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contre certaines maladies épidémiques; ces
maladies étaient jusqu’ici: le choléra, la
peste, le typhus pétéchial et la variole.
Or ¢'il n’a pas été possible d’y adjoindre
la grippe infectieuse, le Conseil fédéral a
cependant édicté un § 12 de la loi sur
les épidémies, par lequel la Confédération
accorde aussi des subsides pour la lutle
contre la grippe. ,

Des lors le personnel infirmier (gardes,
samaritaines, samaritaing) est assuré d’étre
soigné et entretenu aux frais de I'Etat,
il est atteint lui-méme par I'épidémie;

allocation de
éventuellement

il recevra dorénavant une
maladie ou d’invalidité,
sa famille touchera une indemnité apres
déces.

Ces dispositions ne concernent que le
personnel mobilisé officiellement (par le
médecin en chef de la Croix-Rouge, par
les autorités cantonales ou communales)
et qui serait atteint de la grippe ou des
suites de cette affection.

Une telle décision est actuellement d’'une
tres grande portée, et nous pensons que
son application nous facilitera la tache de
recruter le personnel dont nous avons un
besoin urgent. Nous invitons en consé-
quence toutes les personnes qualifiées qui
voudront bien donner leurs soins & tant
de malades dans la peine, & s’annoncer
sans retard au

Bureaw diw médecin en chef
de la Crovz-Rouge.

3—4‘{“,5}—0

Quand faut-il désinfecter?

La liste des maladies dites « contagicu-
ses» les plus communes n’est que trop
facile a ¢tablir. On la peut dresser ainsi,
sans réfléchir trop longtemps: influenza
ou grippe infecticuse, pneumonie, tubercu-
lose, diphtérie, variole, rougeole, scarlatine,
coqueluche, oreillons, méningite cérébro-
spinale, typhoide, dysenterie, erysiptle. Ce
sont 13, en somme, plus ou moins fré-
quentes ou étendues, plus ou moins ma-
lignes, les treize grandes ennemies épidé-
miques de la santé. Pour chacune et dans
chaque cas, sans doute, le médecin don-
nera ses prescriptions. Pour sept d’entre
elles, méme, fievre typhoide, variole, scar-
latine, rougeole, diphtérie, dysenterie, mé-
ningite cérébro-spinale, la déclaration et
la désinfection sont obligatoires. Mais nous
avons vu qu'une «obligation» n’a toute
son efficacité que si Pon en connait les
raisons principales, et que des prescrip-
tions ne sont bien suivies que si 'on n’y
obéit pas aveuglément, mais avec une in-

telligente compréhension de leur esprit et
de leurs motifs. Ce sont ces grandes rai-
sons que l'on trouvera ici, ¢’est cette com-
préhension que nous nous proposons de
faciliter.

Trois considérations principales déter-
minent la nécessité de la désinfection et
ses régles: d’abord le degré de nocuité de
la maladie, cela va de soi, car plus une
maladie est dangereuse, plus il importe de
s’en défendre; puis son mode de transmis-
sion dont la connaissance permet de loca-
liser et de diriger exactement la désinfec-
tion, enfin, la résistance de l’agent de
transmission ordinaire micro-organisme aux
moyens de désinfection, qui détermine le
choix entre ces divers moyens.

On pourrait, suivant ces trois caracteres,
diviser les maladies contagieuses en trois
groupes : cependant, si 'on compare entre
eux ces caractéres mémes, on sapergoit
que les deux premiers, nocuité et mode
de transmission, sont étroitement liés. Cest
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ainsi que des sept maladies pour lesquelles
déclaration et désinfection sont obliga-
toires, cinq d’entre elles: pneumonie, diph-
térie, variole, rougeole, scarlatine, présen-
tent ce caractére commun qu’elles sont
transmissibles de plus d’une manidre et,
en somme de toutes les manieres, sauf par
Pair. Elles obligent donc 2 la désinfection
au moins autant par leur faculté de pro-
pagation que par leur nocuité.

Encore peut-on distinguer deux groupes
dans cette premidre catégorie. L’un est
formé par les maladies qui affectent par-
ticulidrement les voies respiratoires, Pautre
par les maladies & éruptions cutanées.

Dans le premier groupe, la pneumonie,
sans doute, a son départ dans le poumon,
et donc son principal pouvoir de conta-
gion réside dans les crachats. Mais il suf-
fit de dire qu’en général il provient des
voies respiratoires pour qu’on admette que
les modes de transmission sont multiples
— directs, ou par l'intermédiaire d’objets
ou d’aliments infectés, voire de « porteurs
de bacilles ». Et il en va de méme, a quel-
ques nuances pres, de la diphtérie.

A ces deux maladies, dont la déclara-
tion est obligatoire, il faudrait joindre
deux autres maladies, pour lesquelles elle
est facultative, et dont la contagion émanc
également, en général, des voies respira-
toires: la tuberculose qui a plutdt le ca-
ractére d’une maladie endémique, c’est-a-
dire permanente, qu’«épidémique», et la
coqueluche.

L’autre groupe (maladies & éruptions cu-
tanées) comprend : variole, rougeole, scar-
latine, Inégalement dangereuses, on le sait,
dans la moyenne des cas, ces trois mala-
dies ont ce caractére commun que leur
cause est encore inconnue. Leurs moyens
et voies d’infection sont d’ailleurs fort
semblables, et leur transmission, notam-
ment par les squames épidermiqnes qui se

répandent dans lair et par les séerétions,
est également facile et rapide.

A ces maladies a éruption cutanée, dont
la déclaration est obligatoire, et la cause
inconnue, il faut ajouter une maladie 2
inflammation cutanée dont la cause est
connue et la déclaration facultative: Iéry-
sipdle.

Pour les maladies de ces deux groupes,
en raison de la multiple possibilité de
transmission des unes et des autres, de
I'ignorance ot 'on est, au surplus, de la
plupart de celles du second groupe, il est
évident que < la désinfection doit &tre pra-
tiquée aussi largement que possible, qu’elle
doit comprendre non seulement le net-
toyage et 'antisepsie du malade, mais porter
sur tous les objets de la chambre ou qui
ont été en contact avec le malade: sur les
murs et la chambre méme, et sur les per-
sonnes qui ont approché le malade ». Quant
aux moyens de désinfection, ils sont dans
ces cing cas, ceux quon emploie, en gé-
néral, contre les bactéries qui n’engendrent
pas des spores (ou germes de bactéries
nouvelles). Le médecin prescrit,' dans ces
cas, toutes les solutions germicides habi-
tuelles telles que: sublimé 1/1000, acide
phénique a 3 a 5/100, trierésol a 1/100,
formaline & 3 & 5 pour cent, pour les dés-
infections particulidres, et formaldéhyde
pour la désinfection générale (chambre, ete.).
La résistance des bactéries de ces mala-
dies aux désinfectants est inégale, mais elle
ne dépasse pas quelques heures. Ne pas ou-
blier, cependant, que leur vitalité est ex-
tréme, qu’elles peuvent étre nocives des
mois et des années encore apres la mala-
die, et qu’il ne faut, en conséquence, né-
gliger aucun point de la désinfection. De
ce groupe de maladies, il faut rapprocher,
sur ’étendue de la désinfection, une ma-
ladie dont cependant la contagion est plus
limitée, mais dont le micro-organisme, bien
qu’isolé, a une vie trop peu connue encore:
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c’est la méningite cérébro-spinale. L’igno-
rance relative ott U'on est de ce micro-or-
ganisme oblige de traiter la maladie, pour
la désinfection, comme les précédentes.

Viennent ensuite le groupe formé par
les maladies dont la transmission est lo-
calisée: typhoide, dysenterie, et, sans doute,
oreillons.

Typhoide et dysenterie d’abord sont

étroitement associées par leur mode de-
transmission. L’une et lautre péndtrent |

par les voies digestives, de méme qu’elles
ont leur sidge principal dans Pintestin.
C’est done, si Pon peut dire, autour des

aliments et de la boisson (eau, lait, etc.), |

que devra se faire la désinfection préven-
tive ou non, avant leur absorption comme
lorsqu’ils sont & I’état d’excrétions. Cette
désinfection se fera par la cuisson et I'ébul-
lition et 'on aura soin ensuite d’empécher
toute nouvelle contamination. Les objets
de table en contact avec la couche du
malade seront flambés, les restes de sa
nourriture brtlés ou bouillis avant d’étre
jetés.

Les mains des personnes en contact
avec le malade seront soigneusement dés-
infectées par l'immersion dans une solu-
tion germicide. Enfin, on prendra soin de
tuer ou d’éviter les mouches et tous in-
sectes, au besoin en grillageant la chambre.
La maniere la plus économique d’obtenir
ce résultat est d’adapter a lintérieur des
tenétres de légers chassis fixes sur les-
quels on clouera de la tarlatane. Des chis-

sis semblables pourvus de gonds ou de
charnidres formeront double porte. Lors-
que ces précautions ont été bien prises,
la désinfection générale de la chambre est
inutile.

Pour les orcillons,lbien quon ne con-
naisse pas la cause de la maladie, on sup-
pose que la salive en contient le germe
infectieux. Il semble donc que la désin-
fection doit surtout porter sur les mou-
choirs de poche et tous objets entrant en
contact avec les séerétions de la bouche.

Reste, enfin, linfluenza, la banale et
souvent terrible influenza. Elle est la seule
des maladies contagieuses ordinaires dont
on soit agsuré qu’elle se transmette directe-
ment par lair. Son bacille se trouve en
grande quantité dans les sécrétions du nez
et de la bouche et les germes infectieux
s’éliminent surtout par ces voies. Il semble
quil pénetre dans Péconomie par les voies
respiratoires.

Le mode de transmission de l'influenza
— D’air — par son extréme généralité rap-
proche cette maladie, pour la désinfection,
des maladies du premier groupe. On em-
ploiera donc contre elle toutes les mé-
thodes ct tous les moyens indiqués pour
ces maladies, mais il y a, en raison de
son mode de propagation, un intérét par-
ticulier & assurer une désinfection géné-
rale (chambre, etc) parfaite, de préfé-
rence avec le formaldéhyde.

(Fewrlles d’hygicne.)
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Les bains

Il n’est personne qui ne considére comme
un événement fort malheureux une maladie
venant Parréter net dans ses occupations;
la maladie est, en effet, une chose triste,

physiquement et qu’on désirerait toujours
pouvoir éloigner de soi.

Beaucoup de maladies arrivent inopiné-
ment, sans cause connue, il faut les subir

pénible, dont on souffre moralement ou | et les supporter courageusement et chré-
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