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débordait. I'eau servaat & laver les vases & lait était
sonilide par les matidres lécales. 11 suffit de changer de
fournisseur pour mettre fin a )'épidémie.

Une nourrice atteinte de fitvre typhoide peut trans-
mettre la maladic & son nourrisson. Schadler, Hérard et
Uffelmann ont cité des cas d’enfwts nourris par des me-
res typhiques qui prirent lu maladie et moururent en
guelques jours. Gerhardt a montré quc cette transmis-
sion n'est pas fatale; il a vu cing nouveaux-nés nourris
par des temmes typhiques; quatre restérent indemnes ;

le dernier eut ka ficvre typhoide avec des taches rosées et fi’

nit par guérir. 11 suffit qu’il existe des cas positifs de trans-
missien pour gue nous devions faire suspendre l'allaite-
ment a une femme atteinte de.dothiénenthérie.

La femme grosse, atteinte de fitvre typhoide, avorte
souvent ou accouche prématurément. Or, les faits de Re-
her, Neuhauss, Chantemesse ct Widal, Eberth, Hilde-
brandt, Legry, Janisewski, ont prouvé que le cadavre du
foetus pouvait, dans ces cas, renferiner la bacille typhique
I’agent pathogiéne de la dothicnentérie peut donc se
transmettre de la mére au foetus A travers le placenta,
et il existe wune “forme congénitale” de la maladie : for-
me qui d’ailleurs n’a pas_encore d'histoire et qui tue le
foetus dans le sein maternel ou peu de temps aprés son
expulsion, toujours prématurée.

A Ia naissance l'enfant peut donc apporter le germe
de la fiévre typhoide qui lui a été transmis par la mére
atteinte de cette maladie. Mais passé les premiers jours
de la vie, 'enfant est, pendant la premiére année, presque
4 'abri dec la dothiénentérie. Cela tient a ce qu’il est
nourri au sein ou avec des Iiquides habituellement bouil-
lis. Ie nourrisson ne posséde pas de véritable immunité.
Si chez lui 1a maladie est rare, la raison en est sans dou-
te dans la rarctéde Pibtroductioh du bacille dans ses voies
digestives par le fait de son alimentation.

Au point de vue clinique, la fi¢vre typhoide des en-
fants se distingue de celle des adultes par un certain nom-
bre de caractéres. IMais la différence est d'autant plus
tranchée que I'enfant est plus jeune. Dans la seconde en-
fance, de cinq ans & quinze ans, la fievre typhoide ne se
stpare de celle Je Page adulte que par des différences de
second ordre. Chez le nourrisson, c’est-d-dire dans les
deux premiéres années de la vie, nous trouvons des dis-
semblances plus accentuées. Je décrirai donc la fidvre

typhoide de la seconde: enfance et la fiévre typhoide du
nourrisson.

FIEVRE TYPHOIDE DE LA STCONDE ENFANCE

A“C'lracteles gencl,au\ "—Le ‘“déout” est plus rapide,
moins trainant chez I'enfant que chez Padulte ILa fieévre
atteint assez vite son acmé : dés lc deuxiéme jour, elle est
parfois & 40 , contrairement & 1a loi de Wunderlich. ILes
vomissements, qui ‘sont relativement rares chez ladulte,
sont la rigle chez les enfants. La diairhée fait presque
complétement défaut au -début ; il existe méme souvent

de la constipation. ’

T.es caractdres du tracé thermique sont & peu prés les
mémes que chez P'adulte, sauf dans certains cas que j'in-
diquerai plus loin. Notons, toutefoiy, lexagération de
“I'hyperthermie.”Irés souvent, la température du spir
atteint 4o degrés; et ce qu'il faut rematquer aussi, c'est
la facilité avec laquelle les enfants supportent ordinaire-
nient ces hautes températures y leur abattement est sou-
vent pen marqué et leur systéie nervenx ne réagit pas &
I'hyperthermie, comme celui deladulte, par un délire vio-
lent, ot une torpeur comateuse, de la carphologie.

La symptomalogie est remarquable par l'cfface-
ment des troubles digestifs. I/'anorexie ct I'état de la
langue sont les seuls signes & peu prés constants :

La langue présente tous les caracteéres de la langne

typhique : rouge et mince aux bords et & la pointe, elle
est recouverte d'un enduit blanchiitre, qui peut ensuite se
salir et se-dessécher ; cet enduit disparait peu & peu sous
I'influence d’une desquamation qui s'étend de la pointe &
la base, et qui affecte souvent la forime d'uwn triangle,
dont le sommet, situé sur le raphé, est tourné vers la
partie postérieure (triangle typhique). La langue ne
prend l'aspect réti et ne se recouvre de fuliginosités que
dans les formes graves.

Quant aux autres signes tirés de Pexamen du tube di-
gestif, ils sont inconstants ct effacés : les vomissements
disparaissent aprés le début; la diarrhfée s'établit tar-
divement ; elle est ordinairement peu accusée et se tra-
duit par deux ou trois évacuations quotidiennes d’une
maniére semblable & une purée jaune d’ocre. Elle peut
faire défaut; elle peut méme &tre remplacée par de la
constipation ; le météorisme et la douleur locale sont peu
marqués ou compliteinent absents. Les hémorrhagies et
ies perforations intestinales sont absolument exception-
nelles. -

Le peu @lintensité des troublus digestifs tient, sans
aucun doute, ““au faible degré des lesmns intestinales.”
Dans les autopsies, en elfet, si on trouve quelquefois les
ganglions mésentériques assez volumineux, les plaques de
Peyer sont, par comntre, peu tumdéfiés; elles ne pré-
sentent cue des ulcérations superficielles ; assez souvent
méme les ulcéiations font défaut. Dans un cas (ue nous
avans observé I'année dermiére, 1l nois a [allu Vexamen
bzctériologique qui a décelé la présence du bacille d'E-
berth dans divers organes, pour &tre siir que nous avions
cu sous les yeux une dothiénentérie. Chez 'énfant du wve-

sond 4ge, la fievre typhoide est donc bien plus une septi-

cémie qu'niie entérite éberthienpe.

‘L’hypetrophie de la rate”. est inconstante; quand
clle existe, elle est souvent trop peu marquée pour pou-
elle existe, elle est souuent trop peu marquée pour pou-
voir ‘étre recounue sur le vivant.
© Tes *‘taches rosées lenticulaires’’ sont, vous le saves
un des- signes les plus précieux de la fitwre typhoide des
adultes. Or, chez les enfants, elles font défaut dans prés
d’un tiers des cas. Clest la une particularité qui rend
parfois le diagnostic singuli¢rement hésitant. Par con-
tre, lorsqu’elles se montrent, les taches rosées paraissent
plus précoces et plus abondantes gue chez Yadulte ;. clles



