inutile de traitement
indirect.

M. Laborie® a vu un cas de pemphigus congénital compli-
qué de carie du tibia.

M. Cruveilhier®, a I'antopsie d'un enfant né i terme, pen

! Traftd des maladies des enfants, p. 5361, Paris, 1786,
B 0é par M. Lagnean, séance de !'.—'b::_ul. de Médee. 17 juillet 1851,
* Atlas d Awetomnie pathologique. 10° obs,
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“développé, ayant des pustules sur différentes parties du corps,
a trouvé la portion de dure-mére qui répond aux deux voiles
orbitaires 4 'angle de réunion de ces votles avec la portion
verticale du frontal infiltrée d'un pus bien lié qui en écartait
les mailles. Les os dénudés étaient érodés dans une partie de
leur épaissenr. Le périoste qui répondait i la dure-mére élait
épaissi. Un peu de pus élait épanché entre l'os et le périoste,

Les poumons contenaient des petites masses indurées, sphé-
roides el superficielles. '

M. Charrier*, alors interne de M. Danyau, montra, en 1854,
i la Société de chirurgie le crine d'un enfant mort quelques
Jours aprés la naissance. Cet enfant portait un pemphigus sy-
philitique en pleine suppuration. A 1'intérieur du crine, entre
la dure-mére et les os, on voyiit de grandes taches d'aspecl
purulent. Ces taches, examinées au microscope par M. Follin,
étaient formées par des épanchements de maliére fibro-plasti-
qué avecun développement vasculaire remarquable, mais sans
trace de pus. Dans le poumon existaient des foyers formés
par des globules purulents et de la matiére ibro-plastique.

Doit-on enfin rattacher & la’ syphilis congénitale la lésion
osseuse que M. Bouchut® a observée hon nombre de fois? Elle
n'appartient, dit-il, ni a la carie ni & la dégénérescence du
périoste, elle est caraclérisée par 'endurcissement prématuré
des os longs. Chez des enfants nés avant terme ou morl-nés,
au lien d'os mous, spongieux, vasculaires, incomplétement
* formés et faciles & couper par le scalpel, il a vu la partie
moyenne des libias et des fémurs solide, compacte, éburnée
et impossible & casser ou & diviser par I'instrument tranchant.

1 Bociétéd de Chirargic. Comple-rendu dans la Gaz. des Ilapitana, p. 173,154
T Traitd prafique des maladies des nowvedus-nds, p. 863. 1852,
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9° MANIFESTATIONS APRES La NAISSANCE.

Pemphiqus, — Le pemphigus, dans les cas de syphilis héré-
llaire , est presque toujours congénital; cependant, dans quel-
s cas, on I'a vu se développer plusieurs heures ou quelques
jarsapres.la naissance; il est alors un des accidents les pre-
miers conslalés, soit que, par une exceplion trés-grande, les
afants nés avee des bulles de pemphigus survivent, soil que
#lle aflection ne survienne qu’apres la naissance. On le voit
faompagner "autres symplomes qui viennent en quelque
arle donner la preuve de sa nature syphilitique. -

Sous ce point de vue les observalions suivantes sont des
las instructives : : :

"l_]hmrtmion du doctcur.[ial]iga ', de Florence.

Mire syphilitique. Deux avorlements & six mois de grossesse. Troisitme
spuchement prématuré an huitidme mois, enfant sain en apparence; un
aiks aprds la naissance, bulles de pemphizus du volume d'une noiselte aux
Egs, aux cuisses et aux pieds; uleérations dunez et de la bouche : guéri-
a par brailement mervcuriel dicect d’abord, puis mixte, 3

Observation du -:im:r_.cur Held 2.

Pere el mire syphilitiques. Deux avortements (I'un i cing mois et 'antre
izl mais) précédent la naissance 3 terme d'un enfant bien condifionné
a),que la mére se propose d'allaiter elle-méme.

Lependant, vers le sixidme jour, il se déclare au prépuce du gonflement
£de la rougeur : traitement d'abord topique; vers le quinzitme jour, pem-

'itge par M. Depanl. Bulletins de lo Socidtd anal., p. 312, 1851

Yl pemphigus des nouvequr-nés el de sa nafure, p. 23, lerlle. Thése de
frubgurg, 1847.
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phigus & la plante des pieds et aux orteils (vésicules comme des lentilles),
un onyxis s’y joint bientdt; puis le mal se déclare aux mains et aux doigls,
En méme temps se développent des uleérations aux piliers do voiledu palai,
vers la base de la langue, vers la face interne des lévres, et Penfant est pris
d'un envouement accompagné de toux.

Sous l'influence d'un traitement approprié (calomel : demi-grain par jour,
cautérisalion des uletres i Vaide de I'acide hydrachlorique élendu d'ean),
le pemphigus guérit au bout de dix-huit jours, I'éfat de la houche s'amé-
* liore et l'enroucment cosse,

Suspension du traitement ¢t administration & la nourrice de pilules de

protoiodure. Mais, au bout de quelques jours, des Iubercules plats, cuivés ¢l
bien caractérisés apparaissent aulour des fesses, dans le voisinage de 'apos
et sur lescrotum. De nouvelles bulles pemphigoides se déclarent i la figure,
des fissures ou rhagades aux lévres, couvertes de erotites rougedires, On re-
vient au traitement (sublimé 0.05; solution gommense 60.00; deux culle-
rées & café par jour; continuer les bains); les ulecrations & la gorge et les
tubcreules disparaissent gradwellement, 'onyxis continue ézalement de sa.
mliorer, el les ongles se renouvellent. De nouvelles bulles pemphigoiks,
qui réapparaissent pendant le traitement, ne tardent pas i guérir; les crofiles
des levres persistent pendant plus de deux mois, :

Vers la huititme semaine, quand elles commencent i disparailre partielle-
ment, il se forme six & huit tubercules sur le sein de la nourrice,

On remet celle-ci aw traitement mereuriel, qui avait é4é interrompu pen-
dant quinze jours. Administration du proteiodure de mercure 0.05 par jour.

Guérison au bout de qualre semaines. En atlendant, U'état de lenfut
va s'améliorant, les ongles sont 4 peu prés renouvelés, la bouche et les I
vres complétement guéries; sculement on voil encore de loin cn loin des
vésicules pemphigoides survenir d la face el aux extrémités. Lienfant, igé
anjourd’hui de cing mois, est gras et fort, malgré le traitement amuel il 2
été sommniz, avee de !L"gb;-cs interruptions, et semble jouie d'une bonne
santé.

Plusieurs fois, M. Stoltz ! a vu survenir cette éruption apris

¢ Thize de M. Hertle, p. 7.
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ls naissance. Le docteur Stamm a vu un pemphigus se mani-
fester le septiéme jour chez un nouveau-né. Les pustules pa-
rarent d’abord i la face et aux épaules, puis se répandirent sur
loules les régions du corps. Elles élaient enlourées d'une au-
réole rouge; plusieurs d'entre elles élaient confluentes. La
maladie dura quinze jours, y compris la période de desquama-
tion. Antérieurement M. Slamm avait traité d’une maladie
syphilitique le pire de cet enfant. Dans I'observation curicuse,
sous lous les rapports, de M. Held, nous voyons le pemphigus
survenir dans la froisitme semaine, accompagné d'autres
simptomes syphilitiques.

Quand, par exception rave, la maladie ne se termine pas par
la mort, sa durée est de un i trois seplenaires, rarement _plus
prolongée. Dans le cas de pemphigus congénital relaté dans la
Iroisiéme observation de M. Hertle, le seul sur douze qui ne
s 80il pas terminé par la mort, nous voyons'la maladie se pro-
longer ‘pendant dix-neuf jours. Au dire de Joerg, la durce
ordinaire est de huit 4 dix jours, mais elle pent aller jusqu'a
quatre semaines. .

Quand le pemphigus dure pendant trois & qualre semaines,
comme, par exemple, dans l'observalion de Joerg, on peut
woir des bulles paraitre et disparaitre. Dans I'observation de
M. Hertle on voit des bulles se dessécher et une nouvelle érop-
lion reparaitre dix jours plus tard. Ge méme phénoméne fut
observé dans I'observation I d'Osiander, et un intervalle de
quinze jours sépara les deux éruplions.

La production des bulles est précédée d'une coloration rouge
ouviolacée accompagnée d’un peu de tuméfaction. Quand elles
disparaissent, ¢'est quelquelois en s'alfaissant et par la résorp-
tion du liquide; mais ordinairement elles sont suivies d'ul-
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cérations qui guérissent en laissant une cicatrice rougedre,

La précocité d'apparition du pemphigus, ce fait que certains
enfants I'apportent en venant au monde, nous a décidé i le
placer en téte des manifestations syphilitiques observées aprés
la maissance. Mais, si nous considérons seulement les cas dans
lesquelsil ne fait sa premiére apparition que dans les premiers
jours écoulés depuis que I'enfant est venu au monde, nous
pouvons dire qu'il est exceptionnel et que la premiére place,
sous le rapport de la fréquence, appartient au sympldme que
nous allons décrire. - HESYH

* Plagues mugueuses. — Dans la trés-grande majorité des cas
on voil apparaitre dés le début sur le tégument du pourlour
de I'anus, du serotum, de la vulve, suivant les sexes, et au
voisinage de ces régions de pelils points rouges granuleux qui
bientot se caractérisent davantage, s'étalent circulairement,
s’exhaussent et forment une plague saillante dont le relief est
surtoul marqué a la périphérie. Bientot ces plaques deviennent
humides, s’ulcérent & leur centre et s'¢lendent en largeur;
une auréole violacée les entourc; elles donnent liew 4 up
suintement qui exhale une odeur fétide sui generis..

De nouvelles poussées suecessives se font rapidement, Dis-
erétes ici, la elles se groupent el méme s'unissent par leurs
bords au nombre de deux, trois, quatre ou méme plus, sans
toutefois perdre complétement leur forme. Ces plaques mu-
queuses (pustules aplaties de Bextin, pustules plates de Culle-
rier, papules humides de M. Lagneau, tubercules plats de
MM. Cazenave, Baumds et Putegnat), sont souvent confluentes
autour des orifices, partienliérement autour de 1anus; elles y
prennent un aspect tout spécial; c'est une sorte de couronne
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detelée (M. Trousseau), de cocarde que M. Natalis Guillot "
regarde comme: un signe certain de vérole. On les trouve en-
wie nombreuses et agglomérées dans les plis génito-cruraux.
Unedinflammation érythémateuse diffuse couvre ['intervalle
p'elles laissent entre elles et 'étend parfois assez loin au deld
du sidge qu'elles occupent. Dans plusieurs points I'épiderme
nlispuirail,‘ laissant le derme & vif. ; !

‘On constate en' méme lemps sur d'autres parties dultrone des”
liches d'un rouge foncé, d'une couleur de jambon fumé (Fal-
lope). Ces taches reposent sur une base saillante, et présentent
les caractéres qui appartiennent & la syphilide tubereuleuse,
Farement elles sont tuberculo-squameuses. Ces tubercules sont
deméme nature que les plaques muqueuses, ils n’en différent
que parce qu’ils occupent une région plus séche, ol la peau
&l moins fine qu'au pourtour des orifices et dans les plis de
lexion, comme dans les régions inguinale et axillaire. On
peuty sur cerlains sujets, suivre toutes les transitions et les
wie prendre la forme humide et ulcéreuse dans les endroits
#i la peau est entretenue dans un état permanent d’humidité,
gitpar la sueur, soit principalement par. 'urine; ces exeré-
fions irritantes devant trés-vraisemblablement, comme cause
srasionnelle de localisation, jouer un role dans leur dévelop-
ement. :
Nous avons déja dit que ees plaques muqueuses ont pour
dége de prédilection le tégument voisin des orifices naturels;
mles relvouve au niveau des commissures palpébrales, sur-
bul-a I'angle exierne, a I'entrée des narines, mais bien plus
savent sur les commissures labiales. Les lévres sont eroii-

. l._épﬁdiniqulm sur la syphilis des enfanls ua-'l.wéaru-ﬁﬁ. dans Moniteur de
Bipilour, p. 30%. 1853, [oti e '
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teuses, gercées et fissurées. Ces fissures, parfois au nombre
de dix, douze et plus, donnent & la bouche l'aspect radié do
I'ouverture d'une bourse serrée par son cordon.

Cet aspeet caractévislique est trés-fréquent a I'anus, ol les
fissures, devenues profondes, forment de véritables rhagades
el laissent suinter un ichor sanieux et sanguinolent.

Lorsque ces uleérations linéaires ont duré longlemps, qu'elles
‘ont profondément entamé le derme, elles laissent antour de
I'anus, des lévres on méme des narines des cicalrices d'abord
bleuatres, puis blanchatres qui sont indéléhiles. -

Impétigo. — 11 est parfois difficile de reconnaitre les pla-
ques mugueuses au pourtour de la bouche; elles se confon-
dent trés-souvent avec les ulcéralions recouverles par des
crotites d'impétigo, avec lesquelles, du reste, elles coexistent
souvent.

L'impétigo débute par des vésicules d'abord transparentes
surmontant une élevure inflammatoire peu marquée. Souven!,
disposées par groupes, parfais confluentes, ces vésicules de-
viennenl purnlentes, se crévent, le pus se desséche el forme
une croiite tantol jauniire, mais plus souvent sanguinolents
et brunitre. C'est surtout au pourtour de Iorifice des fosses
nasales, autour de Ja bouche et sur les lovres, sur les pau-
piéres, sur le front, sur le cuir ehevelu, qu'on observe ces pus-
tules d’impétigo. Les signes de coloration de la base sont
rarement assez {ranchées pour pc;i*me!.tre de les distinguer
des autres éruptions impétigineuses, si communes chez les
enfanls. :

Nous rompons ici un moment avee I'ordre analomique pour
dire un mot de I'engorgement ganglionnaire; il n'a pas dans
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la maladie qui nous occupe I'importance qui lui a éé attri-
buée dans la syphilis acquise. Chez les enfanls en proie 4 la
siphilis congénitale, il n'existe jamais isolément, on ne 1'ob-
@rve que consécutivement a I'apparition des plaques mu-
queuses, et généralement pendant leur période d’uleération.
Aussi Je gonflement des ganglions inguinaux est-il moins rare
que celui des ganglions cervicaux. Ce dernier n'exisle gnére
en l'absence de pustules d'impéligo sur le enir chevelu.

Quant aux autres syphilides, elles sont rares, la rosédole,
donnée comme trés-fréquente par les auteurs qui ont voulu
retrouver chez I'enfant la succession des syphilides qui s'ob-
sirve chez Vadulte, woflre qulexceplionnellement des carac-
téres assez évidents pour qu'on puisse la reconnaitre. M. Bas-
serean ' a va débuler, le troisiéme jour aprés la paissance, un
arthéme papulenx syphilitique, compliqué bientdt de coryza,
L'éruption, étendue sur presque tout le corps, avail com-
mence an [ront et aux joues par des taches d'un rouge terne,
qui prirent ensunile la teinte cuivede et devinrent légérement
saillantes.

Les lubercules eutanés profonds, qni penvent se rapporter i
la période tertiaire de la vérole sont loin d’étre communs, ils
sont admis cependant par bon nombre d’auteurs, qui les dési-
gnent sous des noms différents. Tout en les comparant aux tu-
meurs gommeuses des adultes, Berlin® en donne une description
assez. vague, cl les deux observations qu'il cite & Pappui
nous monlrent quil confondail les phlegmons avee ces tu-
meurs. ’

Les nouveaus-nés alleints de vérole constitutionnelle, dit

U Traité des affections dela pean symplonaligues de la syplilis, p. 541.41852.
* Loe. ¢it., p. 81 >
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M: Putegnat!, présentent quelquefois une sorte de syphilide
trés-grave, que nous nommons, avec M. Gag;enavé, syphilide
tuberculense, perforante ou rongeante, ou Léréhrante, ave
(quelques auteurs. 1 :

Voici & quels symptomes on peul la reconnailre :

Des tubercules arrondis, mamelonnés, aprés élre reslés
ionglemps stalionnaires, toul & coup el sans causes appré-
ciables se ramollissent par I'inflammation et s™ulcérent,

L’uleération gagne en étendue et en profondeur en détrui-
sanl la peau et le lissu sous-jacent. Elle se recouvre d'une
crolite ¢paisse, noirdtre et adhérente, laquelle, en tombant
pour se reproduire, laisse voir chaque fois une uleération plus
large et plus profonde. D'autres fois, un point de sa surface on.
de ses hords se tuméfie, devient douloureux, puis bleuatre, et
tombe mortifié, laissant une nouvelle plaie dont les bords sont
durs, violacés, rougedlres, séerélant un liguide sanieux ou
séro-purnlent qui irrite les purlies environnanles.

Cet accident essenliellement conséeulif, toujours tris-grave,
constitue le lupus syphilitique du nouveau-né. ?

M. Bassereau® relate trois faits dans lesquels il a constaté :

1# Quinze jours aprés la naissanee, des pelites tumeurs, sorte de tuber-
cules sous-cutanés, qui, devenues rapidement fluctuantes, se sont ouverles
¢t ont produit des uleérations profondes analogues & des chaneres phagé
dénigues. : . :

9° Chez un autre enfant, né des mémes parents (quatre ans apris e
précédent), an viuglii-me jour se développirent degros tubercules s;p‘t-nili--
tiques drodés, d'un rouge cuived, occupant la partie postérieure de Iavant-
bras. !

* Pategnat de Lunéville: Meémoires sur fe lupus, insérés dans la Gazette des
Hopitans, 1842, ¢
2. Loc. cit.; p. 541.
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3¢ Enfin, sor un aulre enfant qu'il vit avec M. Ricord, survinrent, vingt-
ging jours aprés la naissance, des tubercules: profonds qui s'ulcépbrent rapi-
dement, Les ulcérations étaient taillées & pic. Le pére était atteint de sy~
plalis _i:ei'ln'n:lir-:n+ La mére n'avait jamais présenté trace de syphilis.

(es tubercules profonds de la syphilis congénitale ont été
minutieusement déerits par Rinecker !, sous le nom de syphilis
e ' kg |

On trouve, dans Virchow?, I'observation suivante :

«Un enfant ent un panaris, puis des tubercules nombreusx,
ulebrés, couvrant tout le corps, mais siégeant principalement
aux extrémilés supérieures. Tubercules rougedlres ou jau-
nilres, & sommel un peu déprimé et recouverts dans les
points suppurés par des croites d’un brun rouge ou jaunitre.
llsétaient formés par une couche périphérique dense, contenant
ilmtérieur un pus épais, visqueux et jaundtre. De chaque pelit
fbercule partait un cordon lymphalique relativement volumi-
neux, et au bras gauche fous les cordons ahontissaient aux
ganglions axillaires tuméfiés et d'un rouge hlevatre. »

L'auteur se demande si cette disposition est secondaire ou
lertiaire, on si elle est de transition.

Membranes muqueuses. — L’expression de la syphilis eon-
genitale sur ces membranes est la ]')]aqut". Mu(ueuse ; rare sur
llangue, on la voit surtout & I'isthme du gosier, sur le voile
du palais, sur les amygdales, & la partie interne des joues; elle
§présente les mémes caractéres que chez I'adulte : une sorte de
wuche adhérente, sans limites décidées, d'un blanc opalin,

! Wiirsbirg Verhandl., vol. 111, p. 575,
* Gesammeelle Ablndl., p. 205,
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grisdtre, opaque au centre, diminuant d'épaisseur i la périphé-
rie, laisse voir par lransparence la rougeur ordinaivement
assez prononcée de la membrane sous-jacenle. Au voisinage,
celle-ci est enflammée, tumélice, d'une rongeur foncée. Plus
tard, ces plagues muguenses penvent s'uleérer.

Est-ce l'extension de celle inflammalion au larynx ou une
autre allération qui détermine la raucité du cri et de la toux
qu'on observe quelquefois?

Coryzu. — Le coryza coincide assez fréquemment avee les
premiers symptomes. L'entrée des narines, gercée, radiée par
des fissures qui souvent laissent écouler du sang, esl obslruce
par des crodtes A travers lesquelles suinte un muens sanieus,
Le coryza est-il produit par des plaques muqueuscs surls
membrane de Schneider? n'est-il que le résultat de V'extension
de I'inflammation développé & Porifice des fosses nasales par
les pustules d"impétigo? ou bien, peut-il résulter de 'une ou
I'autre de ces canses, ou de tontes deux réunies? Cest ce qui
est le plus probable, car, dans la syphilis congénitale, les ulcé-
ralions profondes de la muqueuse, la destruction des carlilages
sont des faits beaucoup plus rares que ne I'admettent plu-
sieurs auteurs qui font autorité dans la seience.

Otorrhée. — On a aussi observé 'otorrhée, mais dans au-
cune observation je n’ai trouvé de détails sur I'état de la mem-
brane qui tapisse le conduit auditif exlerne, ni rien qui per-
metle d'atiribuer & cet écoulement des caractéres spécifiques

Névroses. — Enlin, la syphilis congénitale peut-elle se ré-
véler par des accidents nerveux, lels que la céphalée, si fré-
quente dans la vérole constitutionnelle des adultes? On peut
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le présumer par analogie lorsqu'on constate chez les enfants
u élat de soaflrance prolongée dont on ne peut trouver la
guse organique. Le docteur Pitschaft' avait fait la remarque
que les enfants issus d'un pére syphilitique sont souvent tour-
mentés d'une insomnie opinidtre. M. René Vanoye (Journal de
médecine et de chivurgie pratique, 1849, p. 273) a corroboré
eelle assertion par le récit d'un fait curienx dans lequel le
suceés du traitement lend & confirmer le diagnostic.

Un petit gargon de quatorze mois, chétif, malingre depuis s:nlnnissance,
passail. tontes les nuits en cris et en plaintes. Aprés essai inutile de pla-
sieurs movens, M. Vanoye, soupconnant un vice syphilitique que les anté-
cidents des parents rendaient {rés-probable, prescrivit des bains de sublimé.

En perr de temps Pétat du malade s'améliora, les nwits devinvent parfaite-
ment paizibles. ;

Aliérations viscérales. — A U'aulopsie des enfanls qui sue-
combent 4 la syphilis congénitale, on a constaté maintes fois
le= altérations viscérales (foie, thymus, poumon) sur lesquelles
Jai insislé en Lraitant des manilestalions observées sur le -
Ins; je n'y reviendrai pas. Je renverrai aussi_au méme cha-
pitre pour I'étude des altérations osseuses et des lésions rares
iui peuvenl s’ohserver pendant le premier dge.

: MARCHE. — SYMPTOMES GENERAUX.

Epoque d apparition. — Sil'enfant vient au monde sans ma-
nifestations syphilitiques, elles ne se produisent qu'aprés un
lemps plus ou moins long. En général, dit M. Troussean?®,
dans le premier mois quelquefois, un peu plus tard dans le

' Cié par M. Bertherand, Tradtd des Maladies vénériennes, p. 327.
* Legons cliniques, Union médicale, p. 182, 1857,
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vingl-quatre ont été frappés avant le quinziéme jour el dix
avant le huitiéme. Nos lectenrs trouveront dans ce tableau les
indications dont ils  ont besoin, et sauront bien remarquer :
I que la plus fréquente proportion des poussées conslitu-
lutionnelles chiez le nonveau-né tombe avant la fin du pre-
mier mois de son existence; 2 qu'une fois le troisitme mois
révolu, il n’y a plus que bien peu de chances de voir appa-
raitre des accidents de ce genre.

Des quarante-neuf enfants syphilitiques soignés par le doe-
feur Mayr ', médecin en chef d'un hopital d’enfants i Vienne :

2 avaient. . . . . 16 jours..
5 avaient. . . . . 3 scmaines,
8 avaient. . ... . 41 mois.
13 avaient. .~ . . . 2 mois,
{1 avaient. . . . .7 3 mois.
2 avaient. . . . . ‘& mois.
e i VT e et el it 0 T TS

& élatent a la fin de la 1™ annde.
Enfin, 5 avaient de 1 an & 16 mois.

Cest i tort que ce tablean a été reproduil, comme se rap-
portant i la période de début, par M. Martinez y Sanchez *.
+ Cetableau n'indique que I'époque & laquelle les pelits ma-
lades ont été vus pour la premiére lois, sans tenir comple de
ladate de début des premiers accidents de syphilis qui, chez
quelques-uns, duraient depuis un lemps plus ou moins long.

! Recherches s la Syphitis hérddifaive ehez les enfonts. Traduit du Zedteel .-
Gesellsch. . Aerste zu Wien, dans Annales des maladies de e peau ef de la

gyphilis, de Cazenave ot Chansit. I11* xol., p. 205.
* Essqi sur la Syphilis héréditaire. Thises de Paris, N+ 500, p. 55, 1355,

i
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“Pour M. Cullerier, ¢'est par exception que les enfants en
puissance de syphilis héréditaire franchissent le sixiéme mois
sans rien présenter. Hla vu cependant des manifestations, déji
fardives, survenues au huititme, neuvitme, dixiéme mois,
jimais passé un an.

Jai trouvé mentionnés un certain nombre de faits de mani-
festations tardives de Ja syphilis hiéréditaire. Je les ai médités
altenlivement, et j'avoue que je n'ai pu, sur ce point, me
former une conviction. Rien de caractéristique, rien qm ne
puisse se rapporter aussi bien, soit & la syphilis acquise, soit,
dans d"aulres cas, aux manifestations de la serofule.

- M. de Meric, qui pourtant appartient Aune éeole quion r'ac-
cusera pas d'admettre les faits A la légére, a vu sept fois e mal
se manifester entre le freiziéme mois et la quinziéme année.
Eh bien, aucune de ses obscrvations ne me parail probante;
dans Tune, ¢'est un gargon de huit ans, chez lequel appa-
raissent des tubereules muqueux & la verge el & l'anus;
dans Iautre, un jeune garcon de quatorze ans voil survenir,
comme premier sympléme de syphilis héréditaire, des pla-
ques muqueuses & l'anus. Il faul avouer que voild des phé-
noménes de début bien tardifs et que la vérole acquise
par eonlagion d'aceidents secondaires pourrait parl‘nllement'
expliquer. -

Le professeur S;gmund ', de Vienne, rapporte qualre falts
moins contestables de manifestations lm‘d’ncs, débutant par
des accidents terbiaives : altérations d'os et de cartilages; tu-
bércules du tissu cellulaire sous-cutané et ulcéralions de I'ar-
'dére-huuchq.

! Zeitschrift der gesseloh Aerzfe Wien, 1858, N5,
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Symplimes gé;iérmm. — Si quelques enfants, issus de pa-
rents infectés, naissent avee des signes certains d'infection, il
faut avouer que le plus grand nombre ne présente en naissant
que des signes trés-incertains; que d’autres offrent les appa-
rences de la meilleure santé et paraissent quelquefois plus ro-
bustes que des enfants nés de parenls sains; que les symplomes
vénériens posilifs ne se manifestent le plus souvent que quel-
ques jours ou quelques semaines aprés la naissanee, et qu'enfin
on en voit en petit nombre, il est vrai, qui échappentala
contagion,

Telle est I'opinion exprimée par Bertin; elle concorde par-
faitement avec celle de MM. Dubois, Depaul, Stollz, pour
établir qu'en général les enfants en puissance de syphilis con-
génilale ne présentent pas, au moment on ils voient le jour,
I'aspect flétri, déerépit, regardé i tort par quelques médecins
comme un des caractéres les plus constants de la diathése
syphilitique chez le nouveau-né.

Beaucoup d'entre enx naissent gras et colorés comme les
enfants les plus sains; mais, aprés quelques jours pour les uns,
aprés quelques semaines pour les autres, rarement avant Iap-
parition des accidents confirmés, le plus souvent, peu de temps
aprés, on les voit dépérir rapidement. Ils palissent d'abord,
puis leur peau prend la teinte jaunitre des cachecliques.
Chez un certain nombre, elle prend une teinle bistrée, que
MM. Trousseau et Lastgue* regardent comme caractéristiques
de la syphilis. .

La paume des mains est luisante el blanche, exaclement

! Loc. eit., p. 105.

£ Archives générales de Médeeine, 1847, — De Ta Syphilis constifulionnelle
des enfints du premier dge.
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gmme les mains des blanchisseuses qui font usage de solution
de potasse (MM. Trousseau et Laségue). Le derme rigide em-
péchie les doigls de s'ouvrir el les mains restent & demi fermées,
[épiderme, en se fendant davs les plis, laisse des solulions de
wnlinuité lincaires, au fond desquels apparait le derme. Les
mémes accidents s'observent aux pieds. La peau de laface
plantaire devient brillante, comme vernissée; elle se fendille
dans les plis des orteils et dansles sillons de la plante du pied.

En méme temps, on constate les syphilides avee ou sans
cmplication d’éruptions vulgaires, le coryza el les autres
simplomes que nous avons précédemment décrils. Si un Lrai-
fement efficace n’intervient en temps opportun, on voit les
phénoménes de cachexie s"aggraver; les enfants sont pris de
womissements, de diarrhée, de convulsions, et ne tardent pas a
suiccomber. ;

La marche est trés-rapide, soit que les accidents aillent en
saggravant, soit qu’ils se dissipent sous l'influence de la mé-
dication spécifique.

Parmi les complications les plus inléressantes, je mention-
nerai I'entévite ef la périlonite.

L'entérite est {rés-[réquente et trés-grave. Lst-elle une
simple complication, comme cela arrive si communément dans
les maladies du premier dge, ou bien a-t-elle une signification
spéciale comme tendrait 4 I'admettre M. Cullerier, quil'a vu
guériv plus d’une fois par I'administration divecte de prépara-
fions mereuriclles? La thése de M. Pillon * contienl une obser-
salion trés-curieuse qui viendrait @ Fappui de celte maniére de
Yoir.

1 Des exanthémes syphilitiques. Pariz, 1857,
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Pour ma part, je ¢rois la question insoluble. I'argument
tiré des faits de guérison par Padministration des sels de mer-
cure esl loin d'élre péremploire; n’arréte-t-on pas un nqriaiu
nombre de diarrhées, méme chez les phthisiques, en donnant
le calomel A petites doses? Quant & la péritonite, elle Iﬁt_
presque toujours symplomatique de I'altération du foie.

Des hémorrhagies passives, qu'explique trés-bien laltéra-
tion du sang, s’observent quelgquefois.

DIAGNOSTIC. : h

1° Les symptomes présentés par Uenfont soni-ils syphil-
tiqups ? s ot

Nous avons déji dit, & propos du pemphigus congénilal, quil
élail dans la trés-grande majorité des cas, sinon lonjours, we
preuve évidente de syphilis héréditaire. Existe-t-il sur des nou-
veaux-nés présentant en méme temps 'embonpoint et les ap-
parences de santé des enfants les plus sains, il ne 'peut-".' avoir
de doute, la vérole est manifeste et I'un des parents au moins
est en puissance de diathése syphililique.

Mais chez les enfants du premier ige le diagnostic devient
moins lacile. Malgré les éléments que peuvent fournir lesan-
técédents du pere el de la mére, I'époque d’apparition des
premitres manifestations, leur siége, il est souvent trés-difi-
cile de décider si les symplomes observés sur enfant sont ou
ne sont pas de nature syphilitique. Bien nombreuses sont les
erreurs; tantot la vérole est méconnue alors qu'elle existe en
réalité, tantol, et c¢'est de beaucoup le cas le plus [réquent;
elle est accusée alor's qu'elle est innocente de la faute qu'on
lui impute. e i
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- Sil'enfant est dans de bonnes condilions hygi¢niques, le
probléme sera moins compliqué; voit-on alors paraitre dans
lecours des premiers six mois, plus particuliérement dans le
premier et le second, soit isolément, soit combinés avee d'au-
lres éruptions doutenses, deslubercules plats, secs on humides
iplaues muqueuses), alors il ne saurait plus y avoir de doute
surl'existence de la syphilis constitutionnelle.
- Laplague mugquense ', ditavec raison M. Caillault a la page 14
de son excellent livre, est le véritable symptome pathogno-
monique de la syphilis congénitale; elle constitue, a elle seule,
eilérieurement foute la maladie.

buanl aux signes livés du coryza, ils sonl imporlants comme
phénoménes souvent précurseurs, ils font naitre le soupgon;
mais, non plus qué les pustules}d’impétigo, que la roséole, ils
ne peuvent servir & trancher la question s'ils ne sont pas
accompagnes de plagques mugueuses sur le tégument externe,
ee/qui est le plus fréguent, ou sur le tissu mugueux. Clest
particuliérement & Porifice interne des narines, & l'isthme du
gosier et dans Ja bouche quil faudra les rechercher lorsque
lon me constate qu'un coryza suspect. :
- Mais si l'enfant est mal nourri, mal soigné, exposé par la
malpropreté au conlact prolongé de I'urine et des malidres
ficales, la question pourra devenir plus complexe. Alors ce
west que par examen minulieux quon pourra distinguer la
plaque mugquense sur une peau rougie, excorice, érodée par les
uleérations de Veethyma cacheclique, détruile dans certaing
points par les uleérations dela gangréne phagédénique.

Ces ulcérations peuvent se rencontrer avee les mémes caraes

UTraité pratique des maladies de la pean diez les enfants. 1359,
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téres dans presque toutes les affections graves de l'enfance;
elles naissent sous la dépendance de I'état cacheclique, et sont
entretenues et aggravées par lirritation prolongée, la macéra-
tion de la peau par I'urine. Et, ce qui conlribue encore a aug-
menter les chances d’erreur, ¢’est que ces rougeurs, ces exco-
riations, ces ulcérations, enfin toutes ces lésions que M. Caillault
range dans la classe des maladies cutanées cachecliques, se
montrent dans les régions de prédilection de la plaque mu-
queuse. (est autour de I'anus, du serotum, de la vulve, dans
le pli génito-crural qu’on les constale le plus ordinairement,

L’apparence de décrépitude, la flétrissure, la teinte cachee-
tique, s'observent dans toutes les cachexies de I'enfance, et
la teinte bistrée elle-méme, plus fréquente peut-éire dans la
cachexie syphilitique, ne lui appartient paé en propre, el ne
saurait lui fournir un caraclére spécifique.

L’observation suivaale, que me communique un ancien in-
terne de I'Ourcine, M. le docteur Pillon, prouve jusqu’a quel
point les apparences peuvent élre trompeuses :

« Une femme entre & I'Hotel-Dieu, en novembre 1859, avec
son enfant dgé de quelques semaines. Il est gras, bien portant,
i teint clair, tetant bien, dormant bien, criant & cause des
soulfrances que lui causent deux uleérations de la peau du
mollet droit. Elles sont arrondies, de la largeur de piéces de
cinguante centimes, & bords relevés, taillés & pic, a fond bla-
fard, noiritre et gangréneux en quelques points. Sur lescro-
tum, dans les plis génito-cruraux, entre les fesses, au pourfour
de I'anus, une grande quantité d’érosions superficielles, non
surelevées, sur lesquelles I'épiderme est enlevé comme al'em-
porte-piéce, avec des bords comme macérés. Ces érosions n'ont
guére ch::mune que deux i Irois millimétres dans leur plus
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grande élendug; massées en cerlains points, confluentes, rare-
ment réunies en plaques, elles ne ressemblent en rien & I'agglo-
mération de plaques muqueuses pour qui les connait, Leur
intervalle est comblé par une rougeur érythémateuse intense,
qui dépasse leur limite, envahit Tes fesses trés-haut, étend
en bas sur les cuisses, et en dehors de laquelle se voient
quelques élevures ecthymateuses isolées, disséminées, revélues
dune pellicule amincie, d'un rouge foncé, livide méme, préte
i sulcérer. ;

«l.a mére se porte bien. Elle a perdu la luetle ancienne-
ment; elle porte une dépression de la voite palatine. Au pre-
mier aspect, on juge la mére et 'enfant syphilitiques. Mais un
examen plus attenlif apprend que la mére a eu la luelle am-
pulée, pour excés d’amplitude, par Roux, dix ans auparavant,
que la dépression palatine est congénitale, et qu'enfin le
pére n'a jamais eu la vérole. Dans le doute, on se borne i
[expeetation, aux soins d’excessive proprelé, aux bains, au
linge see, & la poudre d'amidon, de lycopode ou de bismuth,
elon laisse la mére sans traitement. Au dix-septicme jour, la
dealrisation de ces ulcérations, simulant des gommes ulcérées
du mollet, était compléte, et il n'y avait plus trace de I'in-
teririgo purifluens, si étendu des euisses el des flesses, qu’on
avail ¢l sur le point de confondre avee des plagues mu-
(ueuses.
~ « (e tableau, ajoute M. Pitlon, représente I'aspect le plus
liabituel des enfants que des nourrices apportent a I'Ourcine
pour savoir 8'il n'y a pas danger pour elles 4 les allaiter. (est
le résultat de la malpropreté et de la macération dans I'urine.
Et cela joue la manifestalion spécilique a s’y méprendre. »
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2 Les symptomes syphilitiques présentés par Uenfant appar.
tiennent-ils a la syphilis acquise ou & la syphilis héréditaire?

La syphilis peut s'acquérie de denx fagons : par transmis-
sion. des accidents primitifs et par transmission des accidents
secondaires. L accident primitif, le chancre, est trés-exception-
nel dans le premier dge; on a dit que 'enfant pouvait le con-
tracter pendant I'accouchement, mais le passage des partics
gi:llitalés externes se [ait rapidement, et 'enduit sthacé qui
recouvre Venfant le protége. Ce n’est que dans le cas dexco-
viations produites par les doigls de I'accoucheur, par les mors
du forceps, que l'inoculation pent.se produire; encore lcfai:j
est-il excessivement rare.

Eh bien, soit que Uenfant ait été infeclé an moment de a
naissance, soit gu’il 'ait élé aprés, la syphilis suit la méme
marche que chez I'adulle; on constate d’abord le chancre, puis,
de six semaines 4 deux ou trois mois plus tard, apparaissent
les accidents secondaires. Ainsi, par la nature des symplomes,

par la marche régulicre de I'alfection, la syphilis acquise par

le chancre se distingue facilement de la syphilis congénilale.
~Mais le diagnostic est plus difficile, et je n'hésite pas i le
dire impossible dans bien des cas, entre la syphilis héréditaire
et la syphilis acquise par transmission d’accidents secondaires.

Je n'ai pas & démontrer la contlagionabilité des accidents
secondaires, elle est avjourd’hui généralement admise, et les
inoculations de Vidal de Cassis, de MM. Wallace, Waller, Ri-
necker, et en dernier lien de M. Gibert, 'onl prouvé d'une
fagon irréfragable. La plaque muqueuse est I'accident quis'i-
nocule le plus facilement. C'est, d’autre part, le seul symptome
pathognomonique de la syphilis congénitale. Sur quelles hases
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fonder le diagnostic, si important en médecine légale, comment
discerner si Uenfant a transmis la vérole i sa nourrice, ou si
¢est au contraire la nourrice qui est coupable? En vérité, dans
Félal actuel de la science, la solution de la queslion e semble
impossible. Les conditions toutes particuliéres dans lesquelles
s trouve 'enfant, les excoriations si fréquentes & cet dge, fa-
wrisent la transmission; et ce n'est que dans le cas ot les
smplomes auraient paru pendant les quinze premiers jours
apris la naissance qu'on pourrail aflirmer, d'une fagon ab-
slie, que la syphilis n'a pas é1é (ransmise. La-période d'm-
whation, d’aprés les inoculations de MM. Rinecker et Gibert,
ftant de quinze jours & un mois, passé devx ou trois mois, je
ne sais sur quel signe on pourrait s'appuyer pour aflirmer que
la syphilis n’a pas éLé transmise; on en est réduil aux proba-
hilités, Je me hite de dire que ¢’est un point de vue sous le-
el la question n’est pas encore éludice, et quil est possible,
probable méme , que la syphilis acquise dans le premier age
par transmission d’accidents secondaires présente quelques
dillérgnces, soil dans ses symplomes, soit dans sa marche, qui
puissent aider & la distinguer de la syphilis congénitale.

PRONOSTIC.

Le pronostic de la syphilis congénitale est trés-grave. (est
e des causes les plus fréquentes d’avortement; I'embryon
peat suceomber dés les premiéres semaines, mais le plus sou-
wenk ¢'est vers le sixitme on le seplitme mois que le foetus
meurt (in wfero) et qu'il est expulsé prématurément hors du
sin maternel. Les altérations du thymus, du poumon et dufoie
rendent compte le plus souvent de celte Lerminaison funeste.
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Vient-il au monde avee des bulles de pemphigus, il ne tarde
pas & succomber, souvent dans les premiéres heuresqui suivent
sa nuissance’; il est trés-exceptionnel qu'il survive; le danger
n'est guére moindre lorsque I'éruption survient pendant les
premiers jours.

« On voit peu souvent les enfants naiz avee cette maladie
recevoir guérison, » disail Ambroise Paré®, Malgré les progrés
de la thérapeutique il n’y a pas & modifier beaucoup cet apho-
risme, car, s'il faut en eroire M. Bassercau, le tiers an moins
des enfants nouveau-nés en proie i la syphilis héréditaire suc-
combent pendant les premiers mois de la vie. M. Troussea’*
n'a jamais vu gaérir un seul enfant quand le mal s'étail mani-
festé pendant les premiers jours. Si les premiers symptomes
n’apparaissent que dansle troisi¢me ou méme dans le deuxiéme
mois, on peut encore espérer la guérison. A mesure que l'on
s'éloigne de I'époque de la naissance, la gravité du pronostic va
en diminuant.

Le coryza est loujours grave; meltant obstacle a la succion,
il rend difficile ct souvent impossible I'allaitement naturel.

Une diarrhée incoercible glaireuse ou sanguinolente, les
vomissemenls répétés; le ballonnement du ventre avec gonfle-
ment et induration du foie sont des signes de mort presque
infaillibles.

ETIOLOGIE.

sétiologie de la syphilis congénitale se résume en un mot,
I'hérédité. Pour qu'un enlant en soit atleint dans le sein desa

b OEwures, p. 465, 12¢ ddition. Lyon.
2 Legons clinigues, 1857,
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mére, pour qu'il apporte le germe en naissant, il faut, & moins
gue la mére n’ait contracté la maladie pendant sa grossesse,
g'au moins un des deux génileurs ail élé en puissance de
sirole au moment de la conceplion, soit que des symptomes
hassenl apparents, soil que le mal ne se révélit pas et restit
brvé pendant cetle période. Nous verrons, en parlant du trai-
lement, @ éludier la parl qu’on peut lui attribuer dans les mo-
Jiications des conditions éliologiques de la syphilis héréditaire,

¢ 1. L'infection peut venir :

Du pére et de la mére ;
Dela mére seule;
Du pére seul.

1* Le pére et la méve sont tous les denx syphilitiques.

Presque tous les auteurs s'accordent & reconnaitre que dans
telte hypothése I'infection du produit de conception est falale,
o il suecombera avant terme, on il naitra avee des manifes-
tations syphilitiques, ou bien elles se produiront i une époque
plus ou moins rapprochée de la naissance. Les exceplions sont
rares ; et iei, bien entendu, je ne parle que des parents dont la
diathése n'est pas modifiée par le traitement.

2 La mére seule est syphilitique.

Deux hypotheses se présentent :

1° Etait-clle infectée avant la conception?
2" A-t-elle contracté la vérolé pendant la grossesse?
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- 4° Sila mére estinfectée antérieurement i la conception, elle
transmeltra le plus souvent la syphilis i son vejeton; ¢'est une
proposition qui ne sera contestée par personne, exeepté tonte-
fois par M. Capdesila®. Je ne m'arrélerai pas i réfuler son
opinion ; elle n’a pas d'autre base que Pexagération des idées
de I'école Huntérienne : la négation de lout mode de trans-
mission de la syphilis en dehors du chanere primitif.
- Nous verrons, en parlant du pére, & rechercher quel est
celui des deux géniteurs dont l'influence est prépondérante.

2° La mére a contracté la vérole pendant la grossesse. L'en-
fant sera-t-il atteint de syphilis congénitale? La réponse a celle
question est subordonnée & I'époque de I'infection de iamcm

Bertin, qui obscrvait @ I'hopital des vénériens ot les femmes

enceintes n'élaient admises qu'd une époque avaneée de la
grossesse el seulement lorsquelles présentaient des symplomes
de syphilis, rapporte qu'un certain nombre de femmes en
proie, au moment de I'accouchement, & des accidents gravesde
celte maladie, meltaient au monde des enfants sains el qui ne
présentaient ultéricurement aucun signe de la diathise.
~ Pour cet auteur, plus la syphilis est ancienne ou rappro-
chée du moment de la conception, plus I'hérédité ,esl; possible;
Vinfection héréditaire est d’autant moins & craindre que 'in-
vasion de la syphilis est plus voisine chez lo femme du mo-
ment de I'accouchement. '

M. Ricord dit : « Jusqu'au sixiéme mois la mére peul {rans-
mettre une syphilis conslitutionnelle acquise pendant la ges-
tation ; mais si 'infection a lieu dans les trois derniers mois, il
n'est pas sir quela transmission soit possible. »

1 Gazelfe hebdom., p. 677, 1856, Exteait de la Crdnica de fos hospifales,
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“ Pour M. Cullerier*, Ihérédité syphilitique peut se produire
ilous les dges de la vie feetale ‘et & toutes les pc'u'int)tles'-j de Iin-
feetion de la mére.

M. Mandron®, dans un mémoire couronné au concours de
Bruxelles, a émis une opinion diamétralement opposée ; il dé-
clare que « la syphilis gagnée pav la mére pendant la grossesse
nEsnulalI. élee Lransmise an felus. » - :

Sou asserlion s'appuie sur qualre observauuns ur nous 3
irouvons que le pére et la mére avaient eu la \Lroie a\am la
wnmpuon que dans un cas méme (obs. i“:l des acmdeuls.
secondaires ont apparu chez la mérve pendant le premicr mois:
dé la grossesse, enfin que les enfants étaient tous entachés de.
s.nlhihs originelle. i

Ces observations prouvent que des parenls mfecles av.mt. la
conceplion engendrent des enfants syphililigues, ce qui n u:sift
contesté par personne, ¢t aucune ne se rapporle i la pl‘-;)pﬁsi-;_
lion que veut soutenir I'auteur, ; : : s

MM. Natalis Guillot® et Bois de Loury ont vu des I‘cmmea
purlnnl i I'époque de Paccouchement des accidents pnmmﬁs-
gagnés dans les derniers Lemps de la grossesse, donner le jour.
édes enfants chez lesquels aucune trace de syphilis ne s'est
mumfasll.e. .

Pour M. Diday, du th.paulllemenl. de onze cas, il resull.e que
jamais la syphilis contractée par la mére, soit avant la qua-
lrigme semaine, soit aprés le septitme mois révolu, n'a été
une cause de syphilis pour I'enfant. AR

;
U Lge. cit.

2 Journal de Bruxelles, 1856,
Y Cid par M. Mandron. Extrait dans Gaseffe hebd., p. 357, 1858,
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cueillis de la bouche des parents, l'influence prépondérante du
pire ne serait pas contestable; dans le plus grand nombre des
cas ou I'apparition chez U'enfant des symptomes de la syphilis
congtnitale vient accuser la transmission héréditaire, c'est le
pére qui avoue des antéeédents de vérole. Mais il faut lenir
comple de ees deux faits: I'un, que’les femmes, surtout dans
les classes aisées de la sociélé, n’avouent qu’exceplionnellement
une maladie qu’a bon dreit chez elles on peul nommer secréte;
que, lorsqu’elles en sont infectées, leur médecin habituel est
rarement consulté; I'autre, que lesaccidentssecondaires penvent
passer dans hien des cas ignorés, ou sans constaiation précise,
le malade n'y altachant pas d’importance et ne se décidant &
se faire soigner que souvent trés-longtemps aprés la premiére
apparition de ces symptomes. Et c'est principalement sur ces
denx raisons et sur des fails dans lesquels I'enfant n’a pas
présenté de signes de syphilis, le pére étant seul infecté, que
s'est appuyé M. Cullerier pour soutenir que le pére est élran-
ger & la transmission héréditaire.

Dire que le pére est plus souvenl que la mére le géniteur
infecté, celui auquel on doit altribuer la vérole originelle de
Ienfant, c'est ce qu'on ne pourrait établir que sur des
preuves lirées de l'ordre moral. Qu'il me suffize d'établir, par
des faits que j'ai toutes raisons de croire authentiques et trés-
significalifs, que le pére p&lL'%Eul transmetlire la vérole a I'en-
fant.

Yoiei trois fails dans lesquels le pére élait médecin, et par
conséquent dans lesquels il n'est pas probable que la mére ait
pu avoir une syphilis constitutionnelle sans que le mari s'en
soil apercu. Pour moi, ces lrois fails élablissent d'une fagon
péremploire que la mére peut donner le jour & des enfants

K
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entachés de syphilis héréditaire, sans avoir elle-méme él
Jjamais infectée.

En 1823, M. Campbell ¢, d'Edimbourg, assisla une dame dans une fiusse
couche & six mois. Elle avait déja cu le méme accident dans une premitre
grossesse; il se produisit encore une troisitme fois en 1824, Le mari, un
jeune médeein, confessa avoir en, six mois avant son mariage, un chancre
qui fut diagnestiqué par quelques-uns de ses confrires ainsi que par lui,
Aucun aulre accident ne parut jusqu'a 1'époque oil il se maria, M. [:amp-'
bell ne trouva sur les deus époux aucune lésion de nature syphilitique; il
les soumit l'on et autre & Iadministration dw mercure. Celle dame devint
bienldt enceinte de nouvean, et accowcha i terme d'un gargon bien consti
tué, qui vécut sans avoir de syphilis.

Une deuxiéme observation est publiée dans la thése de
M. Martinez y Sanchez*.

M. X...., docleur en médecine, eul, presque & 'époque oi il terminail
ses éludes, un chancre induré dans le cul-de-sac balano-préputial; ce chan.
cre ful smivi d'une roséole confluente et de douleurs rhumatoides, symplomes
qui se dissiptrent an bout de quelques semaines, au moyen d'un traitement
mercuriel énergique (pilules de proloiedure, [wmigalions cinabrées).
M. X...., de retour en son pays et se croyant radicalement guéri, ne farda
pas & se marier; 3 e¢ moment, rien ne pouvail lui fire craindre, du moins
le croyait-il, la possibilité d’engendrer un enfant vérold, puisqu'il navait
pas le moindve signe apparent de syphilis constitotionnelle : dix-huit mois
s'élaient écoulés dans V'espace de temps compris entre la disparition de la
roséole el le mariage indiqué. Bientdt sa jeunc femme devint enceinte; la
grossesse [ul mende jusqu'i terme, et I'accouchement n'oflvit rien d'ex=
traovdinaire, Mais Uenfant qu'elle mit au monde eut, conlrairement aux
crovanzes du pére, cing jours apres sa naissance, des pustules manifesle-

4 The London and Edinburg m.:mm.'y' Jowrnad, p. 31 1885
2 Essui sur la Syphilis héréditaire. Thise de Pariz, p. 30. 1855
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ument syphilitiques en méme temps qulun coryza des plus aigus; il mourut
au bout de dovze jours. Le pére, forl alarmé de cet incident, dont il soup-
conmait la véritable caunse, commenga de nouveaun un leaitement antivéné-
rien (liguenr de Van Swieten tous les soirs), lequel fut continué pendant
dewx mois. Celle fois, ses espérances ne forent pas dégues, il cul un se—
cond enfant fort et bien constitué, lequel, jusqua présent, n'a rien montré
de douteux ni d’anomal.

Le troisitme fait est ainsi rapporté par M. Troussean dans
ses Lecons cliniques sur la syphilis congénitale .

Déj, en plusieurs occasions, je vous ai raconté le fail de ce jeune mé-
decin qui, aprés avoir cu des aceidents syphilitiques graves, s"élait marié
i peine guéri, et qui, bien qu'il 0'eitt communiqué é su femme, d'ailleurs
parfaitement portante, aucan accident, avait eu deux enfants affectés de
syphilis. Le premier était arrivé au seplitne mois de la conception ef élail
morl; le second, venu & huit mois et demi, mais mal portant, avait pré-
geolé, pen e Jours apris sa naissance, des manifestations de la maladie.
Mandé par ce jeune confrére, je n'eus pas de peine i reconnailre affection,
qui élait des micux caractérisées; je lui fis part de mon diagnostic, dont il
fut d'abord swrpris, se croyant radicalement guéri de la vérole; mais, cn
analysant allentivement 1'élat de sa sanlé, nous trowvdimes des exosloses
sur les Libins, et le malade se rappela avoir eu, depuis son mariage, plu-
sieurs fois des douleurs nocturnes dont il ne s'était nullement préaceupé.
Far une éirange fantaisie, il avait conservé 1avorton né & sepl mois, et cot
avorion, que nous examinimes, |ioriail des traces évidentes de lisions cu-
landes ressemblant au pemphigus des nouveaus-nés. Gétait la preuve derite
que cet enfant était mort de la syphilis constitutionnelle.

Enfin, d’aprés les faits d’obscrvation les plus fréquents en
pratique, on voil, par le trait ment, la.preuve de la part
qui doit revenir au pére dans la | rocréation d’enfanis syphili

liques.

Union inédicale, p. 182 1857,
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La mére a plusieurs avorlements, met au monde des enfants
nfectés ; jamais elle-méme n'a eu d’accidents de vérole : I
pére est seul mis en {raitement, et les enfants qui sont engen-
drés ultérieurement naissent indemnes de syphilis.

La diathése syphilitique peut-elle élve transmise par hérédité
& ses différentes périodes?

On peut répondre affirmativement pour les accidents secon-
daires el terliaires, en un mot pour la syphilis constitutionnelle,
a senle transmissible par hérédité. I est prouvé, par des fails
nombreux, que les parents sont aptes & procréer des enfanls
syphilitiques non-seulement quand enx-mémes sont en proie a
des symplomes secondaires ou lertiaires, mais encore lorsque
depuis plusieurs mois, depuis plusicurs années méme, la ma-
ladie resle & I'élat latent, quand, suivant 'expression des syphi-
liographes, elle est larvée. Je n'ai pas é insister pour démon-
trer ce fail, que la vérole peut rester sur un individu pendani
de longues années sans se fraduire 3 'extérieur par des signes
évidents; qu'ainsi, par exemple, un individu dyant présenté des
symplomes sceondaires ne sera quelquefois alleint que plu-
sieurs années plus lard d’accident tertiaire, aprés avoir e pen-
dant I'intervalle 'apparence de la plus parfaile santé. El bien,
pendant ce temps, quoique guéri en apparence, il peut donner
le jour & des enfants dont la syphilis congénitale, tout aussi
bien que les avorlements répétés de la mére, surtout s'ils sur-
viennent vers le sixiéme ou le sepliéme mois, seront la révéla-
tion, et, sije puis ainsi parler, le symptome par lequel sema-
nifestera la vérole des parents.

1 est actuellement impossible de dire & queile époque de sa
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vie un individu, ayant en des symptdmes de syphilis constitu-
tionnelle, ne sera plus susceptible de la léguer A ses enfants.

Doit-on, avec M. Basserean *, admetlre que la confrontation
des enfants alteints de syphilides héréditaires avee leurs pa-
rents explique pourquoi ils présentent en naissant tantdt des
symptomes secondaires, tanlot des symptomes tertiaires?

1° Si les syphilides héréditaires sont superficielles, le pére
on la mére étaient, au moment de la conceplion, dans la pé-
riode des accidents secondaives.

2° 8i les syphilides héréditaires sont profondes, le pére ou la
mére élaient, au moment de la conception, dans la période des
accidents tertiaires.

Al'appui de celte thése, il cite deux fails trés-intéressants :

Obs. — Pére seul syphilitique ayant eu trois enfants.

Premitre grossesse, courant de janvier. En mars, le mari senl prisente
des accidents secondaives; enfanl né tris-faible, mort au quinzitme jour.
Accidents secondaires. — El'flh&mc papuleux syphilitique, — Coryza.

Deuxitme grossesse au commencement de 18345, Le pire a des tuber-
cules sees de la pean; enfant né & terme (avril 1845), tris-chétif; au quin-
zitme jour, lubercules sous-cutanés aux membres inférieurs, qui suppurent
et lissent & nu des uleérations syphilitiques. — Guérison par traitement in-
direct (la nourrice prend un gramme d'iodure de polassium par jour).

En novembre 1845 le pire présente une exostose du tibia droit.

Troisitme grossesse. Enfant né & terme (janvier 1849), tris-faible; au
vinglitme jour, gros tubercules syphilitiques érodés, d'un rouge cuiveéd sur
l'avant-bras. — La nourrice refuse de prendre l'iodure de polassinm. —
L'enfant meurt le cinguante-cinquidme jour.

Obs. — Dans une famille soignée par M. Bassereau, ct aupris de laquelle
M. Ricord [ut appelé en consullation, le premier enfant, né & I'époque ol

‘ ! Trailé des affections de la pear sympldmaligues de lo syphilis, p. 539. 1838,
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e pire venait d'élre soumis & un traitement mercuriel pour une syphilis
récente, vint an monde avec un érythéme syphilitique, el succomba un
mois apris sa naissance.

Le second, né quatre ans aprds, fut atteint de tubercules lferliaires, qui
s'uleérirent rapidement; Uenfant guérit par des [rictions mercurielles ef e
traitement indirect par liodure de potassium,

« Les aflections tertiaires, dit M. Ricord?, nese transmettent
par I'hérédité qu’en déterminant dans 1'organisation etle tem-
pérament des enfants des altérations sans caractére spécifique,
et qu'on peut le plos ordinairement rapporter aux serofules. »
Cette derniére question rentre dans I'étude des causes de Ja
scrofule, ce que nous n'avons pas  agiter ici. Mais ce qui en
ressort clairement, ¢'est que M. Ricord n’admet pas que les ac-
cidents terliaires puissent élre la premiére manifestation de la
syphilis congénilale.

«J'ai vu, dit M. Cullerier®, des femmes dans la périods d'ac-
cidents secondaires les plus tardifs et les plus graves, ainsi que
dans la période tertiaire, mettre au monde des enfants qui pre-
sentaient & I'époque ordinaire de la roséole et des plaques mu-
queuses (qui sont considérées comme des phénoménes secon-
daires précoces. De méme aussi que j'ai vu eomme premiére
manifestation de la syphilis héréditaire des maladies des osel
du tissu cellulaire chez les enfants dont les méres n'avaient eu
pendant, ou peu de temps avant leur grossesse, que des
chancres et des symplomes secondaires les plus préeoces el les
plus superficiels. »

Sans nier que des parents alleints d’accidents terliaires

1 Traitd pratigue des affections vénériennes, p. 0b%, Parig, 1838,
2 De Uhérédité de ln syphilis. Mémoires de la Société de chirurgie, p. 239,
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puissent les transmellre sous la méme forme, nous devons dire
que leur extréme rarelé, comme premiére manifestation de la
syphilis congénilale, nous impose des réserves, et que du reste
la question est impossible & décider, les symptdmes secon-
daires, plaques mugquenses, coincidant habituellement chez
enfant avec les tubercules sous-cutanés et les ulcérations pro-
fondes donnés comme signes de syphilis ertiaire. Je le répéte
encore, I'irrégularilé est un des caractires principanx de I'évo-
lution des symptémes de la syphilis congénitale.

L hérédité est-elle fatale?

La transmission par la mére n'est pas fatale. Bertin t dit que
des enfanls nés de méres infectées et qui n'ont fait avcun
traitement pendant la gestation sont quelquefois exempts de
syphilis,

Quant au pére, on peut voir que U'hérédité venant de son
cité est loin d'étre foreée, en comparant le pelit nombre des
enfants qui naissent infeclés avec le grand nombre d’hommes
ayant eu la vérole constitutionnelle avant I'époque de la con-
ceplion, el qui eependant ne la transmettent pas  leur progé-
niture. 11 est de fail que dans les classes nisées la syphilis con-
aénilale est assez rare en proportion du grand nombre des
péres & antécédents syphilitiques.

Quand le pére et Ia mére sont lous deux infectés, les mau-
vaises chances sont doublées el enfant esl presque nécessaire-
menl voud i la syphilis. Cependant dans quelques cas on a vu
un ou plusieurs enfants échapper au sort de ccux qui les

! Page 167.
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avaienl précédés ; mais dans presque loutes les observations je
vois que les parents avaient subi un traitement, ce qui modifie
singuliérement les conditions étiologiques. Toulefois il sem-
blerail prouvé que, la diathise syphilitique des parents élant
abandonnée 4 sa marche naturelle, les chances d'immunité
pour les enfants vont en augmentant & mesure qu'on s'éloigne
du moment de l'infection.

Dans I'observation Il de Berlin, cette augmentation suil
une progression Irés-remariquable ; en voici le sommaire :

Obs. HI. — Marie Des... ptre et miére syphilitiques; six enfanls :

[nfection de la miére vers le milien de la premitre grossesse; avorlement
A six mois; enfant mort-né.

Deuxiéme grossesse. Réapparition des symplomes pendant le cours; dis-
parition & 'époque de laccouchement. Avortement 3 sepl mois; Venfont
vicut huit jours,

Trofsitme grossesse, Diéapparition puis disparilion sponlande vers le qua-
Lriéme mois, ce qui cul lieu & toutes les grossesses suivantes. Avorlement
a sepl mois et demi; enfant morl-né,

Quatriéme grossesse. Enfont & terme; en naissant, bouflissures, infillra-
tion géncrale, pustules & lanus, — plus tond, chancres aux lévres; véoul
dix-huil joues.

Cinguitme grossesse. Enfant & terme; en naissant, pustules aux fesscs;
huit jours apris, gonflement du ventre, ulcirves des livres; vécut six se-
maines.

Sixitme grossesse. Enfant 3 terme, vivant; quinze jours aprés la nais-
sanee, puslules uleérées aux fesses, uleération derridre Uoreille droite.

Le traitement du pére et de la miére wa ébé fuit gqu'aprés la sixibme
couche; le sixitme enfant, soumis au traitement direet, a gudri,

La septicme observation de MM. Doyon et Dron ! pourrait
encore élre invoguée & 'appui de celte décroissance dans I'ac-
tion de la syphilis des pavents sur le produit de conception.

' Gaz. hebd., p. 509, 1854,
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TRAKSMISSIGILITE.

La syphilis congénitale cst transmissible. IV'aprés M. Diday,
a puissance de contagion serait plus grande que celle de la
gphilis acquise,

Dans quelles circonslances s'exerce celte transmissibilité ?

Plusieurs questions ont élé agitées; les plus importantes sont
les suivantes :

1* L'enfant peut-il, pendant la vie intra-utérine, transmetire
ila mére la syphilis qu'il tient du pére?

2* Un enfant qui porte des manifestations de syphilis congé-
sitale peut-il infecter sa nourrice ¢t d’autres personnes ?

3 Levirus de la syphilis congénilale peut-il étre transmis par
ke vaccin ?

1° L enfunt pent-il, pendant la vie intra-utérine, {ransmelire
i la mére la syphilis qu'il tient du pére?

Cette transmission du pére a la mére par l'intermédiaire du
lelus est généralement admise, quoiqu'elle soit loin d'étre fa-
fale et que immunité soit plus réquente. Troncin, MM. De-
paul, Laugier, Semanas, Diday, Hulchinson, en ont rapporté
des exemples. M. Ricord ' ne croit pas ce mode de propagalion
impossible.

! Disenssion sur la conlagion des accidents sccondaires. Acad. imp de Méd.
1852, — Letires syr la Syphilis, p. 461,
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reste cependant un doute dans 'espril sur sa [réquence. Je crois
qu'on n'a pas assez fait la part des quelques cas o, lamire
ayant pour accident primitif un chancre du col ou de la pro-
fondeur du vagin, I'accident primitif a pu passer inapercu, et
surtout la part lrés-large des circonslances dans lesquelles
'homme aurail pu transmellre directement I'accident secon-
daire & la femme.

2" Un enfunt qui porte des manifestations de syphilis con-
génitale peut-il infecter sa nourrice et d’autres personnes?

Dés le commencement du seizicme siécele, le Génois Jacques
Catanée s'était chargé de la réponse : Vidimus plures infantulos
lactantes, tali morbo infeclos, plures nutrices infecisse.

Ambroise Paré faisait la méme observation. Elle est consi-
gnée en ces lermes dans son chapitre de la grosse vérole:

« Souvent on voil sorlic les pelils enfans hors le ventre de
leur mére ayant celle maladie, et tost aprés avoir plusicurs
pustules sur leur corps; lesquels estans ainsi infectez, baillent
la vérole & aulant de nourrices qui les allaictent. »

Bertin ' admet non-seulement la transmission direete i la
nourrice, miais encore une sorte de Lransmission médiate; ainsi
pour lui un nourrisson peut communiquer U'infection A sa nour-
rice, quoiqu’il ne présente aucun symplome aux lévees el 4 la
bouche. Une nourrice saine d'ailleurs peut quelquelois rans-
‘mettre & son enfant le virus, lorsqu’elle lui donne le sein que
vient de teter récemment un enfant qui a des ulecres vénériens
4 la bouche, sans qu’elle I'absorbe elle-méme.

' Op. cit., p. 168
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« Je ne repousse pas, dit M. Ricord*, d'une maniére absolue
e genre de transmission de la syphilis (du nourrisson a la
pourrice et de la nourrice au nourrissonj; je dis seulement, ne
guiltant pas le terrain de l'observation rigoureuse et de I'ana-
Iise sévére des faits, que I'existence de ce mode de transmission
r'est pas prouvée; et Jajoute que, si elle I'est jamais, ce ne sera
que par Uinoculation, 'inoculation seule pouvant en fournir la
fémonstration irréfragable el dégagée de toule fin de non-
fECevOIr. »

Aujourd’ hui la démonstration est compléte, et depuis lesino-
alations des aceidents secondaires par Wallace, Waller, Vidal
e Cassis), Rinecker, et tout derniérement par M. Gibert, la
preuve est faile en quelque sorte & fortiori, car, sur le lerrain de
la contagion de l'accident secondaire de I'adulte, la défense de
[école Hunlérienne était plus acharnce, elle n’hésitait pas a
li repousser formellement.

Du reste, & I'égard dela syphilis congénitale, toule résis-
lmce est impossible, 'inoculalion a réussi entre les mains de
N. 8perino®. M. Diday est porlé & admellre que la propriélé
wnlagicuse du virus de la vérole héréditaire a plus d’activité
que celui de la vérole acquise,

Lascience posstde un bon nombre d'observations de trans-
pission de la svphilis des nouveaux-nés aux nourrices. J'en
indique quelques-unes parmi les plus importantes et les plus
ricenles.

Lie mémoire de M. Bouchut® conlient sept observatisns, une

VLettres sur la Syphilis, p. 171,

1Citg par M. Diday, p. 267,

* Transmiission de lg Syphilis des novveanz-nés aue nourrices. Gas. nrédic.
1205, 1850,
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de Bouchacourt, trois du docteur John Egan, une de M. Rayer,
et deux observées par lui-méme. .

Dans un faitde M. Cazenave' : Le nourrisson infecte sa nour-
rice et un aulre enfant, qui lui-méme va conlaminer sa mére
el sa soeur.

Je cilerai encore I'observation de M. Caradec®, celle de
M. Petrini *, MM. Doyon et Dron *, dans leur mémoire, donnent
neuf ohservations.

M. Letorsay ® a publié une observation.

M. Putegnat de Lunéville® rapporte: trois fails : deux des
femmes qu’il a observées avaient été contaminées en allaitant
le méme enfant.

Dans la Medical Gazelte de 1842, le docteur Lodwell™ a re-
laté un fait analogue : un nourrisson infectant deux nourrices.

Dans le fait du doeteur Junquet *, le nourrisson infecte deux
nourrices.

Dans ses Lecons cliniques, M. Trousseau®” a raconté I'his-
toire d’un nourrisson infectant successivement deux nourrices.
— Je lis dans l'observalion que la mére nc présentail
pas de symptdmes de syphilis el que le pére niait avoir ja-
mais eu la vérole. Les renseignements qui m'ont élé fournis

' Annales des maladies de la peaw el de la syphilis, p. 283, 1850.

T Bull. de Thérap., v XII, p. 505,

5 It raccoglitore medico. Extrit dans Gaz. des Hipifauz, p. 18, 1332,

4 Gazelle hebdom., p. 483, 1854, :

5 Bufl. de ihérap., p. 120, 1. XLIX. 1855.

6 Higt. thérap. de la Syphilis des nowveais-nés of des enfants i la mamelle,
p- 126, 1854,

T Extrait dans Goz, médie., p, 180, 18350,

5 Monipellicr médical. Aot 1859,

9 Union medicale, p. 207. 1857,
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par le docteur Thibierge confirment les réflexions du irrufcs-
seur.

« C'edt ¢lé un singulier hasard, disait M. Trousseau, que
d'avoir affaire & deux nourrices également syphilisées : 'une
était marice, parfaitement porlante avant de commencer I'allai-
tement; son mari était anssi d'une trés-parfaile santé; Iaulre
élait une jeune femme, arrivant de la campagne, accouchde
depuis quatre mois, n'ayant pas eu le moindre accident depuis
sa couche avant que le nourrisson lui edt élé confié, et loutes
deux cependant avaient été infectées, infeclées de la méme fa-
gon, el présentaient les mémes manifestations syphilitiques. »

(était bien en effet le nourrisson qui avait transmis la vé-'
role; il la tenait de son pére, et celui-ci avail eu successivement
un chancre de la région dorsale du pénis, dont il reniait déja
l'origine vénérienne, et pour lequel il ne voulut pas se sou-
meltre au traitement que lui conseillait M. Thibierge. Cing se-
maines plus lard apparut une roséole, et en méme temps on
constatail I'induration du chanere, puis suceessivement survin-
rent des plagues muguenscs au pourtour de 'anus et a la
bouche, ef ces derniéres persistaient encore au moment du ma-
riage.

Je ninsislerai pas pour démontrer une transmission que
personne ne peut plus contester aujourd hui.

Est-elle fatale ? Un certain nombre de fails démontrentle con-
fraive.

Dans toutes les observalions que j'ai relevées, les nourrices
tlaient des femmes élrangéres, Que se passe-t-il quand c'est
la mére elle-méme qui allaite? Elle est saine, son enfant est
infecté, va-l-clle contracter la vérole? Eh bien, je ne le pense
pas; je n'ai pas trouvé une seule observation de ce mode de
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transmission. Mais, en faveur de l'immunité de la mire,
j'invoquerai 'autorité de M. Natalis Guillot : & I'hopital Nec-
ker, oii on recoit a la fois la mére et 'enfant, il a vu heancoup
d’enfants leter une nourrice saine sans qu'il en résultat pour
elle aucun accident.

Les six observations que je lis dans le mémoire de M. Cul-
lerier! sur la Contagion syphilitique entre les nourrices el les
nourrissons viennent encore i l'appui de ce que javance.
Dans toutes, ¢'est un enfant en proie aux symplimes les plus
évidents de la syphilis congénitale; denx avaient des plaques
muquenses aux lévres; un troisiéme en avait a la langue; le
quatriéme avait un coryza syphililique avec écoulement abon-
dant; évidemment la contamination élaib facile; aucune des
nourrices ne fut infectée. Mais, ce qu'il faut hien remarquer,
c'est que les nourrices n'élaient autres que les méres de ees
enfants. — Deux d’entre elles (Obs. VII et VIII) avaient cu,
plusieurs années avant, des accidents syphilitiques. — Les au-
tres paraissaicnl saines.

Ces faits, — qu’on pourrait aussi invoquer i Iappui del'in
fluence du pére seul dans la syphilis congénilale, — viennent
démontrer l'immunité dont jouit la mére par rapport a l'in-
fection par l'enfant. 11 en résulte que cerlaines femmes peu-
vent résister & la double ehance contraire de la gestation et de
I"allaitement d'un enfant infecté.

3° Le virus de la syphilis congénitale peut-il élve transmis
par le vaccin?

Nous admeltons I'indépendance des deux virus, el nous pen-
sons que, dans les cas oll, au lieu de la vaccination, on a opéré

! Union médicale. 1854
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TRAITEMENT.

Non-seulement on doil soumeltre & un traitement curalif
Ienfant chez lequel se sont déclarés des signes de syphilis
héréditaire, mais encore on doit par un fraitement préventif
chercher & s'opposer & 'infection du feetus. :

1° TRAITEMENT PREVENTIF.

Avant la conception.

Pour prévenir la transmission héréditaire, il est du devoir
du médecin de proserire les rapprochements sexuels jusqu'i ce
(ue, par un traitement suffisant on ait atténué, sinon complé-
tement éteint, ]‘il'l_llucnne, apparente ou latente du virus. :

Nous avons déji dit que des avortements répétés sont une
présomplion de syphilis chez les parents, et que la naissance
d’un enfant infecté est en quelque sorte une manifestalion
venant prouver que la diathése n’est qu’assoupie chez celui
dont il en tient Phéritage; c'est comme un symptome de vé-
role indiquant 'urgence d'un traitement spécifique, On trai-
tera done celui des deux génileurs qui est infecté. Sicest le
pére qui est syphililique, il n’y a pas d’hésitation ; si c'est la
mére, denx cas peuvent se présenter. Quand elle n'est pas en-
eeinte, tous les auteurs sont unanimes pour conseiller le traite-
ment, mais si elle est en état de gestalion, les avis se partagent.

Doit-on trailer la femme pendant la grossesse?

Peut-on sans danger la soumeltre & un (raitement mercu-
riel? Doublet ne trailait pas les femmes pendant la grossesse,
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mais Bertin®, qui lui avait succedé i I'hopital des vénériens,
S'éléve contre cetle réserve, et suivant cet auleur, un traite-
ment antivénérien, prudemment adminisivé, ne produit pas
[avortement, comme l'ont prétendu quelques médecins. 11 a
fieu plus fréquemment, au contraire, cher des femmes alta-
quées de vérole invétérée el abandennées i elles-mémes; on
chez des fernmes auxquelles une constitution cacheelique et
an état fébrile ne permeltent pas d'administrer le mercure.

En 1840, M. Huguier, dans ses conclusions i I'Académic de
médecine, émil Iassertion suivante : « . avortement survenant
cher les femmes vérolées est pluldl la conséquence de 'usage
des mercuriaux que de la maladie elle-méme. »

- Jelaisse la réponse i M. Ricord :

a Pour les femmes. le temps de la gestation, loin de s'opposer
A ce que des soins cnergiques soient donnds, exige encore plus
dattention et de sage promplitude. J'ai vu bien plus d’avorte-
ments chez les femmes syphilitiques non lraitées que chez
celles qui, prises & temps, élaient soumises & uue médication
méthodigue. » :

Massa, Garnier, Mauriceau, Petit-Radel, admeltent le traite-
ment des femmes enceinles par le mercure & quelque époque
dela zrossesse qu'on soib appelé, lanl pour éviter avorte
ment (Petit-Radel) que pour guériv Uenfant de Iinfection con-
tractée. Dell covseille le traitement dans le cas ol la femme a
en plusieurs avortements, le mari ou la femme ayanl cu au-
lrefois des accidents syphilitiques. Petit-Radel partage cel avis.

Robert Lee?® conseille dans Lous les cas de syphilis (primitive

b Op. eit., p. 17,
# Exirait dans Aniales des mafadics de la peaw, de Cazenave et Chausit, 1844

De la syphilis congénitale - page 81 sur 92


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90975x1860x04x12&p=81

. (R) e

ou secondaire), pendant la gestation, de traiter par le mercure
qu'il s'élonne de voir regarder comme un poison par quelques
médecins, dont la plupaﬂ le conseillent chez U'enfant aprés la
naissance. ;

Dans un mémoire intitulé : De Vinfluence du traitement
mercuriel sur les fonetions de T'ulérus, M. Colson', con-
cluant par analogic de ses expériences sur les animaux, émet
Popinion que le mercure agit sur le feetus humain comme
sur les embryons des animaux, qu'il tue souvent le feetus et
devient ainsi cavse d’avortement. A P'appui de cette thése, il
rapporte six faits d'avortements observés chez des femmes
soumises au (raitement mercuriel pendant leur grossesse.

Ces obscrvalions ont été analysées par M. E. Bertin® i
fait ressortir que dans quatre cas il y eul des vomissements
considérables; dans un cas la femme, enceinte de six mois, an
moment de I'avortement, avait des convulsions, et dans la
premiére observation une femme avorla au siziéme tois de
grossesse, quinze jours seulement aprés le début d’un traite-

. ment par les friclions mercurielles. . .

Jen’ai qu'a rappeler la fréquence des avortements au sixitme
mois de gestation chez les femmes syphilitiques pour expliguer
ces deux dernicrs avorlements. Quant aux quatre premiers fails,
Paccident s’explique de reste par la violence des vomissemenls.
M. Bertin, répondant par des faits, donne huil obscrvalions

_ qui démontrent 'innocuité du Iraitement mercuriel sur le
produit de coneeplion.
Le danger du traitement ne nous semble reposer que dans

4 Archives géndr. de Médecine. 4+ série, 1, XVIIL, p. 24
* Comple rendu des travanx de la Soc. de Méd. de Bruzelles, p. 8. 185,
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les aceidents directs qu'il peut produire sur la mére, vomisse-
ments ou diarrhée, aussi le mereure devra-t-il étre administrd
avec précaution, et si la susceplibilité des voies digestives rend
son administration périlleuse, on devra suivre les conseils de
Bell. D'aprés cet auteur on doit tonjours, pendant la grossesse,
donner le mercure en frictions : ¢'est le plus sir moyen d’em-
pécher qu'il n'alfecte I'estomac et les intestins, et de prévenir
par conséquent 1'avortement, qui est une suite de Iirritation
de ces organes.

Le méme mode de traitement a éLé préconisé encore et pour
les mémes motils par M. Devilliers fils* dans un mémoire lu i
I'Académic de médecine.

Rien ne prouve que la médication mereurielle ne puisse étre
administrée & toules les périodes de la grossesse, et, soil que la
mére soit syphilitique, soit que, restée saine, elle ait eu plusieurs
avortements ou ait proeréé des enfants héritant de la syphilis
du pére, il y a lien & la soumettre a un traitement mercuriel
pendant la grossesse si le géniteur infeclé élail en puissance
de vérole constilutionnelle au moment de la conceplion,

Quant & I'influence favorable du traitement, aucun raisonne-
ment ne pourrait la démontrer plus claivement que l'observa-
tion suivante. On y trouve 4 la fois la démonstration directe et
la démonstration indirecte. '

Cas de syphilis héréditaive par le docteur Tubrmann?, de
Schanfeld, en Bohéme.

M. P....., affecté dans sa jeunesse d’un ozine syphilitique, en ful guéri
per la solution de Plenk.

1 Stance du 29 oct. 1851.
2 Gazelle médicale. Juin 1843,
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Femme, ayant en un chanere & IMge de dix-huit ans, traitée et guérie
par lz traitement mercuriel interne et externe.

Les deux époux navaient aucune manifestation syphilitique au moment
de la grossesse. I

Premier enfant né bien portant. Quatorze jours aprés la naissance, érup-
tion de wésicules miliaives qui s'agrandirent, crevirent el laissirent en
quelques endroits des taches brunes, en dautres des uleires ayant tous les
earactires du chancre; traitement sans suceés par I'wthiops minéral. Mort.

Six autres enfants; mémes sympldmes; morts,

Huititme gestation, traitement mercuriel; enfant indemne d'accidents sy~
philitiques.

A la neuvidme grossesse, traitement mercuriel; enfant indemne de sy-
philis. i

Ala dixitme grossesse, pas de traitement; enfant d'abord bien porhnl.'
puis couvert d'éruption syphilitique; mort au bout de six mois, malgré le
traitement mercuriel. y

Onzitme grossesse, lraitement; enfant sain; n'a jamais présentd de ma-
nifestations de syphilis héréditaire.

2° TRAITEMENT CURATIF.

Il est indirect, direct ou mixte, suivant qu’on administre le
traitement spécifique & la nourrice ou a un animal dont le lait
acquiert des propriétés médicamenteuses, qu'on traite direcle-
ment I'enfant ou que I'on combine ces deux moyens.

Traitement indirect. — 11 a été lour A tour préconisé, puis
repoussé. Adopté par Astruc, Fabre, Burton, Rosen, Colombier,
Faguer et Doublet, i I'hopital de Vaugirard; conseillé par
Swédiaur, qui tantdt traitait 'enfant par la nourrice d'aprés
Paphorisme d Hippocrate, « lactantium cura posita est tola in
medicatione nutricum, » (Epidémies, liv. I1), mais préférait i
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ce moyen I'allaitement par une chévre & laquelle on faisait ab-
sorber le mereure par des frictions d’onguent napolitain.

Leméme moyen, mis en usage par M. Verdé de Lisle*, guérit
en un mois un enfant syphilitique. Les frictions sur la chévre
furent poussées jusqu’a salivation. :

Ce n'est que lorsque la salivation a été produite sur I'ani-
mal, par des doses considérables de mercure, que les analyses
du Tait, faites par MM. Lulz, Personne et Reveil, ont peﬁnis
de constater la présence d’une quantité presque insignifiante,
une dose infinitésimale, de mercure. Déja Berthollet avait ana-
Iysé le lait des chévres soumises au traitement mercuriel, et
n'y avait pas retrouvé de mercure. Les expériences de M. Pe-
ligot confirment ce résultat. Jamais dans le lait de la femme
soumise & un traitement ordinaire ou méme poussé jusqu’i la
salivation, mi M. Lutz ni M. Personne n’ont pu retrouver traces
du métal., '

M. Cullerier?®, & I'instigation dugquel ces recherches avaient
éé faites, conclut, en terminant son mémoire sur le Traitement
de la syphilis des nouveauz-nés, par ces mots:

u Letraitement indirect ou par la nou rrice est insuffisant par
le peu de mercure que contient le lait, dangereqix par le temps
précieux qu'il fait perdre dans une maladie & marche rapide et
qui peut avoir promptement une issue funeste. » '

Aujourd’hui le traitement indirect est i peu prés compléte-
ment abandonné et remplacé soit par le traitement direct, soit
par le traitement mixte.

1 Académie de Médecine. Séance du 13 avril 1830. Archives gén. de Médecing,
I série, t. XXIT, p. 566. :
! Bull. de Thérapentique, p. 453, 1852, T. XLIL
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Traitement direcl. — La médication directe de la syphilis
congénifale consiste dans 'administration du mercure, I'agent
spécifique contre les manifestations secondaires de la syphilis.
Les uns 'administrent a I'intécieur, les autres par I'absorption
cutanée; le plus grand nombre combine ces denx méthodes,
A D'intérieur, Riviére, Sanchez, donnaient le mercure doux,
Nishet ordonnait indifféremment le calomel ou le sublimé.
Bertin conseillait le sublimé, disant « qu’a dose proportionnée
i leur dge, les enfants le supportaient aussi bien et méme
méme mieux que les adultes. » Il le donnait & un douziéme
ou @ un vingl-qualriéme de grain par jour, suivant l'ige des

pelits malades. :

Le sublimé et le proto-iodure sont les sels mercuriels les plus
en usage pour les enfants du premier dge.

A l'extérieur, ce sont les frictions mercurielles et les bains
de sublimé dont on fait le plus fréquemment usage. Déja, av
seizitme siecle, Ambroise Paré avail conseillé de frotler les
puslules des enfants affectés de la grosse vérole avee I'unguen-
© tum cum mercurio. Botal, Guyon-Dolois, de Blegny, Vacca-
Berlinghieri, Petit-Radel, étaient partisans des frictions. C'est
aussi la méthode & laquelle M. Cullerier donne la préférence; il
alterne les frictions (un & deux grammes d’onguent napolitain
sur les cotés de la poitrine) avee des bains contenant de deux
i qualre grammes de sublimé. M. Natalis Guillol ajoute i ces
hains une plus forte dose : dix grammes de sublimé; jamaisil
n’a vu survenir de salivation. En méme temps il fait prendred
I'intérieur un julep gommeux contenant en suspension vingl-
cmq milligrammes de profo-iodure de mercure.

C'est d’aprés I'état des enfants, en se guidant sur I'impres-
sionnabilité plus ou momns grande de I'intestin, qu’on se déci-
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dera pour I'une ou I'autre de ces méthodes de traitement. Si
I'enfant n’a pas de diarrhée, s'il supporte bien les premiéres
doses, on agira & la fois & I'intérieur et par I'absorption cula- -
née; 81l a de la tendance i Ventérite, on emploiera exclusive-
ment le traitement externe. Ce qu'il ne faut pas perdre de vue,
cest que la marche de la maladie est rapide, que Iindica-
tion est urgente et que la médication spécifique doit élre aussi
énergique que possible, proportionnée, bien entendu, & I'dge
et aux conditions générales du sujet. Les bains ont "avantage
d'agir topiquement sur les manifestations exlérieures, plaques
muquenses, ulcérations, ete., et dacliver leur guérison.

Traitement mizte. — C'est la combinaison du traitement
~direct avec le traitement indirect. 8l est prouveé par les re-
cherches chimiques que le mercure ne passe pas dans le lait
en quantilé suffisante pour fournir & une médication efficace,
il est démontré que Uiodure de potassinm passe par toutes les
sécrélions avee une grandé rvapidité ; aussi esl-il souvent avan-
tageux d’administrer cet agenl thérapeutique & la nourrice en
méme temps gque U'on traite directement 'enfant.

M. Trousseau conseille de faive prendre & I'enfant un gramme
de liqueur de Van-Swieten, de lui donner des bains contenant
de deux i qualre grammes de sublimé el de faire prendre a la
nourrice de un a trois grammes par jour d'iodure depolassium,

Quel que soil le traitement employé, il ne doit pas élre inter-
rompu dés que les manilestations extérieures ont disparu, que
I'enfant parait guéri ;  cetle époque il est sous le coup de réci-
dives d'autant plus assurées que la médication aura élé incom-
pléte. Le traitement, en diminuant, sion le juge nécessaire, la
dose dumédicament,sera done continué pendant plusicurs mois,
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