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intestinales aigués avec présence de trophozoites d’Entameeba
histolytica et aussi dans 'abcés amibien du foie. Dans ces in-
dications, les doses de 20 4 25 mg/kg/jour pendant 5 4 10 jours,
appliquées en 2 prises journalieres, se sont montrées suffisantes.
I’application du traitement dans les autres indications de
Pamibiase mérite d’étre étudiée plus avant.

6° Certains arguments plaident pour une certaine prudence si I'on
s’adresse 4 des malades agés, a des malades ou le taux des
transaminases est particulicrement élevé ou a de vrais coro-
nariens. Le traitement de longue durée (plus de 10 jours) n’est
pas nécessaire et ne devrait jamais étre appliqué. De méme, une
association thérapeutique quelconque ne peut pas encore étre
recommandée et l'association a I'INH pourrait étre contre-
indiquée.

7° Les éléments de recherches qui nous paraissent les plus intéres-
sants pour l'avenir sont les suivants :
Modalités d’application au traitement de masse et a la bilhar-
ziose & S. japonicum
IExtension des essais cliniques dans 'amibiase ;
Comparaison des effets du traitement dans la méme ethnie,
pour des infestations différentes, dans le but de différencier ce
qui appartient au produit de ce qui est dii & I'interaction hote/
parasite, quand ce dernier est détruit ;
Poursuite des recherches immunologiques ;
Mode d’action biochimique ;
Mise au point d'une méthode d’analyse chimique du produit
dans le sang, 'urine et les selles.

IX. Addendum (novembre 1965)

Depuis la rédaction de ce travail (Juin 1965), il est intéressant
de signaler les faits suivants, parmi les nouvelles informations par-
venues sur le CIBA 32644-Ba :

— la dose de 25 mg/kg/jour, pendant 5 jours, bien que montrant
déja une efficacité certaine, n’est optimum que si le traitement
s’étend sur 7 jours consécutifs, pour les infestations a Schisto-
soma haematobium. 15 mg/kg/jour sont insuffisants.
Communication personnelle A. DAVIS.

— 15 mg/kg/jour pendant 5 et 7 jours, bien que possédant une
certaine activité, ne sont pas suffisants pour une guérison
parasitologique définitive dans les infestations & Schistosoma
japonicum.

Communications personnelles M. YOKOGAWA et M. G. YOGORE.
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Confirmation de ’excellente efficacité et d’'une tolérance accep-
table, méme pour le traitement de masse, de doses de 25 mg/kg/
jour pendant 6 & 7 jours, pour les infestations a4 S. haematobium
et S. mansoni. Les controles a long terme confirment l'action
antiparasitaire durable.

Travail de M. LARIVIERE et collaborateurs.

Travail de G. RAFFIER.

Confirmation de l'excellente activité antiamibienne tissulaire,
avec des doses de 25 mg/kg/jour pendant 7 & 10 jours, dans
I’amibiase intestinale et I’abceés amibien du foie.

Travail de S.J. POWELL et collaborateurs (a paraitre Amer. J.
trop. Med. Hyg.).

Rapport de M. SANKALE et collaborateurs.

Confirmation que les schistosomiens traités au CIBA 32644-Ba
vivant en milieu endémique, ne se réinfestent pas avant un
délai de 472 mois.

Communication personnelle de D. BLAIR.

Une étude de cardiotoxicité, chez 52 non-parasités, traités au
moyen de 10 & 20 mg/kg/jour pendant 10 jours pour 50 malades,
15 jours et 40 jours pour un malade chaque fois, a permis les
conclusions suivantes :

anomalie de repolarisation ventriculaire dans 22 cas sur 52 ;
I’anomalie ECG débute généralement le 5¢™¢ jour du traitement,
persiste 2 a4 3 jours aprés son arrét, pour disparaitre apres
10 jours ;

I'altération observée ne ressemble a aucune altération connue
elle parait réaliser une atteinte myocardique de type anoxique
pur, sans aucune atteinte de la conduction intra-myocardique.
Iille est différente des altérations dues a la Quinidine, a 'Emeé-
tine qui allongent la durée de la systole électrique, & la Digita-
line qui raccourcit la durée de la systole électrique, et égale-
ment des modifications rencontrées dans les désordres électro-
Iytiques.

Rapport de P. Y. HATT.

70 sur 71 malades traités pour Dracunculose, ont guéri de leur
parasitose, soit par élimination définitive du ver et cicatrisa-
tion de la plaie (élimination spontanée ou apreés incision de
I'abcees), soit par enkystement du parasite. Les doses utilisées
furent de 20 4 25 mg/kg/jour pendant 7 & 10 jours. Les résultats
furent aussi bons chez ceux qui hébergeaient plusieurs filaires ;
une malade a méme éliminé 11 vers de Guinée pendant et aprés

le traitement.
Travail G. RAFFIER (Acta trop. 22, 1965, 350-353).
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Le CIBA 32644-Ba a été introduit sous le nom d’« AMBIL-
HAR »®. Le nom générique soumis pour approbation est « nitro-
thiamidazole ».
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