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RECHERCHES EXPERIMENTALES

ET OBSERVATIONS

SUR LE CHOLERA EPIDEMIQUTE

Le présent travail est divisé en deux parties : la premiére
comprend des analyses et des expériences faites sur le sang et
les déjections des cholériques; la seconde est le résumé d'une
suite d'observations personnelles sur le choléra, son mode de
transmission, sa nature probable, et les moyens que l'on peut
employer pour le prévenir et le combattre.

La discussion & laquelle ce travail a donné lieu, ayantdémontré
que le choléra est transmissible par les individus qui en sont
atteints, m'a conduit & écrire une Note additionnelle ayant prin-
cipalement powr but d indiquer des moyens simples et faciles d metire
en prafique, quil serait possible d'employer pour §opposer 4 cetle
fransmission Sans avoir recours awy quaranlaines.

Cette Note contient quelques répétitions de faits déjh énonces,
principalement dans la deuxiéme partie de ce travail; mais j'al
cru devoir les conserver pour ne point rompre la suite des argu-
ments qui y sont présentés,

PREMIERE PARTIE.

RECHERCHES EXPERIMENTALES SUR LES PRODUITS MORBIDES DES INDIVIDUS
ATTEINTS DU CHOLERA EPIDEMIQUE.

Lorsque 'autopsie et I'examen microscopique sont insuffisants
pour nous éclairer sur 'altération morbide des produits orga-
niques, c'est & la chimie d’intervenir. Dépassant de beaucoup la
limite de I'examen le plus attentif, on peut attendre d’elle les
renseignements les plus précieux ; aussi, lorsqu’en 1854 la ville
de Bordeaux fut atteinte par une épidémie cholérique, je me
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proposai de saisir cette occasion pour acquérir quelque lumiére,
ginon sur la cause de cette terrible maladie, au moins sur les
altérations qu’elle produit dans I'organisme humain.

C’est sur le sang et sur les déjections que je portai mes inves-
tigations. Je fus assez heureux pour étre mis en rapport avec
M. Bernadet, alors inferne & 1'hopital Saint-André de Bordeaux,
et qui aujourd’hui exerce la médecine avec une grande distinc-
tion. C'est lui qui fit les autopsies dont j'eus besoin et qui
recueillit tous les produits qui font I'objet de ce travail. Qu'il
veuille bien recevoir ici une nouvelle assurance de ma profonde
gratitude.

Le travail entrepris était considérable, et, dés l'abord, je
m’apercus avec peine qu’il me serait presque impossible de le
terminer avant la fin de 'épidémie; aussi arrétai-je un pro-
gramme dans la crainte de consacrer trop de temps & des recher-
ches d'un intérét secondaire. Ce programme comprenait essen-
tiellement :

1° Dessiccation des produits, afin de pouvoir les conserver et
les examiner ultérieurement, s'il y avait lien; 2° analyse aussi
compléte que possible des déjections; 3° étude des réactions
qu'elles éprouvent en présence des agents les plus importants.

Bient0dt I'épidémie cessa, et ce travail n’ayant plus d'oppor-
tunité, je n’en conservai que les éléments. Aujourd’hui, je crois
utile de publier les résultats que j'ai obtenus, car ils jettent une
vive lumiere sur lorigine des déjections et sur le caractere
spécial de la matiére albuminoide qu’elles contiennent.

Je le fais avec d’autant plus de plaisir, que je m'adresse & des
hommes dont la seule présence en ce lieu est une preuve de
leur amour sincére pour la science et pour la profession qu'ils
honorent.

Le peu de lumiéres que japporte, mises en commun avec
celles qui ne peuvent manquer de se produire si une discussion
intervient, nous feront, je n'en puis douter, faire un pas consi-
dérable dans 1'étiologie de 1'épidémie qui, pour la quatriéme
fois, vient affliger la France dans le tiers d'un siecle.

Kaamen du sang.

Ceux qui ont eu l'occasion d’étudier le choléra savent que
lorsque cette maladie a fait des progrés notables, la saignée
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devient impraticable : & 'ouverture faite par la lancette vient
se présenter une matiére noirdtre, épaisse ; et lorsque 'on presse
les veines, en allant de la périphérie vers le ceeur, &4 peine
obtient-on 1'écoulement de quelques gouttes de cette matiére,
gqui se distingue essentiellement du sang mnormal et par son
mangque de fluidité et par son aspect pointillé et grumeleux. Or,
comment se procurer du sang pour en faire I'examen? Si le sang
peut étre obtenu par une saignée, la maladie est & son début,
et il est peu altéré; s'il ne peut s'échapper de la veine qui le
recele, il faut done I'aller chercher ailleurs. C'est sur le cadavre
qu’il a di étre pris. Souvent les plus gros vaisseaux, et notam-
ment les artéres, étaient vides, et c'est dans les ventricules du
cceur que l'on a dt le puiser. On a eu le plus grand soin de
recueillir & part celui du ventricule gauche et celui du ven-
tricule droit. Il a toujours été pesé et soumis immédiatement &
la dessiccation.

Une seule fois le sang a pu &tre séparé en caillot et en sérum.
En général, c¢'était une pulpe homogéne, granuleuse, d'un
brun foncé, presque noir.

Le tableau suivant donne les résultats obtenus.

Résultats de la dessiceation du sang des cholérigues,

QUANTITE RESULTAT ||
DE SANG RAPPORTE A L'UNITE
humide. BEC. Prndnitsenf Ean.

{Eérum ........... 18,55 3,948 | 02127 | 04873
Sang artériel. Caillot............ 13,090 3,038 | 02320 | 0,7680
1 (Sérum et caillot....| 31,648 6,986 | 02207 | 07793
; Eﬁérum ............ Ti008 | 19548 | 02520 | 0,7480
Sang veineux.!Caillot . ........... 73,320 | 18,527 | 02526 | 0,7474
Sérum et caillot....| 150,878 | 38,075 | 02523 | 0,7477
g }Eaug T R e e e P 72840 | 21,070 | 0,2802 | 0,7108
EJ R WATHAIIE . - dovnst dnnnnnass 933000 | 93,840 | 02818 | 07182
3 {Sang- artériel ......c00ennenn....| 92,580 | 13,000 | 02472 ! 07578
S5 T e S 113,500 | 30,780 02712 0,7288
i g‘.':':ang HrRbmial e e Sl 43130 | 12,080 | 02791 | 07206
Bang veineuX.....eeereaneaaaaa.| 200,550 | 50,020 | 0,249% | 0,7506
s {Sang artériel...........co0nn.n. | 33700 | 8700 | 02381 | 07419
Sang veineux (V......vveein....| 145700 | 42650 | 0,2926 | 0,7074

(*) 7 grammes 5 de sang veineux ont été soustraits avant la dessiccation pour des
e;geneuces spéciales. La quantité totale de ce sang était donc primitivement
| 153 grammes 200.
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Notes relatives aux diverses espéces de sang dont les résultats sont consignés
dans le tableau précédent.

1. Sang d’un individu indéterminé. Il est le seul qui ait donné un
caillot assez bien formé pour que I'on ait pu I'isoler du sérum.

2. Sang d'un individu indéterminé.

3. Sang d'une femme dgée de soixante-six ans. Les deux sangs
étaient en gelée pulpeuse brune et tous deux de la méme couleur. Lesang
artériel contenait un petit caillot blane.

4. Sang d'un homme vigoureux ayant succombé & une rechute. Ce
sang présentait une forte odeur d'oursin comestible.

9. Sang d'une femme de cinquante ans.

Sang tres épais, sans apparence de caillot, ni dans le sang veineux, ni
dans le sang artériel.

Le n® 3 est le n° 7 de mon eahier d'observations.
Le n® 4 correspond au n® 11.
Len® 5, au n° 12.

Le sang normal contenait 0,79 d’ean et 0,21 de parties solides;
il est facile de voir que le sang des cholériques est profondément
altéré. Cette différence dans la quantité d’ean peut étre inter-
prétée de plusieurs maniéres : ou le sang a simplement perdu
de l'ean, ou il a perdu du sérum. L’eau, considérée seule, peut
provenir de l'albumine du sérum, ou des autres éléments
constitutifs du sang, tels que la fibrine et les globules. Le sérum
contient, ainsi qu’on le sait, plus d’humidité que le caillot. On
a méme été jusqu’d penser que I'albumine seule devait contenir
de I'ean, et I'on s'est appuyé sur cette opinion pour calculer la
quantité de sérum contenue dans le caillot, et arriver ainsi &
une espéce d’analyse du sang. Mais cette opinion n’est appuyée
sur rien de précis : les globules et la fibrine ne peuvent étre &
I'état de siccité absolne dans le sang, et doivent posséder une
humidité propre. Cela est démontré d’ailleurs par l'examen
microscopique des globules qui se gonflent en présence de I'ean,
et qui diminuent lorsqu'on les met en contact avec un liquide
qui 'absorbe.

Lorsque le sang n’était point assez altéré pour ne pouvoir
donner naissance b une espéce de caillot, il était facile de voir
que le sérum y était en moindre quantité que dans le sang
normal ; cependant cet examen et la simple dessiccation étant
insuffisants pour donner un renseignement précis sur cette
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question, il fallait suivre une autre voie, et il fallait qu'elle pat
étre rapidement parcourue.

Le sérum donne une quantité de cendre beaucoup plus consi-
dérable que le caillot, et le seul poids des cendres du sang pou-
vait donner un renseignement utile; mais, de plus, le sérum
donne par I'incinération une cendre soluble dans l'ean, et qui
est fortement alcaline, tandis que le caillot donne une cendre
insoluble dans l'eau et & peine alcaline. (’'était encore une
source de renseignements faciles & mettre en évidence ; malheun-
reusement le temps m’a fait défaut et je n’ai pu terminer toutes
les expériences commencées. Voici cependant le résultat de
quelques expériences tentées dans cette direction.

La premiére colonne indique la quantité de cendre obtenue
directement de la quantité de sérum ou de caillot calciné. Dans
la deuxiéme colonne, cette quantité est rapportée 4 'unité pour
rendre les résultats comparatifs.

Calcination du sang humain.

1. Caillot de sang veineux, sain et sec, pour  grammes. 0,116  0,0232
2. Bérum du meme BaNg, BEC....uuvunieinisriisnnans 0,501 0,1002
3. Autre sérum, pour 5 grammes........c.covveeasannas 0,350  0,0700
4. Autre sérum, pour 10 grammes.........cvrininnnns 0,720  0,0520
9. Bang zec du ventncu]e droit d'un ::hclérlque ......... 0,128 0,028
6. Sang, idem (n°® 3 du tableau précédent) ............. 0,130  0,0260

Le sérum est difficile & incinérer et ne peut donner des résul-
tats comparables que lorsqu’il a été lavé pour en séparer le
charbon.

L'incinération du sang des cholériques donne des résultats
qui se rapprochent tellement de celui offert par le caillot du
sang d'individu sain, qu’il est évident que ce sang ne contient
presque plus de sérum et se trouve réduit aux éléments du
caillot.

La cendre du sang de cholérique est presque entiérement
insoluble dans l'eau et présente a peine une réaction alcaline.

Il faut ajouter en ountre, que I'examen physique de ce sang
démontre qu'il est altéré dans la structure de ses éléments
mécaniques.

En résumé, ¢/ est évident que le sang des cholériques est profonde-

ment alléré, et qwil ne contient plus gwune trés faible guantité de
sérum.
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Nous verrons bientdt par les propriétés et I'analyse des déjec-
tions ce qu’est devenu ce sérum.

Baamen des déjections des cholériques.

Déjections stomacales.

Les déjections stomacales sont sous forme d'une liqueur
incolore, légérement trouble, et présentent un faible dépot
blane, qui augmente légerement par le repos.

L’azotate d’argent y fait naitre un précipité blanc en partie,
soluble dans l'acide azotique. Le résidu insoluble noireit & la
Iumiére et présente tous les caractéres du chlorure d’argent.

Le hi-chlorure de mercure fait naitre dans ces déjections un
trouble presque imperceptible.

Le sulfate de cuivre en donne un plus apparent aprés vingt
quatre heures. _

7387440 de ces déjections ont été soumis & 1'évaporation et ont
laissé un résidu ne pesant que 02r140. Dot I'on tire :

| T e s R B e 0,9978
Matdved Bz, ol 0.0 oo e, el e 0,0022
1,0000

Ces résultats ne présentent rien de bien saillant. Les déjections
stomacales étant moins abondantes et plus rares que les déjec-
tions alvines, il est évident que ce n’est point en elles qu'il
convient de rechercher les caractéres les plus remarquables du
choléra. Ces déjections sont, d’ailleurs, presque toujours accom-
pagnées de boissons, de tisanes, données aux malades, et se
trouvent ainsi appauvries et modifiées. Les déjections alvines
meéritent bien plus d'intérét.

Déjections alvines.

Les déjections alvines des cholériques sont tout & fait liquides;
elles sont d'un blanc sale, translucides, et ont, jusqu'a un
certain point, 'apparence d'une décoction de riz fort trouble;
¢’est pour cela qu'on leur a donné le nom de riziformes. Elles sont |
alcalines. Filtrées et desséchées, elles donnent un résidu hygros-
copique qui, appliqué sur du papier rouge de tournesol, attire
I'humidité atmosphérique et le bleuit. L’alcalinité des déjections
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- est donc due h un ou i plusieurs alealis fixes, et non, comme on
~aurait pu le penser, i un peu d’ammoniaque, libre ou carbonatée,
_qui se serait évaporée pendant la dessiccation (').

Par la filtration, les déjections sont séparées en un liquide
limpide, jaundtre, plus ou moins foncé, et en une matiere
muqueuse, grisitre, qui devient plus foncée par la dessiccation.

Soumises & la filtration et 4 la dessiccation, les déjections
alvines ont donné les résultats suivants :

I. IL. Moyenne (¥
L L S R 09716 0,9767 0,9742
Mati#re muqueuse tenue en suspensmn 00074 00,0068  0,0071
Matigres solubles.. Caveshesaeess 00210 00185 00187

1,0000  1,0000  1,0000

8i I'on ajoute une dissolution de bi-carbonate de soude aux
déjections, le mucus suspendu dans leur masse se dissout
presque complétement; cependant, elles demeurent un peu
troubles.

Par l'addition d'une dissolution de potasse caustique, le mucus
se dissout complétement et la liqueur devient limpide. Ce
résultat est remarquable, parce que ce mucus contient une
quantité notable de phosphate de chaux qui est insoluble dans
la potasse.

L’acide chlorhydrique & 0,004, ajouté par parties égales aux
déjections, ne les éclaircit pas en vingt-quatre heures, et, par
conséquent, le mueus n'est ni de la fibrine, ni une matiére
albuminoide quelconque.

La ligueur filtrée, et ne contenant par conséquent que des
matiéres solubles, étant soumise & I'évaporation, a donné les
résultats suivants : :

L. L. Il Moyenne.
| I e i e 0,9790 0,9:520 0,9832 0,9814
Matiéres séches.......... 00210 0,018 00168 0,0188

1,0000 L{Iﬂm‘ 1,{“]{}1 1,0000

(") Toutes les dessiceations on dvaporations ont été faites dans une étuve i gaz
dont la température n'a jamais dépassé T0°. A cette température, le carbonate d'am-
moniaque ordinaire disparait complétement en se vaporisant.

(%) Cette moyenne n'a pas pour but de corriger des résultats qui ne peuvent &tre
quexacts, vu le procédé employé , mais de donner la composition moyenne de celles
observées. Il en sera de méme pour les compositions qui vont suivre.

llu_.
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Framen de la maliére mucoide.

Le mucus frais des déjections alvines des cholériques présente"
4 'observation microscopique des granules sensiblement sphé-
riques, ayant environ un centiéme de millimétre de diamétre, et
de plus des masses tuberculeuses inégales, irréguliéres, dont le
diamétre principal varie de quinze & vingi-cing milliemes de
millimétre. :

Ces petites masses renferment des nucléoles, ou sont formées
par la réunion de granules plus petits.

La matiére muqueuse, lavée et desséchée, brille en répandant
une odeur de corne grillée. Mélée avec de la chaux sodée, intro-
duite dans un tube et chauffée, elle donne des vapeurs qui colo-
rent en bleu le papier rouge de tournesol, et en rouge le papier
Jaune de curcuma. Elle contient donc de I'azote.

Soumise & 'incinération, elle laisse un résidu blane, incom-
bustible, assez considérable. Ce résidu est soluble dans 'acide
azotique diluée, et 'ammoniaque le précipite de sa dissolution.
D’ot1 'on peut conclure qu’il est essentiellement formé de phos-
phate de chaux. ;

0er 2 de cette matiére ont laissé un résidu incombustible pe-
sant 0¢T 027. On déduit de la, pour la composition de la matiere
mucoide :

Phosphate ealcaire (contenant une petite quantité de carbonate). 0,125
Matiére organique azotde. .......c.cviuscsnsaipaisiisnassssas 0,875

1,000

Faamen de la matidre soludle des déjections.

Le liquide filtré provenant des déjections, est alcalin comme
les déjections entiéres. 10 centimétres cubes de cette liqueur ont
exigé pour leur saturation 1¢¢ 250 d'une liqueur contenant
10 grammes d’acide sulfurique S 0, H par litre, soit 0'tre 00125
correspondant & 0er 0125 d’acide sulfurique. La liqueur, colorée
en bleu par le tournesol, n’a point fait effervescence; mais elle
a passé au rouge vineux avant de prendre la teinte dite pelure
doignon donnée par l'acide sulfurique. Cela indique qu'elle’
contenait un carbonate ou plutdt un bi-carbonate; car la réac-
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tion qu’elle exerce sur le papier rouge de tournesol n’est pas en
rapport avec sa capacité de saturation. Les déjections contenant
du potassium en quantité trés notable, ainsi qu'on le verra
bientot, et le résidu de leur évaporation étant hygroscopique (%),
il est trés probable qu’elle contient du carbonate de potasse libre,
ou du bi-carbonate de la méme base.

Les 0gr 0125 d’acide employé pour saturer 10 de déjections
indiquent que celles-ci contiendraient 0e* 0176 de carbonate
pbtassique par centilitre, soit 12* 760 par litre (*).

Avant de passer i I'examen des propriétés générales des déjec-
tions mises en présence du réactif, il me parait indispensable
d’en faire connaitre la composition. Elles sont formées de ma-
tieres minérales et de matiéres organiques, et les reéactions
qu'elles donnent sont dues tantdt aux unes ou aux autres de ces
matiéres.

Le résidu de la dessiccation des déjections filtrées est brun
Jaunétre ; il est hygroscopique, comme il a été dit, et posséde
une odeur spéciale de matiéres fécales que donne le guano du
Pérou quand il a perdu le carbonate d’ammoniaque qu’il con-
tient naturellement. Soumis & 'action de la chaleur, il répand
une odeur de corne grillée. 05" 500 de résidu de I'évaporation
des déjections filtrées étant soumis & l'incinération, le produit
fond, se boursoufile, briile avec flamme et donne un produit noir
fusible et difficile & incinérer. Ce produit, déduction faite du
charbon, pése finalement 08* 330. Mis en présence de I'eau, il ne
8’y dissout pas entiérement, donne une liqueur fortement alca-
line, et laisse un résidu pesant 0¢r 004, d’oil la matiére soluble
est réduite & 0sr 326.

De ces données on tire les résultats suivants :

Matidre organique combustible................s 0,170 0,340
Matiére mindrale soluble dans l'ean ............. 0,326 0,652
Matiére minérale insoluble dans l'eau............ 0,004 0,008

0500 1,000

(") Je ferai remarquer cependant que le résidu de I'évaporation de ce liquide donne
par I'alcool un produit beaucoup plus hygroscopique, et dans lequel le chlorure de
| platine n'accuse pas la présence du potassium,

(*) La quantité de potassium trouvée dans les déjections des cholériques (0,0012)
| correspondrait 4 une quantité de carbonate beancoup plus considérable (28v123), si
ce métal était entifrement & 1'état de carbonate. Voyez I'analyse compléte des
déjections.
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La matiére soluble dissoute dans l'eau a été précipitée succes-
sivement par I'azotate barytique, I'azotate argentique et I'acide
chloroplatinique.

On a obtenu ainsi :

0,138 de sels barytiques.
0,403 de chlorure argentique.
0,204 de chloroplatinate potassique.

Le précipité barytique était formé d'un mélange de sulfate,
de phosphate et de carbonate. Traité par l'acide azotique, il &
laissé un résidu de sulfate; la liqueur a donné par I'ammoniaque
un précipité de phosphate, et le reste a donné par différence la
quantité de carbonate de baryte qui se trouvail dans le mélange
des trois sels.

D'ou :
=S BT G | e e SR S e s e B e 0,043
Phasphate, idem. e e e i i S g e aiis 0,077
T g Tt T R S e RS B R e e 0,018

Le résidu de la dessiceation des déjections filtrées, traité par
I'alcool & 0,98, s’y dissout en partie et se trouve ainsi divisé en
deux produits.

2 grammes de ce résidu, traités comme il vient d'étre dif,
ont donné 0e* 653 d'un produit soluble dans I'alcool. Le produit
insoluble pesait 157 330. Ce résultat accuse une perte de 08* 017,
qui équivaut & moins d'un centieme.

En faisant supporter cette perte par la partie soluble dans
I'alcool, on a pour la composition de la matiére soluble des
déjections :

Matidres solubles dans I'aleool v vuvvevveereannnnnnennens 00,3265
Matidres insolubles, idem. . .....cciveviivuiiiainiaionas 06735
1,0000

A. Produit soluble dans U'eaw et insoluble dans I’ alcool. — La ma-
tiére insoluble dans 'alcool, aprés avoir été desséchée, est d'un
jaune brun sale. Elle posséde une odeur désagréable, mais beau-
coup moins forte que celle de la partie soluble dans l'alcool.
Chauffée sur une lame de platine, elle brille en donnant une
odeur de corne grillée, et laisse un résidu charbonneux consideé-
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rable qui n’a pu étre incinéré complétement. Mélée avec de la
chaux sodée, et chauffée dans un tube scellé & une extrémité,
~ elle donne de 'ammoniaque.

La dissolution de cette matiére est alcaline. Le bi-chlorure de
mercure y fait naitre un trouble léger; le tannin n'y produit
rien de sensible. Le chlorure de calcium la trouble; l'acide
chloroplatinique y fait naitre un précipité jaune. L’acétate
de sesqui-oxyde de fer y fait naitre un précipité fauve, sale,
abondant, qui est redissous en trés grande partie par l'acide
acétique.

Ces réactions indiquent que ce produit contient une matiere
organique azotee, de 'acide phosphorique et du potassium.

B. Produit soludle dans I'aleool. — Ce produit est noir; il possede
une apparence poisseuse; il est trés hygroscopique et répand
une odeur des plus infectes. Mis en présence de l'eau, il ne g’y
dissout pas complétement et lui communique une couleur brune
foncée.

Sa dissolution aqueuse, mise en présence de divers agents,
donne les réactions suivantes :

Le bi-chlorure de mercure y fait naitre un précipité blanc
abondant.

Le tannin y fait immeédiatement naitre un trouble.

Le chlorure de caleium ne la trouble pas.

L’acide chloroplatinique ne produit rien d’apparent.

L’acétate de sesqui-oxyde de fer la trouble, mais!'acide acétique
fait disparaitre complétement ce trouble.

Soumis & l'incinération sur une lame de platine, le produit
obtenu par I'alcool se boursouffle, noireit, brille complétement
avec flamme en donnant 'odeur des matiéres cornées portées i
une haute température; il laisse un produit salin, incolore, qui
mis en contact avec 'ean distillée, blenit fortement le papier
rouge de tournesol.

La lame de platine est altérée et présente une teinte hrune
qui semblerait indiquer la présence de la potasse, présence qui
n'a pu étre décélée par l'acide chloroplatinique.

Mélé avec de la chaux sodée et chauffé dans un tube scellé i
une extrémité, il donne de 'ammoniaque en abondance et beau-

' coup plus que le produit insoluble dans 1'alcool.
Les résultats qui viennent d'étre signalés permettent d’établir
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ainsi qu’il snit la composition des déjections alvines des choléri-
ques :

L i sy o i L e e e s e 0,974300

Matiére muqueunse in—‘ Partie organique azotée .........c.o.vunnnns 0,006300

goluble dans 'ean.) ’ Phosphate de chaux, avec traces de carbonate. 0,000900

Partia organique. ... s 0,006300

Acide sulfurique........... 0,000549

saciﬂe phosphorique ........ 0,000683

5 Matidres miné-|Acide carbonique.......... 0,000149

M?.'::"““ B da““%u,m ralegBolubles,{CHIOP. . - .o v« o vasnssnnsens 0,003662

R 0,01206. .. ... POASEINI .. o u oo s i 0,001200
Sodium, matidres indétermi-

nées et perte...oieassnas 0,005817

Matiéres minérales insolubles. .. ..... R 0,000140

1,0000 1,000000

Propriéids générales des déjections alvines des cholériques filtrées.

On a vu précédemment que la matiére soluble des déjections
donne deux produits fort distincts par I'emploi de I'alcool con-
centré. Il importe beaucoup de rechercher la nature de ces
produits, afin de remonter, s'il se peut, jusqu'a leur origine, et
d’avoir des renseignements positifs sur 'étiologie du choléra.

Les phénomeénes qui s'accomplissent chez les cholériques,
I'altération du sang rendue si évidente par la tentative de la
saignée, l'amaigrissement, les crampes, le flétrissement des
yeux, la cyanose, la suspension du pouls et de la sécrétion des
urines, m'avaient, dés mes premiéres observations qui datent de
l'année 1832, porté i penser que les déjections devaient provenir
du sang et contenir du sérum, sons une forme guelcongue.
Cependant M. Andral (C. R. de 'Académie des Sciences, t. XXV,
p- 229, année 1847) a dit que le sang des cholériques n’'était
point altéré, qu’il renfermait la méme quantité d’albumine que
dans I'état normal, que les déjections n'en contenaient point, et
que la théorie qui rapporte les symptimes de la période de cyanose
du choléra aun changement que le sang owrait €prowvé dans sa com-
position par suile d'une grande et subite perte de sérumn, ne saurait étre
admise.

Le corps de 'homme ne renferme aucun liquide inconnu; on.
y trouve du sang, du chyle, de la lymphe, et ces trois fluides
contiennent de U'albumine. Le mucus méme des déjections des
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cholériques, aussi bien que les mucosités rendues par l'intestin
lors de I'emploi des purgatifs, doivent provenir du sang. Toute-
- fois, il faut reconnaitre que des produits solides pouvaient se
dissoudre par une réaction analogue 4 celles que les chimistes
classent parmi les fermentations, et s'ajouter & ceux du sang.
Telle pouvait &tre la chair musculaire ; mais encore cette chair
est de nature albuminoide.

Or, les déjections provenant du sang devaient, sous une
forme quelconque, renfermer les éléments d'une matiére albu-
minoide. J'ai done eru devoir faire une étude spéciale de 'albu-
mine puisée dans les ceufs de la poule et dans le sérum du sang
humain, afin de la comparer aux produits contenus dans les
déjections alvines des cholériques. Ces déjections étant génera-
lement alcalines, j'ai dQt expérimenter l'action des alcalis, et
spécialement celle des carbonates ou des bi-carbonates qu’'elles
contiennent.

Une dissolution de bi-carbonate de soude, ajoutée 4 de I'albu-
mine des ceufs filtrée, s'oppose & sa coagulation par la chaleur.
Cette liqueur, aprés le refroidissement, précipite abondamment
par l'alcool; ce qui prouve qu'elle contenait réellement de
l'albumine en dissolution et que la chaleur ne 'avait point
détruite. C’est bien au bi-carbonate qu'est due cette propriété, car
le carbonate simple ne produit pas le méme effet; il n’empéche
pas l'albumine de se coaguler par la chaleur, & moins d'en
employer un trés grand exceés, et elle prend une teinte grise
foncée, presque noire.

Une dissolution de bi-carbonate de potasse est moins efficace
que celle du bi-carbonate de soude pour empécher la coagulation
de l'albumine par la chaleur, et la liqueur prend une teinte
brune foncée.

Un mélange de chlorure sodique, de chlorure potassique,
d'azotate potassique et de bi-carbonate sodique, dissous dans
lean distillée, ne s'oppose qu'en partie & la coagulation de
I'albumine; il y a formation d'un coagulum, et la liqueur se
trouble, ce qui n’arrive pas avec le bi-carbonate de soude seul.

Si les déjections cholériques filtrées contiennent une matiére
albuminoide, et si celle-c¢i ne se coagule point par la cha-
leur, cela peut done étre attribué & la présence d’un bi-carbonate
alcalin.

2
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J'ajouterai ici, que la soude ne peut point étre & V'état de
carbonate dans le sang, comme on l'a admis jusqu’ici, mais
bien & 1'état de bi-carbonate ; car le sang contenant toujours de
I'acide carbonique libre, qui se produit dans I'acte de la respira-
tion, ¢’est bien du bi-carbonate et non du carbonate sodique que
ce fluide contient. Ce bi-carbonate peut étre entrainé avec 1'albu-
mine, qui abandonne le sang pour pénétrer dans l'intestin.

Ce qui précéde permettra de mieux comprendre l'action des
reactifs sur les déjections filtrées.

La plupart des réactions qui vont étre décrites ont éte essayees
comparativement avec celles données par 'albumine des ceufs
et celle du sérum du sang humain, dissoutes séparément dans
'ean distillée, ainsi que cela vient d'étre dit.

Action de la chalewr. 11 se produit un trouble léger, devenant
un peu plus considérable aprés le refroidissement.

L’acide sulfurigue y fait naitre un précipité abondant.

L'acide azotigue concentré, ajouté goutte a4 goutte, donne un
précipité immédiat abondant. 11 se comporte de méme avee
I'albumine du sang et celle des eceufs.

L'acide azolenz concentré ne réagit pas notablement sur des
déjections desséchées et redissoutes; il précipite abondamment
Ialbumine des eufs. '

L'acide acétigue ne tronblant point une dissolution d’albumine
ordinaire, et pensant que la présence d’'un carbonate alcalin
s'opposait & la coagulation par la chaleur, la ligueur a été
saturée par de l'acide acétique dilué; elle s'est troublée imme-
diatement, et la chaleur a déterminé ensuite la coagulation
d'une matiére qui devait étre albuminoide. On sait que
I'albumine du sang et celle des ceufs, méme lorsqu’elles sont
fort étendues d’eau, se coagulent aussitdt par la chalear.

Aleool. Précipité, quand il est trés concentré. Dans un tube,
en douze heures, le liquide est clarifié, et il y a un dépot abon- |
dant. Les deux albumines, celle du sang et celle des ceufs, se
précipitent immédiatement. |

Chlore. Précipité blanc, trés sale, peu abondant; avec les
albumines ordinaires, précipité abondant.

Tanngn. Précipité blanc sale, immédiat. On sait que les
albumines ordinaires donnent aussi immédiatement un précipité
par ce réactif. '
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Bi-chlorure de mercure. Précipité blanc sale, immédiat. La
méme chose a lieu avec les matiéres albumineuses du sang et
des ceufs,

Azotate d'argent. Précipité jaune, ressemblant au phosphate
tri-argentique, soluble dans 'ammoniaque, en partie soluble
dans l'acide azotique, et laissant un résidu blanc qui a toufe
I'apparence du chlorure d’argent. Avee les albumines ordinaires,
ce réactif donne immédiatement nun préeipité blane abondant.

Sulfate de zine. Précipité blanc sale, abondant, insoluble dans
un exces de réactif. Avee 'albumine des eeufs, on obtient immé-
diatement un précipité blanc, soluble dans un excés de réactif.
La différence de ces deux réactions peut étre due & une formation
de carbonate et de phosphate de zine, dans le cas de 'emploi
des déjections. Je dois faire remarquer cependant qu'une disso-
lution de zine, ajoutée dans une dissolution de bi-carbonate de
soude, ne donne aucun précipité; d’ou il faut coneclure que c'est
& la présence d'un phosphate qu’il faut attribuer la permanence
du précipité, bien plus qua celle du carbonate.

Sulfate de euivre. Précipité d’abord blanc bleufitre, puis bleu,
soluble en partie dans un excés de réactif, mais se troublant
ensuite. Dans ce cas, il a pu se former du carbonate et du
phosphate de cuivre, parce que les sels de cuivre précipitent
méme dans un exces de bi-carbonate de soude.

Azotate de sesqui-oxyde de fer. Précipité rougeiitre, sdem avec
I'albumine ordinaire.

Acélate de sesqui-oxzyde de fer. Précipité abondant, d'une couleur
brune-claire, qui se redissout en grande partie dans 'acide
acétique, mais qui laisse un résidu insoluble de phosphate de
sesqui-oxyde de fer.

L'ozalate d ammoniaque ne fait naitre aucun trouble, d'oli 'on
peut conclure que ces déjections ne contiennent pas de sels
calcaires.

Le di-cardonate de soude ne fait naitre aucune réaction appré-
ciable & la température de I'ébullition.

Le sulfale de magnésie ne fait naitre aucun précipité, ni a chaud
ni & froid; mais il se forme un précipité abondant quand & ce
melange on ajoute de I'ammoniaque. Ce précipité m’a paru
trop abondant pour pouvoir &tre attribué entiérement i la
formation du phosphate ammoniaco-magnésien.
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Le chlorure caleiyue fait naitre un préeipité abondant formé de
carbonate, de phosphate et de sulfate calciques. |
Le chlorure barytigue donne aussi un précipité fort abondant

formé des mémes sels a base de baryte.

Aprés le repos et la décantation, la liqueur, traitée par le
chlorure barytique, ne précipite en aucune maniére par le
. chlorure calcique. Cette expérience prouve d’'une facon évi-
dente gque les déjections clolérigues ne contiennent aucun ozalate
soluble. On sait que Voxalate barytique est soluble dans l'eau
et que I'acide oxalique ne peut étre précipité par la baryte.

La majeure partie des réactions qui viennent d’étre signalées
sont bien celles d'une matiére albuminoide, associée & quelques
substances salines qui en modifient les propriétés. 8i la mat Zre
albuminoide n’est point coagulée par I'action de la chaleur,
cela doit étre attribué & sa grande dilution et & la présence d'un
bi-carbonate alcalin.

J'ai voulu tenter encore un essai. On sait que les matiéres
albuminoides, mises en contact avec l'acide chlorhydrique
concentré, prennent une teinte bleue trés foncée. Le produit de
la dessiccation des déjections a été mis en présence de cet
acide. Il en est résulté une liqueur brune trés foncée, qui
paraissait bleudtre ; mais il n’y a eu rien de décisif & cet égard.
L’albumine étant accompagnée d’autres matiéres organiques, il
est évident qu’elle n’a pu donner une réaction franche.

Quoi qu'il en soit, la présence d'une matiére albuminoide
dans les déjections des cholériques ne peut paraitre dounteuse
aprés I'examen qui vient d’en étre fait. Dans le chapitre suivant,
on trouvera une preuve plus évidente encore de son existence
dans ce produit morbide.

Bssais faits avec divers produits de cholériques mis en présence de
guelques subslances alimentaries.

Désirant savoir si les produits des cholériques exercaient
yuelque influence appréciable sur différentes substances, et
notamment sur celles qui sont alimentaires, j'ai tenté quelques
expériences dans cette direction. Elles m'ont donné un résultat
éminemment remarquable, et qui précise le mode d'altération
éprouvée par I'albumine du sang.
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Les produits essayés ont été :

Le liguide des déjections filtré;

2° Le produit muqueux de ces déjections;

3° Le sang veineux des cholérigques.

Les ligueurs mises en présence des agents précédents ont été :
du lait, du bouillon de beeuf, une dissolution aqueuse de sucre
filirée, de l'empois d’'amidon et de I'albumine d'ceuf, étendue
d’ean et filtrée.

La ligueur des déjections filtrée jouit de la propriété caracté-
ristique de la diastase : elle fluidifie immédiatement 1'empois
d’amidon et le rend limpide. Le lendemain, le fond du vase dans
lequel on avait opéré était tapissé par des enveloppes de fécule.

Cette liqueur ne coagule pas immeédiatement le lait & froid et
ne 'empéche pas de se coaguler sous I'influence du temps, comme
cela a lieu ordinairement. Elle ne produit rien de remarquable
dans les autres matiéres et n'en détermme nullement la putré-
faction.

Le mucus, retenant un pen de la partie soluble des déjections,
jouit de la propriété de la diastase, mais & un trés faible degré.
Il coagule fortement le lait.

Les déjections filtrées, mais ayant éprouvé un commencement
de putréfaction, ne jouissent plus de la propriété de la diastase.

L' albuwmine du sang existe done dans les déjections des cholérigues,
wais elle y est modifide et a I'état de diatase.

Dans la crainte que la réaction opérée avec l’empms d’amidon

ne puisse étre due & une autre cause que la présence de la dias-
| tase, tous les sels, dont 'analyse permet de supposer 'existence
dans les déjections des cholériques, ont été essayés en présence
de 'empois d’amidon : carbonates et bi-carbonates, phosphates,
sulfates et chlorures, potassiques et sodiques. Aucun d’eux n'a
pu le fluidifier.

Il importait beaucoup, pour I'étiologie de la maladie, de savoir
si I'altération de I'albumine avait lien apres son extravasion, ou
si elle s'était produite dans les vaisseaux mémes qui récélent le
sang. L'expérience suivante va répondre 4 cette question.

Le sang des cholériques jouit de la propriété de la diastase,
comme les déjections filtrees.

Enfin, il fallait savoir si cet état du sang était normal.

Le sang d'un homme atteint d'une simple congestion cérébrale
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et celui d'une femme n'ayant d'autre affection qu'une bronchite
furentsoumis & I'expérience, et il fut démontré qu'ils ne jouissent
nullement de la propriété de la diastase.

A tous les désordres ohservés chez les individus atteints du
choléra épidémique, il faut donc ajouter I'altération de 'albu-
mine du sang et sa transformation en diastase, autre matiére
albuminoide qui existe dans 'orge germée et qui transforme la
fécule de ce fruit d’abord en dextrine, puis en suere.

CONCLUSIONS.

Les conclusions de ce travail sont simples et découlent nette-
ment des faits qui y sont rapportés.

Dans le choléra, le sang est profondément altéré. Il éprouve
une perte considérable de sérum, représentée par de 'eau, de
I'albumine et différents sels. Les autres ¢léments ont perdu la
propriété de se réunir sous forme de caillot. j

L’albumine est transformée en diastase, jouissant de la pro-
priété de flnidifier 'empois d’amidon.

Cette diastase se retronve dans les déjections.

La matiére mucoide est bien telle qu’'elle a été décrite par
M. Andral, & cela prés qu'il faut y ajouter les globules sphé-
riques dont j'ai fait connaitre le diamétre, qui ont été reconnus
par d’autres observateurs, et que I'on a considérés comme étant
les mémes que ceux qui constituent la levure de biére. Je ne
sais jusqu'h quel point cette observation est fondée, car I'emploi
du miecroscope ne suffit point pour affirmer un tel fait. Il fandrait
voir si ces globules jouissent de la propriété fondamentale et
caractéristique de cette levure, propriété qui consiste dans la
transformation du sucre en alcool et en acide carbonique.

Le rapprochement qui a été fait entre les globules des déjec-
tions alvines des cholériques et la levure de biére, sans savoir que
Ialbumine est d’abord transformée en diastase, présente cette
coincidence singuliére que, dans le choléra, cet élément primitif
de I'organisation animale subirait exactement les mémes méta-
morphoses que la matiére albuminoide de I'orge, qui, sous I'in-
fluence de la germination, se transforme d’abord en diastase,
ferment qui jouit de la propriété remarquable de réagir sur la
fécule pour en faire successivement de la dextrine et du sucre,
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et enfin en levure, autre ferment qui détruit le sucre pour en
faire de 'aleool et de 'acide carbonique.

Il est éminemment probable que I'étude approfondie de ces
métamorphoses, ne fiit-ce que sur 'orge, qui est constamment &
notre disposition, pourra jeter une vive lumiére sur la cause
primitive et générale qui fait naitre le choléra.

Voilh les conséquences qui découlent immédiatement de ce
travail, et peut-étre devrais-je me borner & les signaler. Cepen-
dant, je ne puis m'empécher de faire la remarque suivante, car
ees faits ouvrent un nouveau champ aux observafions.

Le choléra est-il caractérisé uniquement par une simple alte-
ration du sang et par 'extravasion de ce fluide?

L’amaigrissement des cholériques, la cyanose, les crampes et
surfout la présence d'une quantité treés notable de potasse dans
les déjections, n’'indiquent-ils point une altération profonde du
gystéme musculaire et an moins la perte du fluide qui imprégne
ses éléments anatomiques?

La grande ressemblance qui existe entre les déjections alvines
des cholériques et le suc pancreéatique, n'indique-t-elle pas
encore que le choléra est dil en grande partie & une hypersécreé-
tion de ce fluide, et que c'est principalement par le canal de
Wirsung que tous ces fluides et les matiéres qu'ils tiennent en
dissolution arrivent dans l'intestin?

Cette altération de I'albumine et sa transformation en diastase,
reéaction quipeut étre considérée comme le résultat de la fermen-
tation d'un ferment, ne peut-elle point conduire & de nouveaux
moyens prophylactiques ou thérapeutiques? Ne peut-il y avoir
des agents antiputrides ou antiseptiques qui préviennent cette
transformation ou qui I'arrétent lorsqu’elle est commencée?

Le bi-carbonate de soude, que j'ai employeé avee tant de suceeés
concurremment avec I'ammoniaque et les sinapismes, pendant
I'épidémie de l'année 1832, ainsi que plusieurs amis, plusieurs
membres de ma famille et des médecins de Valenciennes 'ont
fait aprés moi, ne serait-il point un de ces agents?

Ne voulant pas, dans cette partie de mon travail, dépasser
les limites des conséquences qui découlent immédiatement de
Texpérience, je me borne & ces simples ohservations.

La transformation de I'albumine du sang en diastase est le
point fondamental sur lequel j'appelle 'attention du Congreés, de
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tous les savants, de tous les observateurs. C’est un premier point
acquis par la voie expérimentale ; espérons que de nouveaux faits
viendront compléter la théorie du choléra et qu’il pourra en
résulter quelque bien pour I'humanité.

DEUXIEME PARTIE.

OBSERVATION SUR LE CHOLERA EPIDEMIQUE.

Cette partie du travail que j'ai 'honneur de soumettre aum
Congres, comprend des ohservations personnelles sur le mode
de transmission du choléra, sur la cause qui peut le produire et
enfin sur le fraitement que j'ai employé. Ces ohservations seront
nécessairement fort incomplétes; mais il n'est pas donteux qu’il
se trouvera parmi vous, Messieurs, des médecins qui auront eu
I'occasion d’étudier le choléra, et que chacun de nous apportant
son tribut, un enseignement utile pourra ressortir de la circons-
tance heureuse qui réunit tant d’hommes éclairés dans ce lieu.

Ne voulant que provogquer une discussion en présentant les
¢léments principaux sur lesquels elle pourra s'exercer, je serai
bref, et me bornerai & une exposition rapide des faits.

Modes de transmission du eholéra.

Le choléra est-il contagieux ou ne l'est-il point? C’est 14 une
question considérable qui mérite tout I'intérét du Congreés; car
de sa solution dépendent les moyens généraux qui peuvent étre
employés pour prévenir 'invasion de cette maladie.

La transmission du choléra par le contact direct de la peau
des individus me parait impossible ; car il n'y a point 14, comme
dans la gale, des animalcales qui puissent passer de l'un &
lautre. Ce mode d'infection parait d'autant moins probable,
que, dans la période algide, la plus redoutable de la maladie, la
peau se refroidit, perd sa sensibilité et ne peut &tre l'objet
d’aucune émanation ni d'aucune ahsorption; tous les faits que
j'ai observés directement et ma propre expérience m’ont appris
que le choléra ne peut &tre transmis de cette maniére.

Le choléra est-il transmissible par voie d'infection, ¢’est i dire
en prenant l'air pour intermédiaire, soit que la cause qui le



25

produit pénétre dans le corps pendant I'acte de la respiration, ou
se dépose sur des aliments qui sont ingérés dans I'estomac?

- Je n'ai observé qu'un seul fait qui semble indiquer qu'un

individu atteint du choléra puisse transmettre cette maladie.

M=eCatherine Laurent(femme Blenard), demeurant i Préseaux,
arrondissement de Valenciennes, est venue & Estreux, le 5 juillet
1832, pour soigner ses parents qui étaient atteints du choléra :
tous succombérent, elle-méme fut atteinte par la maladie.
l.orsque, le 10 de ce mois, je fus appelé pour la voir, elle avait
été transportée chez son beau-pére, qui demeurait dans la
méme commune. Elle allaitait un enfant, et son état était fort
grave. L'enfant succomba le 13; le 14, la mére était convales-
cente; mais, le 18, /e beaw-pére et la belle-mére présentérent fous les
symptiomes du choléra. Tous furent sauvés.

D’apres cette observation, M™ Blenard, aprés avoir été infectée
par le choléra dans une partie de sa famille, semble avoir trans-
porté cette maladie dans une autre partie de cette méme famille;
mais le choléra régnait dans la commune, et rien ne prouve
qu’il n'ait pu atteindre les individus qu'il a frappes sans l'inter-
meédiaire de cette femme. Je ne puis done rien affirmer & cet
égard. Votre expérience, Messieurs, suppléera & ce qui manque
dans cette partie de mes observations. Cependant, je dois ajouter
qu'il n'émane rien de nuisible des cholériques ni des produits
morbides que l'on peut en extraire.

M. Bernadet, qui a fait tant d'autopsies pour extraire les
produits qui ont été 'objet de mon travail, n’a jamais éprouvé
la moindre atteinte de choléra. En outre, tous les produits qui
sont sur cette table et qui sont principalement représentés par
du sang et des déjections de cholériques, ont été desséchés dans
une eétuve placée dans le laboratoire de la Faculté des Sciences;
les vapeurs qui en émanaient s'échappaient dans ce méme labo-
ratoire : elles étaient infectes; cependant, j'y suis resté plongé,
ainsi que le garcon de mon laboratoire, pendant plus d'un mois,
et nous n'en avons été nullement incommodés.

J'ajouterai quelques observations qui tendent & démontrer que
le choléra franchit rapidement de grands espaces par la voie de
I'air,

En 1832, jexercais la médecine & Valenciennes. Le choléra
régnait & Paris, et aucun cas ne s'était présenté dans la région
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gue j'habitais. J'observai attentivement la direction du vent. Il
était de 'ouest, c'est i dire de la mer. Cependant, le vent tourna
vers le sud, et quarante-huit heures aprés le choléra était parmi
nous. Les premiers atteints sérieusement habitaient les dords de
I’ Escaut; plus tard, un quartier de la ville situé prés des fossés, qui
sont remplis d'eaw @ demi stagnante, fut un des moins épargnés.
L'épidémie atteignit aussi tout particuliérement la commune de
Marly, qui est située sur les bords de la Rhonelle, & une petite
distance de son confluent avec I'Escaut. Je cédai aux instances
de M. Tancrede, dont M. Lévéque, son beau-pére, était alors maire
de cette commune, et m'en occupai presque exclusivement.

Je ne raconterai point toutes les péripéties de la situation qui
me fut faite par 1'épidémie, je me bornerai & dire que javais
préféré 'observer dans un village; car, m’y trouvant presque
seul pour en traiter les malades, j'espérais qu’il me serait plus
facile de préciser la marche de I'épidémie.

Elle attagnait des points isolés, et je ne puis dire que les lieux
infectés eussent été plus malsains que les autres. Les premiers
individus atteints dans un méme lieu étaient frappés mortel-
lement, d'autres n'avaient que la diarrhée, et les moins atteints

éprouvaient de simples étourdissements, tels qu'ils résulteraient

d’'une congestion. En général, ce fait était observé chez les
personnes pléthoriques, et une simple saignée de 100 4 150 gram-
mes suffisait pour les rétablir.

Le cercle allait en grandissant, mais l'intensité du mal dimi-
nuait généralement 4 mesure qu’il s'étendait (1).

En 1849 des observations analogues ont été faites par mon
frere Adolphe dans la commune de Giraumont, preés Compiégne.

En 1849, le choléra régnait & Paris et n’avait point fait son
apparition dans Bordeaux, ol je me frouvais. J'observal la
direction des vents, et elle était contraire 4 celle qui aurait pu
nous l'amener. Le vent changea cependant, et en moins de deux
jours le choléra épidémique sévissait 4 Bordeaux.

A cette époque, je faizais partie du Conseil de salubrité de
la ville, et jannoncai que, vu la direction du vent, il était
probable que le choléra ne tarderait pas & paraitre parmi nous.

(1) J'ai rencontré maintes fois, prés des murailles, des excréments d'enfants dans

lesquels se trouvaient des ascarides lombricoides. Cependant, ces enfants ne m'a-
vaient point ét¢ signalés comme étant atteints par la maladie.
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Mes honorables collégues n'accordérent point la moindre valeur
4 mon observation. Un seul, M. Conilh, me dit que si je voulais
l'accompagner, il me ferait voir un cholérique & I'hépital
Saint-André. Je m'y rendis immédiatement, et nous y trouvimes
effectivement un malade atteint fortement par le choléra épidé-
mique et qui succomba vingt-quatre heures aprés notre visite.
Cet homme venait des dords du flewve. Les premiers qui furent
frappés ensuite exercaient la profession de douanier et faisaient
un service de nuit sur ean.

Les faits qui précédent semblent indiquer que le choléra
franchit rapidement de grands espacgs par la voie de I'atmos-
phére, et qu'il se développe spécialement dans les endroits on il
¥ a de I'eau, sans que l'on puisse inférer de la qu’il ne puisse se
développer ailleurs, ni par un autre mode de transmission, ainsi
que j'en ai fait moi-mé&me 'observation.

Si le choléra, qui a pris naissance dans I'Inde, est dfi, comme
on I'a dit, aux cadavres humains qui sont jetés dans les fleuves
et notamment dans le Gange; si ces cadavres font naitre des
animalcules d'une nature spéciale, qui, par suite d'une méta-
morphose, deviennent aériens aprés avoir été aquatiques, ils
doivent, & une certaine période de leur existence, retourner &
I'ean pour &'y reproduire, si l'observation est parfaitement
conforme avec I'hypothése qui a été faite.

Je tiens & citer ces faits; car quand on recherche l'origine de
la cause inconnue d'une maladie aussi grave que le choléra,
rien n'est & négliger pour en découvrir la trace.

Examen microscopique de I air.

Pensant et n'étant point le seul & penser que la cause du
choléra pouvait résider dans l'atmosphére; pensant d’ailleurs
que cette cause ne pouvait &tre attribuée ni 4 un gaz, ni 4 un
état particulier de I'air, électrique ou autre, mais bien plutdt &
des organismes vivants, les seuls qui permettent de comprendre
comment cette cause se multiplie et s'étend, car il n'y a que la
vie qui paraisse pouvoir se propager ainsi; pensant, disje, qu’il
pouvait ¥y avoir dans l'air des éfres organisés, que ces étres
pouvaient sans doute étre observés 4 'aide du microscope, je
portai mes investigations de ce cOté; mais jusqw'a ce jour, on
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W avact auecwn moyen de faire ces observations; on savait bien qu'un
mélange réfrigérent condense I'humidité atmosphérique sur les
parois du vase qui le renferme; que Moscati a pu condenser
ainsi les miasmes des riziéres de la Toscane, et que la méme
chose a pu &tre faite dans des salles d'hopitaux ; mais ces moyens
gont insuffisants, et rien ne démontre qu’ils pourraient saisir
des étres vivants. Je pensal alors & faire passer un grand
volume d’air dans une petite quantité d’eau, et A observer cette
eau & l'aide du microscope, avec ou sans réactifs, en faisant
varier le mode d’éclairage, enfin en employant tous les moyens
capables de favoriser les observations.
Ce lavage de Pair pouvait &tre obtenu par un grand nombre
de moyens différents : en insufflant de I'air aveec un soufflet ou
avec une pompe, ou bien en l'aspirant par un vase dit aspira-
tewr, connu de tous ceux qui s'occupent de chimie,
Ce dernier genre d'appareil a un avantage considérable, parce
que le vase aspirateur peut étre un tonneau que l'on trouve
partout, et parce qu’il fonctionne pendant un temps assez long
sans que l'on ait besoin de s'en occuper.
Pour barboteurs, jemployai principalement : 1° un petit
flacon contenant quelques grammes d’eau, dans lequel plonge
Iextrémité d'un petit entonnoir en verre; 2° ou un long tube
incliné et légérement recourbé & son extrémité inférieure.
Les figures snivantes permettront de comprendre la disposition
de ces appareils :




Les observations que je fis & Vaide de ce procédé furent
I'objet d'un Mémoire que je présentai & I'Institut (Académie des
Sciences) le 8 octobre 1855, et qui fut inséré par extrait dans
le journal scientifique I fasfzéuf, 1 section, n° 1136, 10 ecto-
bre 1855.

A T'époque ot j'ai publié ces expériences, je n'avais observé
dans l'air que des poussiéres minérales, et principalement du
sable siliceux, de petites masses tuberculeuses formées de parti-
cules sphéroidales et souvent accompagnées de membranes d'une
ténuité extréme, du pollen, des filaments organiques ayant
I'apparence de la fibre ligneuse, et quelques &tres bizarres
paraissant appartenir au régne animal. J'ai joint & ma note des
dessins exécutés & la chambre claire et accompagnés d'une
echelle micrométrique.

Je n'ai fait aucune observation dans un lieu infecté par le
choléra, parce que l'occasion ne s'en est pas présentée; mais je
tiens & faire connaitre les procédés que j'ai employés, car il
importerait que ces obgervations fussent répétées dans une foule
de lieux et de circonstances. Nous sommes loin de connaitre tout
ce qui constitue l'atmosphére, et c'est aux médecins surtout,
qui sont répandus partout et qui ont recu une éducation suffi-
sante, qu'il appartient de deévelopper nos connaissances a cet
egard.

Depuis 1855, l'idée des générations spontanées est devenue
I'objet d'un grand nombre d'expériences, ef 1'étude microsco-
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pique de I'atmosphére a été poussée assez loin; mais, je le répéte,
on ne sait encore que peu de chose, et beaucoup de bonnes et
ntiles observations restent 4 faire, notamment celle de 'air vicié
dans les lieux infectés par les causes qui produisent les épidé-
mies ou les endémies. Cette étude pourrait nous révéler des
faits inconnus dont nous ne soupconnons méme pas I'existence,
et qui nous indiqueraient probablement de nouveaux moyens
prophylactiques ou thérapeutiques. En méme temps que cette
étude étendrait le domaine de nos connaissances, elle serait aussi
un grand bienfait pour I'humanité ().

Principaux phénoménes observés chez les cholérigues.

Les symptomes du choléra ou les phénoménes présentés par
les cholériques sont nombreux et terribles. Les voici tels que je
les ai observés et & peu preés dans 'ordre de leur apparition :

1° Etourdissement
2° Accablement dans les membres;
3° Fourmillement dans les pieds et les mains;
4° Refroidissement des extrémités;
5° Douleur dans la région épigastrique, oppression, géne de
la respiration;
6° Céphalalgie frontale ou sus-orbitaire;
7° Douleur autour de 'ombilie, dans I'hypogastre, dans les
reins, quelquefois sentiment de chaleur;
8° Vomissements;
9° Déjections alvines riziformes;
10° Crampes;
11° Cyanose;

(") Depuis que le Congrés s'est réuni & Bordeaux, on a pu lire dans les Mondes,
revue hebdomadaire des sciences, publiée par 1'abbé Moigno, 2¢ série, t. I, mars 1866,
p- 511, une note qui annonce la découverte de I'agent producteur des fibvres inter-
mittentes, et cet agent serait représenté par les sporules d'une plante agame, qui
auraient été observées au microscope et qui, transportées dans un lieu ol la fidgvre
paludéenne n'avait jamais existé, aurait pu l'y faire naitre.

Cette observation est fort remarquable et vient confirmer mes prévisions qui attri-
buent la plupart des épidémies & des &tres vivants. Cependant je dois dire que des
faits positifs et bien observés dans les Marais pontins ayant démontré que la fidvre
paludéenne est contractée pendant la nuitet non pendant le jour, il en résulte un
doute qui plane sur 'observation précédente, car ce doivent &tre des amimaleules noc-
furnes et non les sporules d'une plante agame qui déterminent cette maladie.

£




31

12° Amaigrissement rapide;

13° Contraction des muscles de la face, retrait du nez;

14° Diminution ou suppression des pulsations radiales;

15° Suppression de la transpiration ;

16° Suppression des urines;

17° Impossibilité de pratiquer une saignée par suite de I'épais-
sissement du sang ;

18° Tintement et sifflement dans les oreilles, affaiblissement
de 'ouie; les malades entendent la voix des personnes qui leur
parlent comme si elle venait d'un lieu souterrain;

19° Trouble et affaiblissement de la vision ; disparition de l'iris
et de la pupille, flétrissement de 1'ceil, cécité;

20° Voix altérée, caverneuse, chevrotante; réponses tardives,
mais justes; intelligence affaiblie, mais non froublée;

21° Diminution générale de la vitalité.

Rarement on observe fous ces symptdmes chez un méme
sujet. Les plus constants sont la douleur sus-orbitaire et celle
de la région épigastrique. Des individus peuvent mourir sans
avoir été cyanosés. On dit méme qu’il en est qui ont succombeé
sans avoir éprouve de déjections d’aucune espéce. Mais il est
probable que ceux-la sont morts de peur, ou que I'on a mis sur
le compte du choléra d’'autres affections qui se sont présentées
pendant les épidémies dues & cette maladie.

L’abondance des déjections et 1'épaississement du sang sont
des preuves convaincantes que ce dernier fluide est profondé-
ment altéré. Telle a été ma premiére opinion, telle a été 'origine
du traitement que j'ai prescrit et qui m'a réussi au dela de mes
esperances. Le Mémoire qui précede celui-ci a démonfré que ces
prévisions étaient justes; car le sang est altéré par une perte
considérable d’albumine, par la transformation de cette matiére
en diastase, par des sels qui 'abandonnent, et par ses éléments
solides, qui n'ont plus la propriété de se réunir en caillot.
Cette altération est encore démontrée par 'amaigrissement du
malade, par le flétrissement des yeux, et par la cyanose, qui
indique que la matiére colorante du sang s'est séparée des
globules, qu’elle s'est infiltrée dans les tissus, ol elle a perdu la
couleur vive du sang artériel par le défaut d’aération.

Aprés ce court exposé des symptdomes du choléra, je passerai
au mode de traitement que 'on peut lui opposer.
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Tractement.

Les divers traitements que l'on a opposés au choléra, et qui
presque tous ont été impuissants, méme lorsque la maladie était
peu avancée, prouvent que les médecins n’étaient guidés par
aucun principe fondé sur la connaissance exacte de cette
maladie.

Je n'oserai point dire tout ce que je pense & cet égard;
car je craindrais que 1'énergie que je puise dans ma conviction
ne me portit au dela des limites dans lesquelles je désire rester.
Cependant, je ne puis m’empécher de signaler quelques-uns
de ces traitements et de les examiner au point de vue des
connaissances scientifiques de notre époque.

Dans la succession des symptdmes qui caractérisent le choléra,
symptomes qui se succedent quelquefois avec une rapidité
effrayante, on distingue I'invasion de la maladie, la période
algide et la réaction.

Le traitement peut varier selon I'état du malade et selon la
période dans laquelle il se trouve.

Au début de la maladie, on a employé la saignée. Nous avons
dit qu’elle n’est plus praticable, lorsque cette derniere a fait des
progreés notables.

Cette opération est-elle bien utile? Lorsque la personne malade
a desévacuationsconsidérables, lasaignée ne vient-elle pas ajouter
au mal? N'est-ce pas retrancher du sang 4 un individu qui en
perd la partie la plus fluide par le seul fait de la maladie?

Evidemment, la saignée est plus nuisible qu'utile; et lorsque
en 1832 les journaux nous apprenaient que Casimir Périer,
alors ministre, était atteint du choléra et avait été saigné
plusieurs fois, javais jugé que son état avait di étre aggravé
par cette opération, pour ne pas dire plus.

Lorsque nous nous plongeons les mains dans de I'eau & une
basse température, nous éprouvons le sentiment du froid. Si
nous les retirons de l'eau, leur température s'éleve, et nous
éprouvons un sentiment de chaleur. Un medecin trés célebre,
mais connaissant mal la physique et la physiologie, s'est
cependant fondé sur cette observation pour appliquer de la glace
sur les cholériques et leur en faire prendre intérieurement
pendant la période algide, afin de détermener la réaction.
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En prenant la chose telle qu’elle est, il faut reconnaitre que
quand la réaction se fait en présence d'un pareil traitement,
¢’est qu'on n’a pas pu 'empécher.

Quoi! un individu a perdu une grande partie du fluide qui
vivifiait son corps et qui transportait la chaleur jusque dans les
parties les plus éloignées et les plus intimes; la respiration,
cause de cette chaleur, ne se fait que péniblement ; la circulation
du sang est presque suspendue; la vie lutte contre la mort qui
I'étreint, et 1'on ajoute i toutes ces difficultés celle de produire
de la chaleur pour fondre en pure perfe une quantité notable de
glace, lorsqu’il en est un si urgent besoin pour ranimer un corps
que la vie abandonne ?

Si 'on ne connait point 'essence de la maladie, si I'on ignore
la cause de tous les symptdmes qui se produisent, les actions
mécaniques et les effets antagonistes sont faciles & comprendre;;
et il sera bien préférable d’aider la nature, de frictionner le
malade pour rappeler la circulation et exciter la sensibilité de
la peau, et de le réchauffer par tous les moyens convenables
et possibles.

Ces moyens sont insuffisants sans doute; ils ne peuvent
rétablir le sang dans son état normal et créer de l'albumine;
maig on les a vus quelquefois réussir, et au moins ils n’'outra-
gent pas la raison humaine.

On a donné des opiacées aux cholériques, et notamment du
laudanum de Sydenham & trés haute dose. Ces médicaments
n'ont auncune action pendant la période algide; mais éfs em-
péchent ln réaction de se faire, et ils tuent infuailliblement les malades,
c'est @ dive quw'ils sont fowjouwrs nuisibles. On a vu certainement le
laudanum 4 petite dose réussir contre des diarrhées, dans une
irritation legére; mais il ne faut pas penser qu'en élevant la
dose de ce medicament, il permetira de combattre le choléra :
il ne faut pas oublier que le flux cholérique différe essentiel-
lement de ceux qui forment les autres déjections alvines.

Le choléra, finalement, quelle que soit =a nature, est caracté-
risé par une diminution rapide de toutes les fonctionsorganiques,
et tout ce qui tend & la favoriser doit étre repoussé; l'opium
est dans ce cas, et ce n'est évidemment que par une fausse
interprétation d'une loi physiologique que la glace a pu étre
considérée comme pouvant faciliter la réaction.

3
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Lorsque I'épidémie commenca ses ravages dans Valenciennes
et ses environs, javoue que je me trouvai fort embarrassé.
Jusqu'alors, la maladie n’avait méme pas été décrite d’un#
maniére convenable, et les différents traitements qui avaient été
préconisés, méme par des hommes fort célébres et auxquels
toute mon estime éfait due, étaient si disparates, si incohérents,
si peu en rapport avec les faits observés, qu'il me paraissait
impossible d’en tirer quelque enseignement utilisable pour le
traitement de cette maladie. Un phénoméne singulier, qui eut
lieu a cette époque, vint fixer mes idées et me mit sur la voie
d'un traitement dont je n'ai eu qu'a me louer. Dans la nuit du
4 au 5 mai 1832, des blanchisseuses du faubourg de Paris
observérent que du linge, qui avait été mis au bleu avee dun
tournesol, était devenu rouge. De mémoire d’homme jamais ce
fait ne s'était présenté. Il existait bien umne fabrique d'acide
chlorhydrique & Marly-lez-Valenciennes, mais elle était chez
M. Taneréde méme, on javais un pied & terre pendant I'épi-
démie, et je savais que l'on n’avait point fait d’acide chlorhy-
drique ce jour-la. Je vis une partie de ce linge; il était d'un
rouge vineux.

Ce fait avait-il une relation directe avec I'épidéemie régnante?
Je ne puis laffirmer; mais je 'admis comme trés probable.
Pensant que le choléra pouvait étre di & la présence d’'un acide
répandn dans I'atmosphére, acide qui pouvait étre sécrété par
des animalcules microscopiques, comme l'acide formique l'est
par les fourmis; ayant observé par moi-méme I'épaississement
du sang des cholériques, et méme dans quelques cas graves 1'im-
possibilité de pratiquer une saignée & cause de ce fait, je crus
que la premiére chose 4 faire était de combattre cet épaississe-
ment du sang, pour agir contre la cause qui produit le choléra.
J'employai 'ammoniaque, qui, étant volatile, pouvait saturer les
acides répandus dans l'air, et pour fluidifier le sang je fis prendre
aux malades du bi-carbonate de soude, sel qui, lorsqu’il est bien
saturé, n'a aucune saveur désagréable et peut étre pris 4 une
dose assez élevée sans aucun danger. Je fus d'autant plus confirmeé
dans I'emploi de ce traitement, que les ouvriers de la fabrique
de charbon animal de M. Tancréde, olt régnait constamment du
carbonate d’ammoniaque dans 1'air, n’étaient nullement atteints
par I'épidémie, et que j'apprisd'une maniére certaine parbl. Jules
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Lévéque, alors adjoint au maire de La Vilette, prés Paris, et
- fabricant de charbon animal, qu’aucun ouvrier des fabriques de
ce produit n'avait été atteint par I'épidemie; que tous les
fabricants I'avaient attesté par écrit, et qu'h Montfaucon, dépen-
dant de la commune de La Villette, ol 'on déposait les vidanges
de Paris, matiéres fécales et urines, qui répandent, comme on le
sait, des vapeurs de carbonate et d’hydrosulfate d’ammoniaque
qui se font sentir & une grande distance, les ouvriers avaient été
également préservés, h l'exception d'un seul qui était entré
récemment an service des vidanges et qui avait pu contracter le
choléra au dehors. ' _

En résumé, le traitement que j'ai suivi, et qui a été couronné
de succes foutes les fois que la maladie w' élait potit trop avancée,
consiste simplement dans 'emploi du bi-carbonate de soude, 8 &
10 grammes dans un litre d'infusion de fleurs de tilleul ou de
feuilles d'oranger: dans celui d'un liniment ammoniacal formeé
de parties égales d’huile et d'ammoniaque liguide (), employé
en frictions énergiques sur les membres et la colonne verté-
brale, et enfin en sinapismes appliqués aux pieds.

Depuis cette époque, de nombreuses expériences ont été faites
et notamment par mon frére Adolphe Baudrimont, qui reconnut
que le bi-carbonate de soude, administré en une ou deux fois,
était plus efficace que lorsqu’il était dissous dans de la tisane et
administré 4 de faibles doses éloignées les unes des autres.

Voild, en peu de mots, le traitement que j'ai suivi et qui a
toujours été efficace lorsqu'il a été administré & temps.

Je crois devoir ajouter que, depuis cette époque, j'al eu un
grand nombre de fois l'occasion d'employer le bi-carbonate de
soude contre des vomissements et des diarrhées opinidtres, et
qu’il a toujours reéusst. Pour moi, il n'y a pas de plus grand
anti-émétique que cet agent. Son efficacité dans cette circons-
tance est sans doute due & la facilité avec laquelle il est absorbe.
I1 modifie ainsi le cours des sécrétions, et ¢'est peut-8tre 4 ce
mode d'action qu'est due une grande partie de son efficacité
dans le traitement du choléra (*).

(") La dose de 'ammoniagque n'est point trop élevée. Ce liniment, qui ferait venir
immédiatement des ampoules sur la pean d'une personne dans 1'état de =anté,
demeure presque inactif dans la périude algide.

(*) 11 ne faudrait point croire que I'on pourrait impunément prendre journellement
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Aujourd’hui que cette maladie est mieux connue, que nous |
savons positivement que les symptomes observés sont principa-
lement dus & la transformation de l'albumine en diastase et &
son extravasion, il demeure évident que lorsque la perte de
sérum a été frés considérable, le bi-carbonate de soude ne peut
y suppléer; mais je I'ai vu réussir dans des cas d'une gravité
extréme, notamment chez M™® Angélique Manouvrier, femme
Poteaux, de Marly-lez-Valenciennes.
Je copie textuellement 'observation prise & cette époque.
Invasion, le 16 mars 1832; appelé le 17 au matin; age de la
malade, 32 ans; symptdmes observés : face convulsée, yeux
troubles, flétris, enfoncés dans leur orbite, strabisme (probable-
ment produit par des crampes des muscles moteurs de 'eeil),
extrémités froides, pulsations insensibles, voix rauque et plain-
tive, crampes dans tous les membres; affaiblissement considé-
rable de T'audition et de la vision, suppression des urines,
déjections nombreuses par haut et par bas.
Plusieurs années aprés 'épidémie, j'ai reva M™e Poteaux; je
lui ai demandé si elle me reconnaissait. Elle m’a répondu que
cela était impossible, parce qu'elle n’avait pu me voir pendant
la maladie, attendn qu'elle était complétement aveugle. Elle a ajouté
qu’elle ne pouvait non plus reconnnaitre ma voix, parce qu'eile
I'avait entendue comme si elle fiit venue du fond d’'une cave. La
voix de cette dame était aussi fortement alterée et semblait venir
d'un lieu souterrain ; triste conformité entre deux phénomenes
de relation : le voix et 'audition.

une certaine dose de bi-carbonate de soude pour se soustraire 4 l'influence d'une
¢pidémie cholérique. Ce serait une grave erreur. Le liguide qui se trouve dans
I'estomac est naturellement acide; si on le rend alealin, on pervertit la fonction
principale de cet organe, et I'on s'expose & de grands dangers. J'en ai fait I'essai sur
moi-m&me, et ai fait naitre une maladie spéeiale que des amis, excellents médecins,
ont cru pouvoir rapprocher des fidvres muqueuses. Le repos et l'emploi des acidules,
tels que la limonade minérale faite avee 1'acide chlorhydrique, qui, combiné avee la
soude, devait donner du sel marin tout a fait inoffensif, ont fini par opérer mon réta-
blissement.

Le bi-carbonate de soude, les pastilles et les liqueurs qui en contiennent, doivent
done &tre pris avec modération. Ces agents ne peuvent étre considérés comme des
digestifs qu'autant que I'estomac contient des sues trop acides et que le malade est
affecté de pyrosis. En dehors de la, on peut affirmer que ces prétendus digestifs sont
les plus grands anti-digestifs qui existent, parce qu'ils placent 'estomac dans une
condition tout a fait opposée i celle dans laquelle il fonctionne normalement, en
rendant alcaling des agents qui doivent &tre acides.
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M™e Poteaux existe probablement encore et pourrait au besoin
témoigner du fait que j'avance.

Mais depuis 1832 de nombreuses expériences ont été faites,
particuliérement par mon frére déjh cité, en 1849 et 1854, dans
la commune de Giranmont, pres Compiégne, département de
I'Oise. 11 n’a pas en un seul insueeés et a arrété immédiatement
les effets de 1'épidémie. Tous ces faits ont été attestés par des
certificats et 'ont été encore récemment par un certificat signé
par trente-un habitants de cette commune, ainsi qu'on peut le
voir dans le Progrés de I Oise du 2 décembre 1865,

M. Ernest Baudrimont, pharmacien en chef de 1hdpital
Sainte-Eugénie de Paris, chargé d'une mission par le Ministre
du commerce, a appliqué ce traitement avec wi véritable succés
lors de I'épidémie de 1849. Il termine ainsi ses observations :

« Nous ne dirons rien ici de la théorie et des observations chi-
» migues qui ont fait le point de départ de ce traitement. Le
» principal de la question étant la guérison et non la théorie de
» celle-gi, nous affirmons avec enthousiasme la réussite cons-
» tante de ce traitement, d'apres les résultats authentiques que
» nous avons consignés plus haut et dans le Mémoire que nous
» avons déposeé au ministere du commerce en 1849, » (Jowrnal de
Chimie médicale et de Tamaﬂﬂﬂagw 5]

Le traitement que j'ai employé étant d'une simplicité thréme
| il en résulte qu'il n’est pas besoin d’étre médecin pour en faire
I'application. Aussi, M. Tancréde (de Marly-lez-Valenciennes),
que j'ai déja cité plusieurs fois, ayant été témoin des résultats
que j’ai obtenus, I'a recommandé et mis-lui-méme en pratique
autant qu’il I'a pu.

On lit dans une Note publiée par M. Tancréde, le 25 juin 1849,
dans le Courrier du Novd :

Ayant obtenu d'un médecin qu’il rédigeit une Note sur ce
traitement, il dit : « Ce méddecin, je puis Uaglirmer, obtient les plus
» hewreuwx résultals et considére ce trailement comme le sewl ralionnel.
n — Je crois devoir ajouter que plusieurs médecins de Valenciennes,
» entre autres MM, Stidvenard, qui, le premier, a donné I'exemple,
» Branche, Perriguet et autres, ont reconny ['efficacité du traitement
» par les alealis el gw'ils le suivent avec le plus grand succes;
» M. Stiévenmrd w'affirmait hier encorve, que parmi les cholérigues
» qu'il traitait, ln guérison était la régle, la mort I exeeplion. »
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Le 21 aofit 1832, j'ai déposé i I'Académie de Médecine un
Mémoire fort étendu sur les observations que j'avais faites et le
traitement que j'ai suivi. Cette Académie ayant décidé qu’elle ne
ferait aucun rapport sur les travaux qui lui avaient été envoyés,
j'ai demandé & retirer mon Mémoire, ef on me I'a rendu.

Le 15 octobre 1849, j'ai adressé & M. Dumas, alors ministre du
commerce et des travaux publics, un Mémoire sur les faits
accomplis dans la commune de Giraumont, avec toutes les attes-
tations possibles pour en certifier l'exactitude. Cette communi-
cation n’a pas eu de suite.

Le 23 dn méme mois, j'ai publié dans 1’ Union médicale une
Note suffisamment détaillée pour appeler l'attention des méde-
cins; mais, depuis, elle a été oudlide, et mon traitement a pu et
dt demeurer confondu avee les relafions de traitements plus ou
moins bizarres qui ont été publiées.

Enfin, je ne raconterai pas tous les efforts que j'ai faits pour
appeler I'attention sur ce traitement; en agissant ainsi, je n'ai
fait que mon devoir, et j'ai vu avec douleur que les médecins
cherchaient encore, lorsque, sans aveir le mieux possible, ils
avaient au moins quelque chose de rationnel et dont 'expé-
rience a prouvé l'efficacité.

Je crains bien que toutes les citations que je viens de faire ne
ressemblent un peu trop 4 celles de certains proneurs de médi-
caments; mais ma conscience exige que je démontre que jai
fait tout ce qu'il a dépendu de moi pour répandre le traitement
qui a tant de fois réussi, et l'on sait d’ailleurs que je ne suis
poussé i cette action par aucun autre intérét que celui du devoir
et de 'humanite.

NOTE ADDITIONNELLE.

MOYENS SIMPLES ET FACILES A METTRE EN FPRATIQUE, PROPOSES POUR
S'OPPOSER A LA TRANSMISSION DU CHOLERA EEPID]E—MIQ.UE.. SANS AVOIR
RECOURS AUX QUARANTAINES.

La discussion & laquelle a donné lien le Mémoire précédent a
démontré d'une maniére évidente que le choléra est transmissi-
ble par les individus atteints de cette maladie. .I

Cette solution est d'une gravité extréme, et elle parait devoir
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entrainer de la part des gouvernements des mesures de précaution
pour éviter les dangers résultant de ce mode de transmission.

Connaissant les inconvénients des lazarets, les entraves gqu'ils
apportent dans les transactions commerciales et dans les rela-
tions sociales, sachant méme qu'ils peuvent devenir des foyers
d’infection redoutables, j'ai cherché ce qu'il conviendrait de faire
pour empécher la transmission du choléra sans retarder de plus
de vingt-quatre heures les voyageurs, leurs bagages et les mar-
chandises. Les moyens que j'ai trouvés étant trés simples et
faciles A mettre en pratique, je crois devoir les soumettre a I'ap-
préciation du publie.

Pour ne point demeurer inertes et stériles devant une ques-
tion aussi grave, il fant 'analyser, et aprés 'avoir réduite en ses
parties, il conviendra d'examiner chacune d'elles attentivement
et de voir quels sonf les moyens que l'on peut employer pour
combattre on détruire les principes nuisibles qui s’y rattachent.

Si l'on analyse la situation, on peut se demander si le choléra
est transmis par les individus, ou par leurs bagages, ou par les
marchandises, ou enfin par les navires qui transportent les
voyageurs. Si ce sonf les individus mémes qui transmettent le
choléra, il convient d'examiner si la fransmission se fait par la
peau ou par les émanations pulmonaires.

La transmission du choléra par la peau et par le contact im-
médiat doit paraitre impossible, par les raisons que j'ai exposées

. dans la deuxiéme partie de mon Mémoire et que je résume ainsi ;
1° Parce que dans la plupart des cas, il ¥ a en transmission du
choléra sans que -le contact de la peau ait eu lien; 2° parce
qu'elle n'est le siége d’aucune modification appréciable, et que
la cyanose qui en change la couleur, est due & une altération
du sang; 3° parce qu’il n'y a point en elle, comme dans la gale,
des animalcules gui puissent passer d'un individu & un autre
individu; 4° parce que dans la période algide, qui est la plus
grave de la maladie, la peau se refroidit, perd sa sensibilité,
et ne peut &tre le siége d’aucune émanation; 5° enfin, parce
que tous les faits que j'ai observés et ma propre expérience,
lorsque je me suis mis en contact avee des cholériques, m’ont
appris que le choléra ne peut étre propagé de cette maniére.

Est-ce par la transpiration pulmonaire que la maladie se
- fransmet? Il est éminemment probable que c’est par cette voie
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que la cause qui prodnit la maladie pénétre dans les individus;
mais rien ne prouve que les émanations venant du poumon
puissent transmettre le choléra. Les moyens que je propose pour
combattre cette maladie, donneraient la solution de cette ques-
tion g'ils étaient adoptés et mis en pratique. Il est cependant
douteux que des miasmes ou des étres quelconques émanés
directement des cholériques puissent faire naitre cette maladie
chez d’autres individus. Je rappellerai ici ce que j'ai déjh dit
dans mon deuxiéme Mémoire, que M. le D* Bernadet, qui a
fait, ponur mes recherches, un grand nombre d'autopsies de
cholériques, n’en a jamaiséprouvé le moindre inconvénient; qu'en
outre, tous les produits qu’il m’a remis et qui étaient fort nom-
breux, sang, déjections, bile, ont été desséchés dans une étuve
placée dans le laboratoire de la Faculté des Sciences. Ces pro-
duits répandaient des émanations ayant une odeur fort désagréa-
ble, et néanmoins j'y sunis resté plongé plus d'un mois, ainsi
qu'un garcon du laboratoire, et nous n’en avons nullement été
incommodés. Il est vrai qu'il est des individus qui résistent
complétement & la cause infectieuse du choléra, tandis que d'au-
tres en sont atteints mortellement. Cependant, je puis dire aussi
que, dans certaines circonstances, tous les individus succombent;
c'est ce que j'ai observé i Etreux, prés Valenciennes. (Voir mon
deuxieme Mémoire.)
Le choléra pourrait encore étre produit par des 8tres qui se
déposeraient sur les aliments, mais j'avoue que je n'ai aucun
renseignement a cet égard.
Quoi qu'il en soit, nous avons des moyens simples et faciles
pour agir sur la peau et détruire & sa surface tous les germes
morbides qui pourraient s’y trouver. Nous en avons également
pour agir sur le linge, les hardes, les marchandises et les navi-
res; mais nous n'en avons pas d'aussi directs et d’aussi puissants
pour detruire & leur origine et d'une maniére certaine les pro-
duits qui émaneraient des poumons.
Or, si, comme je le disais plus haut, le choléra peut encore étre
transmis par infection aprés I'emploi des moyens que j'aurai
indiqués, la question sera simplifiée, car il deviendra évident
que la maladie émane des individus par la voie pulmonaire.
Le choléra pouvant étre transmis par des individus qui ne
paraissent point atteints par cette maladie, il est bien plus pro-

3
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bable que c'est plutdt par leurs vétements que cetie transmission
a lieu que par tout autre moyen.

Cela ressort de quelques-unes des observations de M. le Dr
Brochard et de celle publiée par M. Ernest Baudrimont : « Nous
terminerons cette petite note en faisant remarquer que nous
avons souvent observé des cas de choléra se déclarer é la suile du
lessivage du linge des choldvigues. » (Journal de Chimie médicale.)

Apreés cet examen, je proposerai I'emploi des moyens suivants:

I

Faire prendre & chaque arrivant un bain d’eau de savon dlanc de
Marsetlle. Ce savon est trés pur, i peine alcalin, il ne peut causer
aucun dommage méme & la peau la plus délicate, et o/ fait in-

Jailliblement périv tous les petits étres vivants qui sont plongds dans
sa solution (*). Faire laver la figure et la chevelure avec la
méme eau. Ce bain pourrait étre répété selon les cas, et finale-
ment les individus pourraient prendre un bain d’ean simple. 11
conviendrait ensuite de maintenir les personnes dans un lieu
dont T'air contiendrait de légéres émanations ammoniacales.
Ces émanations sont faciles & obtenir avec de 'ammoniaque
liguide que I'on ferait couler lentement dans l'air, et, au besoin,
par du carbonate d’ammoniaque officinal, ou par un mélange de
sulfate ou de chlorure ammoniaque et de chaux vive ou délitée.

II

Introduire immédiatement dans une étuve tout le linge, les
vétements et les objets appartenant aux voyageurs, qui peuvent
supporter une température assez élevée sans se détériorer. Les y

| porter a la température de 130 & 140°, et les y maintenir durant
six heures pour étre certain que la chaleur a pénétré partout.
Au lien d'une simple étuve & air chaud, on pourrait employer
la vapeur d’eau surchauffée ou non surchauffée, mais amenée au
moins & la température indiquée. Ce dernier mode de traitement
pourrait étre employé spécialement pour le linge.
Les objets pourraient étre placés dans des petits charriots ou

(') On ne peut remplacer le savon par une substance alealine quelconque, par
exemple par le carbonate de soude. Indépendamment de 'effet désagréable qu'il
produit sur la peau, il n'exerce pas la méme action sur les petits &tres vivants:
ovules, animaleules, sporules ou microphytes.
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wagons reposant sur des coulisses ou sur des rails et pénétrant ‘_
directement dans les étuves pour y étre chauffés. Ces charriots
pourraient entrer d'un cdté et sortir par le coté opposé. L'entrée
et la sortie pourraient d’ailleurs se trouver dans des piéces pa-
ralléles et séparées les unes des antres, autant pour éviter la
confusion qui pourrait résulter de la présence en un méme lieu
des produits non chauffés avec ceux qui le seraienf, que pour
restreindre le foyer d'infection produit par les objets arrivants.

Ces objets pourraient étre déposés sur des tables placées an
dessous de hottes disposées de maniére & opérer un tirage suffi-
sant, afin que ceux qui les manipulent ne soient pas atteints par
les émanations qui s'en échappent. '

Il conviendrait d’accorder la préférence au moyen qui a eté
proposé par Darcet pour assainir les salles de dissection ; le tirage
pourrait se faire de haut en bas, et 'air émané des objets irait
traverser un grand foyer d’appel, oli les matiéres infectieuses,
quelles qu'elle soient, seraient détruites.

Afin de ne point perdre les petits objets, le dessus des fables
serait en toile métallique, et les individus employés & ce fravail
auraient soin de ne pas les couvrir entiérement, afin de ne pas
interrompre le courant d’air. 11 suffirait d’ailleurs que le bord
de la table fiit garni par une toile métallique placée verticale-
ment, s'élevant ainsi de quelques centimétres au-dessus de son
niveau, et communiquant & la partie intérieure de la table une
cavité olt 'air serait entrainé, soit par une machine aspirante,
soit par un tirage.
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Disposée ainsi qu'il vient d’étre dit, la table serait pleine et
pourrait étre entiérement couverte d'objets, pourva que l'on et
soin de ne pas en mettre de maniére & boucher les orifices des
toiles qui I'enfoureraient.

ITI

Pour ce qui concerne les navires infectés ou soupconnés d'in-
fection, il serait convenable d'en renouveler l'air et de faire
passer cet air dans un foyer avant de le répandre dans I'atmos-
phere. Ce résultat serait frés facile & obtenir & 'aide de pompes
placées dans un bateau affecté d'une maniére toute spéciale & ce
service.

La pompe devrait étre placée entre I'extrémité ouverte du tube
aspirateur et le foyer. Elle serait d’'ailleurs aspirante pour lair
du navire, et foulante & 1'égard du foyer.

Le foyer devrait avoir plusieurs grilles superposées, chargeées
de combustible, ou bien avoir une certaine longueur dans le
sens horizontal, et aboutir & une cheminée de quelqnes métres
de hauteur, afin que 'on ait la certitude que T'air y acquiert
dans toutes ses parties une température suffisante pour détruire
toutes les matiéres organiques qu'il pourrait contenir.

Si la masse de l'air passant par les foyers entrainait la destruc-
tion d'une trop grande quantité de combustible, on pourrait se
borner & faire circuler l'air dans des tubes chauffés par un
foyer ordinaire. Ces tubes devraient contenir des fragments de
matiere minérale réfractaire, et indestructible par l'air chaud,
afin d’'augmenter les points de contact de ce fluide avec les sur-
faces chaudes. Le foyer pourrait d’ailleurs étre utilisé pour
chauffer la chaudiére & vapeur qui ferait marcher le moteur.

La pompe pourrait aussi étre remplacée par un ventilateur
qui aspirerait l'air du navire par son axe et le chasserait dans le
foyer avec 'extrémité de ses ailes, ou par tout autre agent méca-
nique qui pourrait fonctionner utilement.

Apres le renouvellement complet de 'air, 'intérieur du navire
devrait 8tre lavé avece de 'ean de savon ou avee de1'eau contenant
des hypochlorites et notamment celui de soude, car celui de chaux
laisserait des taches quelquefois difficiles & faire disparaitre. On
pourrait aussi employer de I'acide phénique ou tout autre corps
dont U'efficacité est reconnue pour la destruction des matiéres
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organiques. Une dissolution de sulfate de cuivre et surtout de
sulfate de zinc serait trés efficace, inodore et peu dispendieuse.

On pourrait aussi employer le flambage, les fumigations, la
combustion des os, qui donne de I'huile empyreumatique et dua
carbonate d’ammoniaque, que je crois étre particuliérement
efficace contre le choléra, et qui est moins dangereux que des
vapeurs ou des gaz asphyxiants, tels que le chlore, les vapeurs
de brome et d'iode, et qui peuvent &tre employés trés utilement
apres 'emploi de T'acide sulfureux, que 'on peut recommander
d'une maniére toute spéciale & cause de sa grande énergie et de
la facilité avec laquelle ont peut se le procurer en britlant du
soufre.

Enfin, on pourrait faire des fumigations ammoniacales. Il
ne serait pas difficile de les combiner avec des matiéres qui les
rendraient supportables, soit avec par des plantes aromatiques,
des baumes, du camphre, des huiles volatiles, ete. C’est ainsi que
dans le baume Oppodeldoch, 'ammoniaque se trouve associée
avec le camphre d’'une maniére qui la rend presque agréable.

IV

Ce n'est qu’en opérant comme il vient d'étre dit et en agissant
simultanément sur les individus, leurs vétements, les hardes,
les marchandises, les navires, que 'on pourra avoir la chance
d'opposer des moyens efficaces & la propagation des épidémies
cholériques lorsqu’elles ont lieu par les individus et non par
des courants d’air qui peuvent transporter les miasmes trés ra-
pidement et & une grande distance.

Toutes les opérations qui viennent d'étre décrites peuvent étre
exécutées en moins de vingt-quatre heures, et elles diminue-
raient considérablement le séjour dans les lazarets ou dans des
béitiments spéciaux, quels qu'ils soient, destinés an méme usage.

Si, malgré toutes les précautions indiquées, le choléra se
transmet encore d'individu & individu, on aura au moins acquis
- la certitude que ce ne peut étre que par les émanations pulmo-
naires, et de nouveaux moyens pourront étre cherchés, trouves
et appliqués.
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NOTES.

¥.

Jadmets comme un fait démontré et irrécusable la transmission du
choléra épidémique par infection d'individu & individu. Cependant, cela
ne veut pas dire que ce soit le seul mode de transmission de cette
maladie : non, la cause qui le produit peut encore franchir de grands
espaces par la voie de I'atmosphere. Des points particuliers peuvent
ainsi étre infectés sans qu'aucun individu atteint du choléra ni aucuns
vétements qui aient appartenu & des cholériques y aient été transportés,

Le choléra a donc deux modes de transmission reconnus : 1° par
I'atmosphere ; 2° par voie d'infection d'individu & individu.

Je sais, et 'histoire de la médecine le démontre, qu'il est des médecing
qui font profession de nier tout ce dont ils n’ont pas la preuve évidente
par leur propre expérience, et qui commenceront par repousser I'idée de
la transmission du choléra par voie d'infection. Cependant, il ne peut
étre donné i tous ceux qui exercent la médecine d’avoir l'oceasion de
suivre la marche d'une épidémie, et surtout de rencontrer des faits
speéciaux qui puissent servir pour éclairer son mode de transmission, et
la seule chose convenable est de douter. Or, dans cette condition, les
moyens qui ont été proposés doivent étre employés, car en ne faisant
rien, non seulement on reste désarmé vis a4 vis d'un fléau toujours
menacant, mais ceux qui ont pour mission de veiller sur la santé des
individus et des nations sont véritablement coupables pour n'avoir
point fait tout ce qui dépandait d'eux pour le combattre.

Pour ce qui me concerne personnellement, ayant consacré un temps
considérable i I'étude du choléra, et ayant fait cette étude par tous les
moyens qui étaienten mon pouvoir, je crois remplir un devoir en publiant
les présentes obszervations.

: II.

Me bornant & indiguer des moyens généraux, il est des détails dans
lesquels je n’ai pu entrer; mais des hommes intelligents sauront tou-
jours en faire 'application. Par exemple, le renouvellement de I'air des
navires par une forte aspiration opérée par une pompe, ne sera hien
efficace qu'autant que l'entrée de l'air extérieur aura lieu par un point
anssi éloigné que possible de celui ou lon fait laspiration, dit-on
pratiquer des ouvertures exprés. I y aurait un grand avantage & faire
communiquer, autant que possible, les entreponts et les compartiments
entre eux, afin d'opérer sur tous i la fois. On devra s'assurer, par une
bougie allumée qui indique la direction des courants d’air par l'ineli-
naison de sa flamme, que I'aspiration se fait partout. Dans le cas on ce
résultat ne pourrait étre atteint par suite de la distribution du navire,
ou n'aurait peint lieuw pour une cause quelconque, il est évident que
I'agpiration devra 'exercer successivement dans tousles compartiments.
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Il importe de commencer par la cale afin de faire entrer I'air extérieur
dans le navire, plutét que de commencer par les parties les plus
élevées, qui feraient remonter I'air de la cale dans des compartiments
ot il est inutile et méme nuisible de le faire arriver.

II1.

Les marchandises seront, autant que possible, désinfectées sur place
par le renouvellement de Iair d’abord, puis par des fumigations
ensuite. On pourrait d’ailleurs commencer par ajouter & I'air entrant
dans le navire les matieres que I'on veut opposer & la désinfection. Ces
matieres sont trés nombreuses, comme on I'a vu, et I'on n'aura que
I'embarras du choix. Il faudra toujours donner la préférence 4 celles gui
ne pourront exercer aucune action nuisible sur les marchandises.

L’acide sulfureux, qu'il est tres facile de se procurer en briilant du
soufre, méritera la préférence dans la plupart des cas. Son action est
énergique et tres efficace. Apres 'avoir employé, on pourra remplir le
navire d'émanations ammoniacales. Ces émanations le satureront et
détruiront 'effet nuisible qu'il pourrait exercer sur des étres vivants.
Le navire serait ensuite aéré de mouveau. Dans le cas ou l'air serait
accompagné de gaz ou de vapeurs assainissantes, on pourrait les faire
pénétrer partout o on le jugera convenable, en ajoutant au tube
aspirateur des tubes d'un plus petit diametre, en métal d’abord et en
caoutchoue ou toute autre matiere flexible ensuite, terminés, selon le
besoin, par des tétes d'arrosoir, que I'on conduirait ot 'on voudrait
pour y opérer une aspiration qui attirerait l'air chargé des produits
que l'on y aurait ajoutés. Ce moyen d’action est indispensable pour les
marchandises chargées en vragne, ¢'est a dire sans emballage.

IV.

Dans le cas ol le navire devrait étre déchargé, il conviendrait tou-
jours de le désinfecter, comme il vient d'étre dit, pour la sireté des

hommes qui en opéreraient le déchargement. Les marchandises seraient

ensuite introduites dans un bétiment isolé, dont la hauteur du plafond
ne dépasserait que de fort peu celle que I'on donnerait aux marchan-
dises en les arrimant. Illes seraient disposées par rangées ef isolées les
unes des autres. L'air du bitiment pourrait étre renouvelé & 'aide d'un
fourneau et d'une cheminée d'appel situeés 4 'une des extrémités, et
serait remplacé par de l'air chargé de vapeurs assainissantes, et notam-
ment d'acide sulfureux, qui entrerait par le cd6té opposé i celui par
lequel 'appel ou le tirage aurait lieu. L'acide sulfureux, produit par la
combustion du soufre, devrait n'étre point trop abondant; car s'il rem-
placait completement l'oxygeéne de l'air, il n'entretiendrait plus la
combustion et ne pourrait alimenter les foyers aspirateurs.

Dans bien des cas, il serait convenable de faire pénétrer 'air par
plusieurs points & la fois, et de le conduire dans des endroits déter-
minés, i I'aide de tubes disposés expres pour cela.
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V.

Dans le cag on des balles de marchandises, laine ou coton, seraient
infectées dans leur intérieur, ce qui proviendrait de ce que I'infection de
ces matiéres aurait eu lieu antérieurement a leur emballage, il y aurait
une véritable difficulté pour en opérer la désinfection. En lesintroduisant
dans une étuve, la chaleur ne parviendrait peut-étre pas a leur centre en
huit jours, et il en serait de méme des gaz et des vapeurs dans lesquels
elles seraient immergées. Cela fait comprendre la nécessité de les ouvrir,
afin d'étaler ce qu'elles renferment pour le soumettre & 'action des
agents désinfectants. Cependant, dans bien des cas, les balles pour-
raient étre percées en plusieurs points avec des sondes coniques creuses
et perforées par une multitude de petits trous, que 'on maintiendrait
en place, et dans lesquelles on ferait pénétrer, par une pression suffi-
sante, de 'air chargé de produits désinfectants.

51 I'on reconnaissait la nécessité d'ouvrir les balles, les marchandises
qu'elles contiennent pourraient étre déposées sur des claies disposées
en étageres dans une étuve ou l'on pourrait les chauffer ou les soumet-
tre & des fumigations.

Un moyen plus expéditif consisterait a livrer ¢es marchandises 4 une
egpece de cardeuse pour les diviser et les déposer sur une toile sans
fin, mue par des cylindres, qui les entrainerait dans une étuve ou elles
seraient soumises, soit a 'action de la chaleur simple, soit i celle de la
chaleur combinée avec celle d'agents désinfectants.

VI.

Les lavages, dans bien des cas, pourront étre opérés avec des pompes

a incendie et des lances & jet simple ou multiple pour atteindre partout

rapidement et facilement. L'eau pourrait étre chargée de produits

désinfectants; mais l'eau seule, avant I'emploi de I'acide sulfureux,

| pourrait suffire, parce que I'humidité dont elle imprégnerait toutes

les parois dissoudrait cet acide et rendrait son action aussi utile que
possible.

VII.
Les détails dans lesquels je viens d'entrer sont plus que suffisants
pour que les moyens que j'ai indiqués, moyens gue je crois efficaces et

faciles a mettre en pratique, puissent étre employés dans toutes les
circonstances qui peuvent se présenter.







