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LA CROIX-ROUGE SUISSE

La contagion de la tuberculose par les crachats desseches

Le D" Chaussé, dont les travaux sur la | 58 jours, suivant le mode d’épreuve et
‘ ;

tuberculose sont déji extrémement nom-
breux et qui g’est adonné depuis long-
temps a4 DPétude de ece sujet, vient de
consacrer sa these & un point trés spéeial
et peut-étre le plus important de la ques-
tion, a4 savoir le mode de contagion de
Ia Car de ses nombreuses re-
cherches, faites principalement dans le

maladie.

service du professeur Letulle, il résulterait

que la contagion se ferait le plus souvent,

peut-étre dans les neuf dixitmes des cas,
par linhalation des poussidres provenant
des crachats desséehés du tuberculeux.
D’ailleurs, il résulte aussi d’expériences
faites par le D* Chaussé que la contagio-
sité de Ia tuberculose serait considérable,
peut-étre plus considérable qu’on ne admet
généralement. Une expérience qu’il a faite
4 ce point de vue est particulitrement im-
pressionnante: c’est ainsi que sur un lot
de 18 cobayes restés dans la chambre du
tubcereuleux pendant 3S jours, 15 contrac-
terent la tuberculose. Ces faits sont, du
reste, confirmés par les faits, puisque Lau-
crase a montré par les statistiques que les
infirmiers de PAssistance publique, exa-
minés au moment de leur service militaire,
sont
portion de 4,40 pour 100, les soldats du
DI i

dyad

reconnus tuberculeux dans la pro-
méme Age Pétant dans celle de
100. Et, d’autre part, Ie D Letulle, ayant
relevé les causes de déees chez des reli-

P our

gicuses des hopitaux, a trouvé que sur
102 déees, 82 sont dus & la tuberculose.

Fort heurcusement, les expériences dé-
montrent, d’autre part, que la vitalité du
bacille est relativement courte et s’oppose
dans un bref délai & la contagion. Clest
ainsi que la vitalité du bacille tuberculeux
dans les erachats desséchés sous une faible
la température de Papparte-

¢paisseur, o
la lumitre diffuse, est de 10 a

ment et a

.
les conditions atmosphériques. Elle est de
10 a
par inhalation au cobaye. Elle se prolonge

pour épreuve par inoculation sous-cutanée,

20 jours environ si on fait épreuve

abondanee des bacilles disposés ainsi dans
un méme point favorisant probablement
leur pouvoir contagicux.

Un fait fort intéressant, démontré par
les cxpériences, est qu’a partir du dixieme
jour environ, les bacilles desséchés dans
les crachats donnent des tuberculoses at-
ténuées, caractérisées par une évolution
lente, une réaction fibreuse plutdt que
caséeuse dans les ganglions, par des al-
térations faibles des principaux organes
et enfin par unc survie prolongée.

Si Pon a procédé par inhalation A la
limite de la virulence, on constate que les
tubercules pulmonaires obtenus sont moins
développés qu’avee le virus frais et moins
easéenx, et que les réactions ganglionnaires
sont également moindres; de plus, les lésions
secondaires se déyeloppent mal et parfois
les principaux organes sont peu ou pas
altérés cn apparence, ce qui n’arrive pas
chez le cobaye avee du virus normal.

Il est trés probable, sinon certain, que
cette atténuation progressive du bacille,
dans les conditions de 'appartement, joue
un rodle important dans le déterminisme
des caracteres évolutifs de la tuberculose.
Transmise par inhalation de virus frais,
la maladie pourra avoir unc marche beau-
coup plus grave que par inhalation de
virus atténué par dessiccation. Cette atté-
nuation se présente & une infinité de degrés.

On voit que la contagion peut exercer,
suivant le mode d’apres lequel elle se pro-
duit, une certaine action sur la forme de
Ia maladie.

Mais le
contagion se produit le plus habituelle-

point important, ¢’cst que la
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ment par des poussitres renfermant des
restes de crachats desséehés; dans les con-
ditions de DPappartement, les erachats sont
tres facilement divisibles en particules res-
pirables, par les diverses actions mécani-
ques qui se rencontrent dans la vie fa-
miliale: brossage, agitation, froissement de
tissus souillés. Le mouchoir dans lequel le
malade erache parait bien étre Uagent prin-
cipal de la dissémination du virus. Le dan-
ger existe surtout auprds du malade; il pro-
vient des habits, des linges, des cheveux et
de la barbe, des poussidres de Pappartement
et de tous les objets souillés dircctement
ou indircctement par les expectorations.

D’autre part, les expériences faites par
le D" Chaussé sur des poussidres recueil-
lies dans des licux publics, notamment des
wagons, ont donné des résultats positifs.

D’une facon générale, ce sont donc les
poussidres qui sont nocives, mais, loin du
malade, quand la source ne se renouvelle
pas, la virulence s’atténue tres vite, surtout

lorsque le milieu est aéré et ensoleillé; et

cest ce qui fait que la désinfection, bien
que non négligeable, est un moyen de va-
leur secondaire pour lutter conte la tuber-
culose. Avant tout, les mesures prophy-
lactiques doivent concerner la cause princi-
pale de la contagion, et cettc cause est
incontestablement le malade lui-méme.

Aussitdot apres la mort du malade, le
danger est considérablement réduit par la
suppression de la source des crachats, et
ce danger disparait totalement en quelques
jours par la perte de la vitalité du bacille.

La prophylaxie doit avant tout chercher
a empécher la contagion. Les mesures
préventives devront par conséquent done
d’abord répondre i deux indications:

1° Empécher autant que possible 1’émis-
mission de particules liquides ; pour cela, de-
mander au malade d’apposer sur sa bouche,

au moment de la toux, un linge spécial ou
toussoir, imprégné si possible d’antiseptique
ct qui serait changé fréquemment.

2° Recueillir les erachats aussi complete-
ment que possible et les détruire; changer
fréquemment les linges, habits, literie, net-
tover ou désinfecter le tout a la fois.

A Thopital, il serait utile de diviser les
malades en plusicurs catégories suivant
leur degré de contagiosité, de maniere a
leur faire prendre des précautions plus ou
moins minuticuses. En tous ecas, il faut
que les malades soient astreints par la
persuasion A diverses mesures de propreté:
changement fréquent de linge de corps,
des habits et de la literie, interdiction des
mouchoirs et toussoirs sous les oreillers;
toilette du visage et des mains trois fois
par jour avant les repas; chaque matin,
lavage des cheveux avec un antiseptique
parfumé; les cheveux seront portés courts,
la barbe rasée de préférence. Bains ou
douches deux fois par semaine.

Mais, pour que cette prophylaxie soit
utilement employée, le D" Chaussé est par-
tisan de la déclaration obligatoire de tous
les cas de tuberculose ouverte.

Sans insister sur ce point qui a sou-

levé tant de discussions, nous reproduisons

seulement la conclusion de ’auteur, & sa-

voir que la tuberculose se communique

avec une facilité effrayante par:
Inhalation de virus frais pulvérisé.

~ Inhalation de virus sec pulvérisé.

Brossage de tissus souillés,

Agitation de tissus souillés.

Par la toux de certains malades.

Par la cohabitation avec le malade.

- Par les poussitres des chambres en

I’absence des malades.

Iist-il possible, ajoute-t-il, que nous res-

| tions inactifs apres ces constatations?

(Journal de médecine et chirurgie pratigues.)
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