CHAPITRE ¥V

TROUBLES DE L’UTILISATION
DU PHOSPHORE

Le phosphore est une des substances indispensables a la vie.
Les échanges nulritifs des substances phosphorées sont des
plus importants dans toute une série de maladies. Les études
physiologiques, pathologiques et thérapeutiques ausquelles a
donné lieu ntilisation des matiéres phosphorées se sont mlti-
pliées ces dernieres annees dans des proportions qui, elles
seules. montrent Fimportance de la question.

ARTICLE PREMIER

LE PHOSPHORE ET LA VIE

Comme I'a dit Biceser, sans phosphore point de vie ; nous
allons en effet retrouver les matiéres phosphorées chez tous
los étres vivanls et sartout chez ceux ou les échanges nutritifs
sont les plus actifs. 1

1° Le phosphore dans la nature. — Dans le sol, lacide
phosphorique se trouve surtout a I'état de phosphate de chaux
anguel le regne vivant emprunte son phosphore. CGelui-ci est res-
titué an régne minéral sous cette méme forme de phosphate de
chaux. Ces phosphates organiques sont puisés dans le sol par les

racines des plantes; celles-ci les absorbent surtout sous forme

de sels monocaleiques qui sont solubles et proviennent cux-
mémes de Faction des acides sur les sels tricaleiques insolubles.

A lour tour ies animauz absorbent les phosphates surtout
sous la forme de composés organiques tels que les lui livrent les
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plantes et les différents aliments soit animaux, soit végetanx
[graines, tubercales, ete.). Le phosphore est abondant surlout
dans les formes jeunes ef actives des élres vivants ; les noyaux
des cellnles, tes globules blancs, le spermatozoide et Foyule sont
tros riches en phosphore. En sommnie on peut dire que le phos-
phore se retrouve €n grande quantité dans les cendres de toutes
cellules, de tous tissus et de tous Organes d’origine animale ou

27 Repartition du phosphore chez les animaux. —
a. Chez le fotus. — La quantité de phosphiore augmente & MESULe
que le feetus augmente d'age et de poids. L’aceroissement de
Iacide phosphorique dans les deux derniers mois de la grossesse
ast trés rapide (plus de 08, 5 par jour). A la paissanee, un enfant
moyen contient plus de 40 grammes d’acide phosphorigue.

b Chez Dadulte. — La quantilé d’acide phosphorique contenue
chez un adulte moyen est de 1.600 gramines environ. Pendant
[q croissance et jusqua vingt ans homme retient done plus de
trois livres dlacide phosphorique, soit prés de 75 grainmes ei
moyenne par an et plas de 0%, 2 par jour.

¢. Repurtition dans les organes- — Le tablean suivant calculé
par Voir et par GILBERT montre celte répartition dans les diffe-
rents organes.

ORGANES ACIDE PHOSPHORIGUE
contenu dans les cendres

Systeme osseux. . . s 2 e e
musculaire . . - . - - PRl 150 —

nervenx. - - st e 12 -

e e s A4

Poumons .

Sang complet

Rale.

Beins

{1 faut ajouter lacide phosphorique de la peau, du tabe diges-
{if et des glandes.

On voit que 87,5 p. 100 du phosphore total de lorgamisme
<ont dans le squelette, et 12.5 p. 100 senlement dans les parties
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molles. Le systéme nerveux ne contient proportionnellement
pas autant de phosphore que Pon eroit ordinairement : les
anscles en contiennent 11 fois plus, eb 65 p. 100 du phosphore
des parties molles. Le foie renferme autant de phesphore que
les centres nerveux et denx fois et demi plus que le sang.

3o Eitat statique du phosphore chez I'homme. — Dans le
régne minéral on dislingue s wrtout les phosphates tricalciques
inselubles et les phosphates monocaleiques solubles.

Ghey les vegétaux, les phosphales minéraux sont transformeés
en combinaisons organiques. Ce sont les études de POSTERNAK
qui ont fixé Iétat du phosphore végétal. Le principe phospho-
organique des graines, tubercules, thizomes, et bulbes des plantes
4 chlorophyle est Pacide anhydro-oxymethylene diphosphorique :
ciost dans les fenilles que se transforme Pacide phosphorique
en moléeules organiques. Par conséquent les végétaux pas plus
que les animaux assimileraient les phosphates minéraux en
nature ; daprés GiusgrT eb POSTERNAK seunles ces substances
phospho-organiques pourraient étre assimilées par les cellules
animales ; c’est la plante, grdce aux combinaisons qui se passent
dans la fenille, qui serait chargée de préparer ces substaneces
assimilables

Ghez Phomme, le phosphore existe cependant sous forme de

]!ht!:‘;;lhi{h‘:‘ mineraux et sous forme de combinaisons orga-
nigques.

a. Phosphates minérauz. — Les phosphates minéraux existent
dans notre organisme soit sous forme de phosphates trical-

ues insolubles (squelette osseux). soit sous forme soluble de
sels sodiques et calciques dans les liquides de Vorganisme el
notamment le plasma du sang (forme facilement transportable
pour les échanges).

b. Combinaisons phosphorées organiques. — Pendant longtemps
on ne connub que la forme du phosphore a I'état de sels miné-
raux. Ligpicuyant vu le role capital des phosphates inorganiques
dans la nutrition des plantes en conclut a lutilitée des mémes
formes de phosphates chez Fhomme. Mzais Panalyse a démontre
Uexistence de tres nombreuses combinaisons organiques du phos-
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phore i ¢ote des phosphates de chaux et de magnésie ineries
dans le squelette. Ges combinaisons oroaniques semblent. jouer
le role capital. :

¢. Graisses phosphorées, lecithines. — Ge sont des molécules
ayanl pour noyau comniin acide phosphoglycérique anguel
<e combinent les acides sléarique, palmitique et oléique; ¢
sont des glycéro phosphates. 1l y a plusieurs lécithines selon
Facide gras combiné. Elles ont été découvertes par GOBLEY, en
1846. dans le jaune dceuf de poule, puis dans le cerveau. les
nerfs et les ceuls de toutes les especes. Un les o déeelées aussi
dans toules les cellules vivantes. On sail quel parli la théra-
peatique a voulu tirer de ces données en institnant les médica-
tions 4 bases de lécithines ou de jaunc d'eenf.

d. Prelagon. — Cest une autre graisse phosphorée {rouvee pat
LigsreicH dans le cerveau, puis par d'autres auteurs dans la rate,
es globules rouges, les globules blancs. THUDIGHGM a montré
que ce corps est un compose d’au moins seize substances diffé-
rentes: ce simple fait montre la complexité de ces études et
combien d’'inconnues persistent encore.

e Nuclénes et paranucléines. — Ces substances existent dans
les régnes végitaux et animaux. Un a trouve les nucléines dans
les globules du pus (MIESCHER), dans les noyaux des leucoeytes
(LigiexreLp), dans 1 thymus, la rate, le paneréas, ete., dans la
levure de biere (Kossgs), dans 'embryon du blé (Osrorne et HAR-
nis). Comme leur nom I'indique, les nucléines se {rouvent sur-
tout dans les noyanx des cellules, dans les leucacytes et les éle-
ments reproducteurs, c’est-a-dire dans les cellules on régne Ia
prolifération cellulaire la plus intense. Elles forment sans doute
la substance ou le support de la-chromatine des histologistes
qui dessine les figares laryokinétiques dans le dédoublement des
noyaux. Une observation inléressante de BERTHELOT PTECiSe encore
Pimportance de la nucléine dans la reproduction : chezles espéces
végétales dont la floraison s’arréte a une éporue déterminée de
Fannée, Labsorption du phosphore dans le sol cesse au meme
moment ; ce corps se porte alors vers les organes reproducteurs,
dans le pollen, les ovules et les embryons, absolument comine
dans les spermatozoides et les couls des animanx. Tous ces fails




L96 PHYSIOLOGIE PATHOLOGIOUE

monirent l'extréme importance de ees combinaisons phospho-
rigqiies.

Ces nucléines renferment jusqua 5 p. 100 de phosphore,‘elles
sergient pour Gomxuemi loujours unies a ‘des matiéres albumi-
noides (nucléo-albumines). Un aulre point important de ces
corps est quils donnent naissance par hydrolyse (Kosser) aux
dérivés de la purine : adémine, hypoxanthine, guanine, xam-
thine. thymine et eytosine, bases en rapport éiroit avec lacide
urique ; la décomposition des nncléines a done un rapport fres
impertant avec lexces d’acide urique, dans la leucémie, la
goutte, ete.

On trouve dans le lait, le jaune d’ceuf, des corps phosphorés
qjui semblent localisés non plus dans le noyau des cellules mais
dans le protoplasma ou ils semblent former des alimentis de
réserye: mais ils me contiennent pas de corps puriques et ne con-
duisent pas aux bases de cefte série mi & I'acide urique = ce soni
les paranuciéines de Kosser, les pseudo-nucléines de HAMMARSTEN.

49 Assimilation et désassimilation du phosphore. — te
que nous avons dit de Paugmentation progressive en phosphore
du corps humain en voie de formation montre l'assimilation
incessante ot considérable de notre organisme en phosphore.

A Iétat adulte, les réserves phosphorées sont tous les jonrs
attaquées par le fonctionnement méme des tissus. Tous les ani-
maux, surtout les carnivores, éliminent journellement, une cer-
taine quantité d'acide phosphorique par les urines. Gette élimi-
nation se produit méme en I'absence d'aliments. (’est ainsi que
le jefimeur Succi perdit en trente jours de jeine 36 grammes
dCaeide phosphorique (Luciaxi); un autre jetnenr, Cetti, perdit
en dix jours 24 d’acide phosphorique (Muxg) ; il en est de
méme chez les animaux privés d'aliments. La désassimilation

phosphorée es( donc un corollaire mécessaire des proeessus
vitaux et ne dépend pas de l'alimentation

L alimentation journaliére couvre les pertes organiques en
phosphore.

A PHOSPHORE DES ALIMENTS. — On croyait antrefois que ¢ étaient
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surtout les phosphates mineraux qui servaient a la reconstitu-
tion de Lorganisme en phosphore ;s on sait aujourd’hui que les
aliments phosphorés renferment surtout des combinaisens orga-
niques (GIBERT et POSTERNAK].

@ Aliments dorvigine anamale. — Le lait renferme du phos-
phore sous forme de caséine. de lécithine et de nucléone. Un
litre de lait de femme conlient Q== 45 environ d’acide phospho-
rique a L'état de combinaison organique. Le lait de \:;15"1\10 COR-
tient beaucoup plusd acide phosphorique (185,81 par litee), mais
40,8 p. 100 de ce phosphore seulement sont sots formes orga-
niques. Aussi 47 p. 100 du phosphore du lait de vache sont
rejetés par les matieres fécales, tandis que 90 p- -il?l.}"lu [_9I_il‘!:|-
phore dw lail de femme sont ahsorbés par le ;n.l’lln'ae,:.\'ﬂp. Ges
simples chitfres mentrent comment est fmlrm' aux jeunes
enfants, le phosphore néeessaire & Possification (_-mﬂ'giﬂ,!_ze‘ de
la premiere année et combien le lait maternel est superieur
pour lui.

Los @ufs des oiseaux contiennent tous les éléments ]-hns:plmt
rés mécessaires au développement des pelils; cest le jaune qui
contient presque toute cette réserve phosphorée sous forme de
lécithineet de vitelline ou hématogéne de Bunge. L’hématogene
dennerait naissance & un acide paranncléique : Facide vitel-
fique. :

Dans la viende on trouve beaucoup de phosphore (lécithine,
acide phospho-carnique et peu de nueléine); 100 grammes: de
ciande contiennent environ 0,45 dacide phasphorique dont
60 p. 100 environ a état organique. En résumé o sont sartout
les paranucléines (lait et jame d’cuf), la !{‘riihme‘(-t ankres
composés phesphorés de Ia viande et du cerveau qui forment la
base des eombinaisons phosphorées nutritives. 11 0’y a pas de
nucléine vraie dans certains aliments complets tels que le Tait et
IFeeuf.

b. Aliments dorigine végetale. — Les graines, les tubercules.
les rhizomes, sont les principales formes des matiéres phospho-
rées vegétales (céréales, telles que froment. seigle, avoine,
_nais: légumineuses, pois, haricots, lentilles; tnbercules, pommes
de terrcj ete.). Gest sous forme dacide anhydre oxyméthylene-




598 PHYSIOLOGIE PATHOLOGIGUR

diphosphorique que le phosphore est contenn dans les graines
veégétales. Par conséquent dans les aliments essentiels, quiils
soient: végétanx ou animaux, le phosphore est en combinaison
organique, mais trés pen sous forme de nucléines.

B. TRANSFORMATION DES COMPOSES PHOSPHORES DE L ALIMENTA-
TIoy. — La question capitale pour la thérapeutique est de savoir
s'il faul nécessairement que le phosphore alimentaire soit sous
forme organique pour étre assimilé. Pendant longtemps, igno-
ranl les combinaisons organiques des aliments, on administrait
surtout les phosphates minéraux, pensant a la suite de Liebig
que Phomme pouvait les assimiler comme la plante. Actuelle-
ment avee de nombreux auteurs, el en France GiLeert el Pos-

TERNAK, on admet que les phosphates minéraux ne seraient pas

assimilés et qu’il faudrait toujours faire ingérer le phosphore.
soit simplement alimentaire, soit thérapeutique, sous forme de
combinaisons organiques telles que les présentent les aliments.
Pour ces auteurs les phosphates minéraux sont ineapables de
remplacer les composés phospho-organiques ; ils ne sont jamais
assimnilables, ne peuvent contribuer directement a la réparation
des Lissus et sont eliminés comme des matiéres étrangeres sans
prendre aucune part aux échanges nutritifs.

En faveur de ces vues, il y a le fait que les réserves phospho
rées des eufs des oiseaux et des poissons, du lait, de Yalimen-
gation des jeunes, sont sous forme de composés organiques. Ce
nest que chez la plante que Fon peut saisic la transformation
des phosphates minéraux en e0mposés organiques.

Ges arguments ne sont peul-éire pas décisifs. 1ls montrent
seulement que le phosphore est mieux absorbé surtout par les
Organisimes en voie de formation et sous forme de composés
organiques. Mais il n'est pas prouvé par la que du phosphore a
I'état de combinaison minérale ne puisse pas étre absorbé el
assimilé, au moins par lorganisme adalte. Noire organisme
renfermant des phosphates minéraux méme insolubles dans fe
squelette et dautres solubles dans le plasma, on ne voit pas
pourquoi ces phosphates ne seraient pas directement empruntés
aux phosphates inorganiques. Enfin il s'agirait de savoir si les
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cOMPOSes phosphorés organiques d origine alimentaire ne soni
pas transformeés par les sucs digestifs pour donner de Laecide
as frans 5s par le >

}I}H.\Sph{!l'ii]tl(‘ libre. Si cela était, Pacide p]mbplimri:[uu libéré
serait absorbé et utilise par les cellules pour reformer la Sy
these des composés phospho-organiques. i.h:e1.{1vujq_: l!{\‘ physiolo-
gistes ponscni. que les animaux doivent aI.IHS.I refaire a m?m‘em?
d’une facon complete et p:xrli&lle le travail de synthése 1%11-0;11]_)}:
par les végétaux (Morar et Dovox). De méme que pom-ll ;u’sen‘u-,
~est dans les leucocytes que se passerait cetfe !.l’f\i'l':%‘lli!'ll'lahtj\["[
ahontissant aux nucléines {A. GAUTHIER). ]H‘.}’z:l‘liii[,n'i' f} montre
que la puissance de synthese chimigue est di?\'()i()ppi’i‘ surtout
chez los étres inférieurs ; les leucocytes seraient dans ee cas.
Agents migrateurs, porteurs de phosphore, les h}nz(.:-.{-‘r_-.‘\.'h-s :a‘(.-.[-ll
pt_‘.f_!{-l_’ll‘t‘. charges de la réparlition et du transport des c‘nnfl-n-
naisons phosphorées ; les cellules plus hautement illil}ifl'tn(.‘.ll_‘l‘.b
des parenchymes outiliseraient que le phosphore gqui leur est
ainsi prépare. e

I.a question n’est done pas résolue l‘ll’ savoir si les r‘ulllp'(\‘{n‘t S
. organiques phosphorés sont I_.-;ul;;',,u:;mf? dans l .luh‘c digestil n
acide phosphorique, et si I’élat organique est indispensable a
Fabsorption el & 'utilisation du phosphore.

\RTIGLE LI

ELIMINATIONS PHOSPHOREES. PHOSPHATURIES

Le phosphore de désassimilation est élimine en partie par jl'..‘*
foces ot surtoul par les urines ; nous allons éludier cette elimi-

nation i 1état normal et dans les maladies.

1 — BLIMINATIONS PHOSPHOREES NORMALES

B
(lomme pour les autres composés de Forganisme ¢ est presque
étude des éliminations quon peul juger de

piquement par
uniquener ! A

Jutilisation bonne .Ou mauvaise du phasphore et
norbides qui en sont la cause ou effet.
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1° Formes de l'élimination phosphorée. — Elle se fail
pir Purine et les feees et accidentellement par le lait,

a. Urine. — TFandis que dans le lait c'est Tacide phosphio-
rigue oreanique qui prédomine (phosphore alimentaire), dans
Purine eest Pacide phosphorique minéral qui domine sous forme
de phosphates de soude, de potasse. de chaux, de magnésie, el
accidentellenent de phosphates ammeniaco-magnésiens (phes-
phore dexerétion). Un litre durine d’adulte normal renferme
enviren 2855 dacide phosphorique. Les phosphates terreux en
constituent les 2/3.

Le phosphere organique, appelé encore incomplétement
oxyde, est en tres petite quantité dans les.urines (1.5 p. 100 envi-
von du phosphore total, cest-a-dire environ 2 cenligrammes par
vingt-quatre heures) sous forme d’acide glycéro-phosphorique.

h. Foces. — Les matiéres fécales éliminent une quantiké
variable de phosphore sefon Palimentation. €hez les herbivores,
une portion seulement du phosphore alimentaire est éliminée
par les urines: le reste passe par les matieres fécales; il y
anrait done antagonisme A ce point de vue entre les herbivores
et les carvnivores. De nombreuses expériences ont montré

qirapres des i]'ljc‘.i"Ul)n.-i ll\\'illﬁ)Lif'l'”lElI\ii s de phosphate disodique
Patox, Dentor et Aircuinsox) ou des injections intra-veineuses

dit méme sel (Fark) Uélimination phosphatée se fait exclusive-
ment par Pintestin chez les herbivores, tandis qu'elle se produit
A la fois par Lurine et les feces chez les carnivores. Pour BERG-
vaxy Pacide phosphorique injectée sous la peau (phesphate
disodique) serait éliminé seulement par les reins chez les carni-
vores et presque uniquement par Fintestin: chez les herbiveres.

On' sait quen pathologie on voit tantot Uélimination urinaire
devenir anormale (phosphaturie, diabeéte phosphatique), tantot
élimination intestinale aller jusqua la formation de sables
intestinaux composés principalement de phosphates caleaires et
IHACNEsiens.

2¢ Rapporis des échanges phosphorés et azotés. — On
sait que Fazote de Falimentation est éliminé sous forme de pro-
duits azotés de I'urine, el qu'd Pétat normal Porganisme ne fait
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pas de provision des albuminoides en exees (voir p. b

méme, le phosphore éliminé représente la quantité absorbée par
les aliments. Ce n’est que pendant la eroissance ou apres des
pertes exagérées de phosphore que celui-ci est retenu par Forga-
nisme. Celte analogie entre les matiéres azotées et phosphorées
a fait penser que la perte de I'erganisme en phosphore était inti-
merent lige 4 la désassimilation des albuminoides ; il y aurait
un rapport constant entre la quantité totale de Pazote et de
Facide phosphorique éliminé. Pour GILBERT au confraire le rap-
port de 'azote et de Pacide phosphorique n’est pas constant et
nest pas en rapport avec les échanges azotés. Ge rapport dépen-
drait surtout de la proportion du phosphore alimentaire et
d'autre part du coefficient d’utilisation de celui-ci. Ainsi, le phos-
phore de la viande serait presque totalement assimilé par I'or-
oanisme (92 p. 100 environ) ; au contraire le quart du phos-
‘pinm" du pain s’éliminerait par les matiéres fécales; le phosphore
du lait de vache est éliminé par les féces de Penfant presqnue
dans la proportion de 50 p. 400 tandis que 10 p. 100 seulement
du phosphore du lait maternel resteraient inutilisés

Méme en Pabsence d’aliments et chez des sujets sains, le taux
de Pacide phosphorique varie pour des causes inconnues. Ainsi
le jetmenr Succi éliminait des quantités de phosphore variant
de 78°4 a 45%.3. Le travail musculaire soutenu augmenterait
Pélimination phosphorique sans modifier le taux de I'azote uri-
naire.

En somme, pour Gitgert, Fassimilation et la désassimilation
des substances phosphorées se ferait indépendamment de celles
des albuminoides, et le rapport de 'azote a l'acide phospho-
rigue n'aurait pas l'importance qu'on y attache d’ordinaire.

3o Origine des phosphates urinaires. — Les opinions sur
ce point sont trés divergentes. On est tenté de chercher dans le
squelette Porigine de l'acide phoesphorique éliminé. Weiske,
Musk, appuienteette maniére de voir ; aucontraire pour ZURLZER.
GiiperT, le lieu de la désassimilation du phosphore est prinei-
palement sinon exclusivement dans les parties molles de Porga-
nisme. Les échanges phosphorés seraient dus en effet surtout au

: s 05
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fonctipnnement des tissus el des organes et se ferait aux dépens
des combinaisons organignes du phosphore tandis que les sels
minéraux du squelette jouant un role purement mécanigque ne
<¢élimineraient pas- Geci parait vraisemblable a Pétat normal,
mais dans les maladies le phosphore urinaire provient tantot
de Tusure des organes (pourons, leacocyles) tantot du systeme
osseux (maladie des os, rachitisme, efc.).

49 Role du systéme nerveux. —Beaucoup d’anteurs altri-
buent a Lintensité des échanges du systéme nerveux les varia-
tions de Iexcrétion phosphorée. Ceei ne parait pas deuteux dans
cortaines maladies; a Tétat normal c'est plus d

iseutable.
Dapres les expériences de Prevsz, sur un étudiant se liveanl a
uniravail cérébral intensif, et celles de Giuperr sur un sujet sou-
mis 4 un régime fixe pendant deux mois, et notant les cir-
constances d'exces de travail intellectuel, ou d’autres causes de
surmenage, le fonctionnement normal du systéme nerveus méme
irés prolongé ne donnerait pas ume augmentation sensible de
I'acide phosphorique des urines. Sans doute, les éléments ner-
veux participent a la désassimilation phoesphorée qui est corol-
laire de la vie, mais pasdiune facon prépondéranteni SUperienre
aux autres organes.

9 _ PpooOSPHATURIES PATHOLOGIQUES

D'aprés tout ce qui précéde, les variations de Iélimination du
phosphore doivent étre d'une extréme imporiance au cours
d'ume maladie, étant donné le role eapital de cette substance.

1° Phosphaturies vraies et fausses. — Contre lopinion
de Gieert, pour la plupart des pathologistes il y a un rapport
normal entre I'élimination de P'urée et eelle du phosphore. Si
bien gue I'élimination’d’acide phosphorique en excés ne présente
de gravite quesiellen’est pas parallele aux chiffres de l'urée. Chez
beaucoup de sujels le chiffre des phosphates urinaires est aug-
menté, mais celui de L'uree variant aussi, le coefficient % t;se
varie pas. Dans ce cas, il y a fausse phosphaturie Ll'l(-i\it? ces
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sujetssom.néammnins a4 surveiller car ce sont des azoturiques qui
peuvent devenir des phosphaturiques vrais. La cause la plas
fréquente de eefte fausse phosphaturie est une alimentation
exagéree surtoub carnée. Tant que le sujet ne maigrit pas, Potat
reste satisfaisant ; s'il maigrit cesl généralement du & la phos-

phaturie vraie.

99 Phosphaturie dans lesmaladies aigués. — On peurrail
croire que les maladies aigués, les fievres s’accompagnant de
désassimilation devraient loujours produire un exces de phes-
phates urinaires; ce n’est pas ce quon a constulé au cours de la
pncumonie el de Ia fievre typhoide, maladies spéeialement ébu-
dieesa ces poinls de vue et ou I'on trouve hypophesphaturie et
diminution dn coefficient :}—]: . Mais, a la fin de ces maladies,
survient la erise phosphaturique peu apres 1a chute de Ia tempé-
rature et suivant de pres une crise azolurigue trés marquee;
ces denx crises saccompagnent dune polyuric trés abondante.

a. Des crises phosphaturiques. — On peuf avec GOGRAUD distin-
guer dans les pyrexies : 1° Des crises anté-mortem qui semblent
dues a la destruction considérable des noyaux, 90 des crises
therapentiques provoquées par certains agents qui augmentent
les oxydalions; par exemple dans la fievre typhoide les bains
froids augmentent élimination des phosphates; la saignée a
un effet analogue ; 3° des crises de défervescence; ce sont Ies
plus intéressantes, olles sont spontanées et se passent naturel-
loment au moment de la crise polyurique : elles peuvent suivre
la crise azoturique et précéder la crise hyperchlorurique ; Peli-
mination des chlorures, de I'urée et des phosphates n'est pas
toujours synchrone (ACHARD, Lacpry et TuoMas): ce mest que
dans la erise polyurique de la cuérison de I'as stolie que toutes
ces substances sont éliminées en memetemps en grande quantite.

Au eours de Ia maladie, la rétention a porté surtout sur les

bL terre -
1 lerrent st abaissé ; au
Ph total

phosphates terreux et le eoefficient i
moment de la convalescence la crise d’élimination se [ait sur-
tout en Faveur des phosphates terreux el le coefficient remonte.

b. Ezplications de ces faits. — Un a cru que la diminution des
phosphates pendant la fievre était due a lu digte relative; mais
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le régime lacté preserit dans ces maladies fournit une certaine
quantité dephosphates; de plus, la crise phosphaturique survient
avant la cessation de la diete. On a dit encore que chez les fié-
vreux il y avait insuffisance d’absorption intestinale ; mais cette
insuffisance devrait porter a la fois sur Lazote et le phesphore

: . - . ol Pl :
et il ne devrail pas y avoir abaissement du coefficient Tl[ . On

a 'dit encore que le rein étant moins perméable, les phosphates
s'éliminaient par Pinlestin ; mais I'analyse des féces a montré
que les phosphates y subissaient des variations paralleles & celles
des urines.

En réalité. il y a rétention véritable des phosphates par Por-
ganisme pendant la maladie ; celte rétention porte aussi bien
cur les chlorures el sur Peau que sur les phosphates. ACHARD eb
Loerer pensent que la cause de ces rétentions est la paresse de
la circulation générale et la lenteur des échanges pendant la
fieyre. Nous pensons quil faut incriminer au contraire une plus
grande ulilisation des phosphates pendant les pyrexies; les mo-
difications leucocytaires, la production des exsudals, la répara-
tion des lissus, nécessitent une plus grande quantité de phos-
phates pendant la lutte morbide ; puis, au moment de la victoire
de I'organisme, il y a élimination de tous les phosphates des
noyaux et des organes qui se sont useés pendant la maladie.

e. Conclusions cliniques. — On pourrait diviser les maladies
aigués en deux groupes : 1° celles qui augmentent la désassimi-
lation et ot le taux des phosphates est plulot élevé, par exemple
le rhumatisme articulaire aigu et la tuberculose ; 2° celles qui
diminuent les oxydations et le taux des phosphates pendant la
ficyre - pneumonie, fievre typhoide, searlatine.

Au point de vue pronostic, la diminution urinaire des phos-
phates semble directement proportionnelle dans ces derniéresau
deeré de Uinfection. 11 semble aussi que Iélévation du coeffi-
cient \}% sans amélioration de la maladie indique un pronostic
rapidement fatal. Quant aux crises de la défervescence elles
sonpl eomme la signature de la guérison; pour AcHarD ef ses
éloves cependant D'élimination des phosphates n'aurait pas la
sienification heureuse de U'hyperchlorurie critique.
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3. Phosphaturie dans latnberculose. — M. Teiss
{%75. montra Pimportance des variations des phosphates dans
Ix tuberculose an débub, trouvant dans cette phosphaturie un hon
moyen de diagnostic. Lurine de certains tuberculeux renferme

jusqua 12 a 30 grammes de phosphates alealino-terreux parjour;

ce serait par une déminéral tion extréme du poumen. STOK-
<1< est arrivé a des conclusions opposées. Mais A. Ropix, (rou-
gAUD ont signalé de nombreuses ohservalions en faveur des vues
de M. TPeissiek. GorrawD a trouvé la phosphaturie ef le coefli-
cient T\l',i':l' dlevé dans 18 p. 100 des cas, égal a la normale dans
36 p. 100, inférieur 2 Ia normale dans 46 p. 100; mais ses
malades n’étaient pas tous au début de la maladie. Cet auteur
admet, dans sa thése, que la phosphaturie ne serait pas la con-
séquence nécessaire de la tuberculose au début mais quelle s'y
rencontre assez fréquemment et que Pélévation du coefficient

\(I:'— a une grande importance diagnostique comme Pindiquait
M. Trissier. Par exemple, Paugmentation de ce coefficient fera
{vancheren fayeur de la tuberculose un diagnostic hesitant entre
¢hlorose el chloro-anémie tuberculeuse.

Au point de vue pronostic, la phosphaturie indiqueraif surfout
les formes graves. GLavpe et A ZAKy regardent I'abaissernent
des phosphates comme un signe de bon augure; ils ont oblenu
I'ailleurs de bons résultats par le traitement des cobayes fuber-
culeux par la lécithine et ont oblenu ainsi des modifications du
coefficient -‘\:‘

A Ia deuxieme période de Ta tubereulose, la diminution des
phosphates urinaires est de regle, elle est causée par Pinsuffi-
samce alimentaire, la fievre, et Pélimination des crachats.
D srEvBERG a montré, des 1876, que les crachats enferment des
quantités considérables de phosphore (jusqua i5r.30 de phos-
phate de chaux dans 600 gramines de erachats des vingt-qualire
hewnres).

A la période ultime dela tuberculose, la diminution des phos-
phates est emeore plus clevée, probablement parce que lorga-
nisme n'en a plus beaucoup a perdre. M. TEISSIER, Bosmx eitent
pourtant des épisodes de phosphalurie intense traversant cette

o
o




606 pHYSIOLOGIE PATHOLOGIOUE

période de la tnberculose ; le pronostic de ces cas est tres grave
car ily a presque toujours amaigr ssement, consomption rapide
et mort au bout de quelques mois.

4° Diabéte phosphaturique. — [l a été étudié par M. Teis-
sigg. 11y a la triade symplomatique: polyurie polydipste, phosphd-
{urie : les pertes de phosphates sont souvent considérables et
appauvrissent les organes tels que le systéme nerveus, les
muscles, ete. Les symptomes sont une asthénie trés forte, avec
faiblesse, fatigue rapide, céphalée et enfin amaigrissement con-
sidérable. On note aussi des troubles visuels, de la sécheresse de
la peau, des éruptions cutanées. Pour apprécier les phosphaturies
craies essentielles et le diabete phosphatique il faul comparer
Pelimination de Uurée a celle des phosphates. Si le rapport
dépasse 25 p. 100 il y a phosphaturic yraie.

Dans le diabéte sucré, il y a souvent phosphaturie vraie. Gou-
rauD analysant les phosphates et l'urée a vu que les diabetes
sraves saccompagnent de phosphaturie, tandis que les formes
loceres ont un coefficient voisin de la normale. A. RoBIN avait
noté cette augmentation du phosphore urinaire des diabétiques,
en faisanl une objection & la théorie de BoucnaRD Sur le ralen-
tissement de la nulrition dans cette maladie ; mais cette désassi -
milation phosphorée ne prouve rien contre la diminution d'uti-
lisation du sucre. 1l n’y a pas de rapporl constant entre
Pabondanee du sucre et des phosphales; dans certains cas on
observe méme un balancement trés net entre Pélimination des
deux substances: le pronostic est alors défavorable (TEissi

et Pamélioration nest pas réelle bien que le sucre ail disparu.
M. Trissign pense que la phosphaturie des diabétiques peut

étre due A un exces d’acide lactique formé aux dépens du sucre;
cet acide déplacerait Facide phosphorique des os; il y aurait
done dyscrasie acide et les phosphates proviendraient des modi-
fications du squelette; Uinjection d’acide lactique chez les
lapins produil de la phosphaturie. GoURAUD m'a pu reproduire
ce phénomeéne chez le lapin ; il pense que la phosphaturie des
diahétiques est due & Fusure des tissug corrélative de la mon
utilisation du sucre.
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Au point de vue pronostic il y aurait trois classesde diabeles:
{0 les diabetes lézers des goutteux et des arthritigues on Furée
et les phosphates se rapprochent de la normale; 20 les diabetes
plus graves ou il v a augmentation de Furée el des phosphates
mais avec coefficient —%{ normal ; 32 les diabetes phosphatu-

viques. les plus graves et ou il y a désassimilation profonde.

50 Phosphaturie dans les maladies nerveuses. — Il y a
le plus souvent augmentation de Pélimination phosphatées par
exemple dans la maladie de Parkinson, dans Fapoplexie céré-
brale, le délivium tremens, apres les erises d’épilepsie (LEPINE
et Evmoxer). Dans le tabes et la paralysie générale les phos-
phates sont plutot diminués.

%) Dans Uhysterie, Giies ps 1A TOUREITE el CATHELINEAE onl
signalé Pinversion de la formule des phosphates aprés les erises :
les phosphates terreux I'emportent én quantité sur les alealins
alors que c'est le contraire & T'étal normal ; mais I'élimination
totale ne change gnére.

8) Dans la neurasthenis, ily a tres sonyent phosphaturie massive
ol durable : c’est ordinairement dans les formes graves avec agi-
tation, insomnie, hypochondrie. Cetbe phospharie des neurastheé-
niques présente de grandes variations d'un moment & Pauntre et
pour des analyses faites a peu de temps d’intervalle et dans des
conditions d'alimentation et d’exercice constants. M. Joui: a
décril une formule urinaire spéciale des neurasthéniques, avec
hypoacidité, mais cet auteur ne fail porter les analyses que sur
Purine du réveil pour s'éloigner des phases digestives. La plupart
des auteurs, A. Boery, LinossiEr notamment, n'admettent pas
lexistence d-une formule urologique caractéristique de la neu-
rasthénie. La pathogénie de la phosphaturie des neurasthéniques
peut étre due parfois a des troubles digestifs (hyperchlorhydrie}.
Le role du systéme nerveux est ‘complexe ; outre la désassimi-
lation du lissunerveux il v @ certainement un manque de régu-
lation générale des échanges sous influence de ses teoubles de
fonetionnement.

) Lesphosphaturies essentielles semblent dies a des troubles du
systéme nerveux. On a parlé de névrose spéciale portant sur-
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tout sur les échanges phosphorés ; en réalité la cause preécise est
inconnue. 1l s'agit le plus souvent de jeunes gens, arthritiques
et surmenés, qui maigrissent el dans les urines desquels on
trouve un exeés de phosphate. Ge ne sont probablement la que
des phosphaturies prémonitoires dun état plus grave, tubereu-
lose (Trissier), néphrife, ete.

6° Phosphaturie dans les maladies osseuses. — M. TEs-
sien a montré que des lapins rendus phosphaturiques par acide
lactique et chez quion opere des fracfures présentent un certain
retard dans la consolidation : il y aurait déminéralisation
osseuse sous Linfluence de Pacide lactique- VErveDInL a observe
ensuite que la phosphaturie facilite la production des fractnres
ou en retarde la consolidation.

Bans Lostéamalacie la question des phospliates urinaires est
tras diseutée. Neomasy, Lirzaasy, admettent une augmentation
considérable des phosphates; Laxcexpore el Moxsex ont cons-
taté au contraire la diminution ; d’autres eitent des cas ol les
phosphates sont normanx. A. Rosix (Congres de Madrid. 1903)

ns un rapport sur la nutrition dans 1 ostéomalacie, affirme
que les échanges phosphorés y sont diminués en valeur absolue
et relative.

On tend de plus en plus a penser que les phosphaturies pro-
viennent surtout des variations des mutations phosphoriques
journalieres portant dayantage sur le phosphore a I'état de com-
binaison orsanique des parties molles que sur les phosphates
tricalciques des os insolubles et immobilisés ; il faudrait une dys-
crasie acide pour amener les aliérations phosphatiques des os.

7° Phosphaturic dans divers états pathologiques. —
Chiezles dypseptiques, surtout les hyperchlorhydriques. on obserye
des urines laileuses et des erises douloureuses de la yvessie ; ce
serait dii, pour certains auteurs (A. Ropmy), 4 une abondante
phosphaturie terreuse. Chez ces malades ce n'est pas le rapport
-__‘E;l-"-‘ mais bicn celui des phosphates terreux aux phosphales
X

totaux _ qui est augmenté. Cest la précipitation dans

1|
~ Ph (olal
[a vessie de ces phosphates qui cause des douleurs et quelque-
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fois de la cystite. On pent avoir comme complications, Falbu-
minurie el une anémie par déglobulisation.

L hemoplalie 1_:m|r1‘uit. provenir, pour M. Ferrier, d'une démi-
néralisation calcique du systéme osseux avee phosphaturie
paralléle ; secondairement, la diminution du phosphate de
chaux dans le sang aménerait une diminution de sa coagulabi-
lite - toules ces altérations seraient sous la dépendance d’un
oxces dlacidité des voies digestives.

Dans la leucémie, il ya diminution de P'acide phosphorique mi-
neral éliminé par le rein, en valeur absolue et aussi relative-
ment & Iazote (Mitgoy, E. Marcorym, Waite et Hoprix). Ceei
st trés intéressant : une partie de l'acide phosphorique qui
devrait étre normalement éliminé serait gardé pour la produc-
tion de la plus grande quantité de nucléine des leucocytes aug-
mentés de nombre. Ce phosphore retenu étant vraisemblable-
ment emprunté 4 l'acide phosphorique de déchets qui devraient
étre éliminés, il v aurait dans Porganisme de ces malades un
véritahle cycle fermé du phosphore avec métamorphose descen-
danle etascendante. Gette rétention phosphorée dans la leucémie
pourrait aussi nous expliquer pourquoi il y a rétention de meme
nature dans les fievres ou les modifications leucocytaires sont
trés grandes.

On a vuaussi que les phosphates sont augmentés dans Furine
3 la suite de la cure anti-rabique ; or il y a hyperleucocytose au
cours de ee traitement (Nicovas). Ces faits appuieraientla ma-
niére de voir que nous énoncions plus haut.




