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Uait-on-combatiee los Températunes. ebriles ou les respecter !

Telle est la question, on le concoit, grosse de consé-
quences, aussi bien au point de vue de la doctrine que de
la pratique, qui a été discutée récemment a la Société de
thérapeutique de Paris, a propos d’une communication de
MM. E. Berger et Ii. Vogt, sur les avantages de l'associa-
tion de certains antithermiques '; et, comme on va le voir,
de ensemble de la discussion, il résulte qu’au moins dans
la plupart des cas, c’est & cette derniére opinion que se
rallie la Société.

Le Dr Ferrand *, qui a soulevé la discussion, et, aprés
lui, le Dr G. Weber et le D* Pouchet *, se montrent déci-
dés a laisser, au moins assez souvent, les mouvements
fébriles suivre leur cours; et le Dr Bardet *, entrant plus
résolument encore dans cette voie, arrive a cette conclu-
sion que, sauf pour certaines exceptions, le processus
thermique est un phénoméne favorable que, dans 90 0/
des cas, on devra surveiller et non pas entraver, et
enfin plus loin que « le principe de 'antipyrexie est vicieux. »

Autant que j’ai pu en juger par les comptes rendus suc-

(1) Société de thérapeutique. Séance du 22 janv. 1896. Association
médicamenteuse de certains antithermiques et analgésiques, en thérapeu-
tique interne et ophtalmologique. (Bulletin général de thérapeutique,
8 janv. 1896, p. 90.)

(2) Société de thérapeutique. Séance du 22 janvier 1896. (Bulletin géné-
ral de thérapeutique, 8 fév. 1896, p. 95.)

(3) G. Weber et Pouchet. Méme séance, p. 96.

(4) Bardet. Soc. de thérapeutique. Séance du 26 février 1896, (Bulletin
général de thérapeutique, 8 mars 1896, p. 158.)
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cincts des séances de la Société, les motifs qui guident ces
divers collégues sont un peu différents.

Pour le Dr Ferrand, lors de sa premiére intervention
dans la discussion, ’hyvperthermie constitue un mouve-
ment nutritif qui permet de résister aux toxines par une
multiplication des cellules phagocytaires. Moins précis
dans la séance du 11 mars, il me semble cependant consi-
dérer encore la figvre comme un mouvement de défense et
de protection des éléments organiques contre les agents
infectieux, & la condition, toutefois, que ce mouvement ne
dépasse pas certaines limites; et, de plus, il fait intervenir
une autre action, celle qu’auraient les agents antithermi-
ques, si on les exagére, de produire des altérations dégé-
nératives. Pour le D* Pouchet, les antithermiques exercent
une action directe sur lactivité vitale des cellules, et cette
activité doit étre conservée avec soin. [nfin, pour le
Dr Bardet, la fievre doit étre respectée parce qu’elle favo-
rise les oxydations des toxines qui sont ainsi soit détruites,
soit plus facilement éliminées.

Mais, quelle que soit la maniére dont chacun d’eux
comprenne l'action des températures fébriles, tous, je le
répéte, les considérent comme favorables, au moins tant
qu’elles restent dans certaines limites, ¢’est-a-dire, en som-
me, dans la majorité des cas ; et je le constate avec plaisir.

Quoique avec certaines réserves, en effet, réserves qui,
du reste, méme aujourd’hni, conservent & mes yeux toute
leur importance ; Javais été conduit & émettre cette opinion
sur la fievre dés 1890 '; et je pense qu’on me pardonnera
d’autant mieux de le rappeler que les raisons qui m’avaient
inspiré cette idée sont un peu différentes de celles qui ont
été indiquées, et que, par conséquent, j'apporte de nouveaux
arguments en faveur de l'opinion qui a été exposée devant

la Société.
II

Dés 1890, dans le premier fascicule de mes recherches

(1) Recherches expérimentales sur les leucocyles. Doin. Paris, 1890.
Premier fascicule, p. b1 et suivantes.



—_5 —

sur les leucocytes, jai établi que ces éléments avaient leur
maximum d’activité & nos températures fébriles, et que
cette activité ne diminuait qu’avec nos températures
hyperpyrétiques ou sous-normales.

Dans le deuxiéme fascicule, paru la méme année, )'éta-
blissais pour les divers vertéhrés, chien, lapin, poulet,
pigeon, lézard, grenouille, le fait général que javais établi
dans le premier pour 'homme. Pour tous les animaux
ci-dessus (et depuis j'ai complété ces recherches pour les
poissons), leurs leucocytes ont lenr maximum d’activité aux
températures qui correspondent & leurs températures
fébriles moyennes; et, au contraire, cette activité décroit
rapidement, soit a leurs températures hyperpyrétiques,
soit & leurs températures sous-normales.

« Ainsi done s’explique’, disais-je, comme les expériences
qui seront contenues dans le fascicule suivant me 'ont dé.
montré, le danger des hautes températures fébriles; et ainsi
se trouverait également justifié l'emploi de tout agent
abaissant la chaleur du malade lorsque les températures
atteignent ou dépassent 41°; et c’est 1a une premiére con-
séquence pratique de ces recherches, qui, on 'avouera, a
déja hien son importance.

« Mais, en outre, la concordance de ce maximum d’ac-
tivité des leucocytes avec les températures fébriles de
moyenne intensité, tire une importance non moins grande
des découvertes récentes sur le phagocvtisme des leuco-
cvtes, en établissant que ¢’est & ces températures de 39° a 43°
que ces éléments atteignent le maximum de leur énergie.

Doiv il faut conclure, par conséquent, que st ces trés
hautes températures sont & combattre , comme je viens
de le dire, les températures fébriles de moyenne inten-
sité, au contraire, sont @ respecter.

Je viens de souligner ces dernieres lignes, qui, comme
on le voit, établissent que, dés 1890, ma maniére de voir
était des plus nette sur ces deux points : combattre les

(1) Deuxiéme fascicule, 1890, p. 130.
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températures hyperpyrétiques, et respecter les tempéra-
tures fébriles moyennes.

Si cette limite de 43° que je fixe aux températures don-
nant & nos leucocytes leur maximum d’énergie, parait
trop €levée, je rappellerai que dés le premier fascicule et
dans le second ensuite, & la page méme (page 129) qui
précéde la citation que je viens de faire, )'avais répondu a
cette objection :

« Qu’il me soit permis de faire remarquer rapidement,
sauf & y revenir dans un autre travail , que ce maximum
d’activité des leucocytes des animaux & sang chaud com-
mencant au méme degreé que leur température centrale, cette
activit¢ maximum correspond donc aux températures
fébriles de ces animaux. »

« Si je prends, en effet, 'Thomme, dont les températures
fébriles nous sont le mieux connues, par exemple, on
verra que ce maximum s’étend de 39° a 43°. Or, comme je
I'ai fait ressortir au commencement de ce travail, il s’agit
ici de températures centrales, qui doivent toujours étre
considérées comme supérieures d’'un degré ou d'un degré
et demi a celles de l'aisselle ; de sorte que, pendant la
fievre, quand nous trouvons 41° et 41°5 dans l'aisselle, ce
qui a lieu assez souvent le soir, nous devons admettre que
la température sus-hépatique, chez ce malade, approche 43°;
et que, par conséquent , au moins sur ce point, les leuco-
cytes vivent dans une température qui est voisine de celles
auxquelles on les voit successivement devenir moins
actifs, prendre la forme sphérique et mourir. »

Dans mes expériences, il était done question de tempéra-
tures centrales, et pour appliquer les idées qui en découlent
a la clinique, je le disais nettement, il fallait diminuer ces
températures d'un degré a un degré et demi, ce qui nous
ramenait ainsi aux températures axillaires de 41° a 41°5.

Or, étant donné que ces températures axillaires étaient
considérées comme Vextréme limite de celles qui ne sont
pas dangereuses, il est évident que ce sage conseil en
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découle qu’il faut se tenir au-dessous, et que par consé-
quent. les faits expérimentaux précédents nous conduisent
déja a cette conclusion, que si nos températures fébriles,
tant qu’elles ne dépassent pas 40° dans l'aisselle peuvent
étre favorables a l'organisme, elles deviennent, au con-
traire, menacantes & 41°; et qu’au dela elles sont stirement
nuisibles.

Mais, de plus, qu'il me soit permis de le faire remar-
quer, ces actions si différentes des diverses températures
febriles, & 1 ou 2 degrés pres, étaient non seulement cons-
tatées, mais, en outre, expliquées. Iinfin, ces notions
n’étaient pas particuliéres & 'homme; mais elles avaient
un caractére général, elles s’appliquaient & toute la série
des vertébrés.

Du reste, dés I'année suivante, 1891, je reviens sur la
méme question, et dans le troisitme fascicule de mes
recherches sur les leucocytes, j’établis nettement pour l'or-
ganisme le danger de ces mémes températures (ue j'avais
constaté pour ses leucocytes.

Dans ce travail, mes expériences portent sur la gre-
nouille et le lézard ; et je vois ces animaux tomber dans
le coma aux températures qui diminuent 'énergie de
leurs leucocytes, et leur donnent la tendance & la forme
sphérique; je vois le coma cesser quand jabaisse la
température de ces animaux jusqu’a celle qui laisse &
leurs leucocytes toute leur activité; et, enfin, je vois
mourir ces animaux quand leur température atteint celle
qui tue leurs Jeucocytes. De sorte qu’aprés ces recher-
ches, jarrive a cette conclusion générale : que l'animal
ne peut vivre avec une température qui tue ses leucocytes.

Ces recherches, je I'ai dit, n’avaient porté que sur la
grenouille et le lézard . Mais depuis je les ai répétées sur
I’'anguille, le barbillon. la tortue, et aussi sur le cobaye et le
lapin. Or, avec ces divers animaux, dont les plus hautes

(1) Recherches expérimentales sur les leucocytes, 3¢ fascicule. Role des
leucocytes dans la mort par la chaleur et par le froid. Paris, Doin, 1891.
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températures extrémes offrent cependant un écart de plus
de 20°, ces lois sont restées les mémes :

1° Tous les vertébrés : poissons, reptiles, oiseaux et
mammiféres tombent dans le coma lorsque leur tempéra-
ture atteint celle qui diminue I’activité de leurs leucocytes ;

20 Si on fait baisser leur température, ils sortent du
coma dés que P'on arrive & celle qui assure a leurs leuco-
cytes leur activité ;

3° Ils meurent si les températures qui donnent le coma
se prolongent, ou si elles sont dépassées.

Il me semble qu’il est diflicile de mieux établir le danger
des températures hyperpyrétiques, et aussi de mieux faire
saisir la raison de ce danger.

Si, en effet, il est rare en clinique de constater ces trés
hautes températures (41°5 et 42°) celles qui pour ’bomme,
par exemple, atteignent et dépassent 42° dans l'aisselle,
celles qui conduisent au coma, il est incontestable qu’avant
d’arriver & un résultat aussi marqué, lactivité de nos
leucocytes doit déja recevoir quelque atteinte, et que par
conséquent les inconvénients des hautes températures doi-
vent commencer un ou deux degrés au-dessous.

Ces faits généraux ont trouvé une premiére confirma-
tion dans mes expériences sur le froid. Mes racherches
sur l'action du froid sur les leucocytes des divers ver-
tébrés m’ayant fait constater que ces éléments sous l'in-
fluence des basses températures subissent les mémes
modifications que sous linfluence de celles qui dépassent
leurs températures fébriles moyennes, je pensais que si
réellement la mort des animaux sous I'influence des hautes
températures était liée a4 celle de leurs leucocvtes, les
meémes [aits devaient se reproduire sous 'influence du froid ;
c’est-d-dire que, sous l'influence du froid, comme sous
I'influence de la chaleur, les animaux devraient tomber dans
le coma lorsque leurs températures arriveraient a celle qui
diminue l'activité de leurs leucocytes et qui leur donne la
tendance a la forme sphérique; et aussi que ces animaux
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doivent succomber, lorsque leur température arrive a celle
qui tue ces mémes éléments. Or, toutes les expériences fai-
tes a I'époque et depuis sur les poissons (barbillons, gou-
jons, anguilles); sur les reptiles (grenouilles, tortues,
lézards), et sur les mammiféres (cobaves et lapins) ont été
pleinement et exactement confirmatives decette hypothése ;
et cette loi générale s’est dégagée de toutes ces expériences
que : sous Vinfluence du froid, comme sous celle de la
chaleur, les animaux tombent dans le coma aux tempé-
ratures qui affaiblissent I'énergie de leurs leucocytes et
leur donnent une tendance & la forme sphérique; que
si 'on éléve la température de ces divers animaux, ils
sortent du coma lorsqu’on arrive & la température qui
redonne leur énergie & leurs leucocytes ; enfin, qu’ils
meurent si le coma se prolonge, ou si leur température
atteint celle qui tue ces éléments.

Ces lois se vérifient avec la méme exactitude et la
méme netteté pour les animaux a température constante
et pour ceux & température variable. Pour ceux & tem-
pérature constante, la clinique et I'expérimentation prou-
vent qu'ils meurent & la température qui donne a leurs
leucocytes la tendance a la forme sphérique; et quant a
ceux & température variable, leur sommeil hivernal com-
mence exactement aux températures qui diminuent I’énergie
de leurs leucocytes; et si, le plus souvent, ils ne meurent
pas pendant ce sommeil, c’est que leur température ne
descend jamais a celle qui tue ces éléments.

Cette contre-épreuve faite & l'aide des basses tempéra-
tures et portant également sur tous les vertébrés et avec la
meéme exactitude, me parait des plus probantes.

Mais, dans la plupart de ces recherches, surtout celles
du début , javais cherché des faits qui fussent bien nets
par leur rapidité. Prenant un leucocyte en pleine activite,
a la température normale de 'animal auquel il appartenait,
J'élevais rapidement la température, jusqu’a ce que jel'eusse
vu avoir des mouvements sensiblement plus lents, puis
prendre la forme sphérique et enfin mourir. Mais dés



— 10 —
cette époque J'avais eu soin de dire que c’était la l'action
brusque et rapide des températures, et qu’il était pro-
bable que les mémes résultats devaient étre atteints avec
des températures moindres, a la condition de les pro-
longer. Aussi, pour me rapprocher autant que possible
des faits cliniques, au moins pour I'homme, dés la
méme année, 1891, je reprenais l'étude de P'action des
températures prolongées sur ces éléments; et je communi-
quais les premiers résultats de ces recherches au Congres
pour l'avancement des sciences de Marseille dans un
travail sur 'Explication du danger des hautes tempéra-
tures fébriles'. Dans cette communication , aprés avoir
rappelé les principaux faits que je viens de résumer,
Jarrivais a ces conclusions :

« a. Ainsi s’explique le danger des températures
axillaires au-dessus de 41°5, puisque cette température
correspond & 42°5-43°, températures mortelles pour nos
leucocytes et par conséquent pour 'homme.

b. Ainsi s’explique qu’on ne voit jamais des tempéra-
tures de 42° avec la survie du malade, puisque ce dernier
est tu¢ avant.

c. Ainsi s’explique enfin le hénélice d’un abaissement
d’un & deux degrés des températures fébriles, puisque au
lieu de rester dans les températures rapidement mortelles,
nos leucocytes entrent dans les températures ot ils ont
leur maximum d’activité. »

Dans ce travail, je n’avais eu en vue que les tempéra-
tures prolongées mortelles pour nos leucocytes; mais
dans les derniers mois de cette méme année,je complétais
ces recherches et je les publiais en 1892 : Action des tem-
pératures prolongées sur nos leucocytes, applications a
la pathologie générale?®.

(1) Compte-rendu de PAssociation francaise pour l'avancement des
sciences de Marseille, p. 279.

(2) Recherches expérimentales sur les leucocyles. Quatriéme fascicule.

Application & la pathologie générale. Action des températures prolongées
sur nos leucocytés, 1892. Doin, Paris.
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Tout ce travail est exclusivement consacré & la question
dont 1l s’agit. En m’appuvant surl'action des températures
sur nos leucocytes, J'y divise les températures que l'on
peut observer sur I'homme : en mortelles, celles au-
dessus de 42°, en activantes, correspondant aux tempéra-
tures fébriles, en normales, et en retardantes, ces derniéres
correspondant’ aux températures les plus basses compa-
tibles avec la vie.

Dans les considérations générales qui terminent ce fas-
cicule (page 130), y'ai traité d’un certain nombre de points
concernant l'action des températures fébriles et hyperpy-
rétiques sur les éléments figurés du sang. Je citerai entre
autres : laction générale des températures prolongées sur
nos leucocytes (page 108). Les modes de déplacement des
leucocytes mobiles aux différentes températures (page 111).
Le paralléle dé ces modes de déplacement avec la division
des températures admises par la clinique (page 112).
L’action des températures prolongées sur la marche plus
ou moins rapide de Uévolution de nos leucocytes (page 113).
Le paralléle entre Uaction des températures sur U'évolution
des leucocytes et la division des températures admises par
la clinique (page 117). Résistance des différentes formes
des leucocytes a la chaleur (page 118). L’action des diverses
températures sur Uénergie des leucocytes (page 119). Les
lots d'évolution et de compensation (page121). Hémalties et
sérum (page 122); et enfin filuments de fibrine (page 125).

Tous ces titres indiquent assez ol tendent les considé-
rations que j'ai résumées dans cette partie de mon travail.
Toutes ont pour but de faire ressortir l'influence consi-
dérable qu’exercent ces différentes températures sur I'élé-
ment qui joue un des roles les plus importants, et dans cer-
tains cas peut étre réellement le plus important, dans la
défense de 'organisme, le leucocyte.

Du reste, les réflexions (p. 126) qui font suite & ces con-
sidérations ne sauraient laisser aucun doute a cet égard.

« A.1° Le danger imminent des hautes températures, dés
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quelles atteignent 41° dans l'aisselle, nous fait un devoir
impérieux de les combattre par tous les movens que la
thérapeutique met a notre disposition;

20 C’est 14 une indication & laquelle nous sommes tenus,
désormais, de satisfaire avant tout autre;

3 Ces expériences, en nous faisant connaitre que nos
leucocytes sont si sérieusement menacés entre 43 et 44°°,
et qu’au contraire ils sont & leur maximum d’activité a 420
et 43°* nous expliquent le hénéfice si marqué que nous
tirons des applications froides, (uoique parfois 'abaisse-
ment de la température ne soit que d’'un ou de deux degrés,
et qu’il ne se maintienne pas. C’est, qu’en effet, ces deux
degrés suflisent pour faire passer nos leucocytes des tempé-
ratures sirement mortelles, dans celles ot ils reprennent
toute leur énergie. »

« B. Cette réflexion s'impose aussi forcément : que,
puisque les températures fébriles sont celles qui assurent
& nos leucoeytes leur maximum d’activité et de force pour
lutter contre les agents toxiques et microbiens, il serait
peut-étre préférable de respecter ces températures qui sont
ainsi des auxiliaires précieux de nos leucocytes dans la
lutte incessante u’ils soutiennent pour la défense de notre
existence. Seules done les températures avoisinant 41°,
dans l'aisselle, seraient & combattre. »

On le voit done, ces recherches sur les températures
prolongées n’ont fait que confirmer les précédentes en leur
donnant encore plus de précision, et en permettant de les
utiliser encore mieux pour la clinique. Ces deux fails s’en
dégagent : 10 Combattre les températures axilaires avoisi-
nant 41°; 20 respecter les températures fébriles au-dessous.

Or, en limitant la question & ce point de vue spécial de
Paction des diverses températures sus-normales sur nos
leucocytes, je crois ue ces conclusions restent intactes; et
je ne vois rien & y changer.

(1) Dans Paisselle 4195 et 4203,
(2) 4005 et 4105,
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Mais, déja, jenvisage la question & un autre point de
vue. Aprés avoir étudié l'action des températures féhriles
sur le leucocyte, je vais examiner cette méme action sur
son adversaire, le microbe.

Aprés le passage précédent, je continue. « Cette appli-
cation pratique (celle de respecter les températures fébriles,
tant qu’elles n’avoisinent pas 41° dans l'aisselle) me parait
méme d’autant plus s’imposer que, de leur coté, nous le
savons, un certain nombre de microbes pathogénes per-
dent de leur virulence & ces mémes températures fébriles.
De sorte que ces températures auraient, dans les affections
produites par ces agents, une double action curative pour
I'organisme : elles augmenteraient I’énergie de ses défen-
seurs, les leucocytes, et diminueraient celle de ses ennemis,
les microbes. »

Mais jajoute aussitot : « Par contre, cette régle trouve-
rait tout naturellement des exceptions dans les cas ou la
physiologie d’'un microbe pathogéne nous aurait révélé
que son énergie, disons sa virulence, est & son maximum
a4 ces mémes températures fébriles, tandis qu’elle faiblit
aux normales et aux sous-normales. »

11

Jusqu’a ce travail (4° fascicule), dans les expériences que
J"avais publiées et qui m’avaient servi & établir que les leu-
cocyles de tous les vertébrés ont leur maximum d’énergie
aux températures fébriles moyennes, javais apprécié ce
maximum d’énergie seulement d’aprés la rapidité des dépla-
cements, la force avec laquelle ils se frayent un passage a
travers les groupcs d’hématies, etc.; mais dans les expé-
riences dont il me reste a parler, cette plus grande résis-
tance allait se traduire d’une maniére encore plus saisissa-
ble et bien plus en rapport avec les données de la clinique.

Aprés avoir étudié l'action des diverses températures
sur les leucocytes, en effet, jabordais celle des divers
toxiques sur ces mémes éléments; et, tour a tour, je les
mis en présence de la strychnine, de I'atropine, de la pilo-
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carpine ainsi que de la cocaine, et ces recherches furent
publiées la méme année, en 1892 .

Or, ces expériences me firent constater un autre fait
et de la plus haute importance au point de vue de la ques-
tion qui nous occupe ; c'est que ces températures aug-
mentaient la résistance des leucocytes, au moins a un
certain nombre de toxiques. Je puis citer d’abord ceux que
je viens d’indiquer, et j'y ajouterai la quinine, la caféine,
le bichlorure de mercure et la morphine. Un seul agent,
de tous ceux que j'ai étudiés & ce point de vue, a semblé
donner des résultats contraires : c’est le glucose et on
comprendra I'importance que prendrait ce fait, s’il était
vérifié, dans les complications fébriles du diabéte.

Pour tous les autres agents, j’ai vu souvent nos leuco-
cytes aprés avoir été réduits & l'immobilité sous I'in-
fluence d’une solution donnée, & une température sous-
normale ou méme normale, reprendre les mouvements
au moins pour un certain temps quand je les portais
aux températures fébriles moyennes. Puis, de nouveau,
retomber dans I'immobilité et prendre la forme sphérique,
soit que j'eusse dépassé les températures fébriles moyennes,
soit que je fusse revenu aux températures sous-normales.

Ce n’est pas la un fait général, je le répéte, puisque pour
le glucose, l'effet des températuves fébriles serait opposé ;
mais je le crois de beaucoup le plus fréquent.

Aussi ai-)e mentionné cette action d’'une maniére spé-
ciale & la fin de mes recherches sur les toxiques. Aprés
avoir étudié les modifications subies par les leucocytes
sous Uinfluence des toxiques (page 139, 6¢ fascicule),
j'étudie la différence de résistance des leucocytes aux
toxiques aux différentes températures (p. 146).

« Jai déja signalé cette différence de résistance, en
parlant de I'action des diverses températures sur les leu-
cocytes, mais je crois utile d’y revenir.

(1) Ginquiéme et sixiéme fascicule de mes recherches sur les leucocytes.
Doin, Paris, 1892.
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« Cette différence est, en effet, des plus marquées. Elle
est considérable quand on descend au-dessous de 34°.
Elle est sensible de 34 & 36°, et diminue rapidement
ensuite. Cependant, ce sont les températures franchement
fébriles de 39°, 40° et 41°, qui d’'une maniére indiscutable
assurent le plus longtemps le mouvement aux leuco-
cytes. J’en ai vu les preuves bien souvent. »

Depuis, du reste, je n’ai pas perdu de vue cette action
des températures fébriles moyennes augmentant la résis-
tance des leucocytes & de nombreux toxiques; et tout
récemment, & la fin de 1895, 'y suis revenu dans mon
travail sur la cocaine .

On vient de voir que cet alcaloide figure parmi ceux
pour lesquels j'avais constaté cette action. Or, j’ai insisté
d’une maniére spéciale sur ce point en donnant les princi-
cipales indications du traitement nécessité par son intoxi-
cation (page 277).

« Jusqu'a présent, nous ne connaissons aucun agent
qui soit 'antidote de la cocaine pour les leucocytes. On sait
toutefois que pareil antidotisme peut exister. Je I'ai fait con-
naitre, pour nos leucocytes, entre la pilocarpine et l'atro-
pine®. Si pareil antidotisme était découvert pour la cocaine,
peut-étre la clinique trouverait-elle Ia un moyen précieux.

Cependant, si nous ne connaissons pas d’agent neutra-
lisant réellement laction de la cocaine sur les leucocytes,
nous savons au moins que les températures élevées les
rendent plus résistants a ce toxique. Or, ici, je l'ai dit,
les leucocytes ne sont pas morts; ils ne sont qu’en-
gourdis. Il ne sera donc pas indifférent, je pense, de sou-
tenir et d’augmenter leur activité par la chaleur.

Je conseillerai done, d’abord, de réchauffer le malade
autant que possible, et cela autant par les moyens externes
que par I'absorption de bhoissons chaudes ».

(1) Cocaine. Les propriétés thérapeutiques et toxiques. — Apercu gé-
néral sur I'anesthésie. Doin, Paris 1895,
(2) Recherches sur les leucocytes, Ge fascicule, p, 34. Doin, Paris 1892.



— 16 —
Bien entendu, cette utilité des températures élevées que
J'admelttais dans ce travail pour la cocaine, reste la méme

pour tous les toxiques et pour tous les agents ayant une
action élective sur les leucocytes.

v

Ces expériences sur ces toxiques venaient donc de mettre
en évidence un autre avantage des températures fébriles
relativement aux leucocytes; mais on le comprend, ces
recherches n’étaient dans ma pensée qu'un acheminement
et une préparation a d’autres plus importantes au point de
vue de la clinique : I'étude de l'action des forines sur les
mémes éléments. La fin de 'année 1892 et le commencement
de 1893 furent employés a compléter ces recherches .

Mais, avant, I'étude de la phagocytose des corps inertes
(poudre de charbon végétal) vint me fournir une nouvelle
preuve de l'augmentation de I'énergie, et on peut méme
dire de la force des leucocytes sous l'influence des tem-
pératures fébriles moyennes. Cette preuve se présente
meéme ici avec un caractére plus sensible. Je vis souvent,
dans le cours de ces recherches, et, du reste, je produisis
le fait intentionnellement, nos leucocytes, aprés avoir
absorhé une particule charbonneuse, rester impuissants &
la transporter tant qu’ils étaient & une température sous-
normale ou normale, et, au contraire, arriver & la déplacer
vigoureusement dés que je les mettais aux températures
fébriles. Je concluais donc & ce propos, & la fin de ces
expériences (7¢fascicule,p.51) : « Ce sont ces températures
que nous avons vues leur assurer (aux leucocytes)les dépla-
cements les plus rapides, de 39° a 42°, qui leur donnent
également le plus de force pour le transport de ces
particules. C'est ce qui ressort de ces expériences; et Je
'ai souvent vérifié depuis.

(1) Action des corps inanimés des microbes non pathogénes et de la
bactéridie charbonneuse sur les leucocytes. 7¢ fascicule, 1892,

Action des microbes pathogénes sur ncs leucocytes.

Essai sur la doctrine microbienne, 8e fascicule, 1893.
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« De la découlent les deux faits suivants : le premier
que les températures fébriles jusqu'a 41° dans laisselle
angmentent U'énergie de nos leucocytes; et, le second, que
les leucocvtes qui peuvent déplacer certains corps étran-
gers, tant qu’ils sont dans des parties de 'organisme a
température élevée, peuvent devenir impuissants a les
transporter, quand ils arrivent dans des régions moins
chaudes, comme la périphérie. »

v

C’est, préparé par toutes ces rechercles sur 'action des
températures agissant isolément sur action des toxiyues
et des corps inertes, que yabordais ['étude que je considé-
rais comme capitale : celle des toxines sur les leucocytes
et inlluence des diverses températures sur cette action.

L’action des loxiques sur les leucocytes, je dois I'avouer,
m’avait fait espérer que j’allais trouver une action au moins
aussi énergique de la part de certaines toxines. Or, il n’en
fut rien, au moins en ce qui regarde les toxines solubles,
celles qui sont cédées au milieu dans lequel vit le
microbe. Je dus constaler, contre mon attente, que les
produits microbiens cédés au milieu, au moins pour la
pluparl de nos microbes pathogénes, sont sans action
marquée sur nos leucocytes. 1l en a été ainsi de la bacté-
ridie charbonneuse, du bacille de la tuberculose, de celui
d’lﬂl')erth, du staphylococcus, du streptococeus, du choléra
et de la diphtérie.

Mais s’il en est ainsi des produits de ces microbes cédés
au milieu dans lequel ils vivent, il en est tout autrement de
certains produits qui font partie de leur constitution.
Tandis que nos leucocytes vivent dans les produits solu-
bles, tels que la tuberculine, ils succombent plus ou moins
rapidement & Vabsorption des microbes eux-mémes. Or,
ce n'est pas la le résultat d’une action mécanique; car si
nous tuons ces microbes, ou iieux si nous les atténuons
d’'une maniére suflisante, nos leucocytes peuvent en
absorber la meéme quantité, et méme davantage, sans
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mourir. La substance /leucocyticide de ces microbes
pathogénes reste donc attachée au microbe lui-méme; et
il ne la céde pas & son milieu.

Mais, iciencore, I'action hienfaisante des températures
fébriles se révele avee la méme netteté. Je l'ai constaté
pour tous les microbes (ue je viens de citer. Pour chacun
d’eux, J'aivu, de nosleucocytes devenus immobiles aprésen
avoir absorhé un certain nombre a4 une température donnée,
reprendre leurs mouvements, et méme absorber d’autres
microbes si je les placais dans nos températures {ébriles,
Ici, comme on le voit, nous sommes en pleines applica-
tions cliniques. Or, ces températures hienfaisantes sont res-
tées les mémes. Ce sont celles que nous avons déja vues
étre les plus favorables & nos leucocvtes, au point de vue
de leurs déplacements, au point de vue de leur résistance
aux toxiques, ainsi qu'au point de vue des déplacements
des corps inertes.

Ainsi, cette opinion, de I'action salutaire des tempéra-
tures fébriles movenues (ue yavais émise dés le déhut de
mes recherches en 1890, s’était trouvée confirmeée a quel-
(que épreuve (ue Je 'eusse soumise, yue nos leucocytes
eussent a lutter contre des corps inertes, contre des toxi~
ques, ou contre les microbes eux-meémes, microhes dont
I'étude constituait évidemment le point aboutissant de
mon travail.

Aussi, suis-je revenu plusieurs fois sur cette uestion
dans le dernier fascicule de mes recherches sur les leu-
cocytes, et plus particuliérement dans I'essai de la doc~
trine microbhienne que )yai donné i la tin. A propos du
traitement de ce genre d’affections, )’ai écrit :

« 1° Laguérison peut étre aidée par le traitement. Celui-ci,
d’aprés ce qui préceéde, ne peut étre hasé que sur la connais-
sance parfaite du microbe et des leucocvtes mis en présence.

20 La thérapeutique, je l'ai dit, a deux voies ouvertes
devant elle : w/faiblir le microbe et augmenter énergie du
leucocyle.

3° Jusqu'a présent, Je ne connais pas d’agent ou de



movyen thérapeutique, en dehors des applications externes,
qui puisse a lui seul assurer la guérison, c’est-a-dire tuer
le microhe. Tous n'agissent que par Uintermédiaire du
leucocyle on surtout avec son aide. Au moins pour les
agents employés aujourd’hui, le doute ne me parait pas
devoir exister a cet égard. Nous ne guérissons les affec-
tions microbiennes internes qu'en favorisant la victoire des
leucocytes ;| jusqu'a présent, nous ne pourons pus nous
passer d’eux. »

Apres ces indications générales, jajoutais :

« Le moyen le plus eflicace et le plus prompt que nous
avons pour assurer le triomplie du leucocyte d’'une espece
animale quelconque, en augmentant son énergie est de
mettre les leucocyles aux tempéralures fébriles de cette
espéce animale, au moins toutes les fois que I'expérimenta-
tion nous a prouvé (ue ce n'est pas aces mémes tempé-
ratures que le microbe dont il s’agit, acquiert lui aussi
son maximum de virulence. Le contraire a souvent lieu,
au moins pour les microbes pathogénes de 'homme qui
sont, pour la plupart, atténués par des températures fébri-
les centrales de 399 & 42°. De sorte que, je 'ai dit, ces tem-
pératures ugissent doublement : en atténuant le microbe,
et en donnant & nos leucocytes leur maximum d’activite.

5° Gen'est peut-étre pas autrement qu'il faut expliquer
la pratique si souvent séculaire des applications chau-
des sur les phlegmons que l'on tente de faire résoudre.

C’est également peut-élre ainsi qu’agit la fiévre qui
aurait dans ce cas, sous ce rapport, une action curative
indiscutable , et qu’il faudrait par conséquent respecter.

6o Cet avantage des températures febriles dans la lutte
des leitcocytes contre les microbes étant bien établi
expérimentalement, 1l reste, pour savoir le hénéfice que
peut en tirer la clinique', a étudier si les inconvéntents
de ces températures en dehors de cette autre, Uempor-
ten! ou non sur cet avantage.

(1) Je souligne ce passage parce que, quoique écrit il y a trois ans, il
me semble encore résumer toute la question.
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D’aprés mes recherches et mes observations sur ce
point, je crois qu'il faut toujours, sans aucun doute,
combattre les températures axillaires au-dela de -11°
(centrales 420 parce qu’elles sont aw moins activantes
et par conséquent épuisantes, et surtout parce qu'elles
sont menacantes'. Mais qu'an dessous de 40° dans
Caisselle, au moins dans des cas assez nombreux de
microbisme, l'avantage de ces températures doit - I'em-
porter sur leurs inconvénients.

C'est & la clinique, je le répéte, a nous dire quels sont ces
cas, et quels sont ceux dans lesquels le contraire a lieu. »

Telle était mon opinion, en 1893, aprés avoir étudié
I'action des diverses températures sur des microhes patho-
génes déja assez nombreux; et soit mes recherches per-
sonnelles, soit les faits venus depuis & ma connaissance
n‘ont fait que la confirmer; si hien que méme aujour-
d’hui ce passage me semhle encore résumer exactement
I'état de la question.

Parmi les recherches personnelles faites depuis, et me
confirmant dans cette opinion, je dois citer : celles sur
I'inflammation mercurielle des muqueuses*, qui ont net-
tement mis ce fait en relief : que l'apparition, I'évolution
et les terminaisons des maladies microbiennes sont domi-
nées par la lutte des leucocytes et des microhes; c’est-
d-dire que c’est cette lutte qui v joue un rdle prépondé-
rant. Toutes les autres inifluences n’agissent que par
I'intermédiaire d’'un de ces deux adversaires® : pour pro-
duire la maladie, ces influences augmentent la virulence
du microbe ou diminuent I'énergie du leucocyte; pour

(1) Pour lexplication de ces expériences, activantes, épuisantes et
menagantes, voir le 4e fascicule des recherches sur les leucocytes. Doin,
Paris, 1892.

(2) Recherches sur linflammation mercurielle des muqueuses. Doin,
Paris 1894.

{3) Opinion servant de conclusion & I’essai sur la doctrine microbienne.
8e fascicule des recherches sur les leucocytes, p. 238.
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la guérir, elles diminuent la virulence du microbe ou aug-
mentent la résistance du leucocyte.

Or, on le comprend, de la démonstration de ce fait,
découle l'importance qu’il faut ajouter aux températures
fébriles de moyenne intensité, puisque ces températures
augmentent siirement 'énergie de la phagocytose, c’est-
a-dire la résistance de 'organisme.

Je dois citer également mes recherches sur I'atténnation
du staphvlococcus par nos températures fébriles, expé-
riences établissant que sous l'influence des températures de
41° & 42°, ce microbe perd assez de sa virulence pour deve-
nir presque sans danger pour des leucocytes (u'il tue avant'

Knfin, je dois rappeler mes recherches sur l'atténua-
tion du bacille de la tuberculose* sous 'influence des tempé-
ratures de 41° &4 44°. 1l est vrai que nous nous trouvons
ici en présence de températures qui dépassent les fébriles
moyenues, mais 1e sommes-nous pas en droit de sup-
poser que si ces températures de 41° & 44° ont une action
assez marquée pour étre facile & saisir par nos moyens
d’investigation, il est probable que des températures
centrales de 40° et 41°, soit 39" et 40° dans laisselle,
ont encore une action suflisante pour étre sensible pour
Vorganisme ? Aussi est-ce inspiré par cette pensée qu’en
résumant mes expériences sur ce sujet, jécrivais®

« Quant aux autres expériences faites aux tempé-
ratures de 400 a 43°, elles doivent nous faire demander
si nous ne devons pas respecter les mouvements fébriles
survenant dans le cours des tuberculoses, au moins tant
que la ficvre n’atteint pas les températures hyperpyréti-
ques, qui, elles, nous le savons, loin d’lanugmenter Vactivité
de nos leucocytes, la diminuent ».

{1) Ces expériences, faites en octobre 1892, ont été exposées dans mes
conférences du semestre d’été 1893, en traitant de la staphylococcie

(2) Midi Médical, 3 et 10 janvier 1893. — Académie des Sciences,
Inscriptions et Belles-Lettres de Toulouse, 21 février 1833. Mémoires,
p. 713. — Tribune médicale, 19 février 1896, p. 146.

13) Tribune médicale, 19 février 1896, p. 148.
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Ges différentes expériences personnelles, en établissant
(que les températures féhriles movennes augmentent la
résistance des leucocytes, et en méme temps diminuent la
virulence an moins d’un certain nomhre de nos microhes
pathogénes, tendent donc a faire admettre que ces
températures féhriles moyennes sont favorahles a l'orga-
nisme.

Mais ces expériences ne sont pas les seules (ui condui-
sent a cette conclusion. Je dois citer également celles d’Au-
bert, ’'Emmerich, de Pawlowsky, de Zagari, de Gamaleia,
de Carl Hess, qui leur sont antérieures, et celles de Wal-
ther, de Sanarelli et de Charrin qui ont été faites’en méme
temps.

Dés 1888 (22 mai), Bouchard *, résumant et commen-
tant les expériences des (uatre premiers, s’exprimait
ainsi :

« D’ailleurs, un antiseptique n’est pas nécessairement
une substance. Gertains états physiques des corps peuvent
réaliser I'antisepsie, la chaleur par exemple. La chaleur au
rouge hlanc est utilisée par la chirurgie. Entre 42° et 43,
elle sera peut-étre utilisée par la médecine, puisque 'éco-
nomie peut tolérer ces températures pendant cuelque
temps, tandis ue certains agents infeclienx ne les sup-
portent pas.

« Lamédecine a déja réalisé cette indication par 'emploi
de la chaleur a 39° et 40°. M. Aubert, (ui a étudié les varia-
tions de la virulence du chancre simple, a constaté (ue
cette virulence est entravée au-dessus de 38°, (u’elle cesse
a 39 et quelle peut étre délinitivement détruite par une

(1) Voir le n° du 15 mar 1896.

(2) Thérapeutique des maladies infecticuses. Lecon du 22 mai 1888,
p- 190.
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température de 40°. Ces effets, il les a obtenus par I'appli-
cation de cataplasmes et par Femploi de bains locaux treés
chauds et assez prolongés.

« L'invasion d’une maladie intercurrente, produisant une
haute température, peut arréter I'évolution de certaines
infections. Je fais allusion non seulement aux faits cliniques
de M. Aubert, mais aux expériences d’lmmerich' et de
Pawlowsky *, dans lesquelles on a mis en contlit des
agents pathogénes différents : le streptococcus de I'érysi-
pele avec la bactéridie du charbon. Zagari, qui a repris
ces expériences, pense (ue l'action favorable exercée par
I'introduction du streptococcus est attribuable & '’hyper-
thermie que produit Pérysipéle; et (qui améne la mort de la
hactéridie charbonneuse. Cette opinion est encore une
pure hypotheése; les faits qu’elle cherche & expliquer ne
sont méme pas encore hors de contestation, et oll ne sait
pas si d’autres éléments n'interviennent pas pour rendre
le probleme plus complexe. Iin tout cas, cette hyvpothese
n'autorise pas & généraliser et a espérer qu'on ohtiendra
des effets favorables de I'hyperthermie dans les maladies
infectieuses. lille donne toutefois & penser (ue, dans cer-
tains cas spéeiaux, la lievre peut avoir une action utile. »

Ainsi done. dés cette époque. quoique avec de sages

(1) Emmerich (Berlin. Klin. Woch, ne 30, p. 874, 13 décembre 1886,
Destruction de la bactérie charbonneuse dans 'organisme par le niicro-
coque de I'érysipéle). Le hasard a conduit Pauteur & mettre en présence
chez le méme animal le B. anthracis et le streptococcus, et il a constaté
que lorsque I'on inocule le streptococcus le premier, le B, anthracis perd
son danger. Il en est de méme quand les deux microbes sout inoculés en
méme temps. Le contraire a lieu quand le B. anthracis est inoculé le
premier.

(2 A. Pawlowsky (Arch. fiir path, an. u. phys. CIX. Heft 3, p. 49%).
Guérison du charbon par des bactéries et évolution de la bactéridie char-
bonneuse dans Porganisme. L’auteur a inoculé, en méme temps que la
bactéridie charbonneuse, le diplocoque de Friedlander, le staphylococcus
aurens, le bacillus prodigiosus et le streptococcus de Dérysipéle, et il
constate que tous, plus ou moins, génent le pouvoir pathogéne du B.
anthracis.
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réserves, le probléme de l'utilité des températures fébriles
était posé.

La méme année 1888, presque en méme temps, dans
des expériences faites sur la bactéridie charbonneuse et
sur le microbe de la pneumonie, Gamaleia' cherchait a
prouver que la fiévre est indépendante des produits de
sécrétion des microbes pathogcénes. Or, ayant constaté que
pendant ces deux alfections, les microbes qui les produi-
sent sont ahsorhés et détruits par les macrophages, il arri-
vait & conclure que la liévre est une réaction favorable de
I'organisme, et que cette réaction est liée a cette activité
digestive des macrophages, d’olt résulterait une substance
pyrogeéne. La fiévre, (’aprés ces vues, serait donc une
réaction favorable & 'organisme. Iille constituerait un de
ses moyens de défense.

Quoique encore confuse, l'idée du hénéfice que l'orga-
nisme peut retirer de la licvre dans les maladies infec-
tieuses, ne se dégage pas moins de 'ensemble de ce tra-
vail. Pour Gamaleia, dans ces maladies, la {icvre est un
processus qui favorise la destruction des bactéries.

L’action favorable des hautes températures, corvespon-
dant aux températures {¢hriles, ressort d'une maniére plus
nette des recherches de Carl Hess*. Cet expérimentateur
inocule le staphylococcus aureus dans la cornée de lapins,
dont les uns sont ahandonnés sans soins, et les autres, au
contraire, sont soumis & une chaleur humide. Or, il cons-
tate que si tout d’abord cette chaleur favorise la multipli-
cation du staphvloccoccus, 'activité des leucocytes est aussi
augmentée, qu’ils absorbent un nombre plus considérable
de microcoques, et (qu’en somme la guérison est activée.

Ce sont 14, Je crois, les principaux travaux faits sur

(1) De la destruction des microbés dans les organismes fébricitants.
Ann. de P'Inst. Pasteur, p. 220, année $888.

(2) CGarl Hess. Nouvelles recherches sur la théorie phagocytaire.
(Arch. f. path. anatomie et physiol. CX, Heft 2).
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cette question antérieurs a ceux que j’ai publiés, dés 1890.
Mais, je l'ai dit, quelques autres ont paru depuis.

I'n 1892, P. Walther approche la question de plus prés
que Gamaleia et Carl Hess; et il arrive 4 démontrer, de
la manicre la plus saisissante, le hénéfice des températures
féhriles dans certains cas d'infection. C’est le pneumococque
qui a servi & ses recherches.

Cet expérimentateur inocule deux lapins avec le pnen-
mocoque ; et taudis que I'un de ces animaux est laissé
dans un appartement a 360 et 37°, 'autre est placé dans une
caisse dont la température est assez élevée pour que celle
du lapin se maintienne a 41° et 42°. Or, tandis que I'animal
témoin succombe dans dix-huit heures, l'autre résiste,
tant que sa température reste a 41° et 42°, et linfection
ne se produit qu'a partir du moment oli on laisse la tem-
pérature tomber & la normale .

Dans cette expérience, on le voit, 'heureuse influence
des températures [ébriles, et leur avantage sur les tempé-
ratures normales ressort de la maniére la plus nette. Les
températures de 41° et 42° sont, en effet, des températures
fébriles moyennes pour le lapin. L’auteur, il est vrai,
n’interpréte cette heureuse influence que par 'action que
ces températures exercent sur le diplocoque, et 'expé-
rience elle-méme semble lui donner raison, puisque a ces
températures le pneumocoque ne s’est pas multiplié. Cette
action est donc indiscutable. Mais je pense, que. de plus,
on peut faire intervenir, au moins avec un role secondaire,
la plus grande énergie des leucocytes du lapin sous
I'inlluence de ces mémes températures; car, 41° et 42°
sont des températures comprises parmi celles qui donnent
aux leucocytes de cet animal leur maximum d’activité
(de 40° a 44°) *.

(1) P. Walther. (Influence de I’élévation artificielle de la température
sur I’évolution et Pinfection par le diplocoque pneumonique. Arch. f.
Hyg., XII et Hyg. Rundsch. 11, 11, 1er janvier 1892.)

(2) Deuxiéme fascicule des recherches sur les leucocytes, pages 20 et
suivantes, 1890. Doin, Paris.



— 96 —

Les expériences de Sanarelli' (1893), constituent une
contre-épreuve des précédentes. L’auteur, cherchant a
expliquer la guérison aprés les vaccinations, attribue cet
heureux résultat aux leucocytes (ui, sous I'influence du
vacein, sont augmentés en nombre et sont rendus plus
actifs. Or, il constate (ue le refroidissement du corps para-
lyse les leucocytes, et que dés lors 'organisine perd son
immunité.

Les températures sous-normales sont done, dans ce
cas, nuisibles & Porganisme comme les expérieuces de
P. Walther viennent de prouver que les fébriles lui sout
favorables. '

Enfin, je dois également citer les expériences de
Charrin, expériences qu’a rappelées M. I'errand * & propos
de la communication de MM. . Berger et K. Vogt. Dans
ces expériences, seules les toxines sont en cause. Mais
ici, encore, comme dans l'expérience de P. Walther,
I'élévation de la température de Panimal, a4 ses tempéra-
tures fébriles, lui a été favorable. Charrin avait injecté &
des animaux des toxines et des antithermignes ; or, tandis
que les uns étaient laissés & la température ambiante, les
autres étant placés dans une température assez élevée
pour augmenter la leur ; et ces derniers ont résisté plus
Tongtemps.

Nous le vovons done, nous nous trouvons ici dans
des conditions (ui se rapprochent de celles dans lesquelles
nous avons vu les leucocytes résister plus longtemps
aux toxiques sous I'influence des températures fébriles
moyennes. Toutefois, je tiens & le dire immédiatement,
je suis loin de croire, (ue c’est seulement par l'intermé-
diaire de cet élément, que ’heureux résultat constaté par

(1) Sanarelli. Moyens de défense de l'organisme contre les microbes
aprés vaccination et dans la guérison (Annales de U'Inst. Pasteur, no 3,
avril 1893).

(2) Société de thérapeutique. Séance du 22 )anvier 1896. Bulletin
général de thérapeutique, 8 fév. 1896, p. 95.
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Charrin peut étre expliqué. Les toxines n’agissent pas
seulement sur les leucocytes: jai dit, au contraire, quau
moins celles de plusieurs de nos microbes pathogénes
semblent n’avoir (u'une action hien faible sur eux. Mais
les toxines peuvent agir sur tous les autres éléments histo-
logiques. De méme que nous avons des toxiques pour la
fibre musculaire, la plaque motrice, les hématies, etc., 1l
peut v avoir des toxines agissant d’'une maniére élective
sur chacun e ces éléments. Or, il est possible, et les
expériences citées par M. Ferrand le rendent probable, que
Paction avantageuse des températures fébriles moyennes
déja établie pour les leucocytes, se retrouve pour d’autres
¢léments histologiques ; et ainsi s’expliquerait 'augmen-
tation de la résistance constatée par Charrin. Mais quel
quait eté le mode d’action de ces températures élevées.
ce fait ne s'en dégage pas moius, qu'elles ont été avan-
tageuses pour l'organisme.

VII

Ce sont la les principaux faits expérimentaux plaidant en
faveur de l'utilité des températures élevées dans certains
cas d’infection ; mais, de plus, je dois le dire, déja quel-
(ues applications en ont été faites a la Clinique.

Je viens de citer les heureux résultats obtenus par Auber
dans le traitement du chanere mou. De plus, les expé-
riences de Carl Iless ont ouvert la voie & de nombreux
praticiens ou ont expliqué les résultats de lenr pratique.

Les applications chaudes sont depuis longtemps em-
ployées en oculistique ; et, en effet, Desmarres, Rognetta,
Laurenco, Frayer et Galezowski s’en montrent parti-
sans '

Je pourrais citer également les applications multiples
qu'a fait Reclus® de l'ean chaude & 50 et 559, au traite-

(1} Ducosté. Eau chaude en chirurgie. Thése de Paris (1895), page 53
et svivantes.

{2) Reclus. Glinique de la Pitié. Semaine médicale, 13 novembre 1895
et thése de Ducosté. Paris, 1895.
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ment des nombreuses affections chirurgicales parmi les-
quelles un certain nombre en voie de suppuration, c’est-
4-dire microbiennes.

Reclus, pour adopter ces températures. me semble
avoir été guidé par deux sortes de considérations. La
premiére : c’est que ces températures sont & peu prés
les plus élevées que nous puissions supporter’, et les
secondes : c'est que, d'ahord, d’aprés les expériences de
Miquel et de son éléve Wada, une température de 50°
prolongée pendant quinze minutes suflit pour réduire le
nombre de hactéries contenues dans un centimetre cube
d’eau, de 3.500 a 33 ; ensuite, que cette température est
suffisante pour obtenir l'effet décongestif que Reclus leur
demande souvent et (’'une maniére presque exclusive ;
et, enfin, gqu’ancun microbe pathogéne ne se reproduit a
ces températures’.

Au point de vue du traitement des affections micro-
biennes, Reclus me semble donc ne demander a ces tem-
pératures que leur action destructive sur les microbes.
Mais il me parait cependant évident que ces mémes tempé-
ratures peuvent avoir plusieurs autres actions : d’abord,
diminuer la virulence des microbes qui leur ont résisté ;
puis, dés que l'on s’éloigne un peu du point de contact
de l'eau a 50°, dés que dans ces tissus on arrive a 43
ou 40", activer la formation des leucocytes; et, enfin,
augmenter leur activité.

Les mémes considérations s’appliquent au procédé de
Felizet (cautérisation directe au thermo-cautére), a celui
de Verneuil et Clado (température extérieure de 80°), et
aussi a celui de Jeannel (éhouillantement). Dans tous ces
procédes de traitement des tuberculoses chirurgicales, en
effet. & coté de l'action des températures suffisantes pour
tuer le hacille de la tuberculose, doit, il me semble, se pla-
cer forcément et dans une zone encore assez étendue,

(1) Ducosté. Thése de Paris, 1895, pages 28 et 30.
(2) Ducosté. Thése de Paris, 1895, page 23.
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celle des températures au-dessous et sutfisantes seulement
pour latténuer.

N’est-ce pas également ainsi qu’on pourrait expliquer,
au moins en partie, les heureux résultats obtenus par
les bains & 40° dans le {raitement des méningites cérébro-
spinales ? On sait, en effet, que le D' Aufrecht', médecin-
chef de T'hopital de Magdebourg-Altsladt, qui semble
avoir employé ce traitement le premier, lui a da le suc-
cés dans un cas qui paraissait désespéré; et quel’heu-
reuse influence de ces bains a été confirmée depuis par
J. Ch. Vorschilsky (d’Odessa)’ dans deux cas également
trés graves, ainsi que par le DF A. Wolisch (de Lemberg)®
qui, "plus récemment, lui a di cing suceés sur sept cas.

Enfin, je demande a rappeler certaines tentatives qui
ont été directement inspirées par mes recherches sur
I'action des températures fébriles sur les microbes et sur
les leucocytes, et dans lesquelles on est resté strictement
dans les limites que ces recherches avaient précédemment
lixées.

Dans sa these sur 'Fau chaude en Chirurgie, le doe-
teur Ducosté cite certains faits pris dans la pratique du doe-
teur Lesieur. Il s’agit d’'un abeeés froid de la jambe, d’un
phlegmon du bras et de deux résections de métatarsiens.
Or, dans ces cas, le docteur Lesieur, s’inspirant de mes
expériences, a traité ces affections par une température
de 450 ; etila été assez heureux, dit le docteur Ducosté,
pour voir ses résultats confirmer pleinement mes idées
théoriques*.

(1) Semaine médicale, 1894, annexe p. CXC.

(2) Semaine médicale, 1895, annexe p. XXXVIII.

(8} Semaine médicale, 1896, 20 mai, page 207.

(4) Ducosté. Thése Paris 1895, page 43. — Le Dr Ducosté ajoute que,
dans ces applications de ’eau chaude a 45°¢, la région est dans un état
d’anesthésie relative. Je fais remarquer que ce fait confirme les expé-
riences que j’ai données dans mon travail sur la cocaine, a propos de
Paction anesthésiante de I’eau 4 la température qui donne la forme sphé-
rique aux leucocytes (Cocaine, 1895, page 196).
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Quw’on le remarque, I'utilisation des températures a 450
prendrait une importance pratique considérable, si les
résultats obtenus pour abees froid se confirmaient.

Enfin, c’est, inspiré des mémes idées, que M. le Profes-
seur Caubet et son chef de clinique. le docteur Baylac, ont
appliqué 'eau chaude & 46° au traitement d’'un cas de péri-
tonite tuberculeuse, traitement (ui a été également suivi
d’un heureux résultat '

Quoique dans tous ces cas, on wait fait agir la chaleur
que localement, il nen résulte pas moins que I'élévation
de température ainsi obtenue a été favorable a 'organisme ;
et les faits de Lesieur, d’une part, et celui de Caubet et
Baylae, de Pautre, me paraissent mériter d’autant plus
I'attention que les températures employées se rapprochent
sensiblement des températures fébriles.*

VIII

Tous ces faits, on le voit, quelles que soient l'interpréta-
tion et 'importance qu’on leur domne, parlent en faveur de
cette idée que, d’'une manicére générale, la {iévre est favo-
rable & 'organisme; et on congoit que, sous leur influence,
depuis quelques années, un courant de plus en plus
marqué se soit formé en faveur de cette opinion.

Les tempéralures fébriles moyennes portent l'énergie
des leucocytes & leur maximum; elles augmentent égale-
ment leur rvésistance aux toxiques; elles diminuent la
virulence d’un certain nombre de microbes; elles augmen-
tent la résistance de Porganisme aux toxines; enfin, con-

(1) Cellier. Contribution a I'étude du traitement de la péritonite tuber-
culeuse par la ponction suivie de lavage avec leau stérilisée chaude.
These, Toulouse, décembre 1895.

(2) La température extérieure de 450 employée par Lesieur, ne doit pas
mettre les tissus 4 une température au-dessus de 43 & 400; et ’eau injec-
tée dans le péritoine par Gaubet et Baylac, qui était de 400 dans le réser-
voir, ne devait guére avoir que 440 en arrivant dans 'organisme et, de
plus, elle a da, par le contact, descendre encore de plusieurs degrés.
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dition favorable que je dois également mentionner, elles
activent la leucocytose. Ce sont donc la évidemment des
conditions (ui, soit prises isolément, soit en s'associant
de diverses maniéres, semblent ne pouvoir qu’étre utiles
& Porganisme dans la lutte qu’il soutient contre les agents
microbiens et leurs divers modes d’action.

Toutelois, je I'ai dit dés le début, et j'y reviens, ces con-
clusions ne sauraient étre acceptées sans réserve; et si,
grice & ces expériences et & ces faits cliniques, la question
de I'utilité des températures fébriles doit désormais étre
posée, si méme d'importantes considérations plaident en
faveur de ces températures, nous ne pouvons encore
accepter ces conclusions que comme exprimant une loi
générale, et dont Papplication a chaque cas particulier
doit étre examinée avec soin.

Du reste, méme d’apres ce (ui précéde. déja des excep-
tions importantes se sont imposées avec netteté; d’autres,
appuyées sur des considérations non moins sérieuses, vont
ressortic de l'examen allentif de nos connaissances
actuelles; enfin, la fiévre présente encore tant de points
inconnus, qu’il est a présumer (ue d’aufres exceptions
pourront étre sigualées plus tard.

Voyons, en attendant, celles qui, dés 1aintenant,
paraissent mériter I'attention.

IX

Kt, d’abord, une question de principe. Nous savons
maintenant, notamment d’aprés les travaux de Charrin et
de Bouchard, que l'élévation de la température, constituant
un des principaux symptomes de la ficvre, est due aux
toxines, et probablement d’une maniére plus spéciale &
celles qui sont vaso-dilatatrices. Or, étant donné que
'hyperthermie est ainsi d’ovigine microbienne, il pourrait
paraitre logique de conclure que, forcément, nous devons
combattre I'hyperthermnie, puisque agir ainsi c’est lutter
contre un des eflets des microbes. Mais, on va le voir,
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cette conclusion n’a pour elle que les apparences de la logi-
que, et la question de l'utilité ou du danger des températures
fébriles doit étre jugée autrement.

De ce gqu’un phénoméne ou un produit est le résultat
d’un agent microbien, nous ne pouvons en conclure que,
mettre fin & ce phénoméne ou supprimer ce produit, doit
forcément nuire a cet agent. L’alcool est le résultat d’une
levure ; et cependant cette levure perd son action en pré-
sence de l'alecool qu’elle a produit, dés quela quantité
d’alcool, ainsi formé, met la solution & un titre assez élevé.
Qu’on laisse cette levure dans ce milieu alcoolique, et elle
restera inactive; qu’on enléve, au contraire, une partie de
I'aleool, ou qu’on étende cette solution en y ajoutant de I'eau
par exemple, et la levure reprendra son activité. Du reste,
nous le savons, il en est ainsi de tous les microbes, de
tous les infiniment petits, et méme de tous les étres
vivants. Leurs produits de sécrétion contaminent leurs
milieux & ce point, que ces milieux deviennent toxiques
par eux. C’est probablement ainsi, au moins en grande
partie, qu’agissent les sérums des immunisés.

De ce que I'hyperthermie est le résultat des toxines,
nous ne pouvons donc pas conclure que cette hyperthermie
doit forcément étre combattue. Cette hyperthermie, de
méme que les produits microbiens, quoique due aux
microbes, peut fort bien leur étre nuisible; et, je le répeéte,
a (uestion de l'utilité des températures fébriles ou de
leurs dangers doit étre jugée autrement.

Je passe maintenant & d’autres considérations qui
peuvent réellement, au moins dans certains cas, faire
envisager les températures fébriles comme nuisibles a
'organisme,

X

La premiére exception a la loi générale que je viens de-
donner comme faisant considérer les températures fébriles
comme favorables a I'organisme, est celle qui est consti-
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tuée par les températures liyperpyréficues, et que j'ai déja
signalée plusieurs fois. Cette exception est, dureste, indis-
cutable.

Ces températures hyperpyrétiques, pour 'homme, sont
celles qui atteignent ou dépassent 41° dans l'aisselle. Ces
températures, je I’ai dit, doivent toujours étre combattues;
et, comme il est toujours prudent de ne pas coOtoyer le
danger de trops prés, nous pouvons admetire que prati-
quement 'on doit chercher a abaisser la température
des que dans laisselle elle dépasse 40°.

C’est la une ligne de conduite que je ne saurais trop
conseiller. Au-dessus de 41° dans laisselle, soit 420 a 42°5
dans le sang, nous le savons, en elfet. les températures
sont par elles-mémes dangereuses pour les leucocytes, et
cela méme en deliors de toute iniluence microbienne.

Des que 'on dépasse 41° dans 'aisselle, soit peut-étre
420 & 42°5 coinme température centrale, on est menacé du
coma et de la mort. Le coup de chaleur en est un exemple
saisissant. C’est donc 1a une premicre indication de com-
battre la ficvre; et celle-ci, je Vai dit, impérieuse, indiscu-
table.

XI

Je crois également devoir faire observer que les tempé-
ratures fébriles variant beaucoup pour les diverses espéces
animales, il faut se garder de conclure d’une de ces espéces
dune autre; c’est-d-dire que, de ce que les températures
fébriles soient utiles contre un microbe chez une espéce
animale donnée, on ne saurait en conclure qu’il en est
ainsi pour toutes les autres espéces animales.

Cette observation a déja de 'importance pour la médecine
vétérinaire; mais elle en prend surtout quand il s’agit
d’appliquer & I'homme les expériences faites sur les ani-
maux.

Cette observation, du reste, ne s’élend pas seulement
aux températures fébriles, mais aussi aux normales et aux
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sous-normales. Quand il s’agit de lutter contre la bacté-
ridie du charhon. les températures normales, et a plus
forte raison les féhriles, sont avantageuses pour les
oiseaux, les sous-normales leur étant contraires (Fxpé-
rience de Pasteur), tandis que les températures fébriles
sont dangereuses pour les grenouilles et les normales
avantageuses (Expérience de Gibier). Contre le pneumoco-
que, nous l'avons vu, les températures normales du lapin
sont dangereuses, et les fébriles avantageuses (Expé-

rience de Walther).

Il faudrait également se garder de se haser sur la tem-
pérature seule; et de considérer, par exemple, comme
forcément utile & tous les organismes une température
qui atténuerait un microbe. Cette température atténuatrice
pour un microbe donné sera prohahlement utile aux espéces
animales pour lesquelles elle est comprise dans leurs tem-
pératures normales ou féhriles moyennes. Elle pourra, au
contraire, quoirue atténuatrice de ce microbe, étre dange-
reuse pour d’autres espéces animales, pour lesquelles
elle sera comprise dans leurs températures hyperpyréti-
gues ou sous-normales.

Enfin, pour les especes animales, pour lesquelles il y a
concordance entre les températures fébriles moyennes et
celles qui donnent leur maximum de virulence aux
microbes, il y aura lieu d’étudier quel est celui de ces deux
adversaires qui hénéficie le plus de cette température, du
microbe ou de 'organisme.

XII

On sait que les inflammations sont accompagnées d’une
augmentation des leucocytes, qu’'il en est également
souvent ainsi dans les pyrexies ; et que cette augmentation
a été considérée, par de nombreux expérimentateurs, et
non sans raison, comme étant favorable a l'idée curative
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de la f{ievre. La fiévre en augmentant le nombre des leuco-
cytes, augmenterait la résistance de l'organisme.

En lui-méme, le principe est indiscutable; et je lai
démontré expérimentalement en faisant voir que pour
le bacille de la tuberculose et le staphylococcus, nos
leucocytes résistent quand ils n’absorbent que quel-
ques-uns de ces éléments, tandis qu’'ils succombent
rapidement quand ils en absorbent beaucoup. La pro-
portion entre les microbes et les leucocytes a donc
une importance réelle; et nous devons en conclure
qu'élever le nombre de ces derniers, c’est augmerter la
résistance de l'organisme. Mais, pratiquement, le fait est
moins simple qu’il le. parait tout d’abord. Si, en effet, au
début des pyrexies, le nombre des leucocytes circulant
dans le sang est toujours augmenté, il n’en est pas ainsi
dés que la fievre se prolonge pendant quelques jours.
Apreés une semaine ce nombre est, au contraire, beaucoup
diminué ; et a partir de ce moment, il va sans cesse s’affai-
blissant. Je I'ai constaté depuis longtemps pour la fiévre
typhoide, pour la fiévre inflammatoire et pour la fiévre
jaune. Pour ces trois pyrexies, et surtout pour cette
derniére, le nombre des leucocytes diminue considéra-
blement, et ce n'est qu'a la chute de la fiévre qu’on voit
une nouvelle augmentation des leucocytes se produire,
et celle-ci leur faire dépasser sensiblement le chiffre normal.

La différence, a4 cet égard, entre les pyrexies courtes
et celles de longue durée, est la méme qu’entre la saignée
unique et les saignées coup sur coup.

Apreés une premiére saignée, deés les vingt-quatre heures
qui suivent, on constate dans le sang circulant une aug-
mentation des leucocytes, suivie elle-méme d’une aug-
mentation des hématoblastes, puis des hématies.

Cette augmentation des leucocytes dans le sang est
meéme si rapide que nous ne pouvons pas admettre qu'’il
s’agisse la d’éléments de nouvelle formation. Je pense que
ce ne sont, tout d’abord, que des éléments qui, fixés dans
certaines parties du systéme circulatoire, entrent, sous
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Vintluence de 'appel produit par la saignée, dans la partie
circulante du sang. On dirait qu’il fagit la seulement
d’'un appel fait & une réserve existant, en temps ordinaire,
dans les organes hématopoiétiques.

C’est la ce qui a lieu aprés une premiére saignée, ou
aprés chaque saignée si elles sont assez espacées les unes
des autres. Mais il n’en est plus ainsi si les saignées sont
rapprochées. Dans ce dernier cas, ainsi que I'a fort bien
montré Ilavem, le sang ne se reconstitue pas, ou du
moins trés lentement. Oy, je le répéte, ce qui se passe
aprés les divers mouvements fébriles est tout & fait com-
parable. Si ce mouvement fébrile est de courte durée,
Ihyperleucocvtose est d’autant plus intense qu’a celle qui
résulte de I'appel fait aux organes hématopoiétiques aprés
la dépense en hématies qu’occasioune J'élévation des
températures, vient hientot s’ajouter celle qui suit foujours
la défervescence. Nous trouvons donc la une double
cause d’élévation du nombre de leucocvtes dans le
sang.

Mais, au contraire, lorsque la {iévre se prolonge, on
peut assimiler les dépenses quotidiennes des hématies a
des saignées successives, de sorte que les réserves des
organes hématopoiétiques sont épuisées. Dans ces
cas, un grand intervalle, au moins de deux septenaires
pour une fievre typhoide normale, sépare I'hyperleuco-
eytose du début de celle de la convalescence; et pendant
ce teinps les leucocytes sont, en réalité, deux et trois
fois moins nombreux qu'a I'état normal.

C’est la probablement la principale cause de cette dimi-
nution ; mais a coté d’elle s’en place une autre, résultant
de mes recherches. C’est que, si les températures fébriles
augmentent 'énergie des leucocvtes, elles diminuent en
proportion la durée de leur existence. 1l y a pour ces élé-
ments une compensation réelle et des plus intéressantes
au point de vue biologique, entre la longévité et l'acti-
vité. Lune naugmente qu'au détriment de l'autre. Or,
on le congoit, la durée moyenne de la vie de ces ¢lé-
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ments étant écourtée, leur production restant la méme,
leur nombre doit étre forcément diminué.

Ces diverses causes s’ajoutant, je lai dit, le nombre
des leucocytes dans le cours des pyrexies diminue heau-
coup. C'estla un fait indiscutable. Mais le point suivant
reste & éclaireir : Quelle est Vimportance de cette diminu-
tion au point de vue de la défense de 'organisme ? Je ne
connais aucun fait qui permette de répondre & cette ques-
tion. Je serais porté a croire toutefois qu’il est plutot defa-
vorable qu’utile. Si, en elfet, on peut supposer a la rigueur,
quaprés le premier septenaire le microbe, agent principal
de la maladie, ait perdu de son importance, ce qu’il fau-
drait établir, il reste toujours les infections secondairves ;
et contre celles-ci, comme contre les autres, la défense
leucocytaire conserve toute son utilite.

X

Nous savons dgalement que, sous linfluence des
pyrexies, le nombre des hématies diminue et dans de
grandes proportions. Il n'est pas rare de les voir des-
cendre & 3,500,000 dans la fievre typhoide, et a 2,500,000
dans la fiévre jaune. Or, c’est la probablement une condi-
tion des plus défavorables pour 'organisme au point de vue
des oxydations qui doivent souvent, avec ces grandes dimi-
nutions des hématies, rester insuflisantes ou incomplétes.

Ces considérations conduisent done & cette conclusion,
au moins comme probable, qu’il doit étre utile de diminuer
la durée de la période fébrile des pyrexies.

XIV

<nlin, et c’est la une ohjection capitale, méme quand il ne
s'agitque des températures fébriles moyvennes, ¢’est que l'slé-
vation de température n'est qu'un des éléments constituant
la fidvre; et que. si I'élévation de la température peut étre
utile aux leucocytes, d’abord ces températures n'agissent
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pas sur les leucocytes seuls, et, ensuite, que la fiévres’ac-
compagne de heaucoup d’autres modifications subies par
les divers autres éléments histologiques.

Il en résulte donc que pour savoir si la ficvre est réelle-
ment utile & Yorganisme, il faut comparer entre enx les
résultats de chacune des modifications qu’elle imprime
aux divers tissus et organes; et, apres cetle comparaison,
voir de quel coté se trouve réellement I'avantage. Or, c’est
la une étude qui est presque toute a faire; et nous ne con-
naissons encore ue hien peu les éléments nécessaires
pour l'entreprendre.

Voici, toutefois, (uelques indications relativement a
I'action des températures fébriles sur les principaux élé-
ments histologiques. Je puis dire, d'aprés des vecherches
personnelles que jai da faire pour élucider la pathogénie
du coup de chaleur, que le leucocyte' me parait ctre
I'élément le plus sensible. Quand on éléve la température
d’un organisme d’uue manicére graduelle et lente, on peut
constater que de tous ses éléments, c’est le leucocyte qui
subit le premier son action, et que c’est lui qui le premier en
souffre. C’est la un premier point que je crois assez hien
établi, et cela pour toute la série des vertébreés. Mais, de
ce que c’est le leucocyte qui est le plus sensible aux tem-
pératures dépassant les normales, on ne saurait conclure
que ces températures fébriles sont sans action sur les
autres éléments. Je crois le contraire. Les températures
auxquelles nous vovons les divers éléments subir des
modifications assez marquées pour que nous puissions les
saisir, ne différent souvent que par quelques degrés. Or,
il me parait difficile de ne pas admettre qu’avant de subir
des effets que nous pouvons saisir, ils n’en subissent pas
qui nous échappent encore, mais qui n’en ont pas moins
une action réelle sur leur fonetion.

De ce chef encore, il s’agit de savoir si ces modifications
subies par les divers éléments et organes, sous l'influence
de ces températures moyennes, qui donnent a nos leuco-
cytes leur maximum d’activité, ne sont pas nuisibles a
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I'organisme, et si leurs résultats ne compensent pas, et
au dela, le bénéfice qu’y trouvent nos globules blanes.

XV

Enftin, combien d’autres modifications sont imprimées
par la tiévre & I'organisme? Je ne veux citer que les sui-
vantes : la vaso-dilatation, la diminution de 'élimination.
et 'exagération des produits de combustion incompléte.

On sait que la vaso-dilatation est inséparable de tout
mouvement fébrile; or, cette vaso-dilatation est une cause
puissante de congestion, si elle ne la constitue pas elle-
meéme ; et cette congestion est elle-méme la condition la
plus importante ui prépare les inflammations. Sous ce
rapport, il me semble done (u’il ne serait pas sansimpor-
tance de faire cesser ces menaces d’inflammation, ces con-
gestions, cette vaso-dilatation. Or, je necrois pas qu’on
puisse combattre la vaso-dilatation sans faire baisser les
températures fébriles.

Le principe de l'utilité des températures fébriles trouvera
done une contre-indication sérieuse toutes les fois (ue ces
congestions ou inflammations menaceront un organe dont
le fonctionnement régulier est rapidement indispensable
au maintien de la vie.

XVI

D’autre part, sous l'inlluence de cette vaso-dilatation, ou
quelle qu’en soit la cause, nous voyons pendant la fiévre
la plupart des excrétions et des sécrétions diminuer. et,
par conséquent, ’élimination laisser d’autant plus & désirer,
que les phénomeénes qui se passent dans 'organisme la
rendent plus nécessaire.

Au moins pendant certaines periodes de la fievre, nous
le savons, la sueur est supprimée; et c'est la déja
une voie d’élimination de moins. Mais ¢’est surtout I'élimi-
nation rénale qui est atteinte. La quantité des urines est
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souvent deux fois moindre ; et ainsi, forcément, se trouve
génée l'élimination des produits toxiques résultant non
seulement de la fié¢vre, mais aussi des agents microbiens.

Depuis les travaux de Bouchard, le passage des toxines
dans les urines est bien démontré. Quant aux produits de
combustion incompléte, leur présence dans les urines a
été établie depuis longtemps. C’est évidemment parmi ces
produits qu’il faut placer ces albumines modiliées dans le
sens de la peptonisation dont on a signalé la présence dans
les urines d’un certain nombre d’affections fébriles depuis
longtemps ; telles que la glohuline, les peptones et toutes
leurs modifications.

It est vrai ue ces substances albuminoides ne se mon-
trent le plus souvent qu'aux températures qui dépassent
40°, et que par conséquent elles constituent ainsi un nou-
veau motif pour combattre ces températures et éfahliv nune
différence capitale, au point de vue de la pratique, entre
elles et celles au-dessous de 40°; mais cependant cetie
regle n'est pas assez sire pour (ue nous n’‘ayons pas
craindre de voir ces mémes subslances se montrer meme
avec ces derniéres.

XVII

De plus, ces substances encore assez rapprochées des
albumines pour en conserver la plupart des propriétés,
ne sont pas les seuls produils d’oxydation incompléte ui
se trouvent dans les urines fébriles.

Pendant la ficvre, d’autres & un degré plus avancé dans
la voie de la minéralisation se trouvent en plus grande
(quantité qu’a I'état normal, et cela méme & des tempéra-
tures inférieures a 40°. Or, les études sur la toxicité uri-
naire ne nous laissent aucun doute, aujourd’hui, sur I'in-

fluence nuisible cue ces produits exercent sur I’économie.
Du reste, I'exagération de ces substances dans l'orga-

nisme pendant la fiévre, et leur passage en plus grande
quantité dans Purine fébrile viennent d’étre établis d’une
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maniére plus directe que par le procédé de la toxicité
urinaire par M. le professeur Abelous, dans des recher-
ches du plus haut intérét, encore inédites, mais qu’il a
bien voulurésumer dans la note suivante que je reproduis :

« On peut facilement par le procédé de Ch. Richet et
Ktard doser les matiéres extractives réductrices de I'urine.
Le principe de cette méthode repose sur l'oxydation par
le brome de ces matiéres réductrices et le dosage de
I'excés de brome par le chlorure stanneux. Ni I'urée, ni
la eréatine, ni la créatinine, ni la xanthine, ni I'acide hip-
purique ne sont oxydés parle hrome. L’acide urique seul
est oxydé et transformé en alloxane et en urée. Mais étant
donné la faible proportion d’acide urique dans les urines,
cette oxydation ne représente u’une faible partie, 1/10° au
maximum pour 1 litre d’urine, de Voxydation totale de
I'urine. Ce sont surtout les matiéres extractives, mal déter-
minées au point devue chimique, qui sont oxydées par
le brome.

« La quantité de ces matiéres extractives réductrices
peut varier selon de nombreuses conditions a l'état de
santé ou de maladie.

« Cette quantité varie suivant le genre d’alimentation.
Ainsi une alimentation surtout azotée donne une urine
plus riche en matiéres réductrices gu’une alimentation
exclusivement végétale pauvre en substances azotées.
(lixpériences sur des lapins nourris au fromage et avec
des choux.)

« De méme pendant la fiévre. on peut constater une
augmentation de ces substances réductrices paralléle a
Pélévation de température. Cette augmentation peut coin-
cider avec une augmentation du taux de I'urée, mais elle
peut aussi en étre indépendante, et on peut voir souvent
durant la phase hyperthermique l'urée diminuer, alors
(ue les mati¢res extractives augmentent. Quelquefois,
malgré I'élévation de température, on voit haisser la pro-
portion d’urée et de matiéres rédnetrices. Ceci indique
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soit une élimination insuffisante, soit une diminution des
échanges organiques, conséquence de l'auto-intoxication.
“n tout cas cela constitue une aggravation du pronostic.
Quand le malade marche vers la guérison, on voit, dans
ces cas, se produire une véritable crise, marquée par une
défervescence thermique et par une élimination considé-
rable de matiéres réductrices. Le dosage des matiéres
réductrices urinaires est donc susceptible de fournir des
indications précieuses sur I'état de la nutrition pendant
la fiévre.

« Il peut fournir aussi des renseignements précieux
sur I'état de la nutrition des muscles dans. diverses condi-
tions. C’est ainsi que 'on peut constater que les muscles
paralysés par la section préalable de leurs nerfs moteurs
contiennent moins de substances réductrices rue les
muscles au repos possédant leur tonicité normale, et que
ceux-ci sont moins réducteurs que les muscles qui ont été
tétanisés. Ceci nous montre que, pendant le travail muscu-
laire, il se forme une grande quantité de substances réduc-
trices. Cette quantité est telle que, malgré la surabsorp-
tion d’oxygéne (qui accompagne la contraction musculaire,
I'excés d’oxygéne absorbé n’est pas suflisant pour oxvder
toutes les matiéres réductrices qui s’élaborent dans le
muscle en contraction. Ce fait peut se constater non seu-
lement sur le muscle séparé, privé de circulation, mais
aussi sur le muscle ayant gardé toutes ses connexions
avec le reste de 'organisme. En effet, on peut constater
a la suite de contractions musculaires énergiques et sou-
tenues, a la suite d’un travail poussé jusqu’a la fatigue,
(que le sang artériel contient alors plus de matiéres réduc-
trices que le sang normal malgré la plus grande absorp-
tion d’oxygoue.

« IKn somme, la vie anaérobie des muscles s’accentue
pendant le travail. Nous savons d’ailleurs, par les recher-
ches de Chauveau, que si le muscle en travail absorbe
20 fois plus d’oxygéne que le muscle an repos, il produit
100 fois plus de Co’. Il est probable que dans la tiévre il
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n’y a pas déficit dans 'absorption d’oxvgene, au contraire,
mais il y a hyperproduction de matieres de désassimila-
tion réductrices qui ne peuvent étre totalement oxydées
malgré la sm'abso'rption d’oxygeéne, outout au moins une
absorption normale. De telle sorte qu’on pourrait consi-
dérer la fievre comme une nutrition viciée plutot que
comme une nutrition ralentie. »

Sous ce rapport. nous devons donc de nouveau con-
clure que si, aux températures dépassant 40°, les produits
de combustion incompléte et peu avancée se forment en
plus grande quantité, si méme quelques-uns de ces der-
niers produits semblent étre spéciaux & ces températu-
res, il n'en est pas moins vrai que les produits de
combustion incompléte plus avaucée, sont plus abondants
pendant les températures fébriles moyennes qu’a 'état
normal. et que par conséquent, de ce chef, méme ces
températures semblent constituer un danger pour l'orga-
nisme.

XVII

Isnfin. relativement aux dangers ue présenteraient les
antithermicues, je pense (iwon ne saurait les confondre
tous dans la méme proscription. Au moins quelques-uns
d’entre eux me paraissent devoir rester, et méme devoir étre
considérés comme des plus utiles. Ce qu'il faudrait surtout,
c'est connaitre le mode d’action de ces agents sur les
divers éléments histologiques, et savoir comment ils peu-
vent abaisser la température pour utiliser leurs propriétés
diverses selon le cas. Quelques-uns de ces agents, et cela
sans parler de leur abus, exercent une véritable action dé-
pressive sur certains éléments. D’autres ne sont peut-étre
antithermiques que parce (qu’ils sont antiseptiques; et
enfin, il en est quelques autres qui, tout en s’adressant a
éléement thermique, augmentent en méme temps la résis-

2

tance de certains éléments histologiques : j’ai cru cons-
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tater que la quinine jouit de cette propriété pour les len-
cocytes.

Telles sont les considérations «qui, dans 'étal actuel de
nos connaissances, me paraissent plaider pour ou contre
action curative de la ficvre. Mais je I'ai dit, et j’y reviens,
bien d’autres considérations viendront prohablement s’a-
jouter dans la suite aux précédentes, avant de pouvoir
résoudre cette question d’une maniére définitive. Les faits
acquis jusqu’a présent, et surtout ceux relatifs & 'augmen-
tation de l'activité des leucocytes pendant les températures
fébriles moyennes, sont suffisants pour que la question
soit posée, pour jalouner le terrain des recherches, et
pour formuler quelques indications et contre-indications ;
mais ils ne sauraient d’une maniére stire nousconduire plus
loin. kn attendant, et pour résumer la question telle qu’elle
me semble se présenter dans I’état actuel de nos connais-
sances, de tout ce qui précede, je conclurai :

A

1° Il est bien établi expérimentalement (ue les tempéra-
tures hyperpyrétiques diminuent 1'énergie des leucocytes,
et ue par conséquent elles nuisent a la résistance phago-
cylaire.

20 Ces meémes températures en activant la vie de ces
éléments, ou en les tuant brusquement, diminuent leur
nombre, et par conséquent ‘elles diminuent également
cette mée résistance.

3° Le danger de ces températures pour les leucocytes
qu’elles finissent par tuer, et celui que la mort des
leucocytes fait courir & I'organisme sont également démon-
trés, et cela en dehors de toute influence microbhienne. Le
coup de chaleur en est la preuve.

4° Ces hautes températures exercent leur action sur les
leucocvtes avant tout autre élément; mais, bhientot, le
tissu musculaire, les hématies, et les éléments nerveux
subissent également une influence nuisible qui les met,
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relativement & leur fonetion, dans un état inférieur a leur
état normal.

o De plus, ces hautes températures exagérent les pro-
duits de combustion incompléte,. et quelques-uns de ces
produits semblent leur appartenir d’une maniére plus
spéciale.

6° Enfin, elles rendent I'élimination de ces produits plus
diflicile.

Tous ces faits conduisent done & cette conclusion qu’il
est impérieux de combattre les températures hyperpyré-
tiques. Ces températures, pour 'homme, sont celles qui
dépassent 41° dans laisselle. Mais, par prudence, et pour
ne pas cotover le danger de trop pres, je pense quil faut
chercher & diminuer la température des qu’elle dépasse 40°
dans l'aisselle.

Les moyens propres & combattre ces températures doi-
vent étre choisis selon certaines indications qui varient
pour chaque cas particulier. C’est lav une étude qui est
presque toute & faire.

Lorsque le danger vient de l’élévation seule de la tem-
pérature (coup de chaleur), les réfrigérants et les vaso-
coustricteurs, en général, semblent devoir constituer les
agents de choix. Dans les affections microbiennes, il
serait préférable de s’adresser a des agents qui, en méme
temps (u’ils combattent la température, augmentent I'é-
nergie des leucocytes ou diminuent la virulence du mi-
crobhe en cause.

B

1¢ Contrairement aux précédentes, les températures
Jebriles moyennes portent I'énergie des leucocytes & leur
maximuni ; et, de ce chel, nous sommes autorisés a consi-
dérer ces températures comme pouvant étre utiles. au
moins dans certaines affections microbiennes.

20 Toutelois, il y a lieu de savoir sices mémes tempé-
ratures ne sont pas celles qui donnent au microbe en cause
son maximum de virulence. Dans ce cas, c’est la elinique
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qui, seule, pourra dire cuel est celui des deux adver-
saires qui profite le plus de ces températures.

3° La plupart des microbes pathogenes de I'homme
sont, au contraire, plutot atténués par ces températures.
Ces températures fébriles moyennes auront donc une
double action heureuse : celle d’augmenter 'énergie des
leucocytes et de diminuer la virulence des microbes.

4° Ces faits plaident donc en faveur de cette conclu-
sion : qu’il faut, au moins d’une maniére générale, res-
pecter chez nous les températures fébriles moyennes.

5° Toutefois, il faut encore tenir compte :

a. Que ces températures longtemps prolongées épuisernt
la fonction hématopoiétique, et finissent par diminuer le
nombre de leucocytes. '

b. Que la fiévre, outre I'élévation de la température,
occasionne des congestions qui peuvent constituer un
sérieux danger.

¢. Que méme pendant ces températures fébriles moyen-
nes, il se forme dans lorganisme des produits toxiques,
et que leur élimination est diminuée.

d. Entin, que ces températures prolongées ne diminuent
pas seulement le nombre de leucocytes, mais aussi celui
des hématies.

Ce sont la, on le voit, autant de considérations qui
viennent contrebalancer, et dans des proportions variables,
la loi générale de I'action favorable pour I'organisme des
températures fébriles moyeones, et auxquelles il appar-
tiendra aux recherches ultérieures de donner leur juste
valeur.

En somme, de tous ces faits et considérations, ces con-
clusions me paraissent devoir rester pour la pratique :

1° Que, jusqu’a présent, tout concourt pour nous faire
un devoir impérieux et pressant de combattre ches U'homme
les températures axillaires de 10°, ou au-dessus, et cela
avec d’'autant plus d’énergie quw’elles sont plus élevées ;

20 Qu’au contraire, au moins dans les affections micro-
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biennes, les températures fohriles moyennes semblent étre
le plus souvent favorables « notre organisme; mais que
tout en tenant un grand compte de leur double action
favorable sur les leucocytes et sur les microbes, il ne faudra
pas perdre de rue les dangers que jai signalés ;

30 Enfin, quel'importance relative de cette action favo-
rable des températures fébriles moyennes pour notre
organisme, et celle de leurs dangers ci-dessus mentionnés
dotvent étre éludiées et comparées non seulement pour
chaque microbe séparément, mais aussi pour chacune de
ses atteintes, et que,de nombreux facteurs étant encore
inconnus pour chacun de ces cas,c’est encore la clinique
qui doit juger en dernier ressort.
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