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et pourtant la conjonetive et les voies lacryma-
les sont saines, I'origine du mal se cache dans
les fosses nasales.

Si je voulais faire une incursion dans la litté-
rature ophthalmologique, jaurais a citer ces
observations si curieuses d’amblyopies tran-
sitoires de Gruening, ce cas 'surprenant de
glaucome d'origineg nasale décrit par Lennox
Brown ; mais j’estime qu’avec l'encombrement
scientifique actuel, les faits personnels seuls
doivent étre rapportés.

LUPUS ET TUBERCULOSE OCULAIRES

En février 1889, une jeune femme de vingt et
un ans, M»° L..., atteinte de lupus conjonetival,
fut adressée a la clinique des Quinze-Vingts par
M. le professeur Fournier, au service de qui elle
appartenait. Cette malade, qui souffrait ausside
lupus du nezet des joues depuis plusieurs an-
nées, présentait sur la: conjonctive des végéta-
tions tres abondantes ayant déterminé de l'ec-
tropion et des désordres cornéens; elle dut subir
plusieurs opérations, entre autrela cautérisation

et le raclage des produits morbides.Je profitai

de cette circonstance pour pratiquer dans I'eeil
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du lapin les inoculations dont je vais rapporter
les résultats.

Les deux premieres ont été faites le méme

jour, soit le 21 février. Avant de détacher les par-

celles lupiques qui devaient étre utilisées, je net-
tovai & 'eau bouillie la conjonctive, afin de la
débarrasser de toute sécrétion.

Sur le lapin ne1, je fis avec un couteau trian-
eulaire, au niveau du limbe scléro-cornéen, une
_|a||:s¢-1'|e:m :‘n.'l!_-"izl[!h-j ]4 pus introduire dans la
chambre antérienre, sans froler ou érailler I'i-
ris, une parcelle de lupus grosse comme deux
fois la tete d'une épingle; je la déposal avee une

rent au centre de la pupille moyen-

dilatée, au contact de la ecristalloide

re, Je ne fis point de pansement, la na-

mon incision permettant une coaptation

de la plaie, et j’évitait la hernie de l'iris
tillant ésérine.

1ssa le mieux du monde; il n'y eut

» réaetion inflammatoire, le no-

& peu de volume; huif jours

il était totalement résorbé.

ne “"lltr"‘i‘wllmi rien dans la

» douziéme jour apres la

plissa et des petits

enl & sa surfaee.

L pas a s agrandir et a sere-
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unir pour former. une tumeur du volume d’un
petit pois, entourée elle méme de tubercules
plus petits qui finirent par remplir la chambre
antérieure pour ne rétrocéder légérement que

deux mois aprés; ils persistent encore aujour-
d’hui, sous forme d'une masse jaunatre.

La santé générale du lapin ne s’est point alté-
rée; 'animal avait été choisi robuste.

Surlelapin n® 2, je tentai une expérience plus
difficile, soit une inoculation dans les lames de
la cornée, sans ouvrir la chambre antérieure;
J’ai pu introduire dans I'épaisseur de la mem-
brane une fine pareelle de lupus, qui, sans réac-
tion, était résorhée du huitiome au dix ieme jour.
Quinze jours aprés apparaissaient dansla o ITI6E
deux ou trois petits points grisatres qui prolifé-
rerent et formérent une tumenr jaunatre, vas-
culaire, assez volumineuse, soulevant les lames
de la cornée et bien isolée de la chambre anté-
rieure. Ces nodules, qui augmenlérent pendant
deux mois environ, se résorbérent ensuite; trois
mois apres, il n’en restait plus trace. Une ccta-
sie de la cornée marque la place ou ils ont évo-
lué.

L'état général du lapin est resté satisfaisant.
Quitte & y revenir par la suite, je tiens, dés
maintenant, & insiter sur un fait majeur, 4 sa-

voir: la 1‘%_":h)!‘£11it}|] E'i_:mm[}[e“' des 1:1]‘raglx\ii;ﬁ' 111[Ji~
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ques et 'apparition de nouvelles tumeurs en des
parties qui semblaient rendues a leur intégrité
primitive. ‘
J'opposerai aussi I'unité, la localisation f.lur l."]
production infra-cornéenne & la multiplieité,
la dissémination des nodules de la chambre an-
térieure. Je me demanderai si ’humeur aqueu-
se ne joue pas quelgques role dans I'extension
des phénomenes, sielle n’est pas, pour le bacil-
le, un milieu de culture des plus favorables, ou
ulement & la vascularisation, a la tex-

de I'iris que doit étre attribuée cette

Hnons encore ];L ‘.EJ:I'I‘I"M" I\FH'.‘LHU*‘I' El!.'

bgorption et de pullulation chez les deux
ui prouve l'existence d’'une loi speelale
1 la naissance d
3 lapins, avee des véedtations
| f

alade, je tentai, quelques

lations semblables aux

wwolution de sa

d’exellentes con-
exelienti COI1l
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ditions hygiéniques, bien. nourri, il vit encore ! ¢ géantes. Ces différentes cellules affectent la
et a augmenté de poids assez sensiblement. « disposition sulvante :

La deuxieme inoculation fut faite dans les « 1° Au centre; une cellule geante ;
lames de la cornée, le nodule se résorba et, a la 2 Aulour d'elle, une, couche de cellules
plaee qu’il occupait, n’apparurent que de petites fepliiiclalocs : ]
taches grisatres, qui, deux mois et demi apres 30 A la périphérie plusieurs couches de cel-
I'inoculation, n'avaient pas encore progressé ; i lules rondes.
le lapin fut par erreur saerifié pour une autre |

Cette disposition, on le sait, est caracteris-

L

! : ique dule tuberculeux.
expérience, sans (ue je pusse rentrer en posses- tique du nodule tubercul

sion de l'organe qui m’intéressait.

Dans le protoplasma des cellules géantes et

: . - des cellules enithéloides, dans Uintervalle des
Ce sont, en résumé, des produits tuberculeux sl ! ‘

s a Sy S s 1 : B cellules rondes,: nous avons rencontre un
qui ont évolué dans les yeux des lapins; il n'y a ; o di Roci
f 2 ; 3 5 : & bre de bacilies de hoch.
il i} pas eu transformation des parcelles inoculées,

ettant ces préparations, déja eolo-

iy ﬁ“ mais genese d’éléments nouveaux apres résorp-
\ .

: - BE eSS i L la fuchsine, a une nouvelle eoloration
2yl tion eompléte des débris qui n'ont servi.qu'a en- : I
i ; 5 : Coses et ~ a4 Phématoxvline, nous avons pu observer,
- semencer le terrain si vite devenu fertile. Cest ' LT R A

? = - X o g i . ‘::r‘i"‘:" aquelaues !‘w!l{!il':—‘ r':ll”’:i‘li\'ﬂh‘r‘n et (‘F(Ii*
. la ceuvre bacillaire qui donne.un poids singulier i et : : : :

i aarantaiiae o e 5 ruelaques cellules géantes, des filaments blan-
a l'opinion quiidentifie le lupus et la tuber- ‘ =

i narcourant le protoplasma, sur le tra-
zulose. : o ; |

F . cot gls nous vovons par intervalle des
Le Df Haensell a soigneusement examiné les s :
r I - - . . - 3 AOCLY.
végétations lupiques de la conjonctive el:il y a t T
5 : 3 : ¢ plus demonstratii ?
rencontré Lous les caracteres du tubercule. ot iy &
: 2 : npte plus les experimentateurs qui
Je transeris la note qu’il a bien voulu me re- = :

mettre : lepuis Friedlander I'identité du lupus

WS

; 5 3 ; 11 08q L\JH"[!.lhl”i!‘r‘l!'ilil[ll‘i.:”['l”‘_
« L'examen microscopique des coupes colo- Ry . .
; ; o . o e le victorieuses démonstrations
rées par la méthode de Ziehl (fuchsine phéni-
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tingué collegue, le DT Gil-
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quée) a montré que les granulations sont for-
mées de cellules rondes, -épithéloides et

e

pratiqué avee sueees une
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inoculation de lupus dans la chambre anté-
rieure d’un lapin. Celui-ci a d’abord été assez
souffrant, mais il a repris le dessus; j'aipule
voir dernierement 2 Saint-Louis. juwiss(mi
dune bonne santé, plus d’un an apres l'opera-
tion. Ces inoculations ont peu de retentissement
sur 'état général des animaux. Les lapins sur
lescquels nous avons expérimente n’ont pas ¢ Sté
sictimes de la généralisat ion. Tout & I'heure; je
développerai les conclusions qui me paraissent
découler de cette constatation.

La pfiihu\u-'h expérimentale Panatomie et
I'histologie pathologiques, la baetériologie, con-
cordent pour e stablir la preuve de Vid entité des
deux maladies.

Koch, avee du lupus, apu obtenir une culture
pure de bac Jlles tuberculeux. Avee cette culture,
il a fait quinze inocul: ‘tions, et quinze cultures
tirees des quinze inocul Jtions lui ont donné les
mémes résultats positifs. A la quinzieme odne-
~alion. un an-apes; il a eneore pH provoquer
chez un lapin de la 1111:\(}1‘{-11]1\41_’ irienne.

Mais, dira-t-on, les faits cliniques protestent
contre ces données. D'une part, la tuberculose
tue. alors que le lupus pel .met la survie: de
Tautre, Vaspect des lésions est différent.

Le premier argume .t serait excellent s'il né-
tait pas aujourd’hui pleinement ma wnifeste quiil

ganglionnaire
pulmonair

des nodules

— 1:9

nombre de tuberculoses cura-
le 'affection varie suivant le
ecupe. Qui ignore la bénignité
rtaines [:_'.En"l‘r'lﬂur-t‘r% 1"'11.'1“"\*'\ of

s? N'v a-t-1l

pas au sein du tissu

roprea l'extension de 'infeetion

ui n'évoluent pas, des foyers qui
Aubert, Renouard, Dou-

Mathieu onl montré la fré-

du lupus, de la serofule et de
meimne sujef, qui n’était,

ruleux., Combien de pa-

pus comme point de départ de

: jui se dissémine ensuite

! Leloir a mis hors de doute la

\'!I:l'llril' [Iil[' ]l"

"H.ll'h ]7\ HJ'Ll|'="lic[lil'r~

la migration
me plaque lu

+ hert .
r tubercule ux du

reulose varie.
L‘.;_:'I' rl\}‘an- O¢-
?‘i‘t»lil}-\fiu\\% Per-
iourd’hui 'anite
Rappellerai-je

rencontrent les
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dermatologistes dans le diagnostic de la tuber-
culose cutanée et du lupus érythémateux ? Dans
I'ceil, milieu eonstant, les inoculations de lupus
ou de tuberculose franche donnent des néo-pro-
duits d’apparenee elinique semblable. Le globe
oculaire forme done un excellent terrain d’en-
tente.

Qu'on me pardonne cette excursion dans la
pathologie générale. je ne la prolongerai pas,
malgré le charme qu’elle peut offrir. Je reviens
ades considérations qui intéressent plus directe-
ment 'art ophthalmologique et qui me sont ins-
pirées par les expériences que j'ai relatées; elles
serviront de conelusion pratique & ce travail.

Jusqu'ici, on n’a voulu reconnaltre la tuber-
culose conjonctivale que lorsque la muqueuse
présentait des ulcérations anfractueuses, la pré-
sence des végétations imposant un autre dia-
gnostic. Est-il permis d’admettre une maniere
de voir aussi absolue en présence de 'examen
histologique et des inoculations indiquées? Peut-
on négliger le fait de Millingen (Cenilralb. f. p.
Aug.,juin 1882, qui a vu des végétations tuber-
culeuses trés nettes sur la muqueuse oculaire
d'une jeune fille de onze ans ?

On n’est pas sans observer des troubles cor-
néens chez les patients atteints de lupus con-
jonectival. Ces alterations se présentent sous la

= e

forme d'un pannus superficiel ou sous celle de
kératites plus complexes el plus profondes. Dans
le premier cas, on a affaire a une simple lésion
de frottement ; dans le second, d’aprés ce que
j’ai constaté, & une véritable inoculation dans
la cornée des produits lupiques, d’on différence
de pronostic et de traitement. Le pannus peu
grave disparait des que diminuent les fumeurs
conjonetivales ; la lupo-tuberculose corneenne
plussérieuse n'ayant de chance de s'amender ou
de se limiter qu'aprés une action directe éner-
gique, une cautérisation ignée, par exemple,

De mes expériences découle un fait capital,
deja menlionné plus haut : le tissu cornéen est,
pour I'évolution de la tuberculose, un milieu
hien moins favorable que la membrane irienne
baignée par 'humeur aqueuse. Nous voyons la
tuberculose intra-cornéenne se limiter et guérir,
alors que pullulent les noduoles de la chambre

La clinique confirme ces donnees.

huit mois ef deux ans je soigne deux

atteintes de tuberculose sédentaire de

dans les cas de tuber-

3 donné de renconfrer,
apidement a I'énuecléation.

Chez les animaux, il ne s’est

1ieralisation ; chez une des

ns de ciler. la tuberculose
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si un de ses membres en-

pulmonaire préexistait: chez laulre. elle n'a
lui découvrir

pas paru; les yeux de ces deux malades leur n'avait voulu
rendent encore de grands services. Aussi fera-t- ettre au jour une partie de
on bien de ne pas enlever d'emblée tous les bul- vouloir oublier.
les cachels d’oculistes ro-

bes tuberculeux pour éviter une généralisation
parfois hypothétique. Au pointde vue de la dé-

termination opérateire, il faudra encore distin-

par hasard, rendu
{

guer entre les tubereules de la cornée ef ceux es-uns roungissand

de l'iris, ces derniers étant plus susceptibles de

".“'!‘.i‘ll'.‘\[‘:. I!i' Home

Nnies en qua-

propager l'infection,
Nous voici foreés de conecevoir pour 1wil,
e

comme pour d'autres organes, des tuberculoses n cabinet som
atténuées: souhaitons que l'avenir nous oblige -
a admettre, en clinique, des formes curables, bien diile-

analogues a celles que nous a révélées la patho- i rente, ont pourtan du a |
logie expérimentale. ' ' ices 2 Craint-il . sur.une face

LE TRAITEMENT DES GRANULATIONS
AU 11° SIECLE

{EJ“\PRE:LS ES CACHETS D'OCULISTES ROMAINS)

La modestie est la vertu des ophthalmalo-

gistes, le fait est de notoriété publique. La fa-

mille des oculisfes parait s’honorer davantage

de I'éclat qu’elle jette aujourd’hui que de anti-

quité de ses origines. Elle se contenterait de
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soi-disant découvertes ont plus de 1.000 ans
d’existence.

Je n’en veux pour preuve que les nombreux
{raitements employés contre les granulations
de la conjonctive aux 11° et III° sieeles de l'ere
chrétienne par les oculistes romairis.

IJétude des cachets montre que ces produc-
tions étaient tres fréquentes et que, alors comme
aujourd’hui, de vigoureux efforts se faisalent
pour les détruire.

AD ASP. ad aspritudines, lisait-on a cote du
collyre contre les granulations.

Et sir William Adams qui se vantait d’avoir
découvert cette . maladie " pourtant déerite,
comme le dit Sichel, dans le livre hippocra=
tique ou on recommande méme la scarification
aujourd’hui préconiséc contre elle!

Quels étaient les agemts thérapeutiques en
usage chez les anciens ?

Le collyre crocodes élait le plus souvent em-
ploye contre les gra nulations. On le rencontre
12 fois indiqué sur.les cachets ad aspritudines.
Pour Desjardins, ce gerait le safran de mars ou
sous-carbonate de fer. Ce nom vient, en elfet,
d’un mot gree qui signifie safran. Un n'admet
plus aujourd’h ui Pinterprétation de Gdlien, qui
voulait qu’il y eul la un élément particulier,
crocus, combiné & des parties meétalliques.
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Le dialepidos, formé de pailleties d'oxyde de
cuivre, ¢tait aussitres souvent prescrit (10fois,
Desjardins). Suivant I'interprétation de Gamu-
set, ce mot s'expliquerait ainsi: &« au moyen
de, Jeme, squames tombees du cuivre qu'on
éerouait ou protoxyde de cuivre employe par
les potiers pour obtenir le vernis vert. Broyé
avec un acide mélé i un excipient inconnu, il
formail un caustique qu'on promenait sur les
paupieres.

Comme nous sommes pres de nos cautérisa-
tions cupriques actuelles!

Le penicilivm lene mentionné sur 14 cachets,
d’apreés Desjardins; contribuait & soulager les

;_.-Tﬂhl-,i.-u'\‘ Pline nous dit que ¢'était un 1;!"“1

pinceau qgu'on imbibait de vin miellé et qui
1

spvait a laver les yeux, & détereer les cils.

Les collyres demi-solides étaient transportés
: :
dans | cell 81 moyen de biitonnets.

L’ér parfume), signalé 7 fois,

parfumé comparable a

du mot diamisius ou misi,
donné lieu a des discussions. Les
un oxvde de mercure, les autres
! de de fer hydrate (Hauss-

it qu’il était formeé d’'un mé-

inée melée a de la cendre
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de bois de pin, ce qui n'est plus admis de nos
jours,

Marcellus (de medicamentis liber) nous a
donné la composition du collyre: dioxus a hase
de vinaigre. Desjardins croit que ‘le stactum
étail composé d’ huile de myrrhe ; les auteurs
sont muets sur la constitution de anicetum.
La formule du paceionum est aussi inconnue :
elle appartenail au célebre Paceius Antiochus
qui point ne la divalgua. La myrrhé entrail
dans le diasmyrne, le eynocéphalien dans celle
du divinum (Fournié).

Grice a Marcellus et& Galien, nous possédons
la formule complete de deux eollyres emplovés
contre les granulations.

Le premier nous donne celle du charma (du

gree qui signifie : agréable) : Aris usti el loti

(cuivree brulé), turcee arboris corticis. ammoniaci

guttce, gummi ; le tout dilué dans Uean de pluie.

Le second nous dit que le sphargis est com-
posé de cuivre brulé, d’oxyde de zine, de gomme
d’acacia, de safran, d’opium et de gomme.

Pour les amateurs de préeision scientifique,
Je citerai les analyses de Baudrimont et Duqué-
nelle faites sur deux fragments de collyres secs
trouvés a Reims, 'un rouge, l'autre brun con-
tenant du plomb, du fer et du cuivre.

Le cuivre que nous employons encore au-

jourd’hui avee sueeds confre les granulations,
ce médicament suor lequel dix-sept siceles ont
passé sans le détroner, méritait cefte courte
étude sur son introduetion dans la thérapeu-
ligue oculaire.

N'est-il pas méme d’origine plus lointaine, et
ees ¢tuis & collyres égyptiens que nous voyons
dans les vitrines du Louvre n’en ont-ils pas
conlenu :']Hl‘i’“!“?*&r;i['i‘l‘“t‘.\ i
L'ophthalmologie moderne a d'assez beaux

our ne pas se chagriner de ces
notre speelalité ne peul (que se

y née.,. avant Jésus-Christ.




