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due peul-on allendre de la sireptomycine
dans le Irailemenl de la luberculose?

Par le Dr F. CARD IS
Ancien Medecin-directeur du Sanatoiium Belvedere

ä Leysin

La streptomycine, decouverte en Amerique
en janvier 1944 par Schatz, Bugie et Waksmann,
au Centre d'Agriculture Experimentale de l'Etat
de New-Jersey, s'est diffusee avec une rapidite
extraordinaire et est aujourd'hui le plus
important medicament d'une des maladies infec-
tieuses les plus repandues et les plus redoutables
qui sevissent sur notre globe, l'une de celles au
moins dont les consequences sociales et econo-
miques sont les plus graves. II est d'ailleurs trop
faible et peu exact de dire que la streptomycine
est le meilleur medicament de la tuberculose; on
peut affirmer en toute honnetete qu'il est le seul
et le premier en date. En effet, si la tuberculine
possede un pouvoir de detection incontestable-
ment specifique ä l'egard de la tuberculose, il
n'en va pas de meme de son action therapeutique,
laquelle est absolument nulle dans une foule de

localisations de la maladie et est fort mediocre
dans ses indications autrefois les plus employees,
la tuberculose pulmonaire chronique; et nous ne
ferons mention des sels d'or que pour rappeler
l'immense espoir fonde sur eux et l'amere desil-
lusion qu'ils ont laissee.

La streptomycine est un antibiotique
comparable ä la penicilline; eile est extraite d'une
moisissure, l'actinomyces griseus appele egale-
ment streptomyces griseus. L'antagonisme de
croissance que ces moisissures exercent ä l'en-
droit de tres nombreuses bacteries s'est revele
particulierement energique dans plusieurs
maladies infectieuses. Nous ne retiendrons parmi
elles que la tuberculose.

Qu'attendre de la streptomycine dans la lutte
contre ce fleau social?

Tout d'abord une action admirable et vrai-
ment spectaculaire contre une forme
particulierement meurtriere, la granulie, tuberculose
miliaire hematogene generalisee. Dans ces cas,
qui evoluent presque fatalement vers la mort,
nous obtenons aujourd'hui des succes complets
au moins une fois sur deux.

La meningite tuberculeuse n'est malheureuse-
ment pas aussi favorablement influencee; nous
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avons ä deplorer un nombre tres grand de
rechutes. Finalement, les meilleures statistiques
ne donnent guere au-delä de 20 % de guerisons
definitives; ce chiffre paraitra meme optimiste ä

certains. II est bien entendu essentiel de com-
mencer le traitement le plus tot possible, avant
que des degäts irreparables ne soient apparus et
avant surtout que l'organisme n'ait eu le temps
d'enkyster les bacilles de Koch, moyen de
defense que la chimiotherapie juge malencontreux,
puisqu'il emprisonne l'ennemi dans la place au
lieu de l'en expulser.

Aussi est-ce dans la prophylaxie de la meningite

que la streptomycine doit intervenir; en
effet, la meningite complique tres souvent les

primo-infections des tout petits. II est done in-
dique de traiter par la streptomycine les primo-
infections des nourrissons et les primo-infections
d'emblee graves des enfants; on evitera de cette
facon la meningite.

Dans la tuberculose viscerale, l'antibiotique
est efficace ä condition d'etre administre tres tot.
Son action n'est evidemment pas süffisante pour
resorber rapidement des abces; mais nous voyons
que des fistules sont influencees de fagon quasi-
constante par ce medicament.

Dans la tuberculose genito-urinaire, la streptomycine

fait disparaitre souvent en quelques jours
des cystites, car eile lutte non seulement contre
le bacille de Koch, mais aussi contre le colibacille.
Les tuberculoses renales anciennes sont helas!

peu justiciables de ce traitement, qui au con-
traire peut eviter l'operation, lorsque l'affection
est recente et n'a pas encore creuse le paren-
chyme renal.

Dans les peritonites et les pleuresies, l'effet
de disintoxication est generalement tres rapide.

Dans la tuberculose pulmonaire, la streptomycine

occupe dejä une place considerable; elle
est utilisee avec de brillants succes dans les
formes diffuses fraiches, dans les infiltrats et

broncho-pneumonies ou pneumonies recentes,
dans les poussees evolutives aigues; son action
semble egalement favorable contre les opacites



nodulaires ou contre les infiltrats plus larges.
L'efficacite est ainsi fonction de la recence
des lesions, plus que de leur structure ana-
tomo-radiologique. En principe toutefois les
cavernes resistent; mais il y a des exceptions
heureuses, sur lesquelles il ne faut pas trop
compter. C'est dire que la streptomycine
ne peut, en aucune mesure, ambitionner
de devenir le specifique exclusif de la tuber-
culose pulmonaire; la collapsotherapie, sous
toutes ses formes, garde ses droits. Mais la
encore, la streptomycine rend de grands services;
en effet, les phtisiologues ont pris l'habitude
d'encadrer les interventions un peu importantes:
pneumothorax cree sur des lesions etendues et
fraiches, qui habituellement provoque l'appari-
tion rapide d'exsudat pleural; pleuroscopie avec
desinsertion; et de fagon beaucoup plus neces-
saire et fructueuse: le pneumothorax
extrapleural et dans bien des cas la thoracoplastie.
Nous observons que les malades prepares par
une courte cure preoperatoire de streptomycine
ont beaucoup moins souvent des accidents et les
font beaucoup plus benins que ceux qui n'ont pas
beneficie de cette medication. Nous avons aussi

l'impression que ces interventions deviennent
plus rapidement efficaces quand elles sont sui-
vies de streptomycinotherapie.

C'est assez montrer les avantages considerables

que nous procure ce nouveau traitement

qui va ameliorer de fagon substantielle les re-
sultats du sanatorium. Malheureusement, nous
devons, en terminant, mentionner deux in-
convenients lies ä cette drogue. Le premier est
l'effet secondaire tres frequent sur les centres de

l'equilibre: les vertiges, allant jusqu'ä l'im-
possibilite de se tenir debout, ont ete des plus
genants ä la periode ou la medication etait, sur
le conseil des Americains, dispensee en quantites
massives (3 g par jour). Aujourd'hui, ces troubles
sont beaucoup plus rares, depuis que la dose

quotidienne est ramenee ä 1 g. D'autres accidents
(cutanes, digestifs, renaux, sanguins) sont beaucoup

plus exceptionnels.

Le deuxieme inconvenient, beaucoup plus
serieux, reside dans la streptomycino-resistance;
celle-ci consiste en un affaiblissement, allant
jusqu'ä la disparition totale, de Taction de la streptomycine

sur les germes. Elle peut apparaitre en
cours de traitement ou lors de cures iteratives;
on s'apergoit tres vite que le medicament n'a plus
d'effet: l'arme admirable que Ton avait en mains
a perdu toute vertu. La streptomycino-resistance
est d'une importance tres grande, qu'il est
aujourd'hui premature de vouloir mesurer, car
nous ne connaissons pas encore exactement ses

causes, ni tous ses effets. Disons seulement
qu'elle est malheureusement frequente et qu'elle
pose un probleme angoissant, dont nous esperons
que le laboratoire trouvera bientöt la solution.

Si vous souffrez...

d'un rhume de cerveau, mettez quelques gouttes d'huile gomenolee dans chaque narine et faites une ou deux inhalations

de teinture de benjoin, ä laquelle vous aurez ajoute quelques gouttes de menthol.

de maux de gorge, gargarisez-vous plusieurs fois par jour avec de Veau oxygenee (1 cuillere ä soupe dans un verre

d'eau tiede), et sucez du citron.

d'un acces de fievre subit, faites des compresses d'eau vinaigree aux poignets et aux pieds, ou des compresses froides

sur le front. Buvez du tilleul avec une rondelle de citron. Mais si la fievre persiste, il est prudent de consulter un medecin.

de bridures, appliquez-y abondamment du liniment oleocalcaire, et la douleur sera instantanement calmee.

En outre, souvenez-vous que:

Le the pectoral est recommande contre les refroidissements; sucrez-le avec du Sucre candi.

La camomille ou la menthe facilite une digestion lente ou difficile.

Une infusion de verveine remplace avantageusement le cafe ou le the.

Une cuillere d'eau de fleurs d'oranger dans un verre d'eau tiede calmera voire enfant si celui-ci est agite et ne

parvient pas ä s'endormir.
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