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temps clc lour jeunesse a soulager los

ntishres do oe pauvro mondo. En agissant
ainsi ot tout on sc devouant a lour pro-
chain, cllcs auront seme des gormes de

bonheur qu'elles r^colteront en abondanto

moisson plus tarcl. Et nous terminons par
cot appol vibrant d'un poete :

Lc ilrvoir, iuijourd'lnii, (-'est do quitter la rive
Oil lo revour s'otend ;

A la lutte, au travail, car l'Tieuro est decisive
Et l'avenir attend

—-

La searlatine et son traitement.

Diverse, multiple, bizarre, hypocrite dans

ses allures, indisposition passag&re ou raa-
ladic mortolle, prosque totidement ignoree
du public, telle apparalt la searlatine, dan-

goreuse cntrc toutcs les maladies infec-
tieuses, car si elle vaccine contre une
deuxifeme atteinto, elle marque lc rein d'un

ineffaqablc sccau, d'une susceptibility par-
ticulihre qui durera jusqu'a la mort.

La searlatine est surtout une maladie
des enfants qu'ollc frappe particulierement
entre 6 et 10 ans et de la race anglo-
saxonne qui lui payc un large tribut.*)

(|u'est-ee qui produit la searlatine?
("est un microbe apparamment, ntais qui

a prefdre. com me beaucoup de ses congd-

neres, garder le plus strict incognito;
cc n'est pas qu'on ne l'ait cherchc, mais
les chcrohours ne l'ont pas trouvd, ou

plutot ils out trouvd dans les fausses

membranes de l'angine scarlatineuse des

microcoques en chainettes, ou streptocoques
(pi'ils out voulu rendre responsables de

tout le mal, et qui ne sont en realite que
des microbes presque banaux, qui s'asso-

eient ä tons les microbes eonnus a qui
ils paraissent communiquor une virulence

partieuliere et sont incapables par eux-
memes d'elaborcr une maladie d'une
individuality aussi saisissante que la searlatine.

Si on ne connait pas le microbe, il est

hors de doute ipi'il existe: comment se

fait l'infection Elle semble se faire de

") La mortality par searlatine est beaucoup
plus jrrandc en Auglctcrrc que sur le continent,
aiissi les Anjrlais la eraijjnent-iL avee rni-on.

dcuxfaeons: par los produits de desqua-
mation do la peau, e'est lc mdcanisme le

plus ancicn, le plus counu et probabie-
mcnt le moins ordinaire, on cite toujours
a son appui, le famcux cas do Burlureaux
relatif ä une lettre adressye a sa scour

par un convalescent de searlatine et re-
celant un superbe Iambeau d'epulermo ä

titre dc curiosity. Xous eiterons, pour la
rarete du l'ait, un autre cas de contagion
qui nous prouve que le bacille dc la
searlatine peut vivre des annees et rester
virulent:

La searlatine avait attcint deux enfants
dans unefainille. Pendant la convalescence

ces enfants jouaient dans leurs lits nvec
des poupees. Aprhs guerison complhte, ces

poupdes, leurs habits et d'autres objets

ayant servi a I'amnscment des potits scar-
latineux furent enfermes dans une caisse

et deposes dans les combles de la maison.

Phtsieurx antu'es plus tarcl d'autres
enfants vinrent jouer dans cette maison,
decouvrirent la caisse, deballerent lc

content!, et s'amnsbi'ent avec les poupees qu'on
avait oubliecs si long-temps... Cos enfants

contraeterent la searlatine.
M ais 1'infcction parait se faire davun-

tage par les produits bucco-pharynges:
c'ost dans la gorge que se tient le contage
et e'est la qu'il persisterait le plus souvent,
a la fayon du bacille de Lcoffler dans la

dijihtyrie, longtemps apres la disparition de

la maladie: e'est hi qu'il faut I'atteindre
et poursuivre sa destruction pendant long-
temps.
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Lc contage ayant penetre dans le corps
luimain d'une facon encore ineonnue, quelle
est Ia pdriode d'ineubationKile varie do

2 a 10 jours, mais eile est eu moyenne
de 4 jours et ceci est d'uue importance
extreme dans les inesures de prophylaxie

que l'on est appele a prendre dans les

collcctivitds, colleges, casernes, etc.

A l'ineubation, succdde la pdriode d'in-
vasiou: par quoi se manifeste-t-elle En

gdndral par une elevation do tempdrature,

par des rnaux de tote, des frissons, des

vomissetnents, parfois du ddlire, des

convulsions, etc., etc., enfin les phdnomdnes

habituels qui accompagnent cette pyrexia,
et par une angine qui pent etre simple-
erythemateuse, e'est-ft-dire que les ainvg-
dales sont rouges et tumdfides, on pseudo-
mcinbraneuse, e'est-ft-dire qu'elles sont

reeonvertes d'exsudats blanclnitres en dots

on en nappes; a cette rougcur, a cet en-

duit participcnt plus on moins le voile
du palais, les piliers du voile, le pharynx
tout enticr, la langue, etc., c'est ce qui
constitue 1'enanthdme ou eruption interne
qui prdedde de quelques heures a peine la

T pdriode, cede de l'druption ou exanthdme.

Quelle est la disposition do cette eruption

et par quoi se distingue-t-elle des

eruptions simiiaires de la rougeole, de la

rubeole? etc., etc.

L'druption commence par le cou ct le

thorax, s'dtend aux bras, puis an tronc
et aux membres infdrieurs: eile dpargne
souvent le visage oft semblc se concentrcr
an contraire le miciobe de la rougeole
avec le catarrhe oculo-nasal; la eouleur
varie du rose an rouge foned, elle oscille
entre lie-de-vin et ecrevissc cuite; sa couleur

est uniforme, mais en regardant de

trfts prds on voit un pointilld plus foiled.
Dans la rubeole, il n'y a pas de fievre,
presque pas de malaises, pas d'angine
et 1'druption forme des placards a bords

ldgerement saillants. L'druption se gene¬

ralise en 2 ou o join's, reste statiounaire
de quelques heures a deux jours, et dis-

parait pen a pen.
Pendant ce temps, les phdnomdnes gd-

ndraux et surtout la fievre passent par
lour maximum.

A l'druption fait suite la desquamation.

C'est la pdriode la plus longue: elle
i peut durer de 10 a 2ö jours environ; elle

sc fait par larges latubeaux dpidermiques
sur le tronc, ft la pan me des mains, ft la

plante des pieds ou en doigt de gant aux
doigts.

Ceci, c'est la scarlatine classique sans

complications, mais ces periodes lie sont
1 pas aussi tranchdes, elles empidtcnt l'une

sur l'autre, parfois meme elles n'existent

jias. Trousseau avait decrit depuis long-

teni]is la scarlatine latente qui ne se

manifeste souvent que par un Symptome.

I
Le P' Caziot a ddcrit sous le nom de

j «scarlatine ambulatoire ou minima» une
| scarlatinette dans laipielle tons les symp-

tomes sont dgalement attenuds: pas de

fievre, presque pas d'angine, druption
legere; et le D' Aloizard a signald la
scarlatine apyrdtiquc dans laquelle tous les

symptomes existent, mais sans fievre.
En regard de ces searlatines attenuees,

il n'est pas sans intdret d'attirer ^attention
du lecteur sur ces searlatines foudroyantes
qui tuent avant la pdriode d'druption, sur
les searlatines hemorragiques egalement
mortelles par les hdmorragies, dpistaxis,
hdmaturie, purpura dont elles s'aecom-

pagnent et sur les diverses complications
pharyngdes, renales (nephrite, albuminuric),
l'otite scarlatineuse, le rhumatisnic scar-
latin, etc., etc.

11 faudrait un volume pour ddcrire tous
les genres d'une maladie infectieuse qui
peut atteindre avec une egale violence
tous les appareils et tous les organes.
Nous nous contenterons d'indiqucr le trai-
tement de la scarlatine normale et com-
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ment, clans line collectivite en proie a la

scarlatine, on pent sAm defendre.

Tniitemcnt de hi scarlatine normale,

1" Placer lc malade dans nne chambre
vaste et bien aeree: le sdjour dcvant v

dtre long, il ne faut pas cjue cc soit unc

prison. Temperature 1(3° a 18°.

Le malacle doit garder: a) le lit pendant
toute lapdriode fdbrile,ouplutot 8jours aprhs
la disparition de l'eruption; b) la chambre,

pendant 6 semaines an moins en tout.
2° Comme alimentation, du lait unique-

mcnt: ne permettre les aliments ldgcrs qu'an
moment oü le malade sc löve et encore aprhs

cxamen de Purine, aprhs s'etre bien assure

(ju'il n'y a pas la moindre trace d'albumine.
d° Comme boissons, des boissons aci-

duldes, limonades, orangeades, citronades.
4° L)eux on trois fois par semaine un

grand bain tihde do .'Id0. Le bain est utile
dans toutes les periodes, pour realiser la

proprcte du tdgument et calmer les dd-

niangeaisons, mais le bain fro id est cPune

ndcessite absolue dans les scarlatincs
malignes pour abaisser la temperature.

n° Pour favoriscr Pdruption, le mddecin

prescrira souvent une potion.
(3° Assurer l'antisepsie cle toutes les

eavites naturelles: bouche, pharynx, nez.
Kairo rincer la bouche trois fois par

jour an moins avcc une solution saturee
d'acidc borique, dc l'eau thymolee, etc.

7° Donner un lavement dc temps en temps

pour eviter les resorptions intestinales.
8° Bien surveiller la convalescence, re-

venir an regime lacte a la moindre trace
d'albumine.

Proplujla.rie de la scarlatine.

1° Isolement rigoureux du malade
pendant 40 jours an moins on jusqu'apres la

disparition de la desquamation si eile dd-

passe les 40 jours. La premiere sortie n'aura

lieu qu'apres 40 jours: e'est la limite minima
fixee pour le retour de Penfant A l'ecole.

"2° Ddsinfection de tons les objets (linges,
couvertures, vetements, dra[)s, literie) ayant
dte en contact avee le malade.

1>° Xettoyer le parquet avcc clc la sciure
de bois imprdgnde de:

Sulfate du cuivre 12 gr.
Kan 10. litres.

Desinfecter les locaux au formol.
4° Ne pas quitter un scarlatineux sans

se savonnor les mains, les passer au
sublime ct sans se gargariser avec une
solution antiseptique.

Avoir un vetement special qui ne serve
qu'aupres ces malades et qu'on fait ddsin-
fcctera l'etuve quand on n'en a plus besoin.
Xeccssite (Pun personnel particulier et
isole soumis a ces mosures.

5° Mettre en observation, isoler pendant
4 jours toute personne qui aura dtd en

contact avec un scarlatineux : lui examiner
frdquemmcnt la gorge.

6° En temps d'epidemio, dans les cnl-
lectivitds, deux mesures viendront A bout
du mal, mesures qui ne eofttent que de

la bonne volontd de part et cPautre.

a) L'examen do toutes les gorges chaque

jour: on pent voir 20 gorges ;i la minute.
b) L'antisepsie bueeo-pharvngee appli-

quee a toute la collectivite: un gargarisme
obligatoire pour tout le monde : gargarisme
au lysol a 1 pour 1000, on au permanganate

de potasse a 1 pour 1000.

L'emploi de ces mesures prdventives
arretera les taches d'huilc (]iie font les

cas de scarlatine:
1° En fnisant des gorges des membres

de la collectivite des milieux refractaircs

au microbe de la scarlatine.
2° En isolant immddiatement les

scarlatincs attenuees, veritables propagateurs
de Pinfection.

Imprimerie cooperative dc Berne (nie Neuve)
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