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brusque, avec vomissement, céphalée, insomnie,
aspect sans expression, injection des yeux, voix
péiteuse, grande prostralion suffisent & éveiller
I'attention. Ajoutons-y l'aspect de la langue, la
fréquence et la faiblesse du pouls, la sensibilité
et la tuméfaction ganglionnaire.

La forme seplicémique est plus dilficile a
reconnaitre et préterait & confusion avec une
fidvre intermittente, une fiévre a rechutes, le
typhus, l'alzoolisme aigu, la fiévre typhoide.

Dans la fidvre intermittente, le stade algide
est plus long, la face est pile, les ongles bleus;
dans la phase ardente, le pouls est moins fré-
quent, la prostration bien moindre, la force mus-
culaire et I'intelligence conservées.

La fiévre récurrente étail fréquente & Bombay
au cours de la deuxiéme épidémie de peste. Il y
a, comme dans la pesle, un début soudain avec
vomissements, fréquence du pouls. Mais il y a
moins de proslration, la face esl injectée et
n'exprime pas la stupeur. On trouve trés sou-
vent de l'ictére. L'examen du sang montre des
spirilles.

La fievre typhoide ne débute pas avec cette
brusquerie.

La forme pneumonique présente une analogie
extréme aveec la pneumonie et la broncho-pneu-
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Les médecins allemands®, dans ces circon-
stances, ont eu des résultats positifs neuf fois
sur onze malades.

Galeotti et Polverini? ont été plus heureux
encore en 1898, car ils ont vu les bacilles dans
les 9 cas sur lesquels ont porté leurs exa-
mens.

Les résultats sont d’autanl plus satisfaisants
que l'exploration est faite & une date plus rap-
prochée du début. Quand le bubon est plus
avancé, les bacilles deviennent moins virulents,
moins nombreux, et finissent par disparailre.
Quand le bubon a suppuré, on ne trouve habi-
tuellement plus le bacille qui est remplacé par
les agenls habituels de la suppuration.

C'est ainsi que sur les neuf malades examinés
par les médecins italiens, et ayant fourni au
premier examen des bacilles nombreux et viru-
lents un nouvel examen a donné :

1 fois des bacilles demeurés trés virulents
(cas mortel);

1. Bericht uber die Thatigkeit der zur Erforschung der
Pest im Jahre 1897, nach Indien entsandten Kommission,
1899.

2. GALEOTTI B POLVERINI. — Sui primi 175 casi di pesle
bubbonica trattate nel 1898 in Bombay, col siero prepa-

rgtn nel Laboratorio di Patologia generale di Firenze,
1598.
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Les membres de la mission russe Wyssokowicz
et Zabolotny ont les premiers constaté le pou-
voir agglutinant du sérum des animaux immu-
nisés contre la peste et montré que celte reac-
tion peut s'observer chez 'homme.

Les membres de la mission allemande onl
examiné a ce point de vue 15 convalescents. Ils
ont reconnu un pouvoir agglutinant chez 11 su-
jets, et 5 fois seulement le pouvoir agglutinant
dépassait 1 pour 20. La réaction n’est pas en
rapport avec 'intensité qu'a présentée la ma-
ladie.

Ils en concluent que le séro-diagnostic n'a pas
une valeur absolue. L'absence d’agglutination ne
prouve pas que le malade n'a pas eu la peste.
En revanche, une réaction positive a une réelle
valeur, car les médecins allemands n'ont jamais
vu d’agglulination avec le sang de sujets n’ayant
pas eu la peste.

Leumann® a repris ces recherches sur un plus
grand nombre de sujets. Ses résultats sont plus
encourageants encore, car il a vu l'agglutination
39 fois sur 40 sujets. Elle a paru déja le cinquiéme
jour de la maladie, et est habituellement d'au-

1. LEunANN. — « Leaves from my plague Note Book ».
Indian medical (Gazetle, 1898.
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Avant I'épidémie de Wetlianka, en 1878, on a
nolté en 1877 dans un grand nombre de localités
du delta du Volga et dans la ville d’Astrakhan
(Juillet et Aodt) un grand nombre de bubons
simples. Le nombre des malades peul étre éva-
lué a 250 ou 300 au minimum.

Il s’agit, je le répete, des localités ou ne se
développa aucun cas de peste vraie, mais pla-
cées & certaine proximité de régions ou simul-
tanément ou postérieurement sévit la peste
bubonique.

Ce préambule était nécessaire avant de mon-
trer & quelles difficullés se heurtérent certains
meédecins de Caleutta a la fin de 1896.

Deux médecins de grand mérite, Simpson et
Cobb', signalérent a la fin de lannée 1896 a
Caleutla un certain nombre de cas qu’ils consi-
dérent comme de ces pestes atlénuées.

Le premier des malades vu par M. Tomes &
Howrah, ville séparée de Calcutta par I'Hoogly,
avait quilté Bombay le 23 Septembre 1896 et
élait arrivé le 26. Il avait déja de I’engorgement
et de la douleur du ganglion de I'aine gauche
avant son départ de Bombay.

1. SimpsoN et Coes. — « Pestis ambulans » Indian
medical Gazette, 1896.
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Kong confirmeérent ces notions. C'est ainsi que,
tenant compte du ciége habituel des bubons
dans le groupe vertical des ganglions inguinaux
et rapprochant ce fait de I'habitude des Chinois
de marcher pieds nus, Aoyama admit que le
contage pénéfrait au niveau des excoriations
des pieds. Une pustule, un abeés (anthrax), un
point de nécrose superficielle (anthrax, charbon
de la symptomatologie traditionnelle de la peste)
réveélaient plus d'une fois le lieu de pénétration,
et, dans quelques observations, rares il est vrai,
les vaisseaux lymphatiques allant de cette pus-
tule aux ganglions dessinaient par leur trainée
rouge le chemin suivi par le virus.

Dans les cas ou le bubon occupait 1'aisselle,
le cou, le point de pénétration devail se trouver
dans la région correspondante, el il était facile
d'imaginer la production de plaies, la piqare
par les parasiles comme devant étre le mode de
pénétration.

Aoyama, dans le rapport japonais de 1'épidé-
miede Hong-Kong, signale déja deux cas de peste
aprés piqire anatomique chez des médecins de
lamission. Nous trouvons dans les Indian Medical
Gazelte de 1898 et 1899 I'histoire de cing mé-
decins ou gargons d'amphithéitre ainsi traités
el donl nous résumons l'histoire dans le lableau
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marins de Londres, les 27 Septembre et 3 Oc-
tobre 1896, & la suite de la peste ‘. Ces cuisi-
niers appartenaient a I'équipage d'un navire qui
avait quitté Bombay le 21 Aodt, était arrivé a
Londres le 19 Septembre. Le reste de 1'équipage,
qui comptait en lout 199 hommes, et les passa-
gers au nombre de 119, ne présenta aucun cas
de peste.

Ces cuisiniers n’ont pas pris part au déchar-
gement du paquebot. Mais ils avaient certaine-
ment emporté dans leurs malles divers objets
de toilette (foulards, mouchoirs de fantaisie, etc.)
achelés & Bombay, et, arrivés aux docks, ils ti-
rérent ces objets de leurs caisses pour s'en
parer.

Je crois qu'on peut absolument se rallier a
I'explication invoquée par Buchanan, et qui a été
acceptée par le Conseil de santé d’Angleterre.
Les objets de toilette achetés & Bombay avaient
donc servi & charrier le contage dont la viru-
lence avait persisté pendant plus d'un mois.

La contradiction entre ces faits épidémiolo-
giques et les expériences de laboratoire n’est
quapparente. A la surface de ces objets conser-

—_— crmm e

1. Bucnavax. — « Report upon cases ol illness suspected
to be bubonic plague occuring in the port of London.
XXVI Report of the local Government board, 1896-1897.



vés dans les caisses, les agents pathogénes ne
sont pas du tout placés dans des conditions
identiques & celles que réalisent des lamelles de
verre, des fils de soie recouverts d'une mince
couche de bactéries et subissant complétement
I'action de la lumiére et dela dessiccation.

Le contact avec les malades, la contamination
des effets et objels, celle des locaux habités par
les pestiférés expliquent certainement, pour une
trés large part, les progres de 'épidémie pes-
teuse.

On sait I'encombrement extraordinaire de la
population dans certaines villes indiennes, et
particulierement & Bombay, ot 'on trouve des
maisons logeant jusqu’a 500 personnes, réduites a
une chambre étroite par famille, ouil existe dans
certains quartiers une population de 1689 habi-
tants a I'hectare, tandis qu’'a Londres le quar-
tier le plus peuplé ne contient que 550 habitants.

On comprend combien ces conditions sont
favorables au développement d'une épidémie.

On s’explique comment les races si diverses
domiciliées dans1'Inde ont été alteintes en raison
inverse de leur propreté et de leur confort.

B. Intervention des rats et des parasites.
Reépartition saisonniére. — Un grand nombre
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pesle, 100 étaient relevés chez des sujets hospi-
talisés, que tous les jours on placail dans les
« conlact camps » 288 personnes ayant appro-
ché intimement des pestiférés ; que 'on procé-
dait a la désinfection de 161 apparlements, &
I’évacuation de 78 maisons.

Le comilé se préoccupa aussi de préserver la
ville contre I'importation de peste, en créant
des lazarels d'observalions pour les voyageurs
de terre et de mer, Un service important de sur-
veillance fut de suite établi sur les voies ferrées
de I'Inde *. _

Ces mesures, malheureusement, ne purent
étre maintenues dans toute leur rigueur, une
émeute ayant éclalé dans la population indigéne,

Il est bien intéressant de constater que foutes
ces mesures s étaient déja imposées, il y a plu-
sieurs siecles, a ceux qui voulaient lutier effica-
cement contre la peste®. Elles rappellent traits
pour traits celles que prit Gastaldi lors de la
peste de Rome.

1. Le gouvernement indien a réuni dans un volume
spécial les lois, décrets, réglements généraux et locaux
promulgués al'occasion de U'épidémie. A compilation of
regulations issued by the government of India and local
governmenls in connection with plague. Calcutta, 1898.

2. NertER. — « L'isolement dans les maladies frans-
missibles », Semaine médicale, 1897, 6 Octobre.
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ailleurs, et qui portaient des cicatrices d’anciens
bubons ou charbons comme signe caractéristique
de la maladie qu'ils avaient surmontée. Ces gens,
connus sous le nom de Mortis, ainsi que nous
I'avons dit, étaient employés de préférence
comme gardes auprés des pestiférés, ne pre-
naient aucune précaution en soignant les ma-
lades, en entourant les morts ou en maniant
leurs hardes, et méme couchaient ou man-
geaient dans leur voisinage, exposés par con-
séquent & l'influence de la contagion dans toute
sa violence. Malgré cela, on obtint ici comme
ailleurs une confirmation de la faculté préser-
vatrice et modificatrice de la premiére atteinte
de peste. La plupart des Mortis échappérent
intacts. Quelques autres ressentirent des dou-
leurs dans les anciennes cicatrices des bubons,
sans autres symptomes... Enfin, un petit nombre
furent atteints d'accidents graves; I'un exercait
son métier & Spetzia, un second & Calavryta et
sept & Argos. Un des derniers mourut. »

On comprend comment, a la fin du siécle der-
nier et au commencement de ce siecle, divers
médecins ont été tentés dessayer I'inoculation
de la peste, comme on avait fait de la petite
vérole.

Leurs premiers essais avalent ét¢ des plus
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malheureux. Ainsi, Cerutti inocula 6 Européens,
dont 5 eurent la peste et succombérent. Dussap
en 1810, eut pareils mécomptes en inoculant des
enfants égyptiens. Depuis la découverte du ba-
cille de la peste, on a pu renouveler ces tenta-
tives et nous verrons qu'on a élé plus heureux.

Le professeur Landouzy !, dans ses lecons sur
les sérothérapies, a étudié avee détails la séro-
thérapie antipesteuse. Nous nous attacherons
surtout & faire connaitre les résultats des ino-
culations des derniéres années. Nous consacre-
rons des développements relalivement considé-
rables aux inoculations de sérum antitoxique de
Lustig et aux vaccinations de Haffkine, qui sont
peu connues en France.

A. Sérum antipesteux. — Désla découverte
du bacille, Yersin et ses collaborateurs, Roux, Cal-
mette et Borrel®, se préoccupérent d'immuniser
les animaux contre la peste el de guérir ceux
qui étaient déja mortellement atteints. 1ls essay-
rent des divers procédés de vaccination, et réus-
sirent & immuniser le lapin au moyen d'inocula-

1. Laxpouzy. — « Les sérothérapies ».
2. YensiN, CaLmerte et Bomrmer. — « La peste bubo-
nique ». Annales de I'Institut Pasteur, 1895.
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seize a vingt heures, a la dose de 1/2 centimélre
cube.

On emploie les souris pour le titrage du sérum,
parce que ces animaux meurent toujours et régu-
lierement quand on leur inocule le bacille pes-
teux, et aussi parce qu’on peut les loger dans des
vases de verre faciles & stériliser. On réduit ainsi
au minimum les chances d'infection®.

Les expériences entreprises dans I'lnde avec
le sérum antipesteux ont monitré son activité
vis-a-vis des singes, c¢’est-d-dire d’animaux se
rapprochant beaucoup plus de I'espéce humaine
et possédant, du resle, une susceptibililé Irés
grande vis-a-vis du bacille de la peste, quils
peuvent contracter spontanément. Les deux
espéces de singes sur lesquelles ont porté les
recherches sont un macaque brun (Macacus
radiatus) et un singe gris (Semnopithecus entel-
lus). L'inoculation du bacille de la peste déter-
mine chez ces animaux une maladie absolument

1. L'histoire de l'épidémie de laboratoire a I'hdpital
général de Vienne a montré a quels dangers expose la
manipulation des bacilles de la peste. 1l convient de
procéder avec la plus grande prudence, et certains
observateurs ont été jusqu'a proposer de ne préparer le
sérum antipesteux que dans les pays ou sévit une épi-
démie de peste.
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identique a la peste humaine. Le singe gris est
plus susceptible que le macaque.

Wyssokowicz et Zabolotny' dans leurs expé-
riences ont réussi a guérir des singes présen-
tant déja des signes trés évidents de Ia peste
aprés inoeulation. Il convient naturellement de
ne pas injecter le sérum trop tard.

Yoici du reste leurs conclusions,

« 1° Le sérum de Yersin peut guérir les singes
malades lorsque le lraitement a été commencé
moins de deux jours apres I'injection sous-cuta-
née et lorsque les symptomes de la pesle sont
déja trés manifesles : élévation de la lempéra-
ture, bubons, etec.

2° Le traitement par le sérum n’est plus effi-
cace lorsqu’il est commencé plus tard, c'est-a-
dire vingt-quatre heures avant la mort des
singes qui servent de controle.

3° La quantité indispensable de sérum pour
obtenir la guérison des singes n’est pas trés
grande; en moyenne, il suffit d'injecter 20 cen-
timetres cubes de sérum actif au dixieme.

4° Si la quantité de sérum injectée est trop
faible ou si le traitement est entrepris trop tard,

1. Wyssokowicz er ZasorLorNy. — Recherches sur la
peste bubonique. Annales de I'Institut Pasteur, 1897.



on peut parfois obtenir la guérison, mais quel-
quefois cette guérison n’est qu’apparente; il
peut se produire une rechute qui cause la mort
des animaux aprés quinze ou dix-sept jours. »

Les membres de la commission allemande
aboutissent au méme résultat, au moins pour le
macaque brun (macacus radiatus).

Je cite 'expérience suivante :

7 macaques recoivent en injection Ssous-
culanée la dose de bacille suffisante & entrainer
la mort. Ils recoivent ensuile, deux aussitot, les
autres aprés six heures, douze heures, vingt-
quatre heures et quarante-huit heures, deux
injections de 10 centimétres cubes de sérum.

Seul, I'animal injecté aprés quarante-huit
heures succombe, les animaux injectés aussitot
n'ont presque aucun symptéme, ceux qui recoi-
vent le sérum aprés six heures sont malades,
mais n'ont que de l'ccdéme suivi d’abeés; les
singes inoculés depuis douze et vingt-quatre
heures sont plus longtemps malades, mais gué-
rissent.

On obtient des résultatls satisfaisants encore
avec le sérum chez les animaux qui ont recu
des doses de bacille deux fois plus élevées que
la dose mortelle.

Ces résultats expérimentaux établissent évi-
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demment que la sérothérapie antipesteuse est
absolument fondee, au point de vue scientifique,
et que, pratiquement, il y a lieu d’en espérer de
bons résultats dont il convient de chercher a
préciser les limites.

A priori, on devine que les résultats seront
d’autant plus satisfaisants que le sérum aura
élé employé & une date plus rapprochée du
début, que la généralisation sera moins avan-
cée, etc.

Voyons maintenant quels résultats ont élé
obtenus chez I'homme.

Les premiers résultals obtenus au moyen du
sérum antipesteux entre les mains de Yersin',
en Chine, furent merveilleux.

26 malades traités an moyen de ce sérum
(3 & Canton, 23 & Amoy) fournirent 2% guérisons;
au lieu de la mortalité habituelle de 90 pour 100
on n’avait done plus que 7,6 pour 100, et encore,
dans les deux cas suivis de déeés, 'inoculation
avait été faite treés lard, au moment ou 'individu
¢tait déja moribond,

Entrons dans une analyse plus serrée des
résultats oblenus & Amoy.

1. Yersin. — Sur la peste bubonique (sérothérapie).
Annales de I'Institut Pasteur, 1897.
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cins qui ont assisté aux premiéres inoculations
pratiquées par Yersin lui-méme, en 1897, n'ont
été nullement pénélrés de leur efficacité.

Les membres de la mission allemande croient
devoir rester sur la réserve.

Ceux de la mission autrichienne sont du méme
avis, et quand, en 1898, Miiller, & Vienne, se
reconnut atleint de la peste, il refusa de se
laisser injecter. Il s’agissait, il est vrai, d'une
forme pneumonique. Les événements de Vienne
en 1898 paraissent, du reste, plulét favorables a
I'usage du sérum. Miiller, qui refuse les injec-
tions, meurt en deux jours et demi, tandis que
la garde-malade Pecha, atteinte comme lui de
peste pneumonique, recoil des injections et sur-
vit dix jours et demi, ayant méme, & un certain
moment, permis I'espoir d'une guérison.

Les médecins anglais, et plus particuliérement
Thomson, médecin en chef de I'h6pital dans le-
quel Yersin fit ses injections, sont trés scep-
tiques. Thomson rapporte l'hisloire de 26 cas
qui donnent 13 guérisons et 13 décés, dont I'un
n’est pas imputable & la peste. Cerlains malades
recurent des doses élevées; l'un d’eux recut
230 grammes. Ces résultats paraissent pourtant
assez favorables.

I1 faut dire que le scepticisme des médecins
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les sujets atteints de la forme pneumonique.
La qualité du sérum est, du reste, trés impor-

tante, et dans cerlaines séries, la proporlion des

guérisons a été particulicrement favorable.

B. Serum antitoxique de Lustig. — Le
sérum de I'Institut Pasteur est obtenu au moyen
de cultures mortes. Roux a préparé du sérum
au moyen d'une toxine soluble tuant les souris
au 1/80 de centimetre cube. Mais il trouve ce
sérum moins actif que le sérum de Yersin.

Cependant, Lustig et Galeotii ont préparé des
sérums antipesleux en inoculant aux chevaux la
toxine pesteuse. Celle-ci est préparée de la facon
suivante : une culture de bacilles est mise en
contact pendant douze a vingt-quatre heures
avec une solution de potasse caustique a 0,75
ou 1 pour 100. Le mélange est ensuite traité par
I'acide acétique ou chlorhydrique qui détermi-
nent un préecipilé. Ce précipité renferme la toxine
pesteuse.

Celle-ci tuerait les animaux & la dose de 5
4 8 milligrammes par 100 grammes de poids
et aurait un pouvoir immunisant trés ra-
pide.

Luslig a expérimenté ce sérum dans un petit
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trés rapide de la virulence des bacilles de la ré-
gion ganglionnaire.

La guérison peut élre trés rapide et se produire
d'une facon critique. Ordinairement, 'améliora-
tion se fait d'une facon graduelle. La convales-

cence est de courte durée el n'est pas troublée
par des complications.

C. Immunisation par le sérum antipes-
teux. Vaccin de Haffkine. — l.e sérum anli-
pesteux est doué d'un pouvoir prophylactique,
comme le prouvent les premiéres expériences
de Yersin, Calmette et Borrel, expériences qui,
comme nous l'avons rappelé, ont donné des
résultats non moins probants sur les singes
entre les mains des médecins russes et alle-
mands.

On l'a donc employé chez I'homme & titre
préventif. Yersin y a eu recours tout d’'abord
chez plus de 500 individus vivant en plein foyer
pesteux et, sur les sujets inoculés, 5 seulement
ont contracté ultérieurement lapeste dont deux
cas mortels. La peste a éclaté dix, vingt, qua-
rante-deux jours aprés l'injection prophylac-
tique.

L'un des exemples les plus démonstralifs






el

les personnes vivant dans un foyer de peste ou
donnant des soins aux malades.

Dans une maison de Masour ot Simond avail
inoculé 1 seul individu, les 8 autres succom-
bérent & la peste, et le malade inoculé survécut
seul.

L’immunisation de I'homme conire la peste a
été plus souvent lentée par une autre meéthode.

Au lieu demployer le sérum danimaux
immuniseés (immunisation passive), on inocule
a l'homme des cultures stérilisées du bacille de
la peste (immunisation active).

C'est la méthode du médecin russe Haffkine,
méthode que le méme auteur avait déjd employée
avec succes contre le choléra et qui, il convient
de le rappeler, présente la plus grande analogie
avec celle que Ferran avait préconisée contre ce
dernier.

Haffkine! prépare son vaccin de la facon
suivante :

Un ballon de deux litres est rempli & moitié
de bouillon, & la surface duquel il fait flotter du
beurre. Le bouillon est stérilisé, puis infecté
avec une culture de bacille.

1. Harrkixe. — « The plague prophylactic. » Indian
medical Gazeltte, 1897, June.






dants sont tuméfiés et douloureux. Ces symp-
tomes, qui rappellent ceux de la peste & son
début, durent douze i vingt-quatre heures.

Les sujets inoculés peuvent, dans certains
cas, vaquer a leurs occupations; d’autres sont
obligés de les interrompre.

Au début, Haffkine faisait suivre sa premiére
inoculation d'une seconde au bout de dix jours.
Il parait considérer actuellement celte seconde
inoculation comme inutile pourvu que la pre-
miére injection ait été suivie d'une réaction
suffisante.

La premiere observalion bien intéressante
fut faite dans la prison de Byculla qui complail
a ce moment 345 hommes.

Du 13 au 29 Janvier il y eut dans celte prison
9 cas de peste dont 5 mortels.

Le 29 Janvier on pratiqua les inoculations sur
154 prisonniers; 3 de ces derniers étaient déja
conlaminés el présentaient le soir méme des
signes de peste.

Le 31 Janvier il y eut 2 cas de peste parmi les
177 non inoculés; 1¢r Février, 1; 2 Février, 1;
4 Février, 1; 5 Février, 2; 6 Février, 5.

Soit 12 cas et 6 décés sur les 171 sujets non
inoculés; tandis que, sur les sujets qui se firent
inoculer il y eut 2 cas (1 le 31 Janvier, 1 le
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Les inoculés donnent 3,64 malades et 1,31 dé-
ceés pour 100,

Les mnon inoculés donnent 59 malades et
56,2décds; donc les inoculés ont donné 16,2 fois
moins de malades et 43 fois moins de décés que
les sujets non inoculés.

Une communaute spéciale de Bombay, Ies
Khoja, se soumit & la fin de 1897 et au début de
1898 aux inoculations de Haffkine!.

Cetle communauté comprend au maximum
13.330 individus dont 3.814sent été inoculés.

Ces 3.814 inoculés ont eu, en seize semaines
et demie, 3 décés par peste et 4 décés par causes
diverses. Les 9.516 sujets non inoculés ont eu
79 déces par peste et 94 de causes diverses.

En prenant les décés par peste avérée, on
trouve que les décés par peste auraient di étre
parmi les inoculés de 26,4 au lieu de 3, que les
déces de toutes causes auraient di étre de 59,2
au lieu de 7.

Les sujets inoculés ont eu par conséquent
pres de 9 fois moins de décés par peste que les
sujets non inoculés. En prenant le total des dé-

1. HarrkiNe. — « Report on the preventive inocula-
tions against plague in the Khoja community of Bombay
during the epidemie of 1897-1898. »
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