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(Gavie, Liping) et de beaucoup de métaux, de la merphine
(Tavser) ; ulcérations intestinales dans les empoisonnements
par le mercure (sublimé).

Ces derniers faits sont a rapproeher des ulcérations intesti-
nales causées par les bralures (auto-intoxication), par Finfoxi-
cation expérimentale par la sucur (Arnome), par les intoxica-
tions mierabiennes, les toxines diphtérique, tétanique (Cour-
woxt, Dovox et Pavior)

ARTICLEE I1I

REAGCTIONS DIRECTES DES ORGANES
GCONTRE L’INFEGTION

Comme nous I'avons déja dit, ces réactions sont le plus sen-
vent @ la fois nuisibles et défensives, Linflammation en est Ie
plus bel exemple (voir p. 390). Nous envisagerens ici surtouf fe
role utile des réactions des tissus et organes.

§1 — REACTIONS DU TISSU CELLULAIRE

Pour les étudier complétement, il faudrait reprendre ie:
Vétude de Finflammation. Rappelons gae le tissu cellulaire pré-
sente une résistance relative aux infections. Les inflammations
qui débutent dams le ftissu cellulaire ont de plus grandes
chances d’y rester localisées et d’étre moins nocives que celles gui
sont d’emblée sanguines ou parenchymatenses. Le contraste clas-
sique du pronostic entre les inflammations locales et les septi-
eémies met ee fait en évidence : un phlegmon est moins dan-
gerenx quune seplicémie causée par le méme mierobe.

Le streptocoque pyogene, injecté dans le tissu cellulaire de
Poreille @un lapin ne donne qu'un érysipele local, alors que le
méme microbe mjecté, aux mémes doses, dans la veine de P'e-
reille du méme animal aurait déterminé une septicémie mortelle.

Il ne faudrait cependant pas géméraliser i toutes les infec-
tions. La voie cellulaire est parfois la plus dangereuse : le chien
tres Tésistant contre la morve du cheval, peut cependant eétre

REACTIONS DES CELLULES ET DES ORGANES 837

inaculé par scarifications eutanées, alors que Pinjection intra-
veineuse est sans effet.

De plus, la voie eellulaire west souvent la moins dangereuse
que lorsquiil sagit d'un point bien localisé el isolé du corps
d’ont Finfection ne s'étend que difficilement: cest ainsi gue
Pon obtient une infection atténuée et la vaccinalion comtre
la péripnenmonie des bovides en inoculant le virus a la quese
(WiLLEMS).

Les causes de cetfe résistance relative du tissu cellulaire
sous-cutané vésident probablement dans la facilité quiont les
celtules fixes ou mobiles de circonserive le foyer d'infection
avant que eelle-ci wait envahi le sang ou les organes.

La phagocylese locale, Paction des sérosilés épanchées au
pointinoenlé, sont les facleurs principaux de cette défense ; sous
Finfluenee de Fagent infectieux, il y a d’abord vaso-dilatatien,
diapédése, leucocytose locale et phagocytose, avee accumulation
dune sérosité souvent trés abondante, qui infiltre et distend les
mailles du tissu conjonctif (edéme du phlegmon, de Pérysipele):
ot cedere n’est daillenrs pas forcément un signe que la défense
organique Pemporte sur Pattaque infectiense; si I'cedéme semble
favorable dans l'érysipcle, le phlegmon ordinaire, ete., il est
eneore plus aceusé dans les infections fort graves, telles que le
phlegmon diffus, la seplicémie gangréneuse, ete... L’extension
progressive de 'cdeme inflammatoire est souvent d'un mau-
vais pronostic. Mais la méme infection devient encore bien plus
erave dés quelle a franchi la premiére barriere constituée par
le tissu cellulaire et les premiers ganglions et a envahi le sang.

I abeutissant de Peedeme inflammatoire dans Uinfection du
tissu cellulaire peut étre d’ailleurs, suivant la gradation de la
viralence du microbe : la résolution, la suppuratien, la gan-
arene, l'extension progressive et l'envahissementdes circulations
Iymphatique ef sangnine.

§ 2. — REACTIONS DES GANGLIONS

Le tissu lymphoide peut étre organisé en ganglions prepre-
ment dits et en agglomération de follicules, quni sont suivant
47.
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Pexpression de M. Rexavr des « ganglions étalés en surface »
tels que, par exemple, Pappendice, les plaques de Peyer ou le
cercle de Valdeyer au pharynx. Le role de ces organes est sen-
siblement le méme : cest ainsi quentre Pamygdale qui estun
véritable canglion et les autres points folliculaires du cercle de
Valdeyer il n’y a qu'une différence de dispositions des follicules
clos. Le tissu folliculaire joue un role trées important dans
Iinfection et la résistance a celle-ci.

1° L’infection ganglionnaire. — C'est un fait tres ancien-
nement connu que les ganglions se tuméfient a la suite d'une
infection du tissu cellulaire voisin oudes organes dont les lym-
phatiques aboutissent 4 ces ganglions. Gela est classique pour
toutes les inflammations d’origine cutanée, pour les fumeurs
(ganglions de laisselle dans les phlegmons du bras, adénite
sous maxillaire dans les angines, ganglions du cou dans les
tumeurs de lalangue. de Vaisselle, dansles tumeurs du sein, elc.)
L’infection ganglionnaire peut étre aigué ou chronique, bénigne
on grave. Cela est di a la combinaison de la virulence du
microbe et de la résistance du ganglion.

a. Rale de la virulence des microbes. — Le meilleur exemple
qu'on puisse citer est celui des différentes modalités des adé-
nites tuberculeuses. La tuberculose ganglionnaire chez Phomme
peut étre & marche extensive et progressive, comme dans les cas
delymphadénie tuberculeuse éludiée surtout par Ducrionet SABRA-
ziis, par nous-méme avec Tmxier et Bosner, et ou linfection
tuberculeuse envahit progressivement toutes les chaines gan-
glionnaires, puis les organes lymphoides viscéraux, tels que Ia
rate et le foie.

M. Arvomvg a démoniré que dans la taberculose expérimen-
tale du eobaye inoculé sous la peau de la cuisse, la propagation
de la tuberculose se fait par étapes ganglionnaires envahissant
d’abord les ganglions inguinaux, puis cruraux, puis lombaires.
puis rétro-hépatiques et trachéo-bronchiques, ef, en meme
temps que ces derniers, les visceres, rate, foie et enfin poumons;
la marche des lésions se fait le plus souvent ainsi avec une
grande régularité.

REACTIONS DES CELLULES ET DES ORGANES 839

D’autres fois, la tuberculose ganglionnaire est localisée, tor-
pide, avee tendance a la guérison ; c'est par exemple le cas des
adénites serofuleuses de Fhomme, dont la bénignitérelative etla
localisation contrastent avee les formes précédentes. De meéme
dans la tuberculose d’inoculation aux cobayes, on peut frouver
des adénites extrémement limitées ne dépassant pas la zone
inguinale ou crurale et suivies de guérison compléte, si bien
que Fautopsie des animaux ne montre plus aucune lésion au
hout de quelques semaines. Ges derniers faits sont {res impor-
tants pour monirer les différences de réaction des ganglions
selon la virulence d’un agent infectienx. On voit déja que le
role du ganglion est d’opposer une sorte de barriére aux virus,
harriere parfois inefficace, et dont les différentes étapes peuvent
étre franchies par un virus suffisamment actif, mais dont le
role nest pas moins certain ef reste trés net pour Ies infections
atténuées.

Le role de défense de la barriére ganglionnaire est d'ailleurs
évident méme dans les infections trés virulentes, oul'on voit le
contraste entre la gravité de linfection sanguine par un tel
virus et sa bénignité relative lorsqu’il y a infection du tissu
cellulaire ef 6étapes ganglionnaires: la peste bubonique est
évidemment trés grave, mais elle Pest beaucoup moins que la
forme septicémique et pneumonique. De méme les infections &
streptocoques sont trés souvent mortelles, il y a septicémie,
et heaucoup moins graves lorsquil y a réaction cellulo-glan-
slionnaire. Dans la syphilis, les formes ganglionpaires sont
généralement moins graves que les autres.

b. Question de Udge du sujet. — D'une facon générale les
jeunes font une réaction ganglionnaire beaucoup plus intense.
(ArMETEE vient d’étendre cetie notion générale au mode de pro-
pagation de la tuberculose chez les jeunes et chez les adultes.
Ghez les jeunes sujets, enfants ou petits animaux, les bacilles
introduits par la voie digestive s'arrétent plus facilement dans
les premiéres barriéres ganglionnaires, clest-a-dire dans les
ganglions meésentériques avant d’arriver aux poumons; au
contraire chez les adultes ils franchissent ces premiers gan-
glions sans étre arrétés et sans réaction locale, et arrivent presque
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directement dams les ganglions bronchigques et am sommet du
poumon. Les recherches de Catamrre et Gryzez sur Fanthracose
pulmonaire montrent que les partieules charbonneuses sont de
méme plos facilement arrétées i la premiere étape chez les
jennes que chezles adultes, chez qui elles se dirigent tout droit jus-
gu aux poumons. Les expériences de MM. Bemuincer, Kass, Ar-
LopvG ont d'ailleurs contredit les résultats de Caimerre sur ce
dernier point ; maisla notion générale que I'infection ganglion-
naire est plus facile et plus rapide dés les premiers relais, chez
les jeunes sujels, n’en persiste pasmoins. Cest que ehez ces der-
niers le tissu folliculaire du ganglion est beaueoup plus serré,
forme on filtre beaucoup plus efficace que chez l'adulte ; chez
eelui-ci au contraire, le tissu heaucoup plus liche et les Iympha-
tiques sous—capsulaires beaueoup plus velumineux, laissent
facilernent passer les mierobes et les leucoeytes qui en sont
infectés.

e. Ouestion de Uadaption du virus. — Dans certains eas il
semible quun virws saccoutume au terrain lymphatique et
puisse par une certaine sorte d'adaptation progressive envahir
suceessivement tous les territoires lymphatiques de Uéconomie,
ganglions, rate, foie, en respectant completement les autres
organes par exemple les poumons qui sent pourtant d’ordi-
naire si souvent atteints. C’est ee que nous avons moniré avee
Trxien et Boxyer par T'étude clinique et expérimentale de Ia
Lymphadénie tuberculensa.

2° Origine de Pinfection des ganglions. — La voie dap-
port des microbes peut étre lymphatique, sanguine, digestive,
ou Tespiratoire, sans parler de Pinfection classique des gan-
glions tributaires d’un organe lui-méme infecté.

L.a voie cellulaire et lymphatique est la mieux connue: elle
survient a la swuite de Pinfection d’un organe oud’un point quel-
eonque de la peau et du tissu cellulaire sous-catané.

La voie sanguine est moins importante pour le ganglion, ear
les mierobes du sang s’arrétent plutdt dans la rate, le foie et le
poumon. Gependant, les petits vaisseanx du ganglion lui appor-
tent des niicrobes, en méme temps par exemple que Tes poly-

REACTIONS DES CELLULES ET BES ORGANES 841

nucléaives que Fon voit diapédéser dans le lissu folliculaire au
moment des infections généralisées avec réaction ganglion-
naire; dans ees eas d'infections généralisées, tous les gangiist
sont pris en masse el non suecessivement commie par la voie
lymphatique.

La voie respiratoire était la plus admise il y a que_lques
années pour Finfection tuberculeuse des ganglions brenchigues.
Nous avons vu que Lon a tendance actuellemeni & Ei.dm(!tll_‘c
plutét le role prépondérant de la voie sanguine et de la voie
digestive. Pour cette derniére les expériencis de liiEHl{Ei\"l; Sur
les jeunes veaux, de Nicoras et DEscos sur Pinfeetion du ehyle
par les bacilles de Koch ingérés, celles de CALMETTE eb I)lla;mz.:mma
montrent. que le tube digestif est une porte d'entrée mdm?u-
table pour Iinfection ganglionnaire méseniérique et t;:a,(:hf:o—
bronehique, et notamment dans la tuberculose. Les mierobes
peuvent passer direetement par les chivliferes et s’arréter dans
les sanclions mésentériques (premiére étape d'infection chez les
';eut‘les ;ujets'j\ ot étre versés dans la circulation sangu'ine par le
canal thoracique; ils peuvent encore passer par la veing porte,
ot 1a le role du foie est alors considérable.

32 Réaections histologiques des ganglions. —Gelles-ci ont
oté étudiées surtont par MM. Bezancox et Lassget Douminict, dans
les infections naturelles ou expérimentales par le staphylo-
coque, l¢ bacille ducharbon, le bacille ou la toxine dip‘hLéric.[ue,
Ia variole, ete. Bezancox et Lawei distinguent les phénomeénes
suivants dans la réaction du ganglion infecté.

a. Congestion. — Cest la 1 phase, souvent tres précoce (qua-
rante minutes aprées Pinoculation du charbon, deux heures n.at.
demie apres Pinfection diphiérique) ; les capillaires sor‘tt gorges
de sang, il ya diapédése active de globules rouges gqui devlen_.-
nent ibres dans les mailles du réticulum et arrivent & consti-
tuer souvent des points hémorragiques.

b. Arrivée des leucocytes polynucléaires. — Ceux-ci absends
dans le ganglion normal, arrivent par la veoie lymplmtiqutle,
trés nombreux. dans Linfection staphylococcique et parla voie
sanguine grace & la diapédese, avec envahissement de la nappe
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réticulée, sans que le follicule ni son centre germinatif soit
envahi.

¢. Disparition des éosmophiles. — Dans le sang les leucocytes
éosinophiles disparaissent & la phase aigué de i"inl’ectiun ponr
devenir nombreux 4 Ia convalescence ; le méme phénoméne se
passe dans les ganglions, o ils sont pourtant si nombreux 4
Fétat normal.

d. Reaction des cellules du réticulum. — Celle-el est trés pré-
coce. Les auteurs la comparent a celle des cellules fixes du
!.;‘ISSIJ conjonctil on de endothélium des séreuses, étudiée par
Connie et Banvier. 1l y a tuméfaction et augmentation de
volume de la eellule qui finit par s’arrondir, p(zm-h'e ses prolon-
gf*mcnts‘ devenir libre et jouerun role trés actif de macrophage
vis-a-vis des globules rouges. des polynucléaires et.des microbes.

e. Réaction du follicule. — En g{Kn";l‘:il‘ le follicule du ganglion
s'hypertrophie et la karyokinése se continue r:ortlmeaa it:él.at
normal dans les centres germinatifs. Ceunx-ci ne sont jamais
em"nhis par les polynucléaires et ne soni jamais le siege des
phénomeénes de nécrose qui peuvent envahir le restedu canglion ;
«le Foljicule est pour le ganglion Pultimum moriens ».rntirmti—
nue jusquau boul son role de prolifération lymphoide. 5

Le ganglion est done d'une part envahi p:u: les polynucléaires
et d'autre part il produit en abondance des iy'tnlpluzm'tes et dea‘;
macrrfphages; ce nest que dans quelques cas, tlan;ia variole
{E. WEi) que le ganglion peat subir la transformation myé-
loide partielle et produire quelques hématies nucléées et qa;ei»
ques my¢loeytes granuleux.

4° Role du ganglion dans 'infection. — Le ganglion joue
d.onc un role de barriére et dagent d’al.ténuai.ionopoﬁr l'inf’or*—-
tion. Il exerce ce role surtout grice & sa structure qui en {’ai‘l
une sorte de filtre actif et par la production incessante ch*.
rr?ac:mphages dont Paction aboutit & la destruction sur >.11m;
rl;un grand nombre de microbes. CGetie derniére fnni-lgon.
s’exerce vraisemblablement a Taide des ferments de la .ph.a-rfo-
cytosF (sensibilisatrice et alexine) ; il est probable que la dbes-
truction intense des globules blanes dans le ganglion r;let en
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liberté une grande quantité de ces ferments protecteurs, et les
ganglions jouent trés probablement ainsi un role dans le déve-
loppement du pouvoir bactéricide des humeurs. METGHNIKOFE &
monlré que des extraits de macrophages, obtenus en laissant
macérer des zanglions dans de I'eau salée, digerent in vifro les
hémalies dloie; alors que les extrails préparés avec d’autres
organes (foie, rein, capsules surrénales, ovaires, cerveau, tes-
ticule) restent inactifs. Dans la fievre typhoide les ganglions
mésentériques ne semblent pourtant pas contenir beaucoup de
cubstance agglutinante (P. COURMONT) ; probablement la surin-
feclion de ces organes peut-elle empéchier le développement de
ces proprictés défensives (voirp. 904).

Mais dlautres fois le ganglion n’ayani pas rempli son role
destructeur des virus conserve ceux-ci et constitue une sorte de
réservoir doit Uinfection pourra plus tard repartir, alors quon
la croyait définitivement vaincue. Cest ce qui arrive & chaque
instant lorsquiun ganglion tuberculeux latent donne naissance
aune granulie, & une méningite tuberculeuse. 1l est classique
de trouver des ganglions trachéo-bronchiques tuberculeux comme
source probable de la méningite en apparence spontanée des
enfants.

§ 3. — REACTIONS DE LA RATE

HippOCRATE connaissait déja Uhypertrophie splénique oceasion-
née parl'eau des marais ; MoreacNt décrivait les lésions de la rate
dans la fievre typhoide. Il est de notion courante que les infee-
tions amenent une augmentation du volume de la rate. Gette
hypertrophie peut étre aigué et passagére (infections aigues et
curables), ou bien chronique comiue cela se voit surtout dans
Vimpaludisme chronique. Les réactions spléniques dépendent
aussi non seulement du degré de Vinfection, mais aussi de sa
nature ; Uhypertrophie de la rate est beaucoup plus accentuée
dans cerlaines maladies aigués (fievee thyphoide, grippe, acces
palustres) que dups les autres.

On a ¢tudié lesréactions de la rate dans I'infection surtout par
trois méthodes : recherche des microbes et des substances bactéri-
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eides dans la rate, recherche des modifications histologiques, et
influence de la splénectomie.

1° Recherehe des mierobes dans larate. — Déja Ponercx,
Horrsany, Laxcermays, ete., ayant injecté danslesang d animaux
des matieres colorantes insolubles avaient retrouvé ces matiores
surtout dans les cellules de la rate. Wissokowitscn observa que
les mierobes injectés dans le sang en disparaissent trés vite pour
staccurnuler surtout dans le foie et la rate, et que la les bacilles
non pathogenes sont bientot détruits tandis. que les pathogenes
peuvent se multiplier et envahir de nouveau le sang. Hess, chez
le rat blanc réfractaire au charbon et inoeulé avee cp dernier,
retrouva un grand nombre de bactéries dégénérdes dans les pha-
gocytes de Ia rate et du foie. Gamareia, étudiant la destruction
des microbes dans les organismes fébricitants vit quil ¥y a ua
certain rapport entre la figvre, Phyperhémie de la rate et la pre-
sence et la virulence des bacléries dans le sang et les organes.
A la periode d’ascension, on tronve heaucoup de bactéries dans
le sang el la rate ; dans les formes moyennes, il ¥ a commence-
ment de destroction de celles-ci, mais, sila virulenee des micro-
bes augmente, la fievre ef Ihypertrophie de la rate ne se pro-
duisent pas. A la convaleseence, en méme temps que la tempé-
rature s‘abaisse. on voit les microbes eomplétement détruits
disparaitre de la rate et ne se retrouver plus que dans le rein.
Mercanikorr a étudié minutieusement la phagecytose dans les
cellules de la pulpe splénique chez toute une série d’animaux
infectés par le charbon. Les recherches de Werigo ont confiemte
les précédentes, et étudié les rapports entre la lencoeylose du
sang, el I'hypertrophie et la phagocytose de la rate: mais pour
luile foie jouerait un role encore supérieur a celui de la rate. of
les bactéries trouvées dans les macrophages de la rate seraient
seules détruites, tandis que celles des polynucléaires conserve-
raient leur virolence.

A coté de cebte destruction fort vraisemblable des microbes
dans la rate, il faut noter le role de réserveir pathogeéne, de
laboratoire de mierobes que jouecet organe dans eertaines infec-
tions, notamment dans Uimpaludisme et la fievre récorrente.
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Dans Vimpaludisme, les hématozeaires circulent dans 1? sang au
momenl des acees et se localisent dans la 1-:_1.le au moif;e?t de
la défervescence, dou ils s‘échapperont ensuite pour lnft‘.l.itﬁ['
Forganisme. MercuvikorF a vu de méme, chez les Singes 1;(13-
enlés avee le spirille de la fievre rémlrrente.’que,d.u.ns Iintery e
écs aceés, la rate constitue une sorte de réservoir pour les spi-
rilles, tandis quau moment des acces ceux-ci s.f?n échappent
pour envahir le sang. Ces phénemenes ne signifient pas que
dans ces cas il n'y @ pas réaction de défense dans la Tate, mais
tout au moins que cetie réaction est insuffisante .

20 Role de la rate dans la formatiog des subsfanees.
bactéricides. — Gomme pour les ganglions, il e»st ;frohab!e que
Ix rate produit en abondance des substances bactef‘lcldes. qota.lm
mentLalexine et la sensibilisatriee, et que celles-ci sont mises tlll
liberté, méme dansla théorie de METcRNIKOFF ef dans ee cas‘ ptvu'
phagolyse. La rate produirait surtout la I-H:l(‘l‘(_lf'ylase de MET[.H:\i-
KOFF erice & ses macrophages. La formation de. la:substance aggio-
t'manle dans la rate a été a pen pres démontrée parDrersen da'u;s
Vinfeefion typhique expérimentale. P. CourMoNt a rechlerchel'e
pouvoir agelutinant du suc de la rate ou du sang de ‘lu.ve‘me sp ‘('3-
nique chez les typhiques soit pend:mtl:f maladie, SU}L a I:;!‘nltlnpa:‘z
des sujets surinfectés : la sérosité extm-zl,e par pon.clmn ie, a rat
d’un typhique en veie de guérison s'est moniree agg lztma!; e
comme le sang ; au contraire le suc et le sang fie la rate chez ez
typhigues morts de leur infection s E?SL fnonl,rf) beaut‘:oup mm;lllt
-agglutinant que lesangdes \'cinesrll‘91na1;'cs. L auteur en (‘oEnc -a

que le pouvoir agglutinant disparait dans la rate lorsqu'n. ¥
surinfection et que celle-ci F'emporte sur les processus de défense.

30 Influence dela splénectomie. — On 2 é%ndié l‘irl’ﬂ}Lcncc
de Lablation delarate sur Pévolution des infections experimen-
tales et sur la leucocytose sanguine. Ces recherches ont El.hml’l':l
anx résultats les plus variables; plusieurs :.nml fort .(“i)ﬂt.{‘!l-il:ﬂ:lli‘.a(i
Ceci sexplique par les considéralions smvante{s. lout.d al m\r ;
Pinfluence de Popération elle-méme, de la ‘:splunectum‘l‘e, n‘u.s
pas sans influence sur 1a résistance de Panimal, et, sily ala
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1‘110'ind1‘e infeclion opératoire, ou méme parle seul fait de Popé-
u?tmn, sur la leucocytose générale; ceci rend indieustables les
résultats de toute recherche faite immédiatement apres la splé-
nectomie : s'il y a résistance moins grande des anim‘authe!a
peut étre mis simplement sur le compte de Popération en elle
meéme. D'autre part comme Pont montré MM. Jures Covrmo -
et Durravu il faut tenir compte de deux autres fav.tet‘n::; 'll"x nci‘;“
neté de Ia spleneetomie (ecar des suppléances S,l-.'tlilh“?-.;t“l;t ra ::
dement par les autres organes hématopoiétiques) el\ 'la (l‘itli”-—
rence d’action entre les divers virus (vis-a-vis rJes:pl.eh Ia r"nle
Jjoue nous le verrons un role fort différent. favorisant le; un (ﬂ,
combattant les autres).. : e
a. Influence sur Uinfection et Uimmunisation. — Les premiers
auteurs, RoceEr, KourLoFr, MArTINOTTI, et BARBACC n’.;.;lfliu]m;ni
que des }‘ﬁsullats insignifiants ou contradictoires. 15.-\1-'.1m:-u voit
tme‘mu:vne beaucoup plus grande des animaux non Splt"!m(.'t.ﬂ.’mi*ﬁs
np-rcs inoculation par le charbon ; Soc mxi:wn'::u) ()I.ntqerveh 1.1
fo e fait de la mort plus rapide des singes Splén('i}ti;;l'liiéq :1
qui Fon injecte des spirilles ; mais, comme le f‘ait.. l'om‘i‘rr.l_;l':['
{]K'I‘I.\'E le role de Popération doit entrer en ligne de m'-u"l l‘= - ?
diminuer la résistance des animaux. : -

La question de 'immunisation chezles animaux splénectomisés
cst.aiml‘rl{-n par plusieurs auteurs qui arrivent a innﬁlu;isfll’ d!k
#{llllmnux dératés aussi bien que desanimaux sains : Fo \.et SL‘AHT\
(pneumocoque), Kantmack, Cmarniv (bacilles pvm‘-rani ueQ‘
an} s’\'hneiflles d'Eberth), Bexxario (tétanos). H()N";’l'().‘i.il ol;;sm:\::
nz:'ig:lnzil:‘.];lj;:];td”,I115);:]';‘;0;{‘01::[{‘1.‘(’}Jli,ﬂiflﬁo {l}] Sang flpl'és la splénecto-
fie 5 C z¢ _jours aprés lopération, et persistang
juatre mois.

._I. (:Ol'l\’it)_\"l'. et DurrAU insistent sur la différence des résuliats
-f;:\('le;l;li.nln‘illl‘g::‘tnllluli5[& Popération et la nature des infections
e pwvvznlit,:.ls]t.in?e plus gi'unn:}_e du' l:llpm splénectomisé

Ubacille pyocyanique et 4 la toxine diphtérique ; la splénecio-
mie récente favoriserait I'infection par le staphylocoque alors
que le résultat serait inverse si la s;_nléneclomieuost ancienne -
I)Dlll‘ l'e streptocoque de MarMORECK, ¢'est juste I'inverse car c‘esf‘
e lapin récemment spléneclomisé qui résisle le mieux; enﬁn
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ces auteurs eonstatent que la splénectomie n'empéche pas Lim-
munisation.

BruMrEicH et Jacoy voient aussi des cobayes dératés résister
mieux que les témoins a Pinfection diphtérique, pyocyanique et
cholérique ; ceci serait di & Phyperleucoeytose qui suivrail I'opé-
ralion. Gest le cas de faire remarquer icl que celte hyperleuco-
cytose est probablement causée tout simplement par Popération
intra-abdominale, que Lirritation du péritoine peut produire
duns cerfains cas une plus grande résistance de celui-ci, et que
Ja survivance des animaux pourrail éire due 4 la fois & Phyper-
Jeucycose et a Fangmentation de résistance du péritoine ; ceel
montre avee quelle prudence il faut accepter des résullats qui
ne prouvent peut-éire rien pour ou contre le role de la rate.

LipiNe et Lyosxer expérimentant la toxine typhique chez le
chien, n’ont pas noté la diminution de la résistance de ces ani-
maux aprés la splénectomie.

Quanl au role de Lablation de la rate suc la marche de F'in-
fection rabique, la vaccine, etla toxine diphtérigue, les fravaux
de Nicoras et F. Dosovnin Pont bien mis A point. Elle parait
sans action sur la marche de Pinfection rabique ct de Fintoxica-
tion par la toxine diphtérique, tandis qu'elle parait favoriser
Pévolution de linfeclion vaccinale par voie cutanée chez le lapin.

b. Influence sur la leucocytose. — Les résultats de la splénecto-
mie sur la lencocytose sont tres discuteset contradictoires. Yoiti
ceux de Nicoras et F. DoxovLin chez le lapin. 1l faut distinguer
entre les infections qui déterminent de la polynucléose et celles
qui donnent de la monucléose Pour les infections & polynucléose
telle que la rage, la splénectomie semble n’avoir aucune action
sur la leucocytose sanguine; tandis que dans les infections a
mononucléose, et notamment dans la vaceination jennérienne du
lapin par voie sous-cutanée, Uhyperleucocytose mononueléaire
semble génée par la splénectomie.

En somme Lous ces résultats n'offrent pas encore une certitude
absolue surtout & cause des difficultés de P'expérimentation.

4 Etude histologique de la rate dans les infections. —
D’apres les travaux de BEZANCON, dans un grand nombre d’infee-
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tions, chez Fhomme ou chez Fanimal, les modifications sont les
suivantes. Dans les divers états infecticux, la rate exagére sa
fonetion normale de production de mononucléaires ce qui aboutit
a Finvasion de la pulpe splénique par un nombre plus grand
qua Vétat physielogique de lymphoeytes et de monenucléaires.
Le plus souvent, et sartout dans les infections a slrepto-
coques, el damns la fievre typhoide, ces cellules s¢ transforment
en macrophages pour la destruction des microbes et des débris
eellulaires ; la rate se comporte ici exactement comme un gros
ganglion.

De plus, dans certains cas, dans Linfection pneumococeique
en particulier, la plupart des lymphoeytes du corpuseule de
Malpighi sont transformés seoit en leucocytes mononucléaires,
soit surtout en polynucléaires qui passent dans la pulpe spléni-
que. Bezancoy, admettant la théorie de d'Ovskow, admettait Ia
filiation directe entre les mononucléaires et les polynucléaires.
Dowmvier a montré que l'apparition des polynucléaires et
des globules rouges nucléés dans la rate est due a ce que cet
organe récupere la fonetion myéloide qwil possédait pendant
la vie fatale ; cette réaction dépend tantot de la prolongalion
de Pinfeclion, tantot de la nature de celle-ci. Une seule ino-
culation de bacilles d’Eberth n’éveille dans la rate quune exa-
gération de la formation des mononucléaires avec destruction
intensive des globules rouges qui sont phagocytés par les cellules
de la pulpe ; mais si Fon prolonge plusieurs jours I'état infee-
tieux expérimental, la rate se comporte alors comme Ia moelle
psseuse : ahondanee et multiplication des globules rouges nuclégs
et des leucoeytes basophiles et neutrophiles, qu'en ne trouve
d’ordinaire que dans la moelle des os. Dans certaines infections
comme la variole ectte réaction myélocytaire est encore plus
marquée : on trouve, en plas des cellules précédentes, des
mégakariocytes, des myélocytes éosinophiles et des mononu-
cléaires neutrophiles; les globules rouges nucléés sont fré-
quents dans la rate des varioles hémorragiques. Tous ces proces-
sus sont beaucoup plus marqués chez enfant que chez Padulte.

SIMox a observé des phénoménes analogues mais moins mMargues
dans la diphtérie, de méme que Brzancoy et Laesi dans Finfec-
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tion expérimentale par le charben, le pueumocoque et le‘ Std{)h:
Jocoque chez le eohaye. Mais dans ces dP:rmers eas 1es‘ 1é:af:l mla
mvéloides sont a peine ébauehées, et, 'd'une fa:;(m. genef& e, \i
rate se comporfe a la facon d'an ganglion 1‘,Ym ;_;hattgue; 6 n:ﬁ.
que dans quelques cas quelle montre les réactions de la moelle
des 0s.

50 Conclusions. — De tous les fails 1111‘_[“1'{‘.{16‘1]1\.5 iinocuint.ic._\ns.
splénectomie, histologie, observations r:I]fln:]lles'” nous I’O.l{"olns
conclure - 1° Phypertrophie de la 1-:5th*. ef ses runctw'n?‘hlxst?.?-‘
giques varient avee les infections, mais sel'nblvnt aveir e. l‘.n e
wénéral d'une réaction défensive. Gette rear‘tlonp.eutul.re aigut en
:as d’infection qui se termine rapidement sou‘l parla -(ln_ziialte.
soit par la victoire de Vorganisme :‘ i_fllf} peut eu_'e cl}l(l)mque,
donnant le syndrome des spiénomuguhe? l‘hi'Ol)lr]_l'lL"b‘ .Or:,“:%
Pinfection persiste ¢l procéde par poussces SH(‘.CBSSI\L‘h..‘ 2 L..
cole défensif de la rate semble s‘exercer par la l.hagmf‘}nsr.’
intense dont elle est le siége, par la production de ll()'ll\'L,%clll‘
olobules blancs, mononucléaires le plus souvent, et mj“l‘)‘i:“te__f’
dans certains cas ; enfin par la }wcudur:i.ion de lsubstances .l:k}}tlt-
ricides et notamment du pouvoir a gglulu?ant; 3° lorsque 1 infee-
tion est trop intense, les réactions sp_lémqucs pem‘enLak{ﬂuhr a
Ia nécrose et a la suppuration au pulmt. de vue :mutumlque,;t
a Ta disparition du pouvoir agglutinant et pz's:)baislf)‘menl-i" u
pouvoir bacléricide, au point de vue I1un‘1m’al.; 40 ‘lDl&ql’li"- ;)Yll-
fection est chronigue, la rate peul jouer le_{'olc dur‘x verita le
réservoir de microbes, par exemple dans Pimpaludisme et la
fievre récurrente.

§ 4. — REACTIONS DES SEREUSES

Lorsque 'infection touclie une séreuse elle diste;ru;nine dcs }‘éac—
tions &pt':c.iale.s_. gui a!;('rut.isscnl,suuv}unt 3 la prxalduut‘lo.u d ulﬂ'e}ian—
chement et a Patténuation du virus. Le§ .sf»ruuws !!.RI‘EIJS:.:(!H*,
étre des organes de défense, des lieux d.v. 1'f351sLm1::c u'i mlectlorﬁl.
La meilleure preuve en est que les infections des séreuses sont




