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Qu'est-ce que la tuberculose?

Dfes los temps les plus rccules, l'bomme

souffrait döjä de la tuberculose. En effet,
les momies ögvptiennes qui remontent ä

deux ou trois mille ans avant notre ere,

prtssentent des traces de tuberculose ver-
töbrale, et cette maladie etait connue
d'Hippocrate, au cinquihme siecle avant
J.-C.

A cette £poque lointaine d^jä, le carac-
tere contagieux dp la maladie £tait reconnu

par les uns, nie par les autres, et il est

curieux de constater que cette divergence
d'opinions a duiA jusqu'ä la döcouverte
du bacillc de la tuberculose par Koch,
en 1882. Quelques annlies avant la dücou-

verte du bacille tuberculeux, Yillemin
avait dejü prouvö par l'expürience que la
tuberculose pout etre transmise d'un animal

ä un autre, et, dbs 1868, il fut le

premier qui signala les differences carac-

teristiques de la tuberculose chez l'homme
et chez les animaux inferieurs.

Involution de la maladie est souvent
longue. II pent arriver qu'un nourrisson

soignö par une grand'mhre tuberculeuse,
affligde d'une toux persistante, soit con-
tamine, mais qu'il survive n&mmoins. Et
parfois ce n'est qu'ä l'äge adulte, ou meine
dans la vieillesse, que l'infcetion devient
fatale. La grand'mbre est morte depuis
longtemps, et personne ne se souvient de

ses acces de toux. Qui pourrait soutenir

que l'enfant a ete contamind par eile?
L'immunite, dont nombre de gens parais-
sent jouir, rend le problfeme plus obscur

encore. Un voit dans la meine famille
deux enfants allaittis par une mfere

tuberculeuse : l'un meurt de cette maladie au

bout de quelques mois, tatidis que l'autre
survit. D'oft l'opinion que le mal lie pent
pas etre contagieux, mais qu'il se declare
chez ceux qui pr<5sentent une tendance

cong^nitale, « la diathbse phtisique », comme

l'appelait Hippocratc. II avait entrevu une

partie de la v6rit6 saus la saisir toute
entihre. Xous savons ä present que
certains enfants montrent dfes le döbut de

leur vie moins de vitalite, moins de

resistance aux infections que d'autres. Aussi
succombcront-ils ä une infection qui n'af-
fectera pas les autres, exposes pourtant
de la meme faeon. Mais si fragile, si dö-

licat que soit un enfant, il ne meurt de

la tuberculose que s'il est containing par
le bacille. La predisposition ä cette maladie

n'est pas toujours congenitale. Elle

peut etre due au surmenage, ä une
alimentation insuffisante, au defaut de grand
air et de soleil, ä des maladies telles que
la rougcole, ä bien d'autres influences
nefastes.

C'est le 24 mars 1882, ä une reunion
de la Societe phvsiologique de Berlin,
que Koch annon9a publiquement sa d6-

couverte du bacille de la tuberculose. La
nouvelle se repandit comme une trainee
de poudre et l'espoir que cette decouverte
contribuerait ä la suppression rapide de

la maladie gagna tout le monde. Pres

d'un demi-sibcle s'est ecouie, et la
tuberculose compte encore parmi les affections

qui font le plus de victimes. Koch espe-
rait que la tuberculine, produit extrait du

bacille, pourrait etre un antidote speci-
fique, et son opinion dtait gendralement

partagee ii cette epoque. Avant qu'il ait
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eu le temps de determiner le dosage »£-

cessaire et de verifier l'efficacite du re-
mfede, des milliers de moribonds, sc rac-
crochant a ce dernier espoir, reclamhrent

l'application du traitement et la tubercu-
line leur fut immödiatement administree,
souvent en doses fatales. Pendant les

ann£es qui suivirent, de nombreuses
Varietes de tuberculine furent prepares et
administr^es sous des formes diverses et
ä doses variables, mais il faut reconnaitre

qu'un trhs petit nombre de mddecins

l'emploient encore aujourd'hui ä titre de

traitement. La tuberculine reste cependant
im moyen trhs utile pour determiner la

presence de la tuberculose chez l'homme
et le betail. L'injection sous-cutanee de

cette substance it trhs petite dose provoque
line reaction locale ou generale si le ba-
cille a dejit envahi l'organisme. Lorsqu'au-
cune reaction ne se produit, on pent ad-

mettre dans la plupart des cas que le

sujet n'est pas contamine.

Le bacille tuberculeux est un batonnet
mince, droit ou courbe. II est trfes resistant.

II faut faire bouillir pendant trois
minutes le lait qui contient ces bacilles

pour les tucr, ou bien le chauffer pendant
30 ä 40 minutes it une temperature de

65 it 70 degrds centigrades. lis peuvent
vivre un an dans la poussihre d'une
chambre sombre et humide, mais Taction
directe du soleil ne tarde pas ä les dh-

truire. Iis pdnhtrent dans l'organisme par
les voies respiratoires ou digestives, avec
le lait absorbs, par exemple, ou par quel-

que autre voie, et s'etablissent dans

diverses parties du corps, de preference le

poumon. Les tissus, dans lesquels ils se

logent, s'enflamment et, aprfcs quelque

temps, des tubercules blaues ou gris font
leur apparition. Tantot ils s'entourent
d'une capsule — dans les cas de guärison
spoutanee — tantot ils se desagregent
avec destruction des tissus attaques. Tels

sont les symptömes locaux de la maladic.
Cnmmp symptomes g^n^raux, on remarque
une elevation de la temperature, Tamai-

grissement, la perte de Tappetit et des

forces, ph6nomhnes dus a Taction des

toxines secröt^es par le bacille.
Quelque temps aprhs la decouverte du

bacille tuberculeux, Ton observa qu'il en

existait differentes esphees, ce qui confir-
mait les travaux anterieurs de Yillemin.
II fut prouve que ce bacille appartenait
ä une vaste famille de microbes, dont

quelques-uns s'attaquent ä l'etre humain,
d'autres au betail (le type bovin), et
d'autres aux oiseaux (le type aviaire).
D'autres membres de cette famille se re-
völ&rcnt tout ä fait inoffensifs. II fut
bientot Evident que le bacille de l'homme
etait le plus dangereux. Mais le bacille
des bovides, passant dans le lait d'une
vache tubcrculcuse et de lä envahissant

par millions Testomac d'un nourrisson, ne

pouvait-il pas determiner la tuberculose
chez cet enfant? La question etait d'une

importance vitale et, en 1901, Koch fit
sensation au Congrhs britannique de la

tuberculose ä Londres, en declarant que
la tuberculose humainc ne pouvait pas
etre transmise au betail et que la
tuberculose bovine n'etait pas contagieuse pour
l'homme, ou du moins si rarement que
le danger pouvait etre ignore en tonte

tranquillity d'esprit.
Lord Lister, qui prtisidait ce Congrhs,

fit remarquer que Koch avait appuyc de

preuves extremement concluantes sa theo-

rie de la non-transmission de la tuberculose

humaine au bdtail, mais que la

proposition röciproque — Tim possibility pour
la tuberculose du betail de se d^velopper
chez l'homme — etait accompagntie de

preuves beaueoup moins certaines. Les

öv^nements ont demontry, dans la suite,

que Lister avait raison, car il est actuelle-
ment reconnu que le bacille de la tuber-
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culose bovine cause la inort d'un certain
nombre de nourrissons et que, par
consequent, le lait d'une vache tuberculeuse est

dangereux pour l'organismc.

Avant la decouverte de Koch et avant

l'application des inesures preventives qui
suivit cette decouverte, le pourcentage
des deces dus it la tuberculose avait
commence it decroitre. Avait-elle epuise sa

force destructrice, aprfes avoir tue les

etres les moins robustes pendant plusieurs
generations? II faut le croire. On pent
affirmer egalement qu'nn mode de vie

plus sain, une alimentation meilleure, des

iournees de travail moins longues, les

conditions sanitaires modernes, et le tont
ä l'egout, mirent les homines en etat de

resister plus efficacement au danger de

contagion. On redecouvrit la valeur du
o

soleil et du grand air, non seulement pour
les bien-portants, mais encore pour les

malades. Un medecin de campagne anglais,
George Bodington, publia, en 1840, un
traite, dans lequcl il protestait contre
riiabitude d'enfermer les tuberculeux dans
des chambres closes, pour les proteger
contre l'influence soi-disant nefaste de

Fair frais. Le sanatorium qu'il crea et
dans lequel il essayait d'appliquer it ses

malades le traitement au grand air fut
l'objet de critiques si s^vferes qu'il se vit
oblige de le transformer en asile d'alitmes.

II faut avouer que les pionniers ne savent

qu'inventer pour scandaliser leurs contem-

porains! Par bonheur, les successeurs de

Bodington furent plus heureux. En Alle-
magne, Brehmer röussit ä convaincre beau-

coup de personnes que le repos au grand
air etait reellement un moyen de gu^rir
cette maladie consider jusque-lä comme
incurable, et ses adeptes, entre autres
Trudeau aux Etats-Unis, confirmitrent la
justesse de ses vues. L'on ne peut suivre
le progrfes du traitement de la tuberculose

pulmonaire sans evoquer les travaux

cliniques de Laennec (mort en 1820),
lequel inventa le stethoscope et pratiqua
l'examen des poumons par l'auscultation.

Un Norvegica, le Dr Andvord, emit,
vers 1890, l'opinion que la tuberculose
etait souvent contracUe pendant l'enfance,
bien qu'elle puisse se declarer seulement
ä l'age adulte. Behring exprima la meme
idee dans un aphorisme, aujourd'hui fa-

meux: «La tuberculose n'est que la fin
de la chanson avec laquelle on endort
l'enfance au berceau.» Des observations
ulterieures ont prouve l'exactitude de cette
theorie. Dans certains cas, la premifere
infection se produit ä l'äge adulte, notam-
ment lorsque le sujet, ayant passe son
enfauce dans une contree oü les conditions

d'existence sont primitives et la
tuberculose inconnue, ne se trouve expose
a la contamination qu'ii l'age d'homme;
mais, dans la plupart des villes des

pays civilises, le germe de la tuberculose

pOnetre dans l'organisme avant l'age
adulte.

La cuti-reaction par la tuberculine, due
ä von Pirquet, nous a demontre que, dans
ccrtaines villes, la plupart des malades

etaient contamines pendant leur enfance.
Mais comme en Grande-Bretagne, sur dix

personnes atteintes de tuberculose il n'en

meurt qu'une, on peut conclure que, pour
chaque individu qui succombe ä la maladie,

il y en a plusieurs qui resistent ä

l'infection et guOrissent.

Le Dr Ernest Ward a resume de la

fajon suivante le changement extraordinaire

qui s'est produit dans notre
conception de la tuberculose:

Aa dix-neitvieme siecle: Maladie ä issue

fatale. Si la guerison se produit, le

diagnostic doit etre corrige.

Debut du vingticme siecle: Maladie trhs

repandue d'aprfes les constatations

pathologiques, toujours dangereuse et
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dEja fatale lorsque les symptomes se

rEvölent.

Drpuis 1910 environ ä noxjnurs: Ma-
ladic trfes l'Epandue, guErissaut nor-
malement dans la majority resistante
de la population, mais dangcreuse

pour tine minorite moins resistante.

Pourquoi la mortalitE tuberculeuse
a-t-elle decru"? Les progrEs de l'hygiene
ont contribuE it rEduire ses ravages. Parmi
les autres influences bienfaisantes qui sont
intervenues, il faut citer:

1. Les mcsures prises pour empecher
la propagation du mal en remontant it sa

source. Le controle de la vente du lait.
La protection des enfants de families
tuberculeuses, dont on les separe pour
les placer dans un milieu plus sain. L'Edu-
cation des tuberculeux contagieux en ce

qui concerne les mcsures personnelles ä

prendre pour rEduire les risques de

contamination.

2. Le diagnostic et le traitement prE-
coces tant que le malade est encore ä la

premiEre phase de la tuberculose. II arri-
vait souvent autrefois que la maladie
n'Etait diagnostiquEe qu'au dernier degrE.

3. Le fait d'avoir rEpandu dans le

public la notion qu'il faut des annEes, et

non pas des semaines ou des mois pour
guErir la tuberculose. II guErit plus de

tuberculeux qu'il n'en meurt, mais il faut

pour cela des aunties de soins et de

sacrifices.

4. La creation de sanatoria qui sont

non seulement des Etablissements de cure
mais encore des Ecoles oü le malade

apprend ä vivre selon les rEgles de

l'hygiene, ce qui lui permet, une fois de re-

tour chez lui, de faire connaitre a >a

famille les bienfaits du repos et du

grand air.

5. Le traitement opEratoire, par exemple
le pneumothorax artificiel et l'affaissement
de la cage thoracique par la rEsection de

plusieurs cotes.

Diverses autres influences, dont cer-
taines ne sont pas suffisamment apprEciees,
ont contribuE ä rEduirc la mortalitE
tuberculeuse et la maladie perd du terrain
devant cette attaque concertEe.

Ce qui fera, peut-etre, a l'avenir une
vEritable rEvolution dans la prEvention
de la tuberculose, c'est la mEthode pre-
conisEe par Calmette, laquelle con>iste ä

inoculer aux nourrissons, nEs dans des

milieux contaminEs, le vaccin B. C. G.,
bacilles vivants dont le virus est attEnuE.

Pour eonclurc, nous dirons un mot dc

la phobie de la tuberculose et ses

consequences. La prEsence d'un tuberculeux
contagieux dans une famille sonleve des

problEmes difficiles. Pour les rEsouclre,
il faut infiniment de patience et de tact;
on doit tenir compte de toutes les cir-
constances particuliEres. AuimEs du meme

esprit qu'un jeune policier avide d'operer
sa premibre arrestation, les partisans des

mesures radicales sont persuadEs cju'on

petit supprimer la tuberculose en traitant
le tuberculeux comme un coupable; ils
devraient prendre modEle sur John Wesley
qui, dit-on, voyant un criminel qu'on me-
nait a l'Echafaud, s'Ecria: Ce pourrait
etre John Wesley, n'Etait la Grace de

Dieu!» N'oubliez pas qu'un jour, nous

pouvons etre, vous ou moi, un tuberculeux

contagieux.

(Ligue des Sncieies dc la Croix-Rouge.)
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