TROUBLES ATROPUIQUES DE LA NUTRITION CELLULAIRE

tasiques qui circulent dans le sang et concourent, dans 'organisme nor-
mal, a solubiliser les graisses et a détruire le sucre. Jusqu'en 1896, les
pathologistes n’avaient pas pris garde que I'alcalinité du sang, réduite
a elle seule, était insuffisante pour solubiliser, a la température du
corps humain, les graisses mises en réserve dans les cellules. Comment
pouvait donc se faire Iamaigrissement ? La découverte de la présence,

dans le sang, d'un ferment capable de solubiliser les graisses en les

dédoublant, est venue ajouter a nos connaissances une importante

contribution.

Les graisses constituent la réserve la 'pIus importante de matériaux hydrocarbonés
del'organisme. Sil'on songe que la quantité totale de glycogéne qui existe dans un
individu ne peut étre évaluée au-dessus de 4a 500 grammes, on voit qu'il suffirait d'un
Jour de jeiine pour la consommer entiérement; ce sont done les graisses qui forment
la réserve principale, et le glycogéne comme le glucose ne sont vraisemblablement
que des matiéres transitoires, d’une combustion plus facile que les graisses, destinées
sans doute aux combustions supplémentaires, telles que les produit un exercice
musculaire violent. Les recherches de Haxrior sur le quotient respiratoire ont, en
effet, montré qu'a I'état de repos 90 p. 100 au moins des hydrocarbures utilisés
provenaient des graisses, tandis que, dans I'exercice violent, le quotient respiratoire
s’éleve, ce qui montre quune quantité notable de glycogéne a été comburée.

Comment cetle masse considérable de graisse peut-elle étre attaquée? L’alcalinité
du sang est trop faible pour en donner I'explication. On peut en effet laisser pendant
un temps fort long de la graisse finement émulsionnée avec des lessives plus alcalines
que le sang, sans que la graisse se dissolve sensiblement. Ce réle de la dissolution
des graisses appartient & un ferment soluble dont HANRIOT a montré la présence
dans le sang et qu'il a appelé la lipase. On sait que les corps gras sont des éthers de
la glycérine, c'est-i-dire des combinaisons de ce corps avec les acides gras. Les
graisses sont neutres, tandis que leurs produits de dédoublement sont acides. Or, si
Pon met du sérum sanguin en contact avec une graisse, celle-ci se dissout en méme
temps que le sérum devient acide, et la quantité d’acide mise en Liberté mesure la quan-
tité de graisse dissoute et, par suite, activité du ferment,

Les graisses ordinaires se prétent mal au dosage de cette activité, i cause de leur
insolubilité dans I'eau; on y arrive plus aisément en s’adressant i un autre éther de
la glycérine, la monobutyrine, qui est ¢galement saponifiée par la lipase, mais qui
offre 'avantage de se dissoudre aisément dans I'eau.

Voici comment il convient d’opérer (Hanrior).

On définit activité lipasique de 1°¢ de solution par le nombre de millioniemes de
molécules d’acide mises en liberté pendant 20 minutes, a la température de 25°.
Ainsi, 1% d’un sérum d'activité 33 mettrait en liberté, a 25° et en 20 minutes. une
quantité d’acide butyrique (de poids moléculaire 88) représentée par:

33 < 88
1.0001000 O TmEs:

On voit que cette activité sera directement mesurée par le nombre de gouttes d’une
solution de carbonate de soude telle que chacune d’elles sature exactement 0,000 001
molécule d’acide. Si la burette employée donne 20 gouttes au centimetre cube, la
solution de carbonate de soude devra renfermer 2, 12 de CO3 Na2 par litre. La solu-
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tion devrait étre modifiée proportionnellement, si la burette ne donnait pas 20 gouttes
par centimétre cube.

Pour déterminer lactivité lipasique d’un liquide, on en prend done 1°¢ que l'on
ajoute & 10 d'une solution de butyrine i 1 p- 100; on ajoute de la phtaléine et on
sature exactement par le carbonate de soude; on chaulfe pendant 20 minutes dans une
étuve réglée a 25° et on sature de nouveau par la solution de CO? Na? indiquée plus
haut. Le nombre de gouttes de cette solution mesure I'activité lipasique. Les diffé-
rents liquides qui servent a ce dosage doivent étre préalablement portés a 25°.

Le sang de tous les animaux supérieurs renferme de la lipase, mais en quan-
lité trés variable : ainsi, le sang de I'anguille est environ 13 fois plus riche que le
sang humain; on sait du reste a quel point les tissus de cet animal sont imprégnés
de graisse.

Chez I'homme, la lipase est trés localisée : le sérum sanguin, le suc pancréatique,
le foie en renferment, et encore n'y a-1-il point identité entre la lipase du sang oun
sérolipase et celle du suc pancréatique. Les autres organes en sont dépourvus. Il est
tres remarquable qu'un organe comme le corps thyroide, qui a une si grande influence
sur I'amaigrissement, soit complétement dépourva de ferment saponifiant,

Diverses conditions modifient 'activité de la lipase : de ce nombre est la tempé-
rature. Toutefois, dans les limites des variations pathologiques de la température,
celte action varie peu; il n’en est pas de méme de Palcalinité du sang, qui n'agit que
lentement en milieu neutre ou acide, tandis que son activité devient grande en présence
de traces d’alcalis. Ainsi, en représentant par 22 l'activité d'un sérum en milieu neutre,
elle devient 44 par addition de o gr. 6o de carbonate de soude au méme sérum.

Diverses conditions physiologiques peuvent faire varier la quantité de lipase
contenue dans le sang. Elle est pour ainsi dire nulle dans le sang du feetus avant
6 mois; elle augmente graduellement jusqu’au moment de la naissance, ot elle
ne représente que les 2/3 de celle du sang maternel ; I'inanition et U'exercice en
augmentent l'activité; enfin, elle peut varier avec I'état pathologique.

AcHARD et CLERC considerent comme ortholipasique un sérum dont Pactivité est
comprise entre 15 < 20, hyperlipasique celui dont P'activité est au-dessus de ce
chiffre, hypolipasique au-dessous de 15. Il conviendrait, dans cette étude, de fixer les
conditions de I'alimentation, puisque nous avons vu que la lipase augmente par
I'inanition.

L’ortholipasie est compatible avec un certain nombre de maladies aigués; on la
rencontre dans la pneumonie, Uictére catarrhal, d'une intensité moyenne. On la trouve
également dans des affections chroniques loin de leur terme fatal, telles que affections
cardiaques, mal de Bright, tuberculose.

La diminution du pouvoir lipasique correspond généralement 4 un pronostic
grave. Quand ce pouvoir descend entre 15 3< 10, nous trouvons, sur 14 cas relevés:
1 pneumonie mortelle, 1 autre grave avec ictére, 1 cancer, ostéo-sarcome, 2 tuber-
culoses avancées, r ulcére gastrique terminé par perforation. La descente de activité
lipasique entre 10 et 5 est d'un pronostic trés ficheux et caractérise la période
ultime des maladies les plus diverses. Deux fois seulement, sur les 16 cas observés,
elle n'a pas été suivie de mort a bref délai.

L’hyperlipasie a été rencontrée g fois: 7 fois chez des diabétiques, 1 fois chez un
obése et 1 fois chez un myxceedémateux. Elle semble donc la régle dans le diabéte,
au moins tant que celui-ci est compatible avec un état général satisfaisant. Dés que la
cachexie commence, le pouvoir lipasique diminue.
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La lipase d’Haxrior ne doit pas étre confondue avec la substance,
découverte par CounsteiN et MicuaeLis dans les globules sanguins,
qui a pour effet de détruire les graisses, non pas en les dédoublant en
acides gras et en glycérine, mais par oxydation, en aboutissant a la
formation d’eau et d’acide carbonique.

On voit quelle importance prennent de plus en plus les ferments
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dans la physiologie normale et pathologique et quels éclaircissements
on est en droit d’attendre de leur étude.

(est a la destruction de la graisse, non pas par le fait d’'une oxyda-
tion aboutissant directement a la production d’eau et d’acide carbonique,
mais par transformation en glycogene, acte d(.fz 1‘;1191}_tisselrlel1l, i?lli]_‘l'lifj
que Boucuarb a attribué 'augmentation de poids qu'il a observée chez
certains individus n’absorbant rien autre chose que 'air atmosphérique.
D’apres les observations el expériences de ce sa\'z’lm‘j,.lzf grz'lisse‘se}irans-
formant en glycogéne, dont seuls les muscles ])enefu?lermlelﬁ a le:u:“Iu-
sion du foie, fixerait, pour cette transformation, une quantité d’oxygéne
atmosphérique suffisante pour augmenter le poids de certains indi\'i‘dus
de 10, 20 et méme 4o grammes, constatables a la balance, 4 certaines
périodes du jour. : i

La boisson trop abondante contribue-t-elle a la production de I'Q]Je~
sité ? Ainsi posée, la question peut étre résolue par 1'af'ﬂ1*151al[\'c ([unf.
un grand nombre de cas. On voit, en effet, béaucou_p d u])cs.es-qm
absorbent une grande quantité de boisson ; on sait aussi que la diminu-
tion de la dose de liquide prise quotidiennement a suffi pour amener
chez des polysarciques un amaigrissement notable. La plu]:mrl .dos thé-
rapeutes qui ont institué, (lepui:-'. DANCEL, un régime (llététl.que de
lobésité, font entrer dans leurs prescriptions la diminution de la
quantité totale des hoissons. |

Cependant, il faut remarquer que le role des boissons est complexe
et ne doit pas étre envisagé sculement dans ses conséquences directes,
en faisant abstraction de la quantité d’aliments absorbés par les sujets.
L’eau prise aux repas agissait, pensait-on, en facilitant l“a}'nsnrp'riml
intestinale, soit par son contact avec la masse alimentaire, soit en pro-
voquant une hypersécrétion intestinale aprés absorption (Cu. Rosix).
Elle agit surtout en éloignant la sensation de satiété et en favorisant la
prise d'une plus grande quantité de nourriture. Dans le cas de diminu-
tion ou de suppression des bhoissons du repas, la sensation de satiété
est heaumup plus pré('ove et, par conséquent, le rationnement que
désire s'imposer le malade beaucoup plus facile et partant plus certain.

Si I'on envisage le role des boissons plus ou moins copieuses dans la
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nutrition, la quantité de nourriture absorbée restant 4 un taux fixe, on
remarque, comme l'a fait Desove chez une hystérique hypnotisable
et chez trois sujets sains, que, I'équilibre de poids une fois obtenu, nile
poids du corps, ni le chiffre de I'urée excrétée par urine ne varient avee
la dose simple, double ou triple d’eau absorbée. La méme conclusion
découlait des expériences de Bovssixcavrr sur des animaux de forme
qu’il avait soumis, en grand nombre et pendant plusieurs mois, i labsorp-
tion de quantités variables d’eau : I'eau en exces n’avait jamais eu
aucun effet ni utile ni nuisible.

A. Ropix a envisagé la question a un autre point de vue; il a étudié
le role de I'eau, non plus chez 'homme sain, mais chez I'obése, etil a
abouti a cette constatation que, suivant les conditions causales de 'ohé-
sité — exces d’assimilation ou défaut de désassimilation — I'ean prise en
abondance pouvait étre nuisible dans le premier cas et parfaitement inof-
fensive dans 'autre. En effet, les constatations de GExTH, confirmées par
A. Rosiy, ont établi que, pour un régime fixe, l'augmentation des boissons
entrainait une augmentation notable de 'urée, tandis que les matériaux
fixes de I'urine ne subissaient a peu pres aucune modification. Le rapport
de I'urée aux matériaux fixes s'élevait ; il y avait, par conséquent, accrois-
sement d’oxydation. Chez les obéses par exces d’assimilation, ceux dont
I'urine renferme une forte proportion d’urée ou un coefficient d’oxydation
(rapport de I'urée aux matériaux fixes) élevé, leau en excés sera nuisible
et favorisera 'obésité. Au contraire, chez les obeses par défaut d’assi-
milation — ceux dont le chiffre d'urée ou le coefficient d’oxydation sont

faibles — I'eau en exceés, qui n’augmente pas la désintégration organique,
sera utile au traitement. : :

Avec la connaissance de la présence d'un ferment lipasique, la
question de I'abondance ou de la rareté relative de Peau qui eircule
dans le sang mérite d’étre envisagée a un point de vue nouveau. Il est
possible que, chez 'homme sain, la quantité ou lactivité de la lipase
sanguine se maintienne 4 un taux fixe, plus indépendant de Ia quantité
d’eau contenue dans le sang qu'il ne Pest chez lobeése.

Les faits signalés récemment par Briquer (d’Armentieres), obésité
survenant chez la moitié des ouvriers qui travaillent dans une atmos-
phére surchauffée, chargée de vapeur d’eau, tandis que d’autres ouvriers
soumis au méme régime daliments et de boissons et travaillant a
une température aussi élevée, mais séche, sont exempts d’obésité, ne
peuvent trancher la question de l'influence de I'eau prise en hoisson.
Dans les observations de Briquer, lexces de vapeur d’eau répandu
dans une atmosphére dont la température oscille de 35° a4 50° peut
agir sur les terminaisons nerveuses cutanées et modifier Ia nutrition.
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L'influence du systéme nerveux sur la production plus ou moins

abondante de la graisse est
en effet incontestable. Déja,
chez les paralytiques, Du-
CHENNE DE Bourocye avait
signalé la présence de I'adi-
pose dans le tissu cellulaire
sous-cutané. Ferxer, Lax-
pDoUzZY ont constaté la pré-
sence d’une accumulation
anormale de graisse tapis-
sant la face profonde de
la peau dans les cas de
sciatique accompagnée d’a-
myotrophie et caractérisée
anatomiquement par 'in-
flammation du nerf. Des
travaux récents publiés a la
Société médicale des hopi-
taux (Bucquoy, A. Sirepky,
A. Matuiet) ont établi les
relations de I'edéme névro-
pathique, du pseudo-lipome
et du lipome, qui consti-
tuent des étals anal(m'liqlles
enchainés les uns aux autres
par une série de fails inin-
terrompue. Les lipomes sy-
métriques peuvent étre con-
sidérés comme des exemples
d’obésité localisée. Une ma-
ladie récemment décrite, I'a-
déno-lipomatosesymétrique,
est intéressante a ce point
de vue.

Fig. 125. — Adéno-lipomatose (cas de STREDEY).
On désigne sous ce nom une
dégénérescence graisseuse can-
tonnée dans la région des ganglions lymphatiques et dans leur voisinage, et qui
se montre avec une prédilection particulitre au niveau du cou. Cette maladie se

distingue du lipome congén#tal parce qu'elle n'apparait pas dans le jeune ige,
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du lipome vrai parce que les tuméfactions graisseuses ganglionnaires ne sont
jamais encapsulées; elle a quelques points de ressemblance avec l'adéno-lymphocéle,

capable de subir en certaines régions la dégénérescence graisseuse, et avec

Fig. 126. — Adéno-lipomatose (Musée de 'hopital Saint-Louis. Collection Péan).

les pseudo-lipomes sus-claviculaires que VERNEUIL et Poraiy ont observés et
décrits chez les arthritiques. Observée en Angleterre pour la premiére fois par
Bropie (1846), en France par Hucuier (1855), 'adéno-lipomatose symétrique fut
étudide en France par Bucquoy, Sirepey, DEsove,*Haveym, Davcug, Lauxois et




