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J.—ALBUMINURIES AIGUES

Sous ce nom, nous comprenons, avec M. Castaigne,
“tous les cas dans lesquels albuminurie fait son appa-
rition au cours d’une intoxication ou d’'une infection aigug,
avee une série de signes morbides qui permettent de dire
qu'on a affaire & une néphrite aigud, sans qu'on puisse
en préeiser la cause ",

Nous avons done & étudier suceessivement le réle
des infections et intoxicabions aiguis, ot le role des
néphrites aiguds a frigore ou de cause indéterminde,

Maludies tufectionses of inlorvications aigués.—
D’apids Lecorché et Talamon, Valbuminurvie est cons-
tante an cours des maladies infeetivnses aiguds @ “ Nous
aflirmons, disent-ils que, passagére ou intermittente, en
proportion minime ou moyenne, jamais albuminurie ne
fait défaue dans les maladies aigués {ébriles, an moins
chez Fadulte.  La régle est peut-étre moins absolue chez
I'enfant 1 nous manquous de doundes & cot égard.  Mais
dans toute maladie aigué de Padulte, quelles que soient
so natare et sa Jocalisation, powrva seulement yu'elle ne
reste pas & l'etat d'éhauche, en trouve constamment, & un
moment donné de son évolution, de albumine dans 'u-
Il est vrad que, pour la constater, il est absolu-
ment néeessaire, d'une part d'examiner uinre tous les
jours (cette albuminwie pouvant étre passagere), et
dautre part de tenir compte de tres faibles (uantités
d'albumine, que Yon ne peut déeeler que par des réactifs
spéeiaux (albuminuvie minima) : “ L'examen de 'urine,
disent encore Lécorché et Talamon, doit étre quotidien,
En outre, il ne faut pas se contenter d'un examen super-
ficiel. 1 importe de recourir aux réactifs les plus sen-
sibles : acide nitrique par le procédé de Gubler, la
solution saturée d'acide picrique & chaud, les réactifs de
Tavret, de Millard et d’Olivier. Tes résultats fournis
par ces réactions doivent &tre controlés les uns par les
autres. Il ne faut pas oublier, en effet, que les causes
d’erreur sont nombreuses quand il sagit durines £é-
briles ; que lexces d'acide urigue, de mucus, la présence
de peptones, de substances médicamenteuses comme la
quinine, peuvent faire croire & une albuminurie, mais
aussi en masquer P'existence.”

rine.”

Cela posé, il est nécessaire d'envisager séparément
l'albuminuric de la période d'état et I'albuminurie de la
convalescence des maladies infectieuses.

A lu période d'état, dans bon nombre d’infections
aigués, et sans que l'on puisse ineriminer une Iésion
grave du rein, les urines contiennent une quantité d'al-
bumine assez notable (0 gr. 25 & 0 gr. 50 centigr.) pour

étre fecilement décelée par les procédés usuels de re-
cherche ; il ne g'agit donc pas d’une albuminurie mi-
nima.

D'aprés M. Brault, les maladies dans lesquelles ce
phénomene est le plus souvent observé sont : la fidvre
typhoide, In grippe, In pneumonie, la diphtérie. Avee
unc fréquence encore trés grande, quoique un peu
moindre, I'albuminurie peut étre nettement constatée
dans la scarlatine. Elle est plus rarement notée dans le
rhumatisme articulaire aigu, la roilgcole, la variole, ct,
plus rarement encore dans les amygdalites, les oreillons,
la varicelle. .

Mais, ce qu'il est utile de connaidtre, ¢'vst 'évolution
et Ja gravité de cette albuminurvie dite albuaminurie
Fdbrile. A cet égard, plusicurs éventualités peuvent se
presenter : « La plupart du temps, dit M. Castaigne, 1'al-
buminurie apparait au moment de la période d'état de
la maladie : elle ne s'accompagne pas d'nutres modifica-
tions urinaires que celles qui sont commandées par la
maladie infecticuse elle-méme.  En gj(-né- al, cette albu-
minurie disparait au moment de 1y convaleseence @ c¢lest
I'albuminurie due aux néphrites passagéres des infections
et des intoxications atténudes.—DMais il peut se faive
que l'albuminurie soit d’emblée plus grave, et se compli-
que rapidement doligurie et d'anurie entrainant la mort .
il s'agit alors de néphrites suraigués, dans lesyuelles ¢'est
lanurie et non I'albuminuric qui commande le pronostic.
—Dans d'autres cas, 'albuminurie est associde & tout
une série de symptomes (diminution de la quantité des
urines, cedtines, symptomes). qui permettent d'affirmer
qu'il s'agit dune néphrite aigué proprement dite ™.

Le plus souvent I'albuminurie de la période d’état
des maladies infecticuses ne s’accompagne pas d'autres
s mptomes de Iésion rénale; elle gudrit quand sannonce
la convalescence. Mais I'albuminurie peut soit persister,
soit apparaitre pendant la convalescence, et elle com-
porte alors une signification un peu différente.

En eftet, Valbusninurie de la conwalescence doit le

plus souvent 8tre considérée comme le symptéme d'une =

véritable néphrite. L'exemple de la scarlatine est, & cct
égaxd, tout & fait significatif. Pendant la période d’6tat
de la scarlatine, en cffet, au moment de U'éruption, les
vrines sont rares, foncées, chargées en urates ; quelque-
fois on y déctle un nuage d’albumine, mais cette albu-
minurie précoce n’a nullement I'importance et la gravité
de albuminurie tardive, révélatrice de la néphrite scar-
lasincuse. Celle-ci survient vers la troisiéme semaine,
pendant la convalescence.
est insidieux 6t n’en est annoncé que par Papparition de

Le plus souvent le début en - -
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