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que d’'un germe cholérique; que la peste ne provient jamais, chez nous
du moins, que de la peste; que la fievre jaune demande toujours, pour son
éclosion en Europe, I'importation du germe de la fiévre jaune ; mainte-
nant que nous n’acceptons plus l'origine banale de toutes ces maladies,
et que nous nous refusons 4 admettre que I'usage de fruits malsains
engendre le choléra; maintenant, dis-je, forts de ces notions précises de
spécificité, nous sayons mieux prévenir ces maladies et nous opposer a
leur propagation. Les mesures de désinfection, les quarantaines, la sur-
veillance médicale des foyers d’origine de ces grandes maladies infec-
tieuses, s’imposent actuellement i Iesprit de tout médecin instruit,
comme une nécessité fout aussi flagrante que celle de surveiller les pro-
grés de la syphilis, par exemple. Sans la notion de la spécificité (et celle
du contage animé s’y rattache étroitement), la police sanitaire perdrait
toute raison d’étre logique, toute base scientifique, toute conviction, et
partant toute autorité. 3

En thérapeutique, I'importance de ces données est tout aussi considé-
rable, et nous n’en voulons pour exemple que Ihistoire de la pyémie.
Bepu.is que T'on connait mieux les causes de ce redoutable processus,
depuis que son caraclére zymotique est généralement accepté, des
mé’;hodes thérapeutiques nouvelles ont surgi, ou du moins ont été appli-
quées avec une rigueur et unme persévérance inconnues jusque-la; et
personne n’ignore les services que rendent actuellement les pansements
antiseptiques, les pansements ouatés et autres pratiques ayant pour but
de mettre les plaies & 'abri des milliers de germes qui engendrent la
putridité et la septicémie.

Il est temps maintenant de laisser de coté. la nature intime des mala-
dies qui nous occupent, et d’aborder leur étude par quelques-unes de
leurs propriétés plus apparentes et mieux connues. De tout temps on a
di.stingué ces agents en deux grandes classes, les miasmes et les
virus.

Par miasme, on entendait primitivement tout germe morbide dissé-
miné dans l'air et capable de déterminer des maladies. (Vest ainsi qu’on
parlait du miasme scarlatineux, rubéoleux, etc., et 'on voulait simple-
ment indiquer par ces mots que 'agent de ces pyrexies pouvait circuler
et étre transmis par l'intermédiaire de I'air. Aujourd’hui, la plupart des
auteurs emploient ce mot dans une acception plus restreinte, ot I'oppo-
sent au terme de virus et de confage. Par miasme, on entend un agent
morbide spécifique, se ‘produisant en dehors de 1’économie et sans I'in-

tervention de celle-ci, qui est incapable de Iengendrer et de le propager. :

Tel est le miasme paludéen, qui se produit dans certaines conditions
déterminées, et qui provoque chez ’homme des accidents que celui-ci ne
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peut, en aucune maniere, transmettre a P’homme sain. Le miasme est
Pagent étiologique des maladies infectieuses.

Par virus, au contraire, ou contage, on désigne un principe morbide
provenant d'un organisme déja malade et capable de propager cette méme
maladie 2 un individu sain. Le fait de cette propagation constitue la
contagion. La rougeole, la variole, la syphilis, la morve, sont des mala-
dies virulentes et se gagnent par contagion. Le virus est I'agent étiolo-
gique des maladies contagieuses. Le miasme forme la maladie, le virus
la transmet *.

Les virus sont fizes ou volatils. Par virus fixes, on comprend ceux
dont le transport ne s’effectue pas par 'intermédiaire de 'air, mais direc-
tement d’individu 2 individu, soit par contact, soit par inoculation, soit
par dépot & la surface d’une plaie ou d’une muqueuse absorbante, soit
encore par lintermédiaire d’objets tels que vétements, instruments,
cuillers, etc. (’est ce qui a lieu pour les virus syphilitique, morveux,
carbonculeux, etc. Le virus est dit volatil quand le transfert, & une dis-
tance souvent considérable, peut s’effectuer par I'entremise de I'air. Il ne
faudrait cependant pas prendre le terme de volatil au pied de la lettre et
dans la rigueur de son acception physique; il ne veut pas dire que le
virus puisse affecter I'état gazeux, mais simplement qu’il peut étre réduit
en particules tellement fines, que I'air lui sert facilement de véhicule.
(’est ce qui a lieu pour les fievres exanthématiques, le typhus, la
diphthérie, etc. :

Le principe actif de certains virus peut se conserver intact pendant
plusieurs années (le vaccin, par exemple, contenu dans des tubes); des
peaux préparées depuis fort longtemps ont transmis le charbon ou la
morve; on connait des épidémies de variole qui ont pris naissance par
suite de exhumation de cadavres de variolés déterrés plusieurs années
aprés leur mort; les virus de la scarlatine, de la rougeole, de la fievre
typhoide, paraissent moins tenaces et moins résistants. Mais de ce fait
découle la nécessité de désinfecter, de nettoyer les murs et les planchers
des salles ayant renfermé des varioleux ou des cholériques, méme plusieurs
mois aprés leur évacuation *.

1 Plusieursfauteurs, les Allemands notamment, établissent une classe mixte de maladies infec-
tieuses, qu’ils nomment miasmatico-contagicuses, et qui comprend le choléra, la dysenterie et
la figvre typhoide. Ces maladies ne se transmettent pas directement d'un sujet malade & un sujet
sain ; elles ne sont done pas proprement contagicuses. Le transport se fait 4 I'aide des déjections
le plus souvent, et, chose remarquable, non pas  l'aide de déjections fraiches, mais de celles qui
ont séjourné pendant quelque temps dans les latrines ou dans les fosses, el qui ont ainsi subi une
sorte d'élaboration analogue i celle qui donne naissance aux miasmes. Et cependant, ces maladies
ne sont pas toujours miasmatiques, dans le sens rigoureux du mot, puisque le principe morbide
peat provenir, comme le virus, d'un individu déja malade.

2 En Angleterre, il existe un service spéeial chargé de désinfecter les appartements ol des ma-
ladies contagieuses (scarlatine, variole, ete.) se sont développées.
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La muqueuse digestive et surtout la muqueuse respiratoire, dont la
puissance d’absorption est si grande, servent habituellement de porte
d'entrée aux miasmes et aux virus; d’autres virus, celui de la syphilis
par exemple, on de la vaccine, ne pénétrent que par une solution de
continuité artificielle ou accidentelle ; ils n’entrent dans I'économie que
par effraction (Ricord).

Les virus, une fois déposés a la surface d’une muqueuse ou d’une
plaie, sont rapidement absorhés: et le contage une fois opéré, on a
beau, au bout de quelque temps, cauteriser ou exciser le point d’inser-
tion, I'infection de I'économie n’en éclatera pas moins (syphilis, vaccine).
Cependant certaines maladies virulentes sont locales d’abord et ne se
généralisent qu'au bout d’un temps plus ou moins long; c'est ainsi
que si par une cautérisation on détruit la pustule maligne, on em-
péche le passage des bactéridies carbonculeuses dans la masse du sang
et la maladie charbonneuse est conjurée. Il est méme des maladies viru-
lentes qui sont des affections proprement locales et qui ne se généralisent
jamais ; par exemple la blennorrhagie !, le chancre mou.

Entre le moment oit le principe infectieux est absorbé et celui oit ses
effets se manifestent, il s’écoule un certain temps pendant lequel le sujet
contaminé demeure en apparence entiérement sain; cest ce qu’on appelle
Pincubation. 1l est probable que I'agent morbide esige ce temps pour se
multiplier et impressionner I'économie ; et cest encore 13 un des points
qui séparent les maladies infectieuses des empoisonnements, qui ne
reconnaissent pas d'incubation. La durée de I'incubation varie selon les
diverses maladies; elle est de huit & quinze jours pour les
thémaliques, de quinze jours i trois semaines pour
rage, elle peut dépasser une année.

Dans I'étude des maladies infectieuses, il y a 4 considérer non seule-
ment l'agent infecticux, mais aussi la réceptivilé variable de I'individu
qui regoit la contagion. Il est un certain nombre de sujels qui peuvent
impunément étre soumis A I'action d’un contage ; on dit alors qu'ils
jouissent de I'immunite 3 Pégard de cette maladie. Cette immunité tient
quelquefois & des conditions tout individuelles et qu'il est impossible de
déterminer. Dans d’autres cas, on peut citer certaines circonstances qui,
sans expliquer Iimmunité, ni I'assurer 3 coup sir, la rendent fré-
quente et probable. Cest ainsi que, d’une fagon générale, les enfants
et les jeunes sujets sont bien plus exposés & la contamination que les

pyrexies exan-
la syphilis ; pour la

*‘La bllennorrhagie peut bien se porter sur d’autres muqueuses, sur la vessie, le rectum, la
conjonclive ; mais c'est 12 un fait de transport et de réinoculation du virus, et non la généralisa-
tion dyscrasique d'une maladie : quant au rhumatisme blennorrhagique, sa signification est en-
core trop chseure pour qu'il soit permis de se haser sur-son existence pour ranger la blennor-
rhugie parmi les maladies fotius substantiz.
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vieillards ! ; les sujets faibles et mal nourr}s, que les ‘sujets flgotilre{;::‘;
Cependant, il n’y a pas de régle absolue a forﬁ.}uler a ’c'eli egart. *
premiére alteinte d’une maladie virulente confere.geuela emen ([Ii
non toujours) I'immunité vis-a-vis d:c cette @aladle. Il 613:,:. raredéli ;lu-
méme sujet soit atteint plus d'une fois de.vamole, de scar al lI(ll(z, g
geole, de fievre typhoide; cependant, le ch‘?]era, la'dysentene, la ‘-ap i dé
ne donnent pas I'immunité; une premiére atleinte de malaria,

[ i ible a une nou-
vendre le sujet réfractaire, le rend quelquefois plus accessible a

velle inloxication. ' e

('est sur V'immunité conférée par une a’t?emte, n‘lemf;: et,ehﬁ,iSissait
variole que repose l'ancienne pratique .de lmoculafaon * on chois: .
un virus varioleux aussi bénin que possible et 011“1 1noE:u‘]alt aiuri Jeulus
sujet; il en résultait, le plus souvcnt,. une vamo%ou%e }ege‘_t'eae ,l e Eﬁte
souvent aussi, I'individu inoculé était désormais & I'abri de la p
‘elall?}.se remarquable, I'immunité vis-a-vis de lal variole ne s’accl[m?r'tt p;z
uniquement par une variole antécédente, mais encore par le alnme
I'inoculation, 3 I'homme, du virus du.cow-p’ox, qui est une .Z(')ﬁ u;e
bovine représentant de la variole humaine. Lusage et la merveille
efficacité du vaccin jennérien reposent sur cette Il?tlDﬂ. , -

Tantét immunité est totale et absolue, taffit't?t elle.n est qu w:p;r-
faite; le sujet sera pris une seconde, une'tljms,}elme fois de la mafa ie,
mais celle-ci sera remarquable par sa b:emgmte; ce sera 1,1-ne orr‘ng
légére, atténuée, une variolo’ide.ou une febl"lf:ule typhoide. L lfnl]?u;;t
conférée par une atteinte antérieure peut I,l?tl‘e'q‘lle telfnpom:re;-té i
ce qui a lieu pour le vaccin notamment : d’ou découle 'opportun

i . Ay iy

p Eiif;(i:lai:ies jouissent d’une immun‘ite’,'dlf maius.relah?e, vns—a—;us
quelques maladies; on a dit que les nours e’t-alent moins sujets ({ue ei
blancs & la malaria, et il est hors de doute qu’ils sont presque fotalemen
réfractaires 3 la fievre jaune; il est vrai que le probleme est ﬁ)l?s. cl?_m-
plexe qu’il ne parait de prime abord, .et gue souvent on a att'rl duelfl 11:1:
fluence de la race une immunité qui resulFe surtout du fait de afc'c i
matement. On a accordé & certaines professions le prmlese de con er‘efr
diverses immunités. C'est ainsi que les corroyeurs, les fahl:ican‘ts ’de 511(11 )
seraient a 'abri du typhus {Murchiso_n); les ouvriers Al llabrll u
choléra ; mais ces propositions ne doivent étre acceptées qu avec les plus
sérieuses réserves.

; - - . . 2
1 11 est vrai que souvent I'immunité des vieillards ne tient 4 autre chose qud une att_eapte :u:l
téri :Scle la nc-lmladic- ¢est ce qui a lieu surtout pour les maladies éruptives (observations de
érieur j c'est !
Panum, aux iles Feroé, relativement 4 la rougeole).
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Si nous avons insisté aussi longuement sur ces points qui appartien-
nent proprement & la pathologie générale, c’est parce que nous avons lg
conviction que ces notions sont de la plus haute importance pour I'appré-
ciation exacte de la pathogénie et de la prophylaxie des maladies infec-
tieuses. C’est faute de précision dans les termes, et partant dans les idées
quils traduisent, que tant de malentendus et de logomachies régnent
encore parmi les épidémiologistes. Beaucoup d’excellents esprits, subis-
sant encore influence des doctrines broussaisiennes et les tendances
anatomiques exclusives qui régnaient au commencement de ce siécle,
n’attachent pas 4 Ia notion de la spécificité toute la portée qu'il convient
de lui attribuer, Et cependant ¢’est 12 une donnée fondamentale, comme
nous espérons l'avoir suffisamment établi, donnée sans laquelle toute
hygiéne prophylactique et toute police sanitaire deviennent illusoires.

Tout ce qui touche aux maladies populaires offre un puissant intérét,
non seulement au point de vue de I’histoire de la médecine, mais encore
au point de vue social et & celui de I’histoire générale de I'humanité.
La peste d’Athénes décrite par Thucydide;; les grandes pandémies bibli-
ques;; la peste noire, célébre par les récits de Boccace ; la Iépre au moyen
dge ; la syphilislors de la Renaissance ; la petite véroleau commencement
du siécle dernier; de nos Jours le choléra, sont de grands événements qui

intéressent I’histoire 2 un plus haut degré que les révolutions et les ha-.

tailles. C'est une vérité devenue banale aujourd’hui, que les armées en
campagne perdent plus de soldats par les maladies et Jos épidémies que
par le feu de I'ennemi. (est 3 Ihygiéne & prévenir I'éclosion de ces ma-
ladies, & en arréter les progrés, une fois qu’elles se sont développées; et,
chose remarquable, c’est précisément dans les affections autrefois consi-
dérées comme si mystérieuses et pour la genése desquelles on ne trouvait
d’autre explication que la colére divine, ¢’est 13 précisément que la pro-
phylaxie peut intervenir avec le plus de puissance et souvent avec une ef-
ficacité absolue. Ce n'est pas ici le lieu de traiter des différents moyens
dont T'hygiéne dispose en pareil cas; ces détails seront mieux placés aux
paragraphes  consacrés & chacune de ces maladies et dans un chapitre
spécial qui terminera 1'étude de ces affections.

Mais, sans entrer dans le détail, ce qui, par-dessus tout, prouve I'action
directe et énergique qu’exercent I'hygiéne, et tous les auxiliaires dont elle
dispose, sur le développement des maladies infectieuses, ¢'est histoire
méme de ces maladies, et surtout de celles qui, aprés avoir affligé ’huma-
nité, ont finalement disparu devant le progres du bien-étre et de la civilj-
sation. La peste, la grande maladie populaire de I'antiquité et du mdyen
ige, a quitté définitivement ’Europe et méme son ancien foyer classique,
Vigypte, et n’apparait plus que de temps & autres dans quelques points

FIEVRES PALUDEENNES, — MALADIES DES MARAIS. 769

limités. La suette anglaise, cette terrible maladie qui, née en Angletérre
d la suite de la désastreuse guerre civile des Deux Roses, a décimé tout le
nord-ouest de I'Europe au milieu du seiziéme siécle, a définitivement dis-
paru du cadre nosologique. Si I'on compare les ravages actuels produits
par la syphilis & ceux qu'elle occasionnait il y a trois siécles,. on ne peut
méconnaitre un progrés énorme. Si la pratique de la vaccination se faisait
avec toutes les précautions que la science recommande, il ne serait plus
question dela variole. Ces exemples, qu'il serait aisé de multiplier, prou-
vent surabondamment que si les maladies infectieuses et contagieus-es sont
I'un des plus cruels fléaux de 'humanité, ce sont aussi des maladies sur
lesquelles nous avons le plus de prise pour en arréter les progres et peut-
étre méme pour en détruire définitivement les germes.

CHAPITRE IL

FIEVRES PALUDEENNES. MALADIES DES MARAIS

Les maladies palustres, quelles que soient les formes qu’elles affee-
tent (fievre intermittente, rémittente, pernicieuse, larvée, mélanémie, ca-
chexie sans fiévre), reconnaissent toutes pour cause I'intoxication par le
miasme paludéen. Cest I'étude des conditions qui président au dévelop-
pement de ce miasme et qui favorisent son action sur I'économie que nous
avons surtout & envisager ici.

La distribution géographique des affections palustres suffit pour faire
pressentir le role prépondérant que la chaleur et I'humidité réunies
Jouent dans la production du miasme de la malaria. L’impaludisine, en
effet, domine pour ainsi dire toute la pathologie des zones torrides; i me-
sure qu'on se rapproche du pole, la fréquence et la gravité des fisvres
intermiltentes, comme nous I’avons va a I'article Climat, vont en dimi-
nuant; en Europe, an deld du 62° de latitude, en Amérique, au deli du
47°, la fievre des marais ne régne plus. Dans les pays civilisés, elle perd
tous les jours du terrain, grace aux travaux de drainage et d’endiguement
et aux heureux effets de la culture. Ainsi, en France, la Bresse, la Sologne,
la Charente étaient autrefois le siége d'endémies palustres redoutables
qui, dans ces derniers temps, ont notablement perdu de leur gravite . Il

4 1l faut cependant signaler ces excavations artificielles que la construction des chemins de fer,
la rectification des routes et les travaux de quelques industries, laissent sur le sol, comme autant
de foyers d'infection palustre. ‘
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