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ETUDES

HISTORIQUES, PHYSIOLOGIQUES ET CLINIQUES

SUR LA.

TRANSFUSION DU SANG

INTRODUCTION

La transfusion est une opération qui consiste a faire
passer le sang des vaisseaux d’un animal dans ceux
d’'un aulre. Préconisée vers le commencement de la
seconde moitié du xvie siécle, elle fub accueillie avec
un véritable enthousiasme. Les médecins, les poétes,
les philosophes, la considérérent comme un moyen
infaillible de triompher facilement des maladies, de
donner de la force a ceux qui en manquaient, de 'utter
contre les outrages du temps; elle devait, en un mot,
amener la régénération compléte de I'humanité. Mais
si la transfusion eut le privilége de compler de cha-
leureux partisans, elle eut aussi, dés son appérition,
de violents antagonistes, et subit ainsi le sort réservé
A toutes les grandes choses. Il suffit, pour s’en con-

vaincre, de jeter un coup d’wil sur les écrits du temps.
1
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On lit, en effet, dans.le Dwtzonnawe des Sciences de
Neufchdtel (vol. XXVI, p. 517) : « On se hattit d’abord
avec des raisons aussi frivoles de parf et d’autre, et si
I'on s'en fit tenu 13, cette dispute ne fiit point sortie
de T'enceinte obscure des écoles; mais bientdt on
ensanglanta la scéne : le sang coula, non point, il est
vrai, celui des combattants, mais celui des animaux et
des hommes qui furent soumis a cette opération.

Les expériences devaient naturellement décider cette
question devenue importante, mais on ne fut pas plus
avancé aprés les avoir faites. Chacun en dissimula,
suivant son opinion, les résultats. Tandis que, suivant
les uns, le malade qui avait subi I'opération était
guéri de la folie et se montrait en divers lieux, les
autres assuraient que ce méme malade était mort
entre les mains des opérateurs, et avait été enterré
secrétement. Enfin, les esprits, aigris par la dispute,
finirent par s'injurier réciproquement. Le verbeux La
Martiniére, adversaire des transfuseurs, écrivait aux
ministres, 4 des médecins, & des magistrats, & des
prétres, a des dames, a tout I'univers, que la transfu-
sion était une opération barbare, sortie de la boutique
de Satan; que ceux qui 'exercaient étaient des bour-
reaux qui méritaient d’étre envoyés parmi les canni-
bales, les topinambous, les parabons, etc.; que Denis,
entre autres, surpassait en excellence tous ceux qu'il
avait connus : il lui reprochait d’avoir fait jouer les
marionnettes & la foire. D'un autre cdté, Denys, 2
la téte des transfuseurs, appelait jalouxw, envieux,
faquins, ceux qui pensaient autrement que lui, et
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traitait La Martiniére de: misérable arracheur de dents
el d’opérateur du Pont-Neuf.,

La cour et la ville priregt biént\‘& parti dans cetle
querelle; el cette question, Bewenue la nouvellegdm
jour, fuf.agitée dans les cercles avec autant dd e
aussi peu de bon sens et moins de connaissance, qure
dans les écoles de I'art et les cabinets des savants. La
dispute commenca & {omber vers la fin de 'année 1668,
a la suite d'une sentence rendue au Chételet, qui
défendit, sous peine de prison, de faire la transfusion
sur aucun corps humain, ‘que la proposition n’ait été
regue et approuvée par la Faculté de médecine de
Paris. »

Plus de deux siécles se sont écoulés depuis la sen-
lence du Chételet. Tour & tour abandonnée et reprise,
la translusion du sang n’avait pas fait fortune, et le
jugement si-sévere porté contre elle en 1668 était
encore en faveur en 1863, époque a laquelle je publiai
mes premiéres recherches. Sans multiplier les citations,
je rappellerai, comme preuve, les opinions énoncées,
dans leurs écrits, par les hommes qui ont occupé
avec juste raison une position chirurgicale considé-
rable. g

Dans*son Traité de Médecine opératoire, Velpeau ne
fait aucune mention de la transfusion du sang.

M. Chassaignac, dans son ouvrage intitulé : Traité
clinique et pratique des Opérations chirurgicales, s'ex-
prime ainsi : o

« Sans bldmer d'une maniére absolue les tentatives
qui ont été faites au point de vue de la transfusion,
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nous pensons qu'on devrd towfours hésiter & pratiquer
une opération qui na pﬂ;sqﬁe aucune chance de suc-
ces (1. » -

M. Alphonse Guerihrest plus opposé encore : « Jus-
tﬁlﬁi dit-il, la transfusion doit étre regardée comme
une opération beaucoup plus dangereuse qu'utile (2). »

On pouvait espérer que les fails publiés depuis
I'année 1853, ou M. Guérin formulait contre la trans-
fusion une opinion si défavorable, auraient ébranlé ses
convictions hostiles; i1l n’en a rien été :

« Ne croyez pas que je vienne défendre ici, disait
M. Guérin, en 1872, au Congreés de Bordeaux, I'opé-
ration condamnée par le Chatelet. Au risque de déplaire
a quelques-uns de mes auditeurs, je dirai tout de suite,
pour que l'on sache a quoi s’en tenir, que je viens
combaitre la transfusion telle quelle a été opérée
jusqu’ici. Si des esprits hardis I'ont tentée, c’est qu’ils
n’avaient rien de mieux. » M. Guérin proposa alors,
pour la remplacer, une méthode qu'il a trouvée et qui
lui parait infiniment préférable : « la communauté du
‘sang (3). »

Depuis cette époque, grice a la physiologie expéri-
mentale, la. iransfusion du sang est entrée dans une
voie plus féconde. Partout, en France, en An"gleterre,
en Amérique, en Allemagne, en Italie, en Danemark,
en Suéde, en Russie, les physiologistes et les cliniciens

(1) T. I, p. 408. Paris, 1861.

() Eléments de Chirurgie opératoire. Paris, 1853, p. 83, 2¢ éd.

(*) Association frangaise pour. Pavancement des Seiences.
1 session, 1872, p. 51. ‘
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les plus éminents en ont fait I'objet de leurs études. On
s'est efforcé de mieux préciser les éléments du probléme,
de résoudre les objections, de bien apprécier les indi-
cations et les contre-indications, enfin de rendre le
manuel opératoire plus facile et exempt de danger par
la créalion d’instruments variés qui, en se perfection-
nant chaque jour de plus en plus, inspirent au chirur-
gien confiance et sécurité. ‘

C'est & retracer I'histoire de ces progrés que je
consacre les pages qui suivent.

En publiant, il y a treize ans, mes recherches sur
la transfusion, j'avais eu a cceur de répondre a un
veeu formulé par M. Larrey dans le sein de la Sociélé
de Chirurgie; en complétant anjourd’hui ces premiéres
études, je ne fais que me rendre a un désir que m’'ex-
primait récemment cet éminent chirurgien.

Je diviserai cet ouvrage en quatre parties :

Dans la premiére partie, je ferai I'histoire physiolo-
gique de la transfusion du sang;

Dans la seconde partie, je rapporterai toutes les
opérations de transfusion pratiquées sur I'homme ou
sur la femme depuis 'année 1820 jusqu'a nos jours;

Jétudierai dans la (roisiéme partie les indications,
contre-indications, complications, accidents, etc., de la
transfusion ;

Enfin, je consacrerai la quatriéme partie a 1'étude
du manuel opératoire et des nombreux instruments qui
ont été tour a tour proposés.

Jarriverai ainsi, je 'espére, a faire un exposé aussi
complet que possible de cette importante question.
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C’est mon désir le plus ardent et le but vers lequel
tendront tous mes efforts. La transfusion du sang ne
fait-elle pas partie de cette grande méthode théra-
peutique a laquelle, j’en suis convaincu, l'avenir
apparlient : U'introduction directe des substances médica-
menteuses par les veines.
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PREMIERE PARTIE

BISTOIRE PHYSIOLOGIQUE DE LA TRANSFUSION DU SANG.

Jai fait, em 1863, I'histoire de la transfusion du
sang ('), qui a été publiée dans les Mémoires de la
Société des Sciences physiques et naturelles de Bordeausw.
J'ai cité, & I'appui, les documents qui m’ont paru les
plus authentiques. Depuis cette époque, de nombreux
travaux ont été entrepris surle méme sujet, et la plupart
des auteurs ont reproduit mon historique, en totalité ou
en partie. C'est ce qui a_permis & M. Viault de dire :
« Les recherches historiques sur la transfusion du
sang publiées en 1863 par M. Oré n’ont & peu prés
rien laissé a faire a ses successeurs, qui, presque tous,
ont plus ou moins largement puisé dans son Mé-
moire (%). » Les uns, c’est le plus grand nombre, se
sont empressés de signaler la source ou ils ont puisé.
D’autres, au contraire, n’en ont fait aucune mention.
Je remercie les premiers, je n’imiterai pas les derniers.

(") Mémoires de la Société des Sciences physiques et naturelles
de Burdeauz. 1863, J.-B. Bailliére.

) Etude critique sur la Transfusion du sang. (Thése de Paris,
1875, no 411, p. 9)
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Je ne sais rien de plus respectable que la propriété et
la bonne foi scientifiques ; aussi, en complétant aujour-
d’hui cet historique, je considérerai comme un devoir
de signaler, avec les documents nouveaux, les noms
de ceux auxquels je les aurai empruntés.

Je divise I'histoire de la transfusion en trois périodes.

La premiére s’étend depuis I'antiquité jusqu’a I'an-
née 1668. Dans cette période, le merveilleux tient
d’abord une large place; c’est seulement, en effet, a
partir de-la découverte de la circulation du sang,
que la transfusion entre dans une voie plus sérieuse.

La deuwieme période, ou période d’abandon et d’oubli,
va de I'année 1668 a 'année 1818.

La troisiéme période, enfin, période vraiment scien-
tifique, s’appuyant sur l'expérimentation et sur la
clinique, commence & I'année 1848, pour se continuer
jusqu’a nos jours.

PREMIERE PERIODE

Les anciens ont-ils connu la transfusion du sung?

Il est facile de démontrer que la possibilité de la
transfusion avait été entrevue par les anciens. On en
trouve la preuve dans :

10 L’ Histoire des anciens Egyptiens, ot 'on voit que
ces peuples la pratiquaient pour la guérison de leurs
princes.

2° Le Livre de la Sagesse de Tanaquila, femme de
Tarquin I'Ancien, ou il est dit qu’elle a mis en usage
la transfusion.
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3° Le Traité dianatomie d’Hérophile, ou il en est
parlé assez clairement.

k° Un recueil d’'un ancien écrivain juif, qui fut
montré a La Martiniére par Ben-Israsl Manassé, rabbin
des juifs d’Amsterdam, et ol se trouvaient les paroles
suivantes : « Naam, prince de I'armée de Ben-Adad,
roi de Syrie, atteint de lépre, eut recours 3 des méde-
cins qui, pour le guérir, étérent du sang de ses veines
et en remirent d autre. »

5° Le Livre sacré des Prétres d’ Apollon, ou il est fait
mention de cette opération.

6° Les recherches des Eubages.

7° Les ouvrages de Pline et de Celse, qui la con-
damnent.

8° Les Métamorphoses d’Ovide. C’est dans Ovide
que l'on rencontre les premieres idées relatives a la
transfusion du sang. Toulefois, dit M. le D* Joseph
Casse (1), faut-il bien considérer comme appartenant a
son origine le passage du livre VIII des Métamorphoses
(p- 28%), ou Médée, cédant aux priéres du fils d’Eson,
rajeunit ce dernier?

Stricto Medcea recludit
Ense senis jugulum; veteremque exire cruorem
Passa, replet succis.....

Succis, ¢'est-a-dire du sang d’une brebis noire bouilli .
avec des semences, de la chair et des ailes du stryx, des
entrailles de loup, etc., etc.; et a peine a-t-elle abreuvé
la bouche et la blessure d’Eson, que celui-ci retrouve la
vigueur dont il avait joui vingt ans auparavant.

() De la Transfusion du sang. Bruxelles, 1874, p. 7.
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Le passage suivant (vers 332) est plus clair :

Quid nunc dubitatis inertes?
Stringite, ait, gladios, veteremque haurite cruorem,
Ut repleam vacuas juvenili sanguine venas.

Maisici le résultat est différent du premier (vers 347):

Plura loquaturo cum verbis guttura colchis,
Abstulit, et calidis laniatum mersit ahenis.

Ce n’était donc qu'un crime que voulait Médée en
engageant les filles de Pélias a tuer leur pére, et en leur
promettant qu'en agissant ainsi elles lui rendraient
sa premiére jeunesse.

Il n’y a évidemment, dans ces deux passages, que
du merveilleux, et I'on ne peut sérieusement admettre
qu’Ovide ait vu la possibilité d’employer, pour ranimer
la vie, une opéralion telle que la transfusion.

9° Le Traité des sacrifices de I'empereur Julien, de
Libavius, ou l'auteur parle de la transfusion, comme
ayant élé le témoin oculaire d’une opération de ce
genre.

10° Enfin, Marcel Ficin, I'abbé Trithéme, Aquapen-
dente, Harvée et Fra Paola I'avaient eux-mémes expé-
rimentée (1).

Toutes ces citations prouvent que les anciens avaient
entrevu la possibilité de la transfusion; peut-étre méme
cette opération avait-elle été faite. Toutefois, il est bon
d’ajouter que I'on ne rencontre dans les auteurs que
des indications tout a fait vagues et incertaines sur un
procédé opératoire destiné a la pratiquer.

(*) Lettre de La Martiniere & M. de Colbert.
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(’est au quinziéme siécle que I'on trouve les premiers
vestiges de 1'opération.

On lit, en effet, dans la Vie de Jéréme Savonarole,
par Villari, ce fait mentionné par Sismondi :

« Les forces du pape Innocent VIII tombaient rapi-
dement. Il était, depuis quelque temps, plongé dans
une somnolence telle que, par instant, il semblait mort.
Tous les moyens de réveiller sa vie.épuisée avaient été
mis en usage, lorsqu'un médecin juif proposa d’obtenir
le résultat cherché par la transfusion, au moyen du
sang d’'une personne jeune, moyen qui n’avait été,
jusqu’alors, expérimenté que sur des animaux. Alors,
on fit un échange du sang du vieux et débile pontife
contre celui d’'un jeune homme. On recommenca trois
fois, et 'expérience cotita lavie de trois jeunes hommes:
probablement il était eniré de U'air dans les veines de
ceuxr-ci; mais aucun effet ne fut obtenu; le pape ne fut
point sauvé, il mourut le 25 avril 1492 (1). »

Cette citation offre un double intérét. Elle démontre
que, dés le quinziéme siécle, la transfusion du sang
avait été pratiquée sur 'homme avec du sang humain.
Elle fait voir ensuite que, a cetle époque, on supposait
que U'entrée de U'air dans les veines élait capable d occa-
sionner la mort. Je' ne crois pas qu’aucun Traité de
chirurgie ait jamais mentionné ce fait, qui a toujours
6té considéré comme appartenant a notre siécle.

Dans un ouvrage sur l'origine de la transfusion,

(') Raynaldi, Annales ecclescasttques, 1492. Marmonier,
Thése Lnaugm ale. Paris, 1869. — Jullien, Thése pour l’aqregatwn
en chirurgie. 1875, p. 3.
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ayant pour titre : Relatione de Uexperiense fate in
Engleterra, Francia, etc., I'auteur cite un texte de
Libavius ot la transfusion est parfaitement décrite dés
I'année 41615. Voici le passage :

« Adsit juvenis robustus, sanus, sanguine spirituoso
plenus; adstet exhaustus viribus, tenuis, maculentus,
vix animam trahens; magister artis habeat tubulos
inter se congruentes, aperiat arteriam robusti, et tubu-
lum inserat, muniat; mox et segroti arteriam findat et
tubulum feemineum infigat. Jam duos tubulos sibi
mutuo applicet, et ex sano sanguis arterialis, calens et
spirituosus,.salicet in segrotum, unaque vite fontem
afferet, omnemque languorem pellet (). »

L’auteur ajoute que Libavius ne propose cette opé-
ration que pour s'en moquer; car, sur la demande de
ce qu’il faut faire pour empécher que celui qui a fourni
le sang ne tombe en faiblesse, il dit qu’il faut plutét
songer a ce quon fera pour couvrir le médecin qui
aura conseillé cette opération, et que, pour lui, il est
d'avis qu'on donne de bon bouillon & celui qui aura
fourni le sang pour la transfusion, et de I'hellébore
au médecin qui I'aura ordonnée. « Sed quommodo
ille robustus non languescet; danda ei sunt bona con-
fortantia, et ubique mnedico vero helleborum. » (Journal
des Savants, du lundi 2 juillet 1668, p. 37.)

En 41628, Giovanni Colle de Padoue mentionne,
en parlant des aliments et des médicaments aptes A
prolonger la vie, la transfusion comme un des moyens

(") Libavius, Appendix necessaria stygmatis ascanairum chy-
micorum, ch. IX, p. 7. An. 1615.
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propres a obtenir ce but. De I'infusion médicamenteuse
a celle du plus héroique peut-étre des médicaments,
il 0y a en réalité qu’un pas. Quoi qu'il en soit, il écrit :
Denuo insurget aliquis, frusira hec esse tentanda, dum
per pauciora eque et bene valemus consequi optata,
velult st quis e vena exhibens juvenis admodum salubris,
per fistulam semis permeet, insufflante juvene et sene
attrahente et inspirante; ut sanguis juvenis intus altraha-
tur a séne et ne hujus egrediatur- Nam hic sanguis potest
reparare humidum primigenium temperamentum (1).
Nous répéterons, avec J. Casse, que ce n'est encore
12 qu'une idée peu exacte et vague de la transfusion.
Il n'en est plus de méme du passage suivant, em-
prunté a une lecture faite 4 Ferdinand II de Toscane
par Francesco Folli, de Sappi. Cette lecture avait trait
a son intention de faire la transfusion. Il écrivait, en
effet, en 1652 : « J'ai lu le livre de Guillaume Harvey
qui traite du mouvement du cceur et de celui du sang.
Cette lecture, avec quelques notions que j'avais sur
la greffe des plantes, produisit dans mon esprit ce
troisiéme probléme, que la circulation du sang étant
donnée, il serait possible de faire la transfusion, au moyen
de laquelle on pourrait non seulement guérir, mais rajeu-
nir et devenir robuste. » Folli se servait, pour la trans-
fusion, de deux canules, I'une en os, 'autre en argent,
qui devait étre introduite dans la veine du patient. Ces
deux canules étaient réunies par une vessie, un bout
d’intestin ou méme une artére préparée, ayant sur

(1) Methodus facile parandi tute et nova medicamenia.
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son trajet une collatérale, par ou devait s’échapper I'air
qui pourrait étre renfermé dans son intérieur. D’aprés
ses recherches, il était inutile de presser sur la partie
intermédiaire des deux canules pour que le sang s'in-
troduisit facilement.

M. Casse conclut de ce passage : « C’est donc bien a
Folli que I'on doit cette importante découverte, dont
I’honneur, encore une fois, revient 3 I'ltalie 1. »

Si le fait relatif au pape Innocent VIH est exact, et
rien n'autorise & penser qu'il ne le soit pas, il n’est pas
possible d’accorder & Folli 'honneur de la découverte.
Du reste, il me parait bien difficile de trancher cette
question de priorité, ainsi que nous le verrons plus
tard.

La transfusion avait donc él6 entrevue par les
anciens; mais ce n’est qu'au début de la seconde moitié
du dix-septieme sidcle qu'elle commence a prendre
rang parmi les opérations réguliéres de la chirurgie.
Dés ce moment, on ne se borne plus a des dires, 3 des
commentaires plus ou moins imaginaires : on tente
des essais, d’abord sur les animaux, puis sur '’homme.
La découverte de la circulation, d’une part, et 'applica-
tion de la méthode expérimentale, de 'autre, devaient
conduire a la solution du probléme.

Ce que jai dit sur les querelles auxquelles elle donna
lieu (p. 2) expliquera les prétentions des Anglais, des
Frangais et des Allemands 2 la priorité.

Les chirurgiens frangais de cette époque, tout en

(") Loec. cit., p. 10.
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accordant aux Anglais I'honneur d’avoir les premiers
expérimenté sur les animaux, soutiennent qu’en France,
et avant les expériences de Richard Lower, qui furent
faites en 1666, élait née la premiére idée de la trans-
fusion. « Ainsi, dit Denys, dans une lettre & M. de
Montmor, on sait, et il y a plusieurs personnes d’hon-
neur qui le peuvent témoigner, qu’il y a plus de dix
ans que dom Robert des Gabets, religieux bénédictin,
fit un discours sur la transfusion, dans I'assemblée qui
se tenait chez M.de Montmor.» M. le docteur Chereau,
dans une note (*) « Sur deux points de Uhistoire de la
transfusion », rapporte le texte méme des paroles
prononcées par dom Robert des Gabets dans cette
réunion : dom Robert des Gabets ayant été invité a
prendre la parole (un jour du mois de juillet 1658),
étonna tous les assistants par I'énonciation d’idées
fort surprenantes, en effet, et qui germaient depuis
long temps dans son esprit; rappelant la découverte
toute récente de la circulation par Harvey, il assura
qu'on pouvait provoquer un autre mouvement du
sang, quil appelle communication; par ce mot, il
entendait « le passage effectif du sang d'un homme
sain ou de quelque autre animal dans les veines d'un
homme faible ou malade... » « Si, ajoutait-il, ayant
» lié le bras d'un homme comme pour le saigner, on
» lui ouvre la veine au-dessus de la ligature, vers
» I'épaule, et qu’on insére un petit tuyau dans 'ouver-
» ture de la veine, le sang étranger qui serait poussé

(Y) Union médicale, p. 374, 1874.
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» et recu dans ce tuyau, entrerait dans la veine, irait
» se rendre au cceur par le chemin ordinaire, de la
» passerait dans les artéres, et se distribuerait a tout
» le corps. » Dom Robert des Gabels s’écriait de plus,
convaincu : « Vous avez, Messieurs, a Paris, a Saint-
Martin-des-Champs et a Saint-Denis-de-la-Chartres, des
religieux avec lesquels j’ai vécu a Cluny, et I'un d’eux,
nommé dom Eloy Pichot, qui me fit faire a Mécon, il y
a sept ans (1651), les tuyaux que je lui avais demandés
pour faire la communication. La machine que j’ai alors
inventée est fort simple. Je n’ai besoin, pour cela, que
de deux petits tuyaux en argent réunis par une petite
bourse en cuir de la grosseur d’une noix; ces tuyaux
sont munis chacun, & un de leurs bouts, d'une valvule;
de telle sorte que, en pressant doucement avec les deux
doigts sur la bourse en cuir, le sang & communiquer
déja enclavé dans le tuyau ne peut plus rentrer dans
le vaisseau, et ne peut pas davantage ressortir du
tuyau inséré dans I'autre vaisseau, La bourse en cuir
a encore I'avantage de s’assurer de la quantité de sang
communiqué. »

On trouve une réponse & ce qui précéde dans un
passage emprunté a I'Histoire des transactions philoso-
phiques, ou il est dit :

« Nous accordons volontiers, en Angleterre, que les
Frangais ont ét6 les premiers, autant que nous le
sachions, qui ont fait faire ce grand pas a la transfu-
sion, de la pratiquer sur I'homme; mais il faut aussi
qu’ils apprennent une vérité, c’est que les philosophes,
en Angleterre, auraient fait depuis longtemps cette
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expérience sur des hommes, §’ils n’étaient point aussi
circonspects quand il s’agit de mettre au hasard la vie
de I'’homme, pour la conservation et le rétablissement
de laquelle ils n’épargnent cependant ni soins ni peines,
et s’ils n’avaient été6 retenus par la crainte d’une loi
qui est plus précise et plus rigoureuse, dans des cas
semblables, que les lois de plusieurs autres nations (1). »

Les Anglais et les Francais ne furent pas les seuls
qui prirent part a cette lutte sur la question de priorité.
Un Allemand, Jean-Daniel Major, soutint qu'il était
I'inventeur de la transfusion. Bien que ses écrits n’aient
paru qu'en 1667, sils ont été faits par lui et s'ils sont
vrais, il est incontestable qu’il a le premier pratiqué
la transfusion sur 'homme. On y lit : qu’il fit tirer a
un homme trés débile trois ou quatre onces de sang
pér la veine du bras; qu’il délia ensuite la ligature et
la réappliqua au-dessous de la plaie, afin que le sang
de la personne saine pénétrit, sans se méler avec
celui que contenait la partie inférieure du vaisseau;
alors, il piqua la veine de I'individu bien portant, et
couvrit la plaie, de peur que l'air ne décomposit le
sang. A cet effet, il se servit d'un vase semblable & une
ventouse, et duquel ce fluide pouvait s’écouler : il avait
soin auparavant d’y répandre du sel ammoniac, afin de
prévenir la coagulation du sang (%.

Il est difficile, d’aprés ce qui précéde, d’assigner
auxquels, des chirurgiens francais, anglais, allemands,

(*) Abrégé des transactions philosophiques de la Société royale
de Londres, 6¢ partie, 1790, p. 369.
(* Sprengel, Histoire de la Médecine, t. IV, p. 122.
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appartiennent d'une maniére absolue, dans cette ques-
tion, les droits les plus incontestables a la priorilé;
mais ce qui est bien certain, c’est que Richard Lower
a, le premier, fait connailre un procédé complet poir
_opérer la transfusion, dans une lettre adressée & Robert
Boyle, qu’il chargeait de la communiquer a la Société
royale de Londres. Avant lui, Christophe Wren avait
‘déja proposé 'expérience de I'infusion des médicaments
dans les veines. Peu de temps aprés la découverte de
I'infusion, des membres de la Société y ajouterent celle
de la transfusion. On résolut de la tenter, en séance
publique du mois de mai 1665 ; mais I'opération eut
peu de succés, par le défaut d'un appareil commode et
d'un procédé bien dirigé. C’est alors que Richard
Lower fit connaitre le procédé suivant, qu’il a, le
premier, mis en pratique a Oxford.

Egtrait du journal d’Angleterre confenant la maniére de faire
passer le sang d’un animal dans un autre.

Voici comment s’exprime Richard Lower en s’adres-
sant & Robert Boyle :

« Premiérement, il faut prendre l'artére carotide
d’un chien ou de quelque animal que ce soit dont vous
voulez faire passer le sang dans le corps d’un autre, et,
I'ayant séparée du nerf de la huitieme conjugaison, la
tenir découverte d’environ un pouce ; ensuite, faire, en
sa partie supérieure, une forte ligature qui ne se puisse
dénouer, ef, un pouce au-dessous, a scavoir vers le
ceeur, faites-y encore une autre ligature qui se puisse
serrer ou lacher suivant qu’il sera besoin. Ces deux
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neeuds eslant faits, passez deux fils par-dessous l'artere
entre les deux ligatures ; puis ouvrez 'artére, et mettez
dedans un pelit tuyau'de plume, et liez avec les deux
fils I'artére bien serrée par-dessus ce tuyau, que vous
boucherez avec un petit bouchon. Aprés cela, décou-
vrez de la longueur d'un pouce et demi la veine
jugulaire de I'autre animal, et faites un nceud coulant
a chaque extrémité, et entre ces deux nceuds coulants
passez par dessus la veine deux fils, comme dans
'artére; puis, faites une incision dans la veine, et y
fourrez deux tuyaux, l'un dans sa partie inférieure
pour recevoir le sang de 1'autre animal et le porter au
cceur, et 'autre tuyau dans la partie supérieure, qui
vient de la teste, par lequel le sang du second chién
puisse couler dans des plats. Ces deux tuyaux estant
mis de la sorte et estant bien liez, tenez-les bouchés
avec un bouchon jusqu'a ce qu'il soit temps de les
ouvrir.

» Tout estant ainsi préparé, liez les chiens I'un vers
Yautre sur le costé, en sorte (iu’on puisse faire passer
d’autres tuyaux dans les deux premiers; car, comme
on ne peut pas approcher le col des chiens assez prés
I'un de Vautre, il faut metire deux ou trois divers
tuyaux dans les deux premiers pour porter le sang de
Pun & l'autre. Aprés cela, débouchez le tuyau qui
descend dans la veine jugulaire du premier chien, et
Pautre tuyau qui sort de Iartére de I'autre chien; et
par le moyen de deux ou trois autres tuyaux, suivant
q’u’il' en sera besoin, joignez-les I'un a Il'autre, puis
lachez le nceud coulant, et aussitost le sang passera
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avec impétuosité au travers des fuyaux comme au
travers d'une artére, et en méme temps que le sang
coule dans le chien, débouchez I'autre tuyau qui vient
de la partie supérieure de la veine jugulaire (ayant
auparavant fait une autre ligature autour de son col,
ou du moins pressant avec les doigts l'autre veine
jugulaire), et laissez en méme temps couler le sang
dans les plats (non pas continuellement, mais selon que
vous jugerez que ses forces pourront le permetire)
jusqu'a ce que l'autre chien commence a crier, a
s’affaiblir, & tomber dans les convulsions, et a la fin
meure sur ce coté.

» Alors firez les deux tuyaux de la veine jugulaire

du chien, et ayant serré entiérement le noeud coulant,
coupez la veine au-dessus (ce qui peut se faire sans
quil arrive aucun mal au chien, parce qu'une de ces
veines jugulaires est suffisante pour conduire tout le
sang de la teste et des parties supérieures, & cause
d’une large anastomose par laquelle les deux veines
s’unissent vers le larynx). Cela estant fait, recousez la
peau, et laissez aller le chien, qui sautera hors de la
table, et se secouera et s’enfuira comme si on ne lui
avait rien fait. » (Journal des Savants, du lundi 31 jan-
vier 1667, p. 21.)
- La méme année, Denys, professeur de philosophie
et de mathématiques, écrivit 8 M™ une lettre, dans
laquelle il raconte quelques expériences qu'il a faites
sur des animaux.

« Le jeudi 3 mars, dit-il, on nous apporta, 3
M. Emmeretz, notre chirurgien, et & moi, deux petits
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chiens qui n’avaient jamais été nourris ensemble, et
qui, & leur figure, semblaient aussi différents que le
sont certains animaux de différentes espéces, l'un
estant une chienne épagneule et I'autre un chien a poils
courts ressemblant & un renard. La chienne estait pleine
et un peu plus grosse et plus haute que le chien, car
elle avait douze pouces de haut et le chien n’en avait
que dix.

» Nous nous proposémes de faire, non seulement ce
qui estait marqué dans la lettre de Lower (Richard),
qui est de faire passer le sang d’un animal dans un
autre, en faisant mourir celui qui le cominunique pour
conserver I'autre qui le recoit, mais nous voulimes les
conserver tous deux, et,-pour cela, nous résoliimes
d’ouvrir I'artére crurale de la chienne, nous persuadant
qu'en tirant le sang par l'artére qui le porte de la
cuisse aux extrémités, les convulsions ne seraient pas
tant a craindre pour la chienne qu’en le tirant par la
carotide qui le porte par le col dans le cerveau; outre
que 'artére crurale n'estant pas si déliée ni si enfoncée
que la carotide, nous ne serions pas obligés de nous
servir de tuyaux si déliés, qui sont sujets a s’engorger
lorsque le sang y passe, et la chienne n’en souffrant pas
tant, il serait plus facile-de la faire réchapper.

» En effet, la chose arriva en présence de plusieurs
personnes dignes de foy, comme nous I'avions prévu,
et d’'une maniére assez simple et facile. »

Denys insiste sur la maniere dont les tuyaux furent
placés dans l'artére crurale et la veine jugulaire. Le
procédé est semblable en ce point a celui de Richard
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Lower; il put ainsi faire passer le sang de I'artére dans
la veine, en méme femps que par celle dernicre
s'écoulait, A 'aide d'un troisiéme tuyau, du sang qui
était recueilli dans un plat.

« Quand nous etimes tiré par ce troisieme tuyau
neuf onces de sang de chien dans un plat (qui est
beaucoup, continue Denys, pour un animal de cette gros-
seur), la chienne qui lui en avait donné autant, et qui
n'en avait par conséquent plus gueére de reste, com-
mencait a s'affaiblir; c’est pourquoi nous arrétimes
aussitot son artére, en serrant le nceud coulant; et
apres avoir aussi fait deux fortes ligatures & la veine
jugulaire du chien, au lieu de deux nceuds coulants que
nous y avions faits, nous détachdmes les chiens, et
voici ce que nous remarquimes de particulier :

» La chienne, qui avait communiqué son sang, estait
assez faible et n’eut de force que pour aller se jeter
dans un coin de la chambre, sur le costé qui n’avait
pas été ouvert; mais pour le chien, qui avait re¢u un
nouveau sang, il fit plusieurs efforts pour s’arracher
une museliere qu’on lui avait mise pour I'empécher de
crier, et, aprés s’étre un peu secoué, il s’enfuit aussitot
de ceux qui le voulaient approcher, & cause de son
naturel qui est tout a fait farouche. Les deux chiens
qui avaient servi a la transfusion mangeérent fort bien
deux heures aprés, et mangérent beaucoup plus qu'un
troisiéme. qui avait été préparé seulement pour cette
opération.

« J'ay fait conserver ces chiens, et, leur vigueur s’étant
conservée en augmentant de jour en jour, a proportion
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de leur appétit, nous n’avons pas remarqué qu'il y ait
lieu de craindre quelque mauvais succés de cette trans-
fusion de sang. La chienne mange extraordinairement,
et elle vient maintenant de faire un petit chien, qui est
venu mort au monde, et dans lequel on n‘a trouvé que
trois ou quatre gouttes de sang. »

Denys rapporte également une nouvelle expérience
qu’il fit le 8 mars suivant; il se servit, pour cela, du
chien qui avait 6t6 transfusé dans I'expérience précé-
dente, et il fit passer son sang dans le chien qui n’avait
pas été employé; il réduisit le premier aux abois, et
affaiblit tellement qu’il fui parut mort; le sang qu'il
avait perdu pouvait 8tre évalué 3 douze onces, car
celui quf; recueilli dans le plat, avait 6t6 fourni par le
deuxiéme, s'élevait & cette quantité. Les deux chiens
en réchappérent parfaitement, et apres quelques consi
dérations sur les conditions que I'on doit réaliser en
pratiquant la transfusion, Denys termine sa lettre :

« Tout ceci se passa avec grand étonnement de ceux
qui nous honoraient de leur présence, et principale-
ment d’un fort habile docteur en médecine, qui avoua
ingéntiiment qu’il n’aurait jamnais cru la chose 'l n'en
avait vu et examiné Iui-méme toutes les circonstan-
ces. » (Journal des Savants, du lundi 14 mars 1867,
p. 4%.)

Ces expériences ne sont pas les seules que Denys
ait faites sur des animaux ; au mois d’avril de la méme
année, il écrivit 3 M™ :

« Depuis les expériences dont je vous ai écrit le 9 du
mois précédent, nous avons fait passer le sang de trois
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veaux dans trois chiens, afin de nous assurer des effets
que pouvait produire le mélange de deux sangs si
différents. Je vous en ferai savoir plus au long les par-
ticularités dans quelque temps; maintenant, je me
contenterai de vous dire que les animaux dans lesquels
on a fait la transfusion du sang mangent tout aussi bien
qu'auparavant, et qu’un des frois chiens, & qui on avait
tiré tant de sang le jour précédent qu’il ne se pouvait
presque plus remuer, ayant le lendemain recu le sang
d’un veau, reprit a I'instant des forces et fit paraitre
une vigueur surprenante. Nous avons trouvé tant de
nouveaux moyens de faire la transfusion avec facilité,
que M. Emmeretz se fait fort de la faire sans aucune
ligature, avec une ponction semblable a celle g#’on fait
dans la saignée. » (Extrait d’'une lettre de M. Denys
a M™, avril 1667, p. 63.)

Les succés que Denys avait obtenus en expérimen-
tant surles animaux devaient nécessairement ’amener &
faire la transfusion sur I'homme. C’est ce qui arriva,
comme nous le verrons bientot.

D’autres expériences sur des animaux furent entre-
prises en Angleferre, par Edmond King et Thomas
Coxe. Elles offrent cette particularité, qui mérite d’atre
signalée, d’avoir éié faites non pas d'artére d veine
mais de veine 4 veine.

« Le docleur King ayant tiré & un mouton quarante
neuf onces de sang, et luy ayant redonné a peu prés
autant de sang d’'un veau dont il avait ouvert la veine
jugulaire, le mouton, aprés l'opération, parut aussi
fort et aussi vigoureux qu auparavant; mais, comme
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on le voulait tuer, on lui ouvrit la veine peu de temps
apres, et on laissa aller le sang autant qu’il put couler.
On lui en tira soixante-cing onces avant qu’il mourust;
et I'ayant ouvert ensuite, on ne luy en trouva plus dans
le corps.

» Le méme docteur tira quarante-cing onces de sang
a un autre mouton qui était plus petit, et cette évacua-
tion ayant fort affaibli cet animal, il lui redonna & peu
prés autant de sang de veau. Quand on eiit fermé la
plaie de ce mouton et qu’on T'ett délié, il ne se sentit
pas plutét en liberté, que, voyant auprés de lui un
épagneul auquel on avait auparavant transfusé du sang
de mouton, il lui alla donner trois ou quatre grands
coups de: téte, et depuis il s’est toujours trés bien
porté. » (Journal des Savants, du 8 juin 1668, p. 47.)

Thomas Coxe a fait une transfusion semblable, de
veine d veine, sur un jeune chien, fort sain, auquel il
infusa quinze ou seize onces de sang d'un autre vieux
chien galeux pour voir si la gale se communiquait avec
le sang. Le succes fut que le jeune chien ne s’en trouva
pas plus mal, et que le chien galeux fut parfaitement
guéri en dix ou douze jours, I'évacuation du sang qu’on
lui avait faite ayant sans doute été la cause de sa gué-
rison. (Loc. cit., 1668, p. 17.)

En méme temps que ces faits s’accomplissaient en
Angleterre et en France, les journaux d'Italie publiaient
des expériences entreprises sur ce sujet chez Cassini et
chez Griffoni.

« Le 28° jour de mars 1667, on fit & Boulogne,
chez M. Cassini, I'expérience de la transfusion sur



26 ETUDES HISTORIQUES, PHYSIOLOGIQUES ET CLINIQUES

deux agneaux. On ouvrit I'artére carotide de I'un et
on en fit passer le sang, sans qu’il en pit couler, dans
le rameau droit de la veine jugulaire de I'autre, auquel
on avait auparavant tiré autant de sang qu’on jugeait
que lui en pourrait fournir un agneau de pareille
grandeur, dont on laisserait aller.le sang jusqu’a ce
qu’il mouriit. On fit ensuite deux ligatures assez pro-
ches I'une de 'autre, & la veine de I'agneau qui avait
recu le sang, et 'on coupa entiérement cette veine
entre les deux ligatures, pour voir ce qui arriverait.
Aprés cela on délia cet agneau, qui, sans paraitre plus
faible, se mit & suivre ceux qui lui avaient fait cette
opération. Il a vécu longtemps depuis, et sa plaie
s’étant guérie, il croissait comme les autres agneaux,
Mais le 5° jour de janvier de I'année 1668, il mourut
subitement, et on lui trouva I'estomac plein d’aliments
corrompus. Lui ayant disséqué le col pour voir ce qui
était arrivé a la veine qu’on lui avait coupée, on trouva
quelle s’était jointe au prochain muscle par quelques
fibres, et que la partie supérieure de cetle veine avait
une communication avec I'inférieure par le moyen d’un
petit rameau qui pouvait en quelque sorte suppléer au
défaut du tronc entier. » (Journal des Savants, du lundi
19 novembre 1668, p. 85.)

« Le 20° jour du mois de mai dernier, & Udine, chez
M. Griffoni, une autre expérience de la transfusion du
sang d'un agneau dans les veines d’'un chien bracque
qui était de médiocre grandeur en son espéce, 4gé de
treize ans, et tout a fait sourd depuis plus de trois ans,
en sorte que, quelque bruit qu'on fit, il ne donnait
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aucune marque de I'entendre; il marchait fort peu, et
il était si faible, que ne pouvant lever les pattes, il ne
faisait que se trafner. Aprés qu'on lui et fait la trans-
fusion et quon T'etit délié, il demeura I'espace d’'une
heure sur la table ou il était; mais ensuite en étant
descendu, il alla trouver ses maitres qui étaient dans
d’autres chambres. A deux jours de la, il sortit de la
maison et se mit & courir dans les rues avec les autres
chiens, sans trainer les pattes comme il faisait aupara-
vant; 'appétit lui revint aussi, et il commenga a manger
davantage et avec plus d’avidité que devant. Mais ce
qui est plus surprenant, c'est que dés lors il donna des
marques qu’il commencait a entendre, se retournant
quelquefois a la voix de ses maitres. Le 13° jour de juin
il était presque guéri de sa surdité, et il paraissait, sans
comparaison, plus gai qu’il n’était avant 'opération;
et enfin, le 20 du méme mois, 1l avait entiérement
recouvré l'ouie, avec ce défaut néanmoins que lorsqu’on
I'appelait, il se retournait en arriére, comme si celui
qui I'appelait elit été fort éloigné ; mais cela n’arrivait
pas toujours, et cependant il entendait toujours quand
on l'appelait. » (Loco preec. cit., p. 88.)

L’expérience ayant démontré que la transfusion est
non seulement possible, mais facile, il reste maintenant
a savoir s'il est & propos de la pratiquer sur '’homme
et si 'on en peut tirer quelque avantage considérable
pour la conservation de la santé ou la guérison des
maladies.

Tardy, docteur médecin de la Faculté de Paris, dans
un livre intitulé : Traité de U'écoulement du sang d'un
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homme dans les veines d'un autre et deses utilités, cherche
a démontrer par le raisonnement que ceite opération
doit encore mieux réussir sur les hommes que sur les
bétes; mais pour éviter les inconvénients quaméne-
rait souvent Iouverture des artéres, il croit qu'au
lieu de faire la transfusion d’artére & veine, il vaudrait
mieux la faire de veine a veine (on a vu précédem-
ment que Ed. King et Thomas Coxe avaient procédé
de la sorte). Il indique la maniere de faire cette
opération et les précautions a prendre pour qu’elle
réussisse, en faisant passer le sang d’une des veines du
bras d'un homme dans la veine du bras d'un autre.
Cependant, il suppose que la personne qui fournit le
sang ne donne que celui qui lui est superflu, car autre-
ment cette opération serait barbare.

Pour les ulilités que I'on en peut tirer, il pense que
les vieillards et ceux dont les vaisseaux sont pleins de
mauvaises humeurs et de sang corrompu, peuvent, par
le moyen de la transfusion, se garantir des maux dont
ils sont menacés et entretenir leur constitution natu-
relle. Il dit aussi que cette opération est trés utile pour
la guérison des maladies qui viennent de I'acrimonie
du sang, comme les ulcéres, les érysipéles, elc. Les
médicaments que I'on prend, dit Tardy, guérissent
difficilement ces sortes de maladies, parce qu'ils perdent
souvent leur force avant qu'ils puissent venir au siége
du mal; mais un nouveau sang, bien tempéré, allant
directement dans les parties malades par le moyen de
la transfusion, doit donner un soulagement heaucoup
plus prompt ef plus assuré. Au reste, cet auteur
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remarque que le sang d'un homme n’est pas absolument
nécessaire pour cette opération, et que celui d’un veau
ou d'un autre animal peut produire les mémes effets.

De tout ce qui précéde, il résulte que la transfusion
du sang, pratiquée sur les animaux, a été suivie d'une
maniére constante des plus heureux effets.

Ces résultats avaient déja une importance ; mais la
transfusion n’aurait jamais joué qu’un rdle secondaire,
si elle fit restée enfermée dans le cercle restreint de
I'expérimentation sur les animaux. Elle ne pouvait
s'arréter la. L enthousiasme qu’elle avait suscité chez
ses partisans était trop grand pour qu’elle ne sortit pas
de limites aussi étroites. Le raisonnement, joint aux
faits, laissail entrevoir la possibilité, I'urgence méme
d’agir directement sur '’homme. Le pas était sans
doute difficile, peut-&tre méme périlleux a franchir; il
le fut cependant, et c’est aux chirurgiens francais qu’en
revient toute la gloire.

On trouve dans une lettre écrite par Denys a M. de
Montmor, maitre des requétes, le récit de deux expé-
riences de transfusion faites sur I’homme.

Avant de rapporter ces deux observations, Denys
insiste sur les raisons qui 'ont déterminé. 1l est impor-
tant de les faire connaitre. Si elles ne reposent pas
toujours sur des faits physiologiques exacts, elles ont
du moins un caractére remarquable d’originalité.

« En pratiquant la transfusion, dit Denys, on ne fait
quimiter I'exemple de la nature, qui, pour nourrir le
feetus dans le ventre de la mére, fait une continuelle
transfusion du sang de la mére dans le corps de I'enfant
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par la veine ombilicale. Se faire faire la transfusion, ce
n’est rien autre chose que se nourrir par un chemin
plus court que d’ordinaire, ¢’est-a-dire mettre dans ses
veines du sang tout fait au lieu de prendre des aliments
qui ne se tournent en sang qu'aprés plusieurs change-
ments. Cette maniére abrégée de se nourrir est préfé-
rable a l'autre, en ce que I'aliment pris par la bouche,
ayant a passer par plusieurs parties qui sont souvent
mal disposées, peut contracter plusieurs manvaises
qualités avant que d’étre arrivé dans les veines; il est
sujet a plusieurs altérations, que I'on évile immédiate-
ment en metfant dans ses veines du sang parfait; en
outre, cette opération met d’accord les médecins qui
approuvent la saignée et ceux qui ne 'approuvent pas :
ceux-ci, parce qu'elle évacue le sang corrompu, et
ceux-la, parce qu’en mettant de nouveau sang a la
place de celui quon tire, les forces du malade ne se
trouvent point diminuées, et qu'enfin la raison semble
enseigner que les maladies causées par I'intempérie et
la corruption du sang doivent se guérir par la transfu-
sion d'un sang pur et bien tempéré. »

Aprés avoir ainsi répondu a ceux qui condamnent la
transfusion comme inutile, Denys répond a ceux qui la
condamnent comme barbare :

« Ge qui leur donne cette opinion, c’est qu’ils s’ima-
ginent que, pour bien faire, il faut que I'animal qui
fournit le sang soit de méme espéce que celui qui le
recoit, el qu’ainsi on ne peut prolonger la vie de I'un
qu'en abrégeant celle de I'autre. Mais Denys fait voir
que cela n'est pas nécessaire, et quau contraire le
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sang des animaux est meilleur pour les hommes que
celui des hommes eux-mémes. La raison qu'il en donne
est que les hommes, étant agités de diverses passions
et peu réglés dans leur maniére de vivre, doivent avoir
un sang plus impur que les bétes, qui sont moins
sujettes a ces déréglements, et quen effet on ne
trouve guére de sang corrompu dans les veines des
bétes, au lieu qu'on remarque toujours quelque corrup-
tion dans le sang des hommes, quelque sains qu’on les
suppose, et méme dans le sang des petits enfants,
parce qu’ayant été nourris du sang et du lait de leur
mere, ils ont sucé la corruption avec la nourriture. De
plus, ajoute Denys, pourquoi le sang des bétes ne
serait-il pas propre aux hommes, puisqu'il est de la
méme espéce que le lait et la chair dont ils se nourris-
sent ordinairement? On pourrait ajouter que, si ce que
quelques auteurs ont remarqué est véritable, que les
barbares qui se nourrissent de chair humaine sont
sujets a plusieurs maladies ficheuses dont ceux qui se
nourrissent de la chair des animaux sont exempts, il
faut en conclure que comme la chair des hommes est
plus malsaine que celle des bétes, leur sang est aussi
moins propre a la transfusion.

» Toutes ces raisons servent de préambule aux deux
opérations de la transfusion pratiquées sur I'homme.

» La premiere fut faite sur un jeune homme de
seize ans, qui, & la suite d'une fievre qui avait duré
deux mois, et dans le cours de laquelle il avait été
saigné vingt fois, élait resté dans la stupeur et la som-
nolence. Denys tira trois onces de sang et lui transfusa
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neuf onces de sang artériel d’agneau. Ce jeune homme
perdit trois ou quatre gouttes de sang par le nez, puis
il redevint calme; son sommeil cessa d’étre agité; il
acquit plus de force et d’agilité dans les membres, prit
de I'embonpoint, et alla toujours de mieux en mieux
jusqu’a guérison compleéte.

» Cette premiére expérience ayanl heureusement
réussi, Denys en tenta une seconde, mais plus par
curiosité que par nécessité, car l'individu sur lequel
on la fit n'avait aucune indisposition : c’était un
porteur de chaises, fort et robuste, 4gé d'environ qua-
rante-cinq ans, qui, pour une somme assez modique,
s'offrit & endurer cetle opération. Comme il se portait
bien et qu’il avait bien du sang, on lui fit une trans-
fusion beaucoup plus grande que la premiére; car
on lui tira environ dix onces de sang, et on lui rendit
a peu prés une fois autant de sang d’un agneau dont
on avait ouvert I'artére crurale pour diversifier I’expé-
rience. Cet homme, qui de son naturel était assez gai,
fut de tres belle humeur pendant toute I'opération, fit
plusieurs réflexions, suivant sa portée, sur cette nou-
velle maniére de soigner dont il ne pouvait assez
admirer I'invention, et ne se plaignit de rien, si ce
n'est qu'il sentait une grande chaleur depuis I'ouver-
ture de la veine jusqu’a I'aisselle. Aussitdt que 'opéra-
lion fut faite, on ne le put empécher d’habiller lui-méme
I'agneau dont il avait regu le sang; ensuite de quoi, il
alla trouver ses camarades, avec lesquels il but une
partie de I'argent qu’on lui avait donné ; et nonobstant
quon lui et ordonné de se tenir en repos le reste de
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la journée, et qu’il elit promis de le faire, sur le midi,
trouvant occasion de gagner de I'argent, il porta sa
chaise a l'ordinaire pendant fout le reste du jour,
assura qu'il ne s'était jamais si bien porté; et le len-
demain, il pria quon f’en prit point d’autre que lui
quand on voudrait recommencer la méme opération. »
(Laco cit., p. 95.) '

Les résultats constamment heureux observés chez
les animaux, et les deux succés obtenus sur ’homme
par la transfusion, auraient dd convertir les adversaires
de cette opération, ou du moins les réduire momenta-
nément au silence; il n’en fut rien. A peine les expé-
riences de Denys furent-elles connues, que I'on vit les
anti-transfuseurs attaquer énergiquement la transfusion,
non avec des faits, mais avec des raisonnements.

Dans une leltre écrite a M. Moreau, docteur en
médecine de la Faculté de Paris, E. Lamy se prononce
contre la transfusion.

Il prétend que cette opération est plutét un nouveau
moyen de tourmenter les malades que de les guérir,
parce que les maladies auxquelles on dit qu’elle peut
servir de reméde sont précisément celles qui viennent
ou de la chaleur excessive du sang ou de la corrupiion.

Dans celles qui sont causées par la trop grande
" chaleur, la transfusion ne peut pas avoir lieu; car le
sang qui est transfusé, étant plus chaud que le propre
sang du malade, augmentera la chaleur du sang de
celui-ci bien loin de la diminuer; elle ne sera pas plus
utile dans les maladies qui viennent de la corruption

du sang, parce que le peu de sang étranger ¢uon
3
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recoil par cetle opération sera bien plutt corrompu
par toute la masse du sang qui est dans le corps du
malade, que I'intempérie de toule la masse du sang ne
sera corrigée par ce peu de sang étranger; car si la
corruption du sang d’un animal enragé ou ladre est si
grande qu'un peu d’écume ou une petile vapeur qui
sort de son corps par transpiration est capable d’infec~
ter toute la masse du sang d'un animal qui se porte
bien, comment un peu de sang étranger ne serait-il
pas infecté par le mélange de tout le sang d’un animal
qui est attaqué de ces maladies?

Lamy ne pense pas que la transfusion du sang
soit seulement inutile, il la croit aussi pernicieuse
et capable de faire naitre des maladies; car, comme le
sang d’un veau ou d’un animal quelconque est composé
de plusieurs parlicules différentes destinées a nourrir
les différentes parties de son corps, il demande, si I'on
fail passer ce sang dans les veines d’'un homme, ce que
deviendront, par exemple, les diverses particules de ce
sang que la nature avait destinées a produire la corne?

En second lieu, comme 'esprit et les meeurs suivent
ordinairement le tempérament du.corps, et que le tem-
pérament du corps dépend particuliérement de celui du
sang, il est a craindre que le sang d’un veau, trans-
fusé dans les veines d’'un homme, ne lui communique
aussi la stupidité et les inclinations brutales de cet
animal. » (Journal des Savants, p. 10, 1662.)

Gadroys répondit aux arguments exposés par Lamy,
dans une lettre qu'il adressa a I'abbé Bourdelot

« Il oppose d’abord aux raisonnements de Lamy
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expérience, a laquelle tout céde. Il n’est plus question
dans la physique et dans la médecine, en effet, de
savoir si un animal se peut nourrir du sang d'un autre
animal de différente espéce, puisque deux chiens aux-
quels on dvait donné huit mois auparavant du sang de
veau, vivaient encore au moment ou il écrit, et qu'une
petite épagneule, qui était toute languissante de vieil-
lesse, aprés avoir regu le sang d’'un chevreau, non
seulement s’était bien portée, mais était pour ainsi dire
rajeunie.

» Puis, répondant aux objections de Lamy, il fait
remarquer :

» 4° Que bien que le sang qui est transfusé paraisse
chaud au foucher, néanmoins il peut rafraichir; de
méme qu’un bouillon de veau ne laisse pas de rafrai-
chir, quoiqu’on le sente chaud quand on I’avale;

2° Que, quant a I'observation qu'un peu de bon sang
étranger mis avec une grande quantité de sang cor-
rompu ne peut en corriger l'intempérie, elle ne prouve
pas que la transfusion soit inutile, parce que 1'on peut
faire”une évacuation de sang aussi grande que l'on
voudra, avant d’en fransfuser de nouveau, et que,
pour lors, rien n'empéchera qu'on mette une grande
quantité de bon sang étranger avec une petite quantité
de sang corrompu qui sera demeurée dans les veines;

» 3°Qu’il ne faut pas craindre qu’il vienne des cornes
a ceux a qui I'on aura transfusé du sang de veau, ou
que la brutalité de cet animal ne se communique avec
son sang, puisquon n'appréhende pas que le méme
accident arrive a ceux qui prennent le lait de vache.
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» Enfin, pour confirmer I'utilité de la transfusion, il
rapporte une expérience faite sur un malade réduit a la
derniére extrémité. Il y avait déja trois mois qu’il ne
prenait plus de nourriture, il avait perdu la connais-
sance et la parole, et les médecins qui le traitaient
'avaient abandonné; cependant, aprés la premiere
transfusion qui lui fut faite d’environ deux palettes de
sang, son pouls s’éleva aussitét, son flux de ventre
s'arréta, et la parole lui revint aussi bien que la con-
naissance. On commengcait déja & concevoir quelque
espérance de sa santé; mais apreés avoir été vingt-
quatre heures en cet état, il retomba dans les mémes
symptdmes que devant. Une seconde transfusion lui
redonna une seconde vigueur; néanmoins, ce ne fut
pas longtemps, car il mourut environ douze heures
apres, et ’'on reconnut, par I'ouverture qui fut faite de
son corps, qu'il ne pouvait pas vivre plus longtemps,
ses intestins s’étant trouvés tous gangrenés. » (Journal
des Savants, 1668, p. 11.)

« Gurge, sieur de Monipolli, prit part a cette discus-
sion, et, dans une lettre adressée a I’abbé Bourdelot,
il dit qu'il faut tenir le milieu entre les deux opinions
contraires dont nous avons parlé jusqu’ici. D’apres lui
cette opération n'est pas si sdre ni d'un aussi grand
usage que les uns le prétendent ; mais elle n’est pas non
plus tout & fait inutile, encore moins pernicieuse,
comme d’autres I'assurent. (est un reméde douteux,
qui peut produire de bons effets s'il est bien administré,
et qui peut avoir de trés ficheuses suites si 'on ne
s’en sert avec beaucoup de prudence.
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» De son c6té, Lamy écrivit de nouveau & Moreau
pour répondre aux objections de Gadroys; mais ses
réponses ne sont qu'une répétition des arguments
énoncés dans sa premiére lettre. '

» Il parut & la méme époque un ouvrage d’Euty-
phronus, philosophe et médecin, ayant pour titre : De
nova curandorum morborum ratione per transfusionem
sanguinis dissertatio, dans lequel I'auteur refuse d’ad-
mettra la transfusion. Il se moque de ce que, pour
autoriser la transfusion, on a avancé que c’était un
moyen abrégé de se nourrir en mettant du sang tout
fait dans les veines, au lieu de s’amuser a le faire dans
le ventricule; il dit que c’est & la vérité le chemin le
plus court, mais non pas le plus siir, et que c’est a peu
prés comme si une personne qui serait & un troisiéme
étage, voulant venir en bas, ne prenait pas la peine
de descendre I'escalier, mais pour prendre le plus
court chemin sautait par la fenétre; car la nature
n’ayant point montré d’autre chemin pour conduire le
sang dans les veines que de le faire passer dans le
ventricule, il y a de la témérité a prendre d’autres
voies.

» L’auteur fait remarquer, en outre, que c’est acca-
“bler les malades, et non pas les soulager, que de leur
donner du sang par la transfusion, puisque le plus
' grand secret de la médecine est de leur en 6ter par la

' saignée, 1'expérience ayant fait voir que I’abondance
" de sang est & charge & la nature presque dans toutes
~ les maladies. 1l est vrai qu'on dit que la transfusion est

toujours accompagnée de la saignée, et que I'on ne
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donne point de sang que I'on en ait 6té auparavant;
mais I'auteur répond que c’est détruire ce que la sai-
gnée a fait; que ce n est pas décharger la nature, mais
lui faire seulement changer de fardeau; et qu'un
malade n’en serait pas plus déchargé, que ne le serait
un portefaix que I'on déchargerait d’'un sac de pois
pour le charger d'un sac de féves.

» Maisen admettant que la transfusion fit de quelque
usage, il faudrait, pour la faire, se servir du sang de
I'homme et non pas du sang de béte; car le lait de
femme étant meilleur pour la nourriture des enfants
que celui d’aucun autre animal, il s’ensuit que le sang
de 'homme doit étre préférable a tout autre pour la
transfusion. » (Journal des Savants, p. 15, 1668.)

« Tardy, dans sa lettre 2 Le Breton, docteur en
médecine de la Faculté de Paris, admet que le sang
des hommes est meilleur pour la transfusion que celui
des bétes; mais il avoue aussi que si la transfusion
n'est pas bonne pour toutes les maladies, et particulié-
rement pour les pleurésies et toutes les maladies
chaudes, dans lesquelles il est plus utile d’6ter du sang
que d’en donner, cependant elle ne doit pas étre
rejetée, parce quelle peut étre utile dans plusieurs
autres cas.

» Pour que la transfusion triomphat de tous ces
raisonnements plus ou moins sérieux, il fallait que ses
partisans pussent apporter a leurs adversaires de
nouveaux faits et de nouveaux succes. L’exemple
donné par Denys ne pouvait rester stérile; il fut imité,
et les chirurgiens anglais que nous avons vu déja
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expérimenter les premiers sur les animaux, pratiqué-
rent & leur tour la transfusion sur ’homme,

» Richard Lower et Ed. King 6térent, en effet, six
ou sept onces de sang & un homme nommé Arthur
Coga, et lui transfusérent aussitét aprés neuf ou diw
onces de sang tiré de U'artére carolide d'un agneau; il se
trouva si bien de cette opération, qu'il pria instamment,
quatre jours apres, qu'on la lui fit de nouveau. Mais
Richard Lower et King jugérent & propos de différer
encore quelque temps. » (Journal des Savants, du
6 février 1668, p. 17.)

« Denys, enhardi par les deux succés que nous
avons mentionnés précédemment, trouva I'occasion de
faire encore la transfusion sur ’homme, et ne la laissa
pas échapper. Cette opération est trop importante, par
les conséquences qu'elle amena, pour ne pas la faire
connaftre avec quelque détail.

» Le malade dont il est question était 4gé de trente-
quatre ans. Depuis I'dge de vingt-six ans, il avait
donné des signes non équivoques de folie. Cette folie
avait présenté des intermittences marquées. Le malade
avait des alternatives d’agitation et de calme. Bient6t
son agitation devint extréme; il tomba dans un état
complet de délire. Etant 2 la campagne, & quatre lieues
de Paris, malgré toutes les précautions qu'on employa
pour I'empécher de s’échapper, il parvint & s’évader et
arriva nu dans les rues de la capitale. M. Mont-
mor, touché de pitié, le confia &8 Denys, qui, avec le
chirurgien Emmeretz, lui fit 1a transfusion. Emmeretz
ouvrit l'artére crurale d'un veau, et ayant tiré au
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fou dix onces de sang de la veine du bras droit, on lui
transfusa cinq a six onces de sang de veau; en méme
temps, le matade sentit une chaleur prononcée au bras
et sous les aisselles. Le délire s’élant calmé un peu,
Denys pratiqua une nouvelle transfusion au bras
gauche, qui fut plus abondante que la premiére. Le
calme revint tout a fait apres plusieurs jours; car
sachant que l'on était a la Noél, il fit venir son confes-
seur pour se disposer & la communion; il se confessa
avec tant d’exactitude, que son confesseur rendit un
témoignage public de son bon sens. Sa femme confirma
de plus en plus les bens effets de la transfusion, en
affirmant & Denys que, dans I'époque actuelle (c’était &
la pleine lune), son mari avait I'habitude d'étre trés
emporté et trés furieux contre elle; au lieu d’étre
humain et doux avec elle, comme il I'était 3 ce moment,
il avait été dans l'usage de jurer et de la frapper.

» Depuis, cet homme devint tranquille, put vaquer
a ses affaires, passa ses nuits dans un sommeil non
interrompu (1). »

Cet homme, qui avait ét6 opéré versla fin de 'année
1667, resta guéri jusqu'au mois de janvier 1668 ; il
rechuta a cette époque.

Nous empruntons & M. le D* Chereau les détails
suivants, qu'il a lui-méme copiés lextuellement dans la
relation de Denys :

« M. Emmeretz introduisit. une canule dans lés veines
du bras malade; et comme c’est une nécessité de tirer

(") Abrégé des transactions philosophiques de la Socisté re yale
de Londres, 6¢ partie, 1790, p. 387.
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du sang des veines lorsque I'on veut y en introduire de
nouveau, il lui ouvrit la veine du pied pour cet effet.
Mais un redoublement violent I'ayant saisi dans ce
méme instant, avec un tremblement de tous les membres,
il ne sortit point de sang du pied, non plus que du bras.
Ce qui obligea M. Emmeretz de relever la canule qu’il
avait mise dans la veine du bras, sans desserrer I'artére
du veau, comme elle le doit étre pour communiquer
du sang, et ainsi la transfusion ne fut point absolument
faite. »

Quoi qu’il en soit, continue M. Chereau, les ennemis
de la transfusion, et ils étaient nombreux, se jetérent
comme des vaulours sur les pauvres expérimentateurs.
La Faculté de médecine de Paris, qui était opposée &
tout progres, qui ne reconnaissait pas encore la circu-
lation Harveyenne, qui avait rejeté I'antimoine, le
quinquina, qui se contentait de la physiologie hippocra-
lique, qui voyait avec angoisse la science se faire jour
en dehors de ses écoles, et quise croyait étre Iéternelle
dépositaire des connaissances médicales; la Faculté,
disons-nous, sans se méler directement de cette affaire,
fit agir sourdement plusieurs de ses membres, et publia,
sous le voile de 'anonyme, des pamphlets contre Denys
et Emmeretz. On I'a méme accusée d’avoir soudoyé la
veuve du malheureux fou et de I'avoir ainsi entrainée
a accuser la transfusion de la mort de son mari. Le
scandale prit des proportions colossales; la femme
Mauroy, poussée bien plus par la cupidité que par la
douleur, chercha a exploiter la catastrophe par une
espéce de « chanlage », et les choses en arriverent au
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point que Denys, qui jusque-la avait laissé la jalousie
mordre a pleines dents, crut devoir s’adresser a la
Justice; car, comme il le dit lui-méme, « il s’agissait,
» non pas de son intérét, mais de celui du public, de
» faire connaitre ces illustres médecins qui avaient
» Pesprit si noir et si bas que de s’amuser a ces intrigues
» indignes de gens de lettres. » Denys, assisté de
Me Francois Mulot, déposa donc, le 9 avril 4667, une
plainte entre les mains d’Antoine Daubray, lieutenant
criminel au Chételet. Antoine Daubray permet aussitot
d'informer. Plusieurs témoins viennent déposer contre
la veuve et contre tous les médecins qui avaient excité
la veuve Mauroy. André-Lefévre d’Amenon, avocat
du roi, conclut a la sentence de la cause. Celle-ci est
appelée au Chételet le 17 du mois d’avril 1668, et
Antoine Daubray pronongca la sentence suivante :

Sentence rendue au Chastelet par Monsieur le lieutenant
criminel le 17 avril 1668,

« Dans cette cause, on a prouvé 'évidence des faits
suivants :

» 1° L'opération de la transfusion a été pratiquée deux
fois sur Mauroy, aliéné, et a été essayée une troisiéme.
Elle réussit si bien les deux premiéres fois, que l'on vit
cet homme jouir, pendant trois mois, de tout son bon sens
et d'une parfaite santé,.

» 2° Depuis les deux premiéres opérations, sa femme
lui donna pour aliments des ceufs et du bouillon et coucha,
quatre fois avec lui. Malgré la défense de ceux qui le
traitalent, et sans leur en parler, elle conduisit chez elle
son mari, qui n’y alla quavec une grande répugnance.
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» 3° Depuis cette époque, il fréquenta les maisons publi-
ques, prit du tabac, et étant retombé malade, sa femme
lui fit boire des liqueurs spiritueuses et du bouillon auquel
elle niélait certaines poudres.

» Mauroy s'étant plaint qu’elle voulait 'empoisonner et
qu’elle lui donnait de l’arsenic dans ses bouillons, elle
empécha les assistants d’y gofiter, et, simulant la folie,
elle jeta sur le sol le contenu de la cuiller.

» 4° Mauroy avait de fréquentes querelles avec sa
femme; elle le battait quoiqu’il fit malade; celui-ci lui
ayant donné un soufflet, elle dit qu’il s’en repentirait,
quoiqu’elle dfit en mourir.

» B¢ Lorsque la transfusion fut essayée pour la troisiéme
fois, ce fut aprés de trés vives instances de sa femme.
Ceux qui devaient la pratiquer ne consentaient & la faire
qu'avec une permission du solliciteur général. Le jour
méme ol I'opération fut commencée, & peine un peu de
sang était-il sorti du pied ou du bras du patient, un tube
fut placé dans la veine; alors le fou se mit & crier, quoique,
b ce qu'il parait, le sang du veau n’elit pas encore passé
dans ses veines, et 'opération ne fut pas continuée. Le
malade mourut dans la nuit.

» 6° Cette femme ne voulut permettre 3 personne
d’ouvrir le corps de son mari, donnant pour cause qu’il
était déja dans le cercueil, alors qu’il n’y était pas.

» 7° Longtemps aprés le décés dudit Mauroy, trois
médecins offrirent de 'argent & cette femme pour formu-
ler une plainte, accusant la transfusion d’avoir tué son
mari; elle dit, lorsque ces personnes furent sorties de chez
elle, qu'elle avait été de leur avis, et que si ceux qui
avaient fait I’opération refusaient de lui donner ce qui lui
était nécessaire pour retourner dans son pays, elle ferait
ce qu’elle avait conclu avec les autres.

» Un témoin a déposé qu’elle vint le prier d’informer
les opérateurs, que s’ils ne voulaient pas subvenir & tous
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ses besoins pendant toute sa vie, elle accepterait Voffre
des médecins susdits.

» Un autre témoin a déposé qu'un médecin lui offrait
12 lonis d’or pour affirmer que Mauroy était mort pendant
I'opération méme de la transfusion.

» Il y a suffisamment lieu d’informer cette affaire d’une
maniére compléte et d’examiner cette femme; d’informer,
afin de savoir quelles étaient ces poudres; pourquoi elle
les a données & son mari; qui les avait ordonnées; pourquoi
elle a empéché l'ouverture du corps par ses mensonges.
De nouvelles informations devront étre prises, et pendant
ce temps on s’assurera de la femme susdite.

» Quant aux trois médecins qui lui avaient offert de
Pargent pour persécuter ceux qui avaient fait 'opération
et que l'on avait vus avec elle, on leur assignerait un
jour pour comparaitre en personne.

» Enfin, considérant que les deux premiéres opérations
de transfusion ont réussi, et que si une troisiéme a été
entreprise, c’est & la demande pressante de la femme, qui
d'ailleurs a trés mal observé les ordres des opérateurs
et qui est soupgonnée d’avoir occasionné la mort de son
mari, il est demandé qu’un jour lui soit assigné pour
comparaitre en personne afin de terminer l'affaire.

» Sur quoi, il fut décrété que la veuve Mauroy serait
assignée pour comparaitre en personne, et serait examinde
sur les informations susdites, et que de plus am>les
renseignements seraient pris sur le contenu de la plainte
de M. Denys, et qua 'avenir la transfusion ne pourrait
étre faite chez I'homme sans V'approbation d’un médecin
de la Faculté de Paris. »

De cette sentence il est impossible de dégager autre
chose que ces conclusions :

1° Que c’esl Jean Denys qui est le « demandeur et
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complaignant » ; en d’autres termes, c’est Jean Denys
qui est I'accusateur et non l'accusé.

2° Que pour ce qui est de la transfusion, ainsi que
Denys lui-méme I'écrit, elle n’est pas absolument
défendue par cette sentence, puisque pour la faire
librement, il n'y aurait qu’a avoir l'approbation de
quelques médecins de Paris, et dés a présent nous en
avons sept ou huit qui ont signé la proposition. (Union
médie., p. 397, 1874.)

C’est par cet édit du Chételet que finit la premiére
période de I'histoire physiologique de la transfusion du
sang.

DEUXIEME PERIODE.

Pendant cette seconde période, qui s’étend de
I'année 1668 jusqu'a l'année 1848, la transfusion
du sang tomba presque complétement dans I'oubli. Je
dis presque complétement, car quelques auteurs s’en
occupent encore.

Ainsi, peu de temps apres 1'édit du Chatelet, Richard
Lower en parla dans son ouvrage sur le cceur (!).
I’année suivante Manfredi obtint un succes.

Mais le plus terrible assaut dirigé contre la transfu-
sion, dit M. Jullien (%), le fut par Merklin dans son
ouvrage intitulé : Tractatio medica curiosa de ortu et
occasu transfusionis sanguinis (Nuremberg, 1679).

Le chapitre 6 tire ses arguments des livres sacrés :
« Positiones, sive argumenta aliquot ex sacris et pro-

() Richard Lower, Tractatus de corde, p. 141, 1669.
(* J.llien, Loe. cit., p. 30.
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» fanis scriptoribus contra transfusionem afferuntur;
» qua Rome et Lutetiis (Paris) interdicta est; et ab
» aliis etiam et viris improbatur. Duplici gravissimae
» oceurritur objectionis. » — « ... Ipse sapientissimus
» Deus, cujus consilia inscrutabilia sunt, non uno
» sacrarum litterarum loco, Mystis suis preeconibus,
» belluini sanguinis usum sub indignationis peena
» humano generi prohibuit, ut videre est. Heec inter-
» dictio etsi nobis sin ulla addita ratione sufficientis-
» sima, et tanta omnino esse possit, ut ne latum
» quidem unguem, ab ea discedere nobis liceat. »

Du reste, quelle est 'utilité de la transfusion? Peut-
elle rendre des services? Non. « Non facit contra
» lepram, non conira luem veneream, non contra
» cancrum, erysipelas aliaque ulcera externa; non
» contra variola; non contra plenitidem, aliasque
» internas inflammationnes ; non contra heemorrhagias ;
» non contra rabiem, nec denique contra ullum alium
» morbum (caput III). »

Le neuviéme et dernier chapitre contient pourtant
quelquesréserves relativement a la transfusion d’homme
4 homme : « Transfusio sanguinis ex homine in homi-
» nem duplici modo fieri potest, nec approbatur, nec
» improbatur, sed in medio reliquitur et ad experientia
» examen relegatur. »

Cette condamnation, au nom de I’Eglise, est, il ne
faut pas l’oul}lier, le fait d'un particulier, Merklin.
Quelques auteurs ont avancé que la cour de Rome
avait fulminé contre la transfusion. Nous avons par-
couru le Bullarium avec le plus grand soin, sans qu'il

-

-
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ait été possible de trouver la moindre allusion qui, de
prés ou de loin, elit quelque rapport a notre sujet.

A partir de 1679, on ne peut plus mentionner que
quelques faits isolés : a Dantzick, le médecin Schmidt
essaya de nouveau la transfusion. Il injecta des médi-
caments dans les veines de personnes atteintes de
syphilis, de la goutte, d’apoplexie, et parvint, parait-il,
a en guérir plusieurs.

A Francfort-sur-1'Oder, les chirurgiens Balthazar,
Kaufmann, et Mathieu-Godefroi Purmann guérirent,
en 1683, un lépreux, en faisant passer le sang d’un
agneau dans ses veines.

Ettenmuller, de Leipzig, en 1682, recommande la
transfusion contre les fiévres, I'hypochondrie et le
scorbut. Il faut injecter a plusieurs reprises une petite
quantité de sang.

En 4744, Nuck, dans son livre : Operationes et
ewperimenta chirurgica, fit I'histoire de cette opération.
Il est d’avis quoh I'a trop oubliée depuis cinquante
ans; il dit quon ne doit pasla proscrire; qu’elle peut
offrir de grandes ressources, dans les blessures suivies
d’hémorrhagies considérables; il repousse le sang des
animaux dans la transfusion chez 'homme.

M. de Lachapelle, en 1749, dans son livre : Méthode
naturelle de guérir les maladies, est le premier qui ait
essayé de ramener les esprits vers I'étude de la trans-
fusion. Mais ses efforts demeurérent stériles.

La méme année, Cantwell, docteur régent de la
Faculté de médecine de Paris, est d’avis que la trans-
fusion du sang ayant donné autrefois quelques succes,
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il est logique de ne pas la proscrire dans les cas déses-
pérés (1).

En 1783, Michel Rosa, professeur et président de
la Faculté de médecine de Modéne, par les expériences
qu’il fit, amena encore quelques lumiéres sur la trans-
fusion. Il prouva, entre autres choses : 1° que les
vaisseaux d’un animal vivant et sain peuvent admettre
une plus grande quantité de sang que celle qu'ils
contiennent, sans qu’ils soient remplis; 2° que l'on
peut, sans nuire i la vie, mélanger le sang d’une
espece a une autre espéce ; 3° que la revivification d’un
animal exsangue, et par suite devenu inanimé, peut
éire obtenue par lintroduction du sang artériel d’'un
animal d'une autre espéce (2).

Nous verrons plus tard cette opinion de Michel Rosa
combattue par I'Ecole allemande, représentée par
Bischoff et Dieffenbach.

Quatre ans plus tard (1792), Haarwood, au collége
de Cambridge, ranima devant ses auditeurs un chien
exsangue.

La méme année, une transfusion de sang avait été
faite a Eye, dans le comté de Suffolk, par Russell, qui,
voyant I'impuissance des moyens employés pour guérir
la rage, dont vingt personnes étaient mortes en un
seul endroit, résolut de s’écarter des méthodes ordi-
naires pour guérir un jeune garcon atteint d’hydropho-
bie. Tl lui ouvrit les veines et en laissa couler une
quantité de sang telle que celui-ci tomba inanimé,

(") Mercure de France, juin 1749,
(*) Lettere fisiologiche, Napoli, 1783.
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Alors ouvrant une autre veine, il y introduisit peu a
peu, par la transfusion directe, le sang de deux
agneaux. Le patient revint bient6t a lui et recouvra la
santé el les forces.

Ainsi, Russel aurait guéri un homme atteint de la
rage, qu’il aurait préalablement rendu exsangue, en
lui transfusant le sang de deux agneaux.

Les éléves qui ont suivi mes lecons de physiologie &
I'Ecole de médecine de Bordeaux, m'ont entendu
souvent répéter : que lon ne peut espérer de guérir
la rage que par la transfusion. Jignorais, a coup sur,
I'observation de Russell lorsque je formulai cette
opinion. il ne m’a pas encore été permis de la
vérifier, c’est que I'occasion si impatiemment attendue
ne s’est pas encore présentée. Du reste, 'y reviendrai
quand je parlerai des ‘indications de la transfusion du
sang.

Darwin, en 1796, préconisa la transfusion au moyen
du sang d’homme, de mouton ou d’&ne, dans la fievre
putride, dans le squirrhe de I'czsophage, ou dans les
obstacles a la nutrition. Il dit aussi que le sang ne doit
pas étre en contact avec l'air et doit conserver sa
température normale. Dans ce but, il confectionna un
instrument spécial.

Ici se termine la seconde période de I'histoire de- la
transfusion.

« Pendant cette période, les expériences ont été
confuses et indéterminées; malgré leur but empi-
rique, les mauvaises conditions dans lesquelles eiles

se faisaient et leurs résultats mal interprétés, il faut
&
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reconnaitre que l'on a établi certaines lois qui sont
restées vraies et qu'il s’est produit un véritable avan-
cement de la science. »

TROISIEME PERIODE.

La troisiéme période de la transfusion du sang com-
mence avec Blundell en 1818. Disons cependant que
des 1815 plusieurs auteurs, presque en méme temps,
écrivaient a son sujet : Hufeland, dans son livre De usu
transfusionis precipue in asphywia, publié a Berlin; de
Graefe, dans un ouvrage intitulé : De novo infusionis
methodo, et de Boer, dans sa Dissertatio physiologica-
medica de transfusione sanguinis.

Un physiologiste italien éminent, Malachia de Cris-
toforis, vient de réclamer en faveur de Michel Rosa,
au sujel de la résurrection de la transfusion, une
priorité que nous avions attribuée a Blundell.

« Aprés avoir signalé, dit-il, une période de cent
cinquante ans, pendant laquelle la transfusion tomba
dans I’oubli, les écrivains (Oré, Marmonnier, Scalzi, etc.)
font tous commencer avec Blundell la troisiéme période.
Mon but est, au contraire, de rendre justice & des
médecins expérimentaleurs qui, avant Blundell, se
sont occupés de la question. Blundell a été précéds
dans ses expériences de trente-cing ans en Italie par
Michel Rosa, de Modéne, qui s’en occupa de 4783
a 1785,

» La preuve de mes assertions existe dans les dates
chronologiques. En effet, Michel Rosa cite, dans ses
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Lettres sur quelques curiosités physiologiques (t. I°7), les
nombreuses expériences de transfusion sur des ani-
maux, et & la page 288 du méme volume, les résune
en trois conclusions fondamentales dignes de remarque;
tandis que c’est en 1818 seulement que Blundell publia
ses expériences sur les animaux par lesquelles il fit
tant de bruit. II est donc incontestablement prouvé que
la transfusion fut tirée de l'oubli en Italie grice a
Michel Rosa (1). »

Javais, en effet, oublié de mentionner les recherches
de Michel Rosa dans ma premiére édition; je répare
aujourd’hui cette omission. En plagant dans la deuxiéme
période les faits signalés par le médecin italien, je lui
conserve la priorité réclamée par Cristoforis. Je ferai
toutefois remarquer que, si cette priorité sur Blundell
est incontestable, il est incontestable aussi que cent ans
avant Michel Rosa (1688), Purmann avait guéri un
lépreux en lui transfusant du sang d'agneau; qu’en
1714, Nuck conseille la transfusion dans les blessures
suivies d’hémorrhagies graves; qu'en 1749, de Lacha-
pelle et Cantwell cherchent & ramener les esprits vers
la pratique de cette opération. Aussi, tout en aceordant
a Michel Rosa la priorité sur le physiologiste anglais,
on est bien forcé de reconnaitre qu’il avait été précédé
par d’autres, méme dans cette seconde période, période
d’oubli, ainsi que cela résulte de ce qui précéde.

Mais a part ces quelques faits, qui ne se produisent
qu’a de rares intervalles, la transfusion du sang était

(Y Malachia de Cristoforis, la Transfusione del sangue. Milano,
p. 42, 1875. .
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presque tombée dans 'oubli pendant un siccle et demi,
lorsqu’une circonstance malheureuse vint l'en sortir.
C’est pour en avoir été le témoin, que Blundell entre-
prit sur les animaux des recherches expérimentales,
dont il fit bientot I’application sur ’homme.

«Il'y a quelques mois, dit Blundell, je fus appelé
auprés d'une femme qui dépérissait par suite d'une
hémorrhagie utérine; les pertes s’étaient arrétées
avant mon arrivée, mais le sort de cette malade était
décidé. Malgré tous les efforts des médecins, elle
mourut au bout de deux heures. Plus tard, réfléchis-
sant a cette triste scéne, car il y avait des circonstances
qui lui donnaient un intérét particulier, je ne pus
m’empécher de penser que la malade aurait pu étre
probablement sauvée par la transfusion, et quoiqu’il y
elit peu de convenance a opérer de la maniére usitée,
les vaisseaux auraient pu étre remplis avec facilité et
promptitude au moyen de la seringue (). »

Toutefois, craignani que le sang ne fit plus propre
aux fonctions animales aprés son passage dans la
seringue, Blundell chercha a le vérifier expérimenta-
lement.

Premieére expérience. — La veine fémorale ayant é1é
mise a découvert sur un chien, le chirurgien intro-
duisit dans I'artére un tube, a I'aide duquel il tira huit
onces de sang de I'animal en deux minutes.

Les symptémes les plus alarmants se montrérent
bientét : difficulté dans la respiration, convulsions,

(") Medico-chirurgical Transactions, IXe vol., p. 56, 1818,
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profond évanouissement marqué par I'arrét de la cir-
culation, par la perte de la sensibilité, par un reliche-
ment complet des muscles abdominaux.

Aprés quelques secondes, six onces de sang furent
prises dans l'artére fémorale d'un autre chien, et
injectées dans la veine. L'animal se ranima, la respira-
tion redevint réguliére, et la sensibilité se rétablit.

Cette résurrection fut si compléte, que I’animal
parut se réveiller, plutét que de sortir d’un état de
mort apparente. (P 57 et 58.)

Bundell conclut de cette expérience, que le passage du
sang par la seringue ne le rend pas impropre auw
fonctions animales.

Deyxiéme expérience. — La veine fémorale d'un
chien fut mise & découvert, un tuyau y fut introduit
ainsi que dans I'actére. A mesure que le sang s'échap-
pant de ce dernier vaisseau tombait dans un vase, il
fut de suite introduit dans la veine.

Cette opération fut continuée pendant vingt-quatre
minutes, et le chien n’en parut pas incommodé. (P. 59.)

Blundell conclut de ces expériences, que la transfu-
sion du sang dans les veines d'une créature humaine,
et cela au moyen de la seringue, peut produire les
résultats les plus avantageux.

Les expériences que je viens de signaler ne sont
pas les seules qui aient été faites par le chirurgien
anglais; en effet, il en rapporte d’autres dans lesquelles
il a cherché a établir ce qui arriverait si on laissait
séjourner le sang pendant un certain temps dans le
vase destiné a le recevoir, avant de l'injecter dans les
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veines d'un animal, et de plus en empruntant le sang
3 un animal d’une autre espéce.

Ainsi, du sang humain ayant séjourné de trente a
soiwante secondes dans un vase, a été introduit dans les
veines de plusieurs chiens; ils ont tous succombé, soit
immédiatement aprés I'opération, soit quelque temps
aprés, soit aprés plusieurs jours.

Ces expériences, tentées déja par M. Goodrige, de
la Barbade, et par le docteur Leacock, leur avaient
donné les mémes résultats.

Blundell, craignant que lintroduction du sang a
laide de la seringue laissAt pénétrer l'air dans les
vaisseaux, et redoutant la présence de ce gaz, chercha
s'il ne pourrait pas étre supporté & une dose peu élevée
sans comprometire la vie. Pour cela, il tenta quelques
expeériences, d’ou il conclut que l'air, sl w'est pas en
quantité trop considérable dans les veines, peut étre
supporté sans troubler les fonctions de 'animal d'une
maniére sensible.

Nous aurons occasion de parler de ces résultats et
d’ajouter a ces faits ceux que nos propres expériences
nous ont permis de constater.

Toutes les expériences rapportées jusqu’a ce moment
ont été faites avec le.sang artériel; il était important
de voir si le sang veineux donnerait les mémes résul-
tats. Les recherches de Blundell lui ont appris que le
sang veineux de 'homme, introduit dans 'animal, ne
ramenait pas mieux la vie que le sang artériel.

Apres le récit de ses expériences, Blundell fait la
description de I'appareil qu'il a inventé pour pratiquer
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la transfusion. Il en sera question dans une autre
partie de ces études.

Le Mémoire du chirurgien anglais se termine par le
récit d’expériences que l'on peut diviser en trois
séries :

Premigre iR, — Du sang artériel a été transfusé @
des chiens qui avaient subi wne violante hémorrhagie
et qui semblaient dans un élat -voisin de la mort. Jes-
W sont bient6t rétablis, et
Tanimal est revenu a la vie: Blundelt fait remarquer
-que._pour obtenir ce résultat, il a fallu Toujoursune
quantité de sang bien inférieure A celle que I'animal
avait perdue. '

" DEUXIEME SERIE. — Transfusion du sang artériel d’un
animal dans les veines du _méme q_m'm&l.ﬁ résultat a
été presque instantané : 'animal est revenu a la vie.

TrowiEMe SERIE. — Transfusion de sang humain dans
les veines du chien. — Blundell a fait de nombreuses
expériences pour constater l'influence qu’exerce le
sang. humain sur le chien. o

Premiére expérience. — A un chien de petite taille,
en pleine santé, on retira 113¢740 de sang par
Uartére fémorale; il fut pris de dyspnée, de mouve-
ments convulsifs; Ja—eirculation s’arréta, 'asphyxie
devint compléte. 113¢40 de sang humain furent
iﬁjectés par parties dans sa veine fémorale; le chien
sembla se ranimer, la respiration et la circulation se
rétablirent, mais aprés quelques minutes I'animal
succomba.

Deuxiéme expérience. — On retira 3115785 de
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sang 4 un vieux chien basset. Aussitét on observa de
la dyspnée, l'arrét de la circulation, des mouvements
convulsifs; P'animal allait succomber, on Iui injecta
283¢'5 de sang humain, divisé en cinq parties. Quoique
trés faible, ’animal put marcher, mais il mourut douze
heures aprés I'opération.

Troisiéme expérience. — On enleva du sang a une
chienne tant que les phénomenes ordinaires de ’hémor-
rhagie, tels que soupirs, convulsions, absence de la
circulation, ne se montrérent pas; elle perdit ainsi
198 grammes de sang. 170 grammes de sang humain
furent injectés dans ses veines; la respiration se rétablit
un peu et les muscles abdominaux se contractérent,
mais le cceur n'eut que des mouvements faibles et
irréguliers. Enfin, la chienne fut reprise par les con-
vulsions; elle fit quelques efforts pour vomir et peu de
minutes aprés elle succomba.

Blundell a multiplié ces expériences, et il est arrivé
a ceite conclusion, que si, immédiatement apres la
transfusion avec du sang humain, les chiens ont paru
se ranimer, ce réveil a été de irés courte durée, car les
animaux ont fous succombé dans les quelques heures
qui ont suivi I'opération.

Les expériences de Blundell, en ressuscitant en
quelque sorle la transfusion du sang, ne devaient pas
etre sans influence. De méme que nous avons vu
pendant la premiére période, de 1665 3 1668, les chi-
rurgiens de tous les pays s'occuper sérieusement de
cette question, de méme I'exemple donné par le chirur-
gien anglais devait étre suivi; il le fut en effet, et deg



SUR LA TRANSFUSION DU SANG., Y

travaux nombreux parurent alors. En France, nous
voyons M. Milnes Edwards, le savant doyen de la
Faculté des sciences de Paris, dans sa thése inaugurale
pour le doctorat en médecine soutenue en 1823, énoncer
cette proposition : « dans les hémorrhagies graves, on
peut avoir recours a la transfusion du sang. »

Deux années plus tard, MM. Prévost et Dumas
terminérent leurs recherches sur les globules de sang
par quelques expériences sur la transfusion : cette
opération malheureusement trop célébre, et dont on a
tant abusé dans un siécle ignorant et barbare.

« Si T'on prend le sang qu’on injecte sur un animal
d’espece différente, mais dont les globules soient de
méme forme, quoique de dimensions différentes, disent
MM. Prévost et Dumas, I'animal n’est qu’imparfaite-
ment relevé, et I'on peut rarement le conserver plus
de six jours.

» Les animaux soumis & ces épreuves présentent
quelques phénomenes que nous ne devons pas omettre :
le pouls devient plus rapide, la respiration conserve son
état normal, mais la chaleur s’abaisse avec une rapidité
remarquable lorsqu’elle n’est pas artificiellement main-
tenue dés l'instant de Dopération; les déjections
deviennent muqueuses et sanguinolentes, et conservent
ce caractere jusqu’a la mort; les facultés instinclives ne
sont point altérées. Ces observations s’appliquent a
I'injection du sang frais, comme a celle du sang extrait
depuis douze et méme vingt-quatre heures; il suffit
d’en empécher la coagulation par I'agitation ordinaire
et d’en séparer la fibrine isolée au moyen d’un linge.
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» Si l'on injecte du sang a globules circulaires a un
oiseau, I’animal meurt ordinairement au wilieu d’acci-
denls nerveux trés violenls, et comparables par leur
rapidité & ceux que I'on obtient au moyen des poisons
les plus intenses. Ils se manifestent encore, lorsque le
sujet sur lequel on opére n’a point été affaibli par une
notable déperdition de ce liquide.

» On a transfusé du sang de vache et de mouton
dans des chats et des lapins. Soit quon ait pratiqué
I'opération immédiatement aprés 'extraction du sang,
soit qu'on ait laissé celui-ci dans un endroif frais
pendant douze et méme vingt-quatre heures, I'animal
a été rétabli pour quelques jours dans un grand nombre
de cas.

» Le sang de mouton transfusé & des canards excite
des convulsions rapides et trés fortes, suivies de la
mort. Souvent nous avons vu mourir 'animal avant
que 'on ait achevé de pousser la premiére seringue,
quoiqu’il n'eat éprouvé qu'une saignée trés faible
auparavant et qu’il fat fort bien portant.

» Nous nous bornerons, disent en terminant MM. Pré-
vost et Dumas, & ce peu de mots sur la question que
M. Blundell a tentée récemment avec succés, mais sous
un point de vue différent du nétre; et s'il en a été fait
mention ici, c'est afin de prouver que la transfusion
sur 'homme doit étre abandonnée comme absurde et
dangereuse tant que nous ne serons pas plus avancés
surla connaissance entiére du principe actif du sang (*).»

() Bibliothéque universelle de Genéve, p. 226, t. XVII,
6° année, 1821.
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La citation précédente prouve suffisamment que
MM. Prévost et Dumas n’étaienl pas, en 1821, parti-
sans de la transfusion du sang. En est-il de méme
aujourd’hui?

Un des plus importants mémoires sur la transfusion
est celui que Dieffenbach a publié dans les Archives de
Muller, et dont un extrait se trouve dans les Archives
de Médecine. (17 série, t. XXII, p. 99, 1840.)

L’auteur rappelle que la transfusion peut &tre faite
de deux maniéres :

1° Transfusion immédiate faite a T'aide d'un tube
intermédiaire allant de I'artére d'un animal a la veine
de I'autre.

2° La transfusion médiate, qui se fait en poussant
dans une veine, au moyen d’une seringue ou de tout
autre appareil analogue, du sang tiré des vaisseaux
d’un animal plus ou moins longtemps aprés sa sortie.

1° Effets de la transfusion immédiate sur les ani-
mauaw épuisés par une forte hémorrhagie. — Dieffenbach
a fait de nombreuses expériences de transfusion immé-
diate; il en rapporte onze dans son Mémoire. Je ne
lui en emprunterai qu'une seule, toutes les autres étant
semblables pour le procédé suivi et les résultats
obtenus.

Il ouvrit la carotide & un petit chien et laissa couler
le sang jusqu'a ce que I'animal ne donndt plus aucun
signe de vie.

Cet état de mort apparente fut précédé de convul-
sions violentes. Pendant les accidents nerveux, la
pupille se dilata et se contracta alternativement, jus-
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qu’a ce quelle restat complétement immobile et large-
ment dilatée. La veine jugulaire fut alors ouverte.

Dieffenbach mit la carotide a découvert sur un autre
chien, introduisit le tube a la fois dans I'artere de I'un
et dans la jugulaire de l'autre; il laissa couler le sang
dans les vaisseaux du second. Le chien qui recevait le
sang parut d’abord respirer mieux, mais cependant il
ne survécut pas.

Cette expérience fut pratiquée sur six chiens, deux
chats, une vieille brebis, un veau et un chevreau; elle
fut suivie des mémes résultats chez trois chiens, le
jeune chat et le chevreau. Tous ces animaux périrent
plus ou moins promptement. Les trois autres chiens,
le vieux chat, la brebis et le veau, se rétablirent peu a
peu et recouvrérent la santé au bout d'un temps
variable, depuis quelques heures jusqu’a trois jours.

La transfusion ¢mmédiate peut donc quelquefois
sauver la vie. Dieffenbach ajoute, cependant, que
méme dans des cas heureux, elle n’est pas sans danger

2° Effets de la transfusion médiate pratiquée a ['aide
d'une seringue sur les animauw épuisés par une forte
hémorrhagie. — Toutes ces expériences de transfusion
médiale ont été faites avec du sang fraichement tiré des
vaisseaux, et qui conservait encore sa chaleur.

Les deux tiers des animaux ont ét6 ramenés a la vie.

Dieffenbach, poursuivant ses recherches, a vérifié
pendant combien de temps le sang liré des vaisseauw
conservail sa propriélé de revivifier un animal.

Il conclut de ses expériences, qu’apres trois heures
celui-ci perd son action.
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Le sang coagulé et redissous n'a que rarement fait
reparaitre quelques signes de vie; il n'y a jamais eu
une revivification compléte.

3° Effets de la transfusion du sang d'un amimal sur
d'autres animaux d'espéces différentes. — « Je n’ai
Jamais parfaitement réussi, dit Dieffenbach, & ranimer
un animal avec le sang d’animaux d’espéces différentes.
Des chiens furent cependant tirés quelquefois de leur
état de mort apparente par la transfusion médiate du
sang de brebis ou d’homme, mais la plupart d’entre
eux périrent promptement, au milieu de convulsions
violentes, surtout lorsque j’employal du sang humain.
Aucun de ces animaux ne survécut au sixiéme jour.
D’autres expérimentateurs paraissent cependant avoir
été plus heureux que moi. M. Blundell, entre autres,
assure qu'll a rappelé un chien & la vie en lui trans-
fusant du sang pris sur un homme, et que I'animal
survécut parfaitement a cette expérience.

» Quant a moi, malgré toutes les précautions imagi-
nables, j’ai constamment échoué. »

A Tappui de cette assertion, Dieffenbach cite une
expérience ou du sang humain fut injecté & un chat.
On retira & un chat 3 onces de sang (85¢5); puis on
lui injecta 2 onces (56¢"70) de sang humain. Aprés
I'injection des 3 premiers grammes, l'animal poussa
un cri plaintif tres fort, fit des soupirs profonds, la
circulation et la respiration devinrent rapides; a mesure
que la quantité de sang injecté devint plus grande, la
géne de la respiration augmenta ; enfin, ’animal mourut
tout & coup, apres quelques mouvements violents, mais
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non convulsifs. A I'autopsie, les organes étaient gorgés
de sang noir et coagulé. Il injecta aussi du sang de
beeuf 3 un mouton et & un chien : chien et mouton
succombérent. Du sang de lapin fut injecté & un chat;
animal mourut le méme jour. Du sang de veau fut
injecté & un chat : aprés étre resté vingt-quatre heures
a I'air, 'animal mourut.

Aprés avoir saigné un chien de maniére a le rendre
exsangue, Dieffenbach Iui injecta une once et demie de
sang de beeuf, qui était resté pendant quarante heures
au contact de l'air; la respiration et la circulation
s'accélérérent d’abord, mais peu & peu elles reprirent
leur caractére normal ; 'animal poussa quelques gémis-
sements, les pupilles se dilatérent énormément, et au
bout d’un quart d’heure, lorsque I'expérience fut
terminée, 1'état de I'animal était tel, qu'on devait
s’attendre a une mort prochaine. Cependant, aprés
trois heures, il était sensiblement mieux, et au bout de
quelques jours il était complétement rétabli.

Sur le méme animal, I'expérience fut répétée avec
du sang de bheeuf tiré depuis vingt-quatre heures; on ne
lui sortit quune once et demie de sang de la jugulaire ;
les mémes symptémes se montrérent d’abord; huit
heures aprés, 1'animal était mort.

Des expériences précédentes, Dieffenbach conclut :

1° Du sang conservé pendant quelque temps et tenu
liquide par I'agitation, puis passé a travers un linge et
injecté dans les veines d’un animal d’espéce différente,
est promptement mortel.

2° Une forte saignée, portée jusqu’ad la syncope,
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peut diminuer linfluence d'un sang étranger et
dépouillé de sa vitalité par un contact prolongé avec
I'atmosphére.

3° L'injection d'une certaine quantité d’un sang
étranger qui est resté longlemps exposé a l'air, et qui
sans saignée préalable, serait suffisant pour tuer
I'animal, ne produit pas ce résultat lorsqu’on commence
a soustraire & I'animal une quantité considérable de
SON propre sang.

Les résultats obtenus par Dieffenbach devaient
trouver bient6t leur confirmation dans les recherches si
curieuses et les expériences si intéressantes de BischofT.

Bischoff, en variant les expériences et en ne les
limitant pas a une méme classe d’animaux, devait faire
faire un grand pas a la transfusion du sang.

Aprés avoir rappelé, au début de son Mémoire, les
recherches de Muller, Prévost et Dumas et Dieffenbach
sur le sang, il s’arréte, en y insistant beaucoup, sur
les faits qui semblent résulter des expériences de ces
physiologistes :

1° L'indispensable nécessité de défibriner le sang pour
opérer avec succés la transfusion; car une des difficultés
de cette opération, en méme temps qu'un des dangers
les plus sérieux, se trouve dans la rapidité avec
laquelle la fibrine frafche se coagule.

2° Le sérum et la fibrine délayés ne peuvent pas
ramener la vie dans un animal qui a perdu beaucoup
de sang par suite d’hémorrhagie; d’ou cette conclusion
que les globules sont le véritable principe actif de ce
liquic> (Dieffenbach).
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3° Le battage du sang, ainsi que I'a prouvé Muller,
employé pour lui enlever sa fibrine, n’altére en aucune
facon les globules.

Bischoff s’étonne cependant que du sang de mammi-
fere injecté A des oiseaux puisse amener des effeis
foudroyants, car les globules des premiers étant plus
petits que ceux des autres, ne devraient pas arréter la
circulation dans le cceur et le cerveau. (P. 349.)

Aussi jugea-t-il nécessaire de faire de nouvelles
expériences.

Elles peuvent étre divisées en trois séries :

1° Expériences dans lesquelles du sang de mammi-
fere a é1é introduit dans des veines d’oiseaux (poule,
coq, oie, canard), aprés avowr élé défibriné.

2° Dans la seconde sériese trouvent celles ou la
méme opération a été faite avec du sang non défibriné.

3° Dans une troisiéme série d’expériences, Bischoff
se pose la question suivante :

« Du sang fibriné, emprunté a des animaux appar-
tenant a une espéce, peul-il ramener la vie s'il est
injecté dans les veines d’'un animal d'une espéce
différente, alors que ce dernier a été fortement épuisé
par une hémorrhagie considérable? »

Transiusion des mammiiéres aux oiseaux.

L'instrument dont s’est servi le physiologiste alle-
mand esl une pelite seringue d’étain contenant deux
onces d’eau. Il a pratiqué surtout la transfusion médiate.

PREMIERE SERIE. — Sang de mammifére fouetis mjecté @

des oiseaur. — Le 21 juin 1835, il mit 4 nu la veine
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jugulaire droite & un jeune coq, et lui injecta une petite
quantité de sang de veau fouelté, qui avait été tiré
quelques heures auparavant par la carotide. L'animal ne
parut pas affecté par cette opération, et se mit & courir
dans la chambre. Aucun accident n’ayant eu lieu, il fit
la m&me expérience sur un autre coq. Le nerf vague fut
lié pendant I'opération sans donner lieu & aucun acci-
dent. Les deux coqs survécurent, ainsi qu'un troisiéme
auquel il injecta un mélange de sang artériel et veineux
qui avait été préalablement défibriné (P. 351).

Le 2 juillet, il injecta dans la veine jugulaire droite
d'une poule forte et adulte une assez grande quantité
de sang artériel défibriné pris & un chien et chauffé
a 36° Réaumur. La poule en perdit une assez grande
quantité, mais moins cependant qu on ne lui en injecta.
Elle parut faible aprés 'opération ; sa respiration était
tranquille ; elle se remit bient6t, guérit parfaitement, et
vécut jusqu'au 6 aofit, époque ou Bischoff s’en servit
pour une autre expérience.

Une circonstance curieuse se manifesta : la poule
devint méchante, elle sautait a la figure de tous ceux
qui 'approchaient, et tua méme quelques petits poulets.
Cette méchanceté diminua plus tard, mais ne se perdit
pas complétement.

Les mémes résultats furent observés : 1° sur un
canard, auquel fut injecté du sang fraichement défi-
briné (P. 532); 2° sur un chien, qui regut par la
carotide une once de sang de poule défibriné et chauffé
(P. 352).

Conclusions. — Le sang de mammifére défibriné et
5
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injecté a des oiseaux n'exerce pas sur eux d'influence
délétere.

DeuxiiMe sERIE. — Fpériences faites avec du sang
non défibriné. — Le 26 juillet, il transfusa a un jeune
coq qui avait perdu un peu de sang, une certaine
quantité de ce liquide frais, non défibriné, qui avait
été pris & un chat. Aprés quelques secondes, 1'animal
fut pris de convulsions violentes et mournt en présen-
tant tous les symptomes d'un empoisonnement narcotique
violent.

Le méme résultat fut observé chez un autre coq,
auquel on avait transfusé du sang de lapin. Il mourut
sur-le-champ, quoiqu’il n’elt pas en d’hémorrhagie, et
que la quantité de sang de lapin introduit dans son
systeme veineux fit peu considérable (P 353).

Bischoff enleva a un canard la plus grande partie de
son sang, et le lui injecta promptement aprés I'avoir
défibriné. L’animal revint & la vie; il le lui enleva de
nouveau et le lui transfusa aprés 'avoir de nouveau
privé de sa fibrine; le canard revint encore 2 la vie
(P. 35%).

Apres avoir constaté, comme Prévost et Dumas et
Dieffenbach, que le sang de mammifére non défibriné
entraine rapidement la mort des oiseaux, BischofF s’est
demande si.du sang défibriné emprunté A une espéce,
ne produisant pas la mort lorsqu'on I'injecte dans les
veines ¢'un animal d'une autre espéce, ne pourrait pas
avoir des propriétés stimulantes capables de ramener
la vie un animal épuisé par une hémorrhagie.

Le 28 juillet, pour le vérifier, il mit 3 nu la veine
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jugulaire d’un canard et d’un chien; il introduisit des
tubes dans les vaisseaux de ces deux animaux, aprés
leur avoir 6té assez de sang pour qu'ils fussent dans un
état voisin de la mort. Aprés cela, il injecta au canard
du sang défibriné de chien, et au chien, du sang défi-
briné de canard.

Aucun des deux animaux ne revint 3 Ia vie.

Le 6 aodt, il prit une poule et un lapin: 2 la premiére,
quil avait épuisée par une hémorrhagie préalable, il
injecta du sang défibriné de deux rats, elle ne se ranima
pas. Le lapin regut également du sang défibriné de
deux coqs, sans résultat.

Craignant de n’avoir pas pris toutes les précautions
convenables dans ces expériences, qui n’avaient donné
que des résultats négatifs, Bischoff en fit une nouvelle
le 8 décembre. Aprés avoir dénudé avec le plus grand
soin la veine jugulaire droite d’une oie, il ¥ plaga un
tube. L’extrémité céphalique du vaisseau ayant été liée
préalablement, il enleva du sang”3 la carotide de deux
lapins, le défibrina par le battage, et I'éleva A une
température de 34° Réaumur. Il 6ta alors la ligature
placée sur la veine, et bientdt I’ hémorrhagie mit cette oie
dans un état de mort apparente. A ce moment, il poussa
par le tube quatre pelites seringues du sang défibriné
de lapin : aucun effet avanlageux ne s'ensuivit, et I'oie
ne pul étre rappelée a la vie.

De ces trois séries d’expériences et de celles de
Prévost et Dumas et Dieffenbach, Bischoff tire les
conclusions suivantes :

1° Du sang frais de mammilére non défibriné, injecté
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dans les veines d'un oiseau, produit la mort en quel-
ques secondes, en déterminant des phénoménes violents
semblables & ceux que 'on observe dans I'empoison-
nement.

2° Du sang de mammifére défibriné, injecté a un
oiseau, n’'y produit aucun phénoméne semblable aux
précédents, et 'animal reste en vie sans trouble fonc-
tionnel.

3° Du sang défibriné ne posséde la propriété de
rappeler & la vie des animaux en état de mort apparente
que lorsqu’il est injecté & des animaux de méme espéce.
Or, comme dans le sang défibriné les globules sont
descendus dans le sérum, et que les expériences nom-
breuses citées jusqu'a ce moment prouvent que le sérum
ne posséde pas la propriélé de revivifier les animaux
lorsqu’on Uinjecte seul dans les vaisseauw, il en résulte.
que ce sont les globules qui possédent ce principe
vivificateur.

4° La propriété qua le sang des mammiféres de
produire la mort dans les oiseaux, ne pouvant provenir
d’'un obstacle mécanique a la circulation, puisque les
globules des premiers sont plus petits que ceux des
seconds, et, d'un autre c6lé, les globules étant le prin-
cipe vivificateur du sang, il en résulte que c’est la fibrine
qui, par suite de sa sortie des vaisseaux, passant de
Iétat de dissolution ou elle est pendant la vie & I'état
de coagulum, renferme ce principe délétére. Dés lors ce
principe n’ayant pas, dans les animaux d’une méme
classe, d’action directe sur le rétablissement de 1a vie, et
produisant des effets funestes d’une classe & une autre
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classe, il sera utile et avantageux de défibriner le sang
lorsqu on voudra faire la transfusion.

Si les expériences que je viens de rapporter sont
exactes, §'il est vrai que des phénomeénes semblables a
ceux de l'empoisonnement se produisent lorsqu’on
injecte du sang d'un animal dans les veines d’un autre
n’appartenant pas a la méme espéce, et que ces phéno-
ménes ne se montrent pas lorsque le sang a été défi-
briné par le battage, la conclusion formulée par Bischoff
est de la plus haute importance et doit étre prise en
sérieuse considération.

Mais cette proposition ne souléve-t-elle pas une
question qui se présente nalurellement & I'esprit : Est-
il bien exwact de dire que la fibrine est un élément toxique,
et n’est-ce pas plutdt a la rapidité avec laquelle le sang
se coagule chez les mammiféres et chez les oiseaux que
I'on doit attribuer les accidents observés? En un mot,
si Pon parvient a empécher la coagulation en mélant
au sang une solution alcaline ou par tout autre moyen,
la fibrine restant a ’état de dissolution produirait-elle
la mort, ainsi que les expériences de Bischoff semblent
I’établir ? Cette terminaison rapide si fatale n’est-elle pas
le résultat de I'introduction dans les vaisseaux d'un sang
en partie liquide, en partie coagulé, et ne trouve-t-on
pas dans les phénoménes qui précedent la mort
quelques traits de ressemblance avec ceux que déter-
minent les embolies? C’est un - point délicat, et sur
lequel jaurai & m’expliquer plus tard, en répétant
avec soin les expériences de Bischoff, et en faisant
varier les conditions de I'expérimentation.
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Je ne suivrai pas cet expérimentateur dans les
applications qu’il a faites de la transfusion a des
grenouilles et & des poissons : ce serait allonger
inutilement cet historique.

Le Mémoire dont je viens de citer les conclusions
n’est pas le seul que Bischoff ait publié sur la transfu-
sion. On trouve dans les Archives de Muller (1838,
p- 351) de nouvelles recherches qui offrent aussi un
grand intérét.

Aprés avoir tiré une certaine quantité de sang par la
veine crurale d’un chien, il I'a injecté dans la jugulaire
d’un coq trés fort. L’animal a été pris immédiatement
de convulsions, et il a succombé. Prenant alors du
sang artériel an méme chien, il I'a transfusé a une
poule, qui a été par suite fort abattue, mais a fini par
guérir. Cette derniére a succombé, au contraire, au
milieu des convulsions, aprés l'introduction du sang
veineux dans ses vaisseaux.

Quelque temps apres, il répéta cette expérience sur
un autre coq : le résultat fut le méme. Bischoff en
conclut : .

Que le sang artériel d'un mammifére n’occasionne pas
la mort lorsqu’il est introduit dans les veines d’'un oiseau,
et que le sang veineuw seul ameéne cette terminaison.

Aprés les expériences de Bischoff viennent, par
ordre de date, celles de Giovani Polli.

Je me contenterai de rapporter les conclusions de
ce Mémoire :

1> Un animal, qui a été réduit a I'extrémité par la
perte de sang artériel occasionnée par une plaie faite
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a une grande artére, est en peu de temps rappelé a
la vie et rétabli dans ses fonctions par I'injection dans
ses veines de ce méme sang artériel défibriné (1™ ef
2¢ Exp.)-

2° Si I'hémorrhagie artérielle a 6té produite par
Iouverture de plusieurs artéres, et a occasionné la
mort compléte de I'animal, celui-ci n’est pas ravivé par
I'injection de son sang artériel défibring, par la raison
que le ceeur, devenu immobile, ne permet pas a I'ondée
sanguine de passer outre (3° Exp.).

3° Si un animal a été privé d'une grande quantité
de sang veineux au point de tomber exsangue sur le
sol, et qu'on Jui injecte une bonne partie de ce sang
défibriné, il est ravivé au point de se mettre sur ses
pattes (4° Exp.).

4° Un animal peut recevoir dans ses veines, sans
danger ou seulement avec quelques accidents passagers,
le sang d'un individu de son espéce préalablement
défibriné, quoique d’une densité moindre (5° Exp.).

8° Chez un animal, on peut impunément injecter
une notable quantité de son propre sang, bien
quiil ait été extrait de son corps depuis vingt-quatre
heures; qu'il ait été battu, défibriné, passé a travers
une chausse ; abandonné a I'air libre dans un vase de
cuivre étamé, a la température de 9° centigrades.
Agité de nouveau au moment d'étre employé, et chauffé
au bain-marie jusqu'a 35°, il a pu &tre introduit avec
avantage dans les veines d’un jeune cheval. (%)

(Y) Archives de Médecine, 1852, p. 205.
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Les expériences de Giovanni Polli, faites toujours
avec du sang défibriné, viennent 4 I'appui des conclu-
sions formulées par Bischoff, mais ne présentent rien
de nouveau, si ce n’est ce fait curieux et qui pouvait tre
grande utilité pratique, que le sang privé de fibrine
conserve encore les propriétés vivifiantes vingt-quatre
heures aprés sa sortie des vaisseaux.

Malgré l'importance des faits que je viens de
signaler, I'étude de la transfusion du sang a été long-
temps négligée et a peu tenté l'activité des jeunes
médecins. C’est ainsi qu’en 1862, j’ai cherché en vain
dans les dissertations inaugurales des Facultés de
médecine de Montpellier ou de Strasbourg une seule
Thése sur cette question.

Parmi les Theses de la Faculté de Paris, j'en ai
trouvé cing qui traitent ce sujet : ce sont celles de
M. Carré (1844, n° 244), de M. Achille Perrier (1851,
n° 195), de M. Passement (1852, p. 172), de M. Lépine
(1856, n° 241), enfin, celle plus récente de M. Nicolas
(1860, p. 795). Les quatre premiéres sont de bonnes
monographies de la transfusion du sang, mais qui, a
aucun point de vue, ne contiennent de faits nouveaux
propres a leurs auteurs.

La Thése de M. Nicolas, plus compléte sous le
rapport historique, relate des expériences qu'il est
juste de mentionner.

La premiére expérience de M. Nicolas a eu pour but
de vérifier si un animal, chez lequel la respiration a
cessé de s’exécuter, peut 8tre ranimé par la transfusion.

Déja Blundell avait fait cette expérience, et nous
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avons vu précédemment que, sur sept expériences, six
avaient été infructueuses; une seule avait été couronnée
de succes.

M. Nicolas, reprenant cette question, a combiné
I'emploi de la transfusion avec I'électricité. Voici, du
reste, comment il a procédé

A un petit lapin, M. Nicolas retira vingt-sept centi-
métres cubes de sang. A la fin de I'hémorrhagie, qui
a duré douze minutes, 'animal a poussé des cris, a
fait quelques béillements, et a eu des mouvements
convulsifs. Trois minutes aprésla fin de I'hémorrhagie,
les battements du cour et les mouvements respiratoires
avaient complétement cessé, les puptlles étatent trés
dilatées, I'animal demeurait immobile.

Douze minutes aprés ’hémorrhagie, il commenca a
I’électriser avec un appareil d'induction, I'un des poéles
étant appliqué a la région épigastrique, 'autre a la
région antérieure du cou. Toutes les cinq minules, le
courant était interrompu deux ou frois minutes.

Trente minutes s’étaient écoulées depuis la fin de
I'hémorrhagie lorsque la transfusion fut pratiquée.
Douze centimétres cubes de sang artériel pris a un autre
lapin, et amenés a la température de 7° centigrades,
furent injectés par la jugulaire; l'injection dura six
minutes. L’électrisation fut continuée pendant cinq
minutes; l'animal resta sans mouvement; la mort
devint évidente.

A Tautopsie, tous les organes sont décolorés, les
vaisseaux et le coeur sont presque vides.

Dans une seconde expérience faite de la méme
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maniére, les mémes résultats furent obtenus. (Loc. cit.,
p. 3k et 35.)

N’est-on pas en droit de penser, en lisant les parti-
cularités de ces deux expériences et les détails fournis
par 'examen cadavérique, que ces deux lapins étaient
morts depuis longtemps lorsqu'on a commencé I'appli-
cation des courants et la transfusion?

Quel résultat heureux l'expérimentateur pouvait-il
donc attendre, dans ces conditions, de I'emploi de ce
double moyen?

M. Nicolas s’arréte ensuite sur un point que j’élu-
dierai moi-méme plus tard, et dont on ne saurait se
dissimuler 'importance : «Je veux parler de la tempé-
rature que doit avoir le sang que I'on emploie pour faire
la transfusion. »

Apés avoir rappelé les expériences de Hunter, de
Scudamore, de Blundell, de Davy, il rapporte ses
propres expériences, dont la conclusion peut étre ainsi
formulée :

Le froid, loin de produire la coagulation du sang,
semble au contraire I'empécher, et lorsqu’on voudra
tenter la transfusion, on saura désormais que pour le
maintenir liquide, le mieux est de faire refroidir le vase
et la seringue (P 39). .

Cette opinion avait été déja formulée par Malgaigne (1).

Voici, du reste, les expériences sur lesquelles
M. Nicolas fait reposer cette opinion :

Sur un gros lapin, I'artére carotide a été ouverte

(Y) Traité d’Anatomie chirurgicale, t. 1, p. 480, 2¢ édit.
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et on a laissé couler le sang jusqu’a ce que les batte-
ments du cceur et les mouvements respiratoires se
soient arrétés. La température était considérablement
diminuée, les pupilles étaient dilatées; I'animal avait
perdu 60 centimétres cubes de sang.

Six minutes aprés la fin de I’'hémorrhagie, il injecta
dans la veine jugulaire 70 centimétres cubes de sang
ariériel pris & un autre lapin, et amenés a la tempéra-
ture de 8° centigrades.

L’injection dura cinq minutes. Deux minutes aprés
I'opération, quelques mouvements respiratoires lents
et faibles, et un léger frémissement & la région
précordiale se manifestérent. Au bout de six minutes,
I'animal est délié et marche avec peine. La tempéra-
ture reste basse, le coeur bat faiblement. Douze minutes
aprés, les battements du cceur sont toujours faibles,
mais ils sont précipités. Aprés trente minutes, ces
battements sont bien sensibles, moins précipités, mais
plus rapprochés du type normal; enfin, une heure et
demie aprés I’opération, 'animal marche et prend des
aliments ; les mouvements respiratoires, la circulation
et la température sont dans I'état normal.

Dans une seconde expérience faite sur un lapin,
I'animal perdit 55 centimétres cubes de sang. M. Nicolas
lui injecta 70 centimétres cubes @ 8° centigrades. Les
phénoménes indiqués dans I'expérience précédente se
manifestérent de nouveau, et deux heures aprés
I'opération, les fonctions de la vie s’accomplissaient
réguliérement. L’animal était assez vif; il prenait des
aliments et fuyait lorsqu’on I’approchait.
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Dans nne lroisiéme expérience, aprés avoir Oté
50 centimétres cubes de sang & un lapin, M. Nicolas
lui injecta 10 centimétres cubes de sang artériel a
9° centigrades. Vingt minutes aprés l'opération, les
battements du cceur, qui avaient cessé, ainsi que les
mouvements respiratoires, étaient dans I'état normal.

Ces trois expériences offrent un grand intérét; elles
démontrent qu’sl est inutile que le sang ait la méme
température que celle du corps, pour que la coagulation
en soit retardée.

En second lieu, elles font voir que chez trois animaux
auxquels on a enlevé 50 centimeétres cubes de sang, il a
suffi de 70 centimétres cubes seulement pour ramener la
vie, aprés une heure et demie ou deux heures, cu vingt
minutes, quand on a expérimenté avec le sang artériel.

Enfin, M. Nicolas a éludié l'influence du sang défi-
briné.

Il ne rapporte qu'une seule expérience, bien qu'il
ait obtenu des résultats heureux sur plusieurs lapins.

Soixante centimétres cubes de sang ayant été enlevés
a l'animal, les phénomeénes suivants se sont manifestés :
Cessation des battements du cceur et des mouvements
respiratoires, résolution compléte des muscles, pupilles
dilatées. Huit minutes aprés, 42 centimélres cubes
de sang défibriné par le battage et empruntés a un
autre lapin furent injectés. IL’injection dura trois
minutes. Le liquide transfusé éfait & une température
de 25° centigrades. L'opération était terminée depuis
trois minutes, lorsque les mouvements du coeur et la
respiration commencérent 2 devenir sensibles.



SUR LA TRANSFUSION DU SANG. i

Au bout de six minutes, la température était tou-
jours basse et les battements du cceur faibles. Pendant
deux heures, les battements du coeur restérent faibles,
la température ne s’éleva que lentement, mais I’animal
finit par se rétablir.

De nouvelles expériences de M. le docteur Nicolas
Duranty (Gazette hebdomadaire, 187k, p. 130, fo 11y
son! venues confirmer les résultats précédents. Dans
une note adressée a la Gazelle hebdomadaire, cet expé-
rimentateur a cherché a établir qu'il était facile de
faire la transfusion avec du sang refroid:.

Par le froid, dit-il, on retarde la coagulation; cela
découle des expériences suivantes faites & des lapins :

1° Dans une piéce dont la température était de
16° centigrades, 20 centimeétfres cubes de sang furent
coagulés complétement en dix minutes.

2° Douze centimétres cubesde sang a 16° centigrades
furent coagulés aprés six minutes.

3° Vingt centimétres cubes de sang, dans un vase
chauffé a £8°, sont coagulés en quatre minutes.

4° Température ambiante de 14° centigrades. 40 cen-
timétres cubes de sang furent placés\ dans un vase
contenant de I'eau a 12° centigrades. Aprés dix minutes,
équilibre de température établi entre le sang et I'eau;
vingt minutes apreés, légére coagulation sur les bords du
vase. Trente minutes apreés la sortie du sang de l'artére,
coagulation de deux millimétres sur les bords du vase,
de quatre millimetres au bout de trente-cing minutes ;
aprés quarante minutes, coagulation compléte.

5° Température ambiante, 16° centigrades. 45 centi-
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métres cubes de sang artériel, dans un vase contenant
de I'eau a 90° centigrades. Aprés dix-sept minules, la
coagulation n’était pas commencée; au bout de vingt-
une minutes, les parois du vase étaient recouvertes
d’un léger dép6t de sang coagulé; et tout a fail au
fond du vase, qui avait un fond conique, se trouvait
un petit caillot d’'un centimetre cube.

6° Température ambiante, 16° centigrades. 55 centi-
métres cubes de sang sont amenés a la température de
8° centigrades. Une heure s’est écoulée avant que la
coagulation fiit compleéte.

7° Température ambiante, 13° centigrades. 60 cen-
timetres cubes de sang sont placés dans un vase a
8° centigrades. Une heure aprés, la coagulation n’est
pas complete. Sur les bords du vase, il y a un dépét
de 3 millimétres de sang coagulé. Au milieu, espace
conique ou le sang est entiérement liquide.

EXPERIENCES DIRECTES SUR DES LAPINS. — Premiére
expérience. — Plaie de la carotide & un jeune lapin
amenant un écoulement de sang qui fit cesser les batte-
ments du cceur et la respiration. L’'animal avait perdu
60 centimetres cubes de sang. Six minutes aprés la fin
de I'hémorrhagie, injection dans la veine jugulaire de
10 centimétres cubes de sang artériel pris a un autre
lapin, et amené a la température de 8° centigrades.
L’imjection a duré cinq minutes. Deux minutes apres
l'injection, quelques mouvements respiratoires lents,
faibles, léger frémissement a la région précordiale.
Aprés six minutes, 'animal, dit-il, marche avec peine;
température reste la méme, battements du cceur lents.
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Aprés trente minutes, battements du cceur bien sensi-
bles, moins précipités, plus rapprochés du type normal.
Une heure aprés I'opération, I'animal marche, prend
des alimenls; respiration, circulation, température a
I'état normal.

Deuwiéme expérience. — b5 centimétres cubes enlevés
a un autre lapin mettent I'animal & I'état de mort; a ce
moment, 10 centimétres cubes de sang artériel pris a
un lapin (température du sang 8° centigrades) ont été
injectés dans la jugulaire. L’injection a duré trois
minutes. Une minule aprés I'injection, léger frémisse-
ment a la région précordiale; aprés quatre minutes,
respiration bien établie, la température trés basse.
L’animal est détaché; aprés dix minutes, battements du
coeur faibles, mais bien sensibles, trés précipités; aprés
vingt minutes, plus sensibles et moins précipités; deux
heures apreés, 'animal est dans I'état normal.

La troisiéme expérience ressemble aux deux autres :
50 centimétres cubes enlevés; 10 centimetres cubes de
sang artériel injectés a 9° centigrades. Vingt minutes
aprés l'opération, les battements du cceur, les mouve-
ments respiratoires, la chaleur, sont comme a. I'état
normal.

Conclusions :

1° Le froid (7° & 40° centigrades) retarde la coagu-
lation du sang méme au contact de l'air.

2° Le sang refroidi conserve ses propriétés vivi-
fiantes.

3° Pour pratiquer la transfusion avec du sang refroidi,
tous les appareils spéciaux deviennent inutiles. Il suffit
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de recevoir le sang que l'on doit injecter dans un
vase amené 2 la température de 7° a 10° centigrades.
Une seringue, tenue elle aussi a la température de
7° a 10° centigrades, constitue le seul instrument
nécessaire.

M. Nicolas Duranty n’a pas fait de transfusion sur
I'homme, mais il déclare que, pratiquée dans ces
conditions, elle donnerait de bons résultats.

Les expériences de M. Nicolas Duranty sont tres
intéressantes; elles prouvent que le froid retarde la
coagulation du sang artériel, et que ce sang, ainsi
refroidi, a pu ramener a la vie des animaux préts a
succomber par suite d’hémorrhagie. Mais si elles sont
stires dans leur résultat quand il s’agit de physiologie
expérimentale, on peut se demander si elles seront faci-
lement applicables a 'homme. Je n’ignore pas, en effet,
qu'on a parlé récemment de la transfusion artérielle;
mais, jusqu’'a ce jour, elle n’a été que trés rarement
pratiquée. J'ajoute méme, 3 moins que l'on introduise
dans les veines de I'homme du sang artériel d’animal,
que ce mode de transfusion a peu de chance d’entrer
dans la pratique journaliére. Sans doute, on trouvera
des individus disposés a se laisser piquer une veine
pour sauver la vie de leur semblable, mais ou en
‘trouvera-i-on quiseront disposés a se laisser ouvrir une
artére?

Les expériences a I'aide desquelles M. Brown Séquart
a éludié I'influence que le sang exerce dans le réta-
blissement de I'irritabilit¢ musculaire sont trop impor-
tantes et jeltent sur I'action de ce liquide, pendant la
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transfusion, une trop vive lumiére pour ne pas trouver
ici leur place.

Dans une premiére note adressée a I'Académie des
Sciences (Comptes-rendus, t. XXXII, p. 855, 1851),
M. Brown Séquart a démontré que des membres
atteints de la roideur qu'on appelle post mortem ou
cadavérique, peuvent se remontrer parfaitement vivants,
c’est-a-dire cesser d’étre rigides, réacquérir I'irritabilité
musculaire et la sensibilité, et se mouvoir par I'action
de la volonté. Je ne citerai qu'une des expériences rap-
portées par cet éminent physiologiste : « J’ai lié I'aorte,
» dit M. Brown Séquart, immédiatement au-dessous
» de l'origine des artéres rénales sur des lapins vigou-
» reux; la sensibilité a été perdue en six, huit ou dix
» minutes dans le train postérieur ; deux minutes aprés,
» les mouvements volontaires ont cessé; l'irritabilité a
» duré prés d’une heure; la rigidité est survenue de
» une heure a une heure vingt minutes apreés la ligature
» de l'aorte. Jai laissé durer la rigidité environ un
» quart d’heure, puis j’ai laché la ligature de I'aorte.
» La circulation s’est rétablie dans le train postérieur,
» et, avec le sang, l'irritabilité des nerfs moteurs, puis
» les mouvemeunts volontaires et la sensibilité sont
» revenus. » !

De cette expérience et de plusieurs autres, M. Brown
Séquart conclut :

1° Que les muscles atteints de cette rigidité qu’on
trouve chez les cadavres ne sont pas des muscles morts,
et que, ¢'ils n’ont pas la vie en acle, ils ont encore la
faculté de vivre;
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20 Que les nerfs moteurs et sensitifs, dans des
membres ou le sang ne coule plus, ayant perdu fout
pouvoir de réagir suivant leurs aptitudes spéciales
lorsquon les excite, sont capables de réacquérir ces
aptitudes par I'action du sang;

3° Que malgré une durée de dix & vingt minutes de
la rigidité post mortem ou cadavérique dans les membres
des mammiferes, ces membres peuvent cesser d’éire
roides, redevenir irritables et retrouver, en oufre, la
sensibilité et le mouvement volontaire.

Ce fait observé chez les animaux, M. Brown Séquart
I'a constaté chez 'homme. Sur le cadavre d'un jeune
homme de vingt ans, guillotiné, il a injecté une demi-
livre de son sang, défibriné par le batiage, dans I'artere
radiale, aprés avoir eu le soin de lier la cubitale, et il
est arrivé a résumer ainsi les résultats de son expé-
rimentation :

« En résumé, j'ai trouvé sur un homme décapité
» depuis plus de treize heures, que les muscles de la
» main, sous l'influence exercée par du sang défibriné
» par le baitage et injecté dans les artéres, ont pu,
» aprés avoir perdu leur irritabilité depuis au moins
» deux heures, et étant atteints de rigidité cadavérique
» depuis environ une heure et demie, cesser d’8tre
» rigides et redevenir irritables pendant plusieurs
» heures.

» En d’autres termes, il a suffi d’environ une demi-
» livre de sang humain défibriné, pour donner de I'irri-
» tabilité, & un assez haut degré, pendant deux, trois
» ou quatre heures, a dix-sept des muscles d’une
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» main d’homme.» (Comptes-rendus, t. XXXII, p. 893,
1851.)

Ce ne sont pas seulement les muscles de la vie
animale qui recouvrent leurs propriétés vitales sous
I'influence de certains éléments du sang, mais encore
ceux de la vie organique. Ainsi, M. Brown Séquart I'a
constaté dans les fibres musculaires lisses de I'intestin,
de la vessie, de 'utérus, des vaisseaux sanguins, des
hulbes des poils et de I'iris.

Toutefois, de tous les tissus contractiles, celui du
ceeur, chez les mammiféres, parait &tre le moins
capable de recouvrer sa contractilité perdue. Pourtant,
si M. Brown Séquart a échoué tres souvent en essayant
de faire revenir la contractilité méme, aussitdt aprés
sa disparition, il a vu quelquefois le ventricule gauche
sans contractilité, et méme rigide depuis prés d’une demi-
heure perdre sa rigidité et redevenir contractile sous
I'influence d'injections de sang dans les artéres cardia-
ques. L’existence assez fréquente des caillots sanguins
dans ces artéres rend compte, pour certains cas, de
I'insucces des injections. (Comptes-rendus, t. XLI, p. 628,
1855.)

Enfin, dans une quatriéme note, M. Brown Séquart
a fait connaftre les recherches expérimentales sur les
propriétés et les -usages du sang rouge et du sang
noir.

Les physiologistes, dit-il, sont presque unanimes a
considérer le sang veineux comme ne jouant aucun
role dans 'économie, et Bichat a essayé de démontrer
que ce sang est un poison. On pense généralement que
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le sang artériel posséde des propriétés stimulatrices
et 'on voit en lui l'ewcitant de la moelle allongée
(J. Muller), du ceeur (Haller et son école), ou au
moins du cceur gauche (Marshall Hall). A peine
quelques physiologistes ont-ils pensé que le sang
veineux, par l'acide carbonique qu'il contient, est un
excitant de quelques organes ou de quelques parties
d’organes, tels que la moelle allongée, les nerfs vagues
dans les poumons, les bronches, et les nerfs sensitifs
dans la peau et les muqueuses. J'ai trouvé et constaté
par des expériences nombreuses, variées et souvent
répélées depuis dix ans, que le sang artériel, ou
mieux le sang rouge, artériel ou veineux, n’est
un stimulant pour aucun organe, pour aucun tissu,
tandis qu’au contraire le sang noir est un stimulant
pour tous les tissus contractiles et nerveux, ou au
moins pour la plupart d’entre eux. Il faut qu'on. se
rappelle que stimuler ou exciter est I'acte par lequel
les propriétés vitales de ces tissus sont mises en jeu et
non pas l'acte de nutrition par lequel I'énergie de ces
propriélés s’augmente. Le premier de ces actes semble
ne pouvoir 8tre accompli que par le sang noir, tandis
que le second semble ne pouvoir I'étre & un degré
notable que par du sang rouge. Ainsi donc, le sang
artériel rouge sert a la nutrition, c¢’est-a-dire a la pro-
duction et au maintien des propriétés vitales, et le
sang veineux noir met en jeu ces propriétés par
une stimulation. Le premier donne la faculté d agir,
la force; le second, avec les autres stimulants, donne
Vaction, et par la fait déprimer la force; le premier
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donne la vie en puissance, le second, la vie en acte.
Donc, le réle du sang veineux est essentiel comme
celui du sang artériel. (Comples-rendus, p. 562,
18517.)

Dans une deuxieme note communiquée a I’Académie
des Sciences le 30 novembre 1857, M. Brown Séquart
conclut :

1° Que le sang d'un vertébré d’'une espéce n'est pas
un poison pour des vertébrés, méme d’espéces trés
éloignées.

2° L’action toxique du sang d’un animal injecté
dans les vaisseaux d’un individu d’'une autre espéce
dépend principalement, quand elle existe, de I'acide
carbonique en quahtité suffisamment considérable.
(Comptes-rendus, p. 92%, 1857.)

Dans la séance du 43 février 1869, M. Lorain a
communiqué a la Société de Biologie une observation
de transfusion du sang.

A Toccasion de ce fait, M. Brown Séquart insiste
sur quelques données physiologiques qu’il lui parait
important de rappeler.

En premier lieu, il rappelle que le sang d’un animal
de la méme espéce n’est pas nécessaire pour le succes de
I'opération. Il a ranimé non seulement temporairement,
mais d’une maniére définitive, des chiens exsangues au
moyen d'une injection de sang de batracien; d’anguille,
d’oiseau. En présence d’une Commission de -membres
de DlInstitut, il a ranimé un chien de forte taille avec
du sang de pigeon. L’animal a vécu pendant trois
mois dans le laboratoire de M. Cl. Bernard. Aussi, est-il
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inutile d'injecter & I'homme du sang humain : du sang
d’'un mammifére, tel que le mouton par exemple,
serait tout aussi convenable.

En second lieu, ¢/ est indispensable d’injecter du sang
défibriné. La conservation de la fibrine n'a aucun
avantage, et elle expose au danger sérieux de provo-
quer des embolies multiples dans les poumons de
I'animal injecté. I ne faut donc pas, chez I'homme,
pratiquer la transfusion immédiate, ainsi que cela se
fait avec les appareils de M. Mathieu. Il est infiniment
préférable de se servir d’'une seringue ordinaire.

En troisiéme lieu, il est inutile d’injecter du sang a
la température normale ; il n’y a aucun inconvénient
& ce que sa température soit un peu inférieure.

En quatriéme lieu, enfin, il est de régle d’injecter
le plus loin possible du cceur (par exemple dans une
veine du membre inférieur), et de pousser I'injection
lrés lentement; sinon, on provoque des accidents cardia-
ques. On peut méme faire I'opération en plusieurs
temps.

A cette occasion, M. Paul Bert dit qu'il a constaté que
de sang dont la température a été élevée a plus de &°
au-dessus de la température normale est devenu impro-
pre a ranimer I'animal. §'il a été congelé, il améne
plus rapidement la mort de I’animal ; mais si ce liquide
a été amené seulement & 0°, il peut &tre injecté sans
inconvénient (aprés réchauffement).

M. Bert indique un signe qui lui parait précieux
pour reconnaitre si un chien, que I'on soumet & une
hémorrhagie, doit fatalement succomber (en I'absence
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de la transfusion). Ce signe est, I'animal étant couché
sur le dos, la production des convulsions. Suivant
M. Bert, ce signe est infaillible. (Gazette médicale,
1869, p. 428.)

Enfin, au Congrés des savants tenu & Lyon en 1872,
M. Brown Séquart conclut de ses nouvelles expé-
riences sur les animaux, que la transfusion du sang
artériel réussissait a rappeler a la vie des animaux qui
succombaient, au contraire, quand on leur injectait
une quantité équivalente de sang veineux. Il en conclut-
a Pefficacité plus grande du sang artériel. (Farny, Thése
de Paris, 1874, t. VII, n° 104. Considérations sur la
transfusion avec du sang non défibriné.)

CONCLUSIONS.

De tout ce qui préceéde, on est en droit de con-
clure :

1° Que lorsqu’un animal a été réduit a un état voisin
de la mort par suite d'une perte considérable de sang,
il peut étre ramené immédiatement a la vie par la trans-
fusion (Richard Lower, Denys, Blundell, Bischoff, etc.).

2° Que la quantité de sang nécessaire pour produire
ce résultat est toujours bien inférieure d celle que Iani-
mal a perdue.

3° Que le sang artériel et le sang veineux possédent
I'un et Pautre la faculté de revivifier ’animal, mais
leur action est différente : le premier, le sang rouge,
donne aux tissus la faculté d’agir, la puissance; le
second augmente 'action et met en cuvre cette puis-
sance (Brown Séquart).
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&° La transfusion, pour réussir, doit étre faite avec
du sang appartenant & des animaux de la méme classe,
mais surtout de la méme espéce; car si Blundell a
démontré, comme tous les expérimentateurs, que le
sang de chien revivifie le chien, il a prouvé aussi que
le sang humain n'a pas cette propriété; car tous les
animaux, excepté 'homme, qui en ont regu dans leurs
veines, ont rapidement succombé.

5° Si I'on injecte & un animal d’une classe du sang
pris & un animal d’une autre classe (mammiféres et
oiseaux), il succombe presque immédiatement en pré-
sentant des phénoménes qui offrent beaucoup d’analogie
avec ceux de I'empoisonnement (Bischoff).

6° Les expériences de Prévost et Dumas, Dieffenbach
et Bischoff apprennent : 1° que le sérum du sang
injecté seul dans les vaisseaux ne peut faire revivre un
animal sur le point de mourir par hémorrhagie; 2° que
si Uon défibrine le sang d’un oiseau et qu'on I'injecte a
un chien, il ne détermine pas d’accidents. Il était des
lors ralionnel de conclure que la fibrine agissait en
quelque sorte comme un agent toxique.

La conséquence de ce dernier fait est la nécessité de
défibriner le sang pour opérer la transfusion (Bischoff,
Giovanni Polli, Nicolas, Brown Séquart).

7° Que si la contractilité musculaire est mise en jeu
par linjection du sang veineux dans les vaisseaux,
alors que cette propriété semble anéantie depuis un
certain temps, elle devra étre réveillée avec plus
d’énergie encore, lorsque ce sang arrivera dans le
ceeur, au moment ou, sous l'influence d’'une hémor-
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rhagie abondante, les contractions de cet organe seront
notablement affaiblies, mais non encore éteintes. Son
réle actif et efficace dans la transfusion ne saurait, par
suite, laisser aucun doule.

La transfusion a été, dans ces derniéres années, de
la part des physiologistes allemands, suédois, italiens,
russes, etc.,. 'objet de recherches remarquables qui,
entreprises dans un grand nombre de laboratoires,
n‘ont pas peu contribué a la faire entrer dans la
pratique. Aussi est-ce justice que de mentionner actuel-
lement les expériences de MM. les professeurs J. Muller
de Stockholm, J.-Worm Muller de Christiania, Panum
de Copenhague, Lesser, Ponfick, Landois, etc.

Ces expériences ont été failes, tant6t entre animaux
de méme espéce, tant6t entre animaux d’espéces diffé-
rentes, soit avec du sang pur, soit avec du sang
défibriné. Les rapporter, c'est faire connaitre ce que
J'appelle la période contemporaine de la transfusion du
sang.

Transfusion entre des animaux de méme espéce.

M. le professeur Muller, de Stockholm, a fait sur la
transfusion du sang, entre animaux de méme espéce,
des expériences nombreuses qui sont remarquables par
leur précision et par la netteté des résultats obtenus.
Non seulement il a pesé les animaux el la quantité
d'urée éliminée, mais il a fait une heureuse application
de l'appareil de Malassez pour la numération des
globules. Toutes ces expériences, pratiquées sur des



90 ETUDES HISTORIQUES, PHYSIOLOGIQUES ET CLINIQUES

chiens, ont été longuement exposées dans sa thése par
M. Jullien, auquel je les emprunte en les résumant (1).

Premiére expérience. — A un chien pesant 5,910 gram-
mes, il transfuse 190 grammes de sang. Remis dans la cage,
le chien perd 60 & 65 grammes de sang par la plaie d’in-
jection. L’augmentation du poids de l'animal transfusé,
diminué de cette sorte, était donc de 125 & 130 grammes.

Examen des globules.

Le nombre des globules du sang injecté était de......... 275
Le nombre des globules du sang du chien était de...... .. 309
La masse sanguine une fois revenue 4 son volume normal,

ce nombre étaitde......oo ciiiiiiiiiiiiiiiii i, 387

ConcLusion. — La masse sanguine est considérable-
ment accrue dans les premiéres heures qui suivent la
transfusion.

Vingt-quatre heures aprés, la normale de la masse
sanguine a reparu. Quant aux globules sanguins, leur
nombre diminue & partir de la quarantiéme heure, et
descend au degré d’hypoglobulie qui précédait I'opé-
ration.

Examine-t-on maintenant ce quil en est de la
nutrition des animaux depuis I'injection,

L’animal avait été privé de nourriture pendant les
huit jours qui précédérent la transfusion et I'était
resté depuis.

Perte quotidienne avant la transfusion ....... de 100 & 120 grammes.
Perte, 24 heures aprés la transfusion. ........ 250 —
Perte les jours suivants ..............000l,.. de 110 4 140 —
DeuxitMe concLusioy. — La perte du poids n’est

nullement atténuée par la transfusion.

() Loc. cit., p. 50.
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Sil'on examine, enfin, ce que deviennent les sécré-
tions de l'urine et de 1'urée, on trouve :.

Quantité d’urine avant la transfusion..... veeees 40 grammes.
URINE { 24 premiéres heures aprés.....oovveeeiivninees 90 —
3 ou 4 jours quisuivent vouveueeierenn... . 50460 —
Quantité d’urée avant la transfusion............ 3 —
— pendant les 24 heures aprés..... 6 —
Unge — pendant les 3 jours suivants.,... 5  —
—_ — seees 3 —

TroistiMe concLusioN. — L’augmentation de la quan-
tité de I'urine et de I'urée excrétées aprés la transfusion
est donc incontestable.

Deuxiéme expérience. — Chien pesant 7,790 grammes,
privé de nourriture depuis trois jours.
Transfusion de 170 grammes de sang.

Globules sanguins du sang du snjet avant I’opération........ 328
Nombre des globules du sanginjecté........cc.vvuvviinin., 300
—-— du sang du sujet 5 ou 6 heures aprés.... 375
-— — 24 heures aprés........ 614
— — 3 jours aprés.......... 433

= —_ quelques jours plustard. 486

Cette expérience n'est pas absolument semblable &
la précédente, qui avait offert une diminution considé-
rable de globules aprés les quarante-huit premiéres
heures.

Troisiéme expérience. — Le sang injecté a été conservé
vingt heures en un bain de glace.

Avant la transfusion, 'animal pése............ 6,710 grammes.
1 ) . 7,010 —
Donc, augmentation de poids.........oeveenn. 300 -
Température rectale avant la transfusion...... 3808 + —

- apres - cenees 389 =

Aucun changement dans la maniére d’étre de I'animal.
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L’urine offrit une couleur jaune,brun intense, sans bile;
pas d’urée, pas de sang, pas d’albumine, pas de sucre.

Nombre des globules, avant la transfusion............. 291
— dans le sang injecté ............ 300
— 20 minutes aprés la transfusion... 396

Pendant les premiéres vingt-quatre heures, le nombre
de globules resta & 394. Dans les soixante-douze heures:
qui suivirent, il g’éleva & 465.

Au 4ejour.......... ..... Nombre des globules..... 465
Au B¢ jour (1er septembre) - eeese 419
Au 8¢ jour (3 septembre) — cesss 400
Au 11¢ jour (6 septembre) —_ oo 449
Au 12¢ jour (7 septembre) — ey 291
Au 24e jour (19 septembre) — cevee 248

L’oscillation maximum se produisit vers le onziéme
jour, puisqu’il y eut une descente depuis ce temps.
Le 7 septembre, le chien avait recu de la nourriture. La
croissance du nombre des globules continue donc quatre
ou cing jours, et au bout de frois semaines, au plus, le
retour au nombre primitif s’était produit.

L’augmentation de la sécrétion d’urée n’est pas dou-
teuse.

Urée, avant la transfusion ........... " — «. 4 & 5 grammes.
— dansles 24 heures qui suivent.......... 10 —
— du 4eau B¢ jour..... P eErTrrTT: . ess.51/246  —

L’origine de ces variations de l'urée vient, sans
doute, du plasma, car on n’a point observé dans le
nombre des globules de diminution apparente. Mais
comme la quantité d'urée dépasse celle de la masse
albuminoide injectée, on peut lui supposer trois sources
principales :

1° Combustion de la subslance graisseuse ;

2° Corps albuminoides du plasma;

3° Destruction des globules sanguins.
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L’urine, dans les premiers jours, était brun sombre
et contenait beaucoup plus de pigment que d’ordinaire;
quelques jours aprés, le nombre des globules, pendant
la production de I'urée, se maintenait au chiffre élevé
qui a été mentionné. On voit, d’aprés cela, que c'est
d’abord au plasma sanguin, ensuite aux globules que
I'urée emprunte les matériaux de formation.

Quatriéme expérience. — Chien pesant 4,560 grammes,
Transfusion de 290 grammes de sang. Le poids devient
4,850 grammes.

Nombre des globules du sujet avant la transfusion .. 214

— du sang injeeté..... YT YYS 200
= peu aprés la transfusion....... 306
— le lendemain .o.o.vvenuevnnnnn 354
— 48 heures aprés....ooeeveeess 382
— 4 jOUrS APTES v vvvvenerrronnns 394

— 4 Semaines apréS...eveneeenes 305

Chiffre de ’urée : 27 juillet, jour de la transfusion.

- 28 juillet.vueerionnrnoaecnees 7,208
—_ 30 juilletee..vuevreonneenenes 7,535
— 31 juilletsvoseiusennn teeeees 5,009

— Y PR X 117

Cinquiéme expérience. — Poids de'animal, 3,440 gram-
mes. Transfusion de 200 grammes, apres laquelle le poids
devient 3,640 grammes.

Nombre des globules avant la transfusion...... 305 4 313
— du sang injecté........... veee. 300
— 3 heures aprés cu.eeeeacececens 396

A partir de ce moment, les globules diminuent, et la

coloration de I'urine devient plus foncée.

Chiffre de urée : 28 aolit covvvvvvieinenennnne, 5,086

= 2% aofit ..uain.. . et 92,9

—_ 2BRAOUL vl » o oW, T 3,48
—_ 26 AOALerrrer 5 P T e T e 3,36
— 27 a0t vveivunnns e 2,76
— 98 T =rpr=gs @ T . 1,93
— 29 200t cvvrnvennnnn . E— 4,53
— 30 aolit...... OO0 oD O QOO b,

- 31 aoltt vauunnn. v es o FETTETA 4,32
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Les animaux qui ont survécu aux expériences 4° et
5¢ et dont Ja masse totale a pu étre augmentée de 30,
60 et méme 83 p. 100, ont été revus trois ou quatre
ans aprés; leur santé ne paraissait pas en avoir
souffert.

Sixiéme expérience. — On transfusa & animal plus du
double de la masse sanguine; des symptdmes morbides
se montrérent durant toute sa durée, surtout & la fin, ol
la gueule de ’'animal s’emplit d'une écume sanguinolente.
Emission de 2 & 3 grammes d’urine sanglante. Le lende-
main, il manifestait une grande faiblesse; le troisiéme
jour, au matin, il était mort.

Poids du corps avant la transfusion............ 5,955 grammes.
- apreés — iiieeeeees 6,690 —
Poids du sang injecté........... b « « TR 735 —
Poids du sujet le lendemain ..... .... oxeRsIoRsrexs 6,107 —
Nombre des globules avant.............cco... 475
— du sang injecté .......... 264
—_ immeédiatement aprés..... 345

On voit que le nombre des globules fut immédiatement
diminué, ce qui est contraire aux observations précé
dentes.

Nombre de globules le lendemain............. 491

Depuis Popération jusqu’'a sa mort, il a émis 152 centi-

metres cubes d'urine contenant 3769 d’urée.

Septiéme expérience.

Poids du chien avant la transfusion ....... «o.. 3,280 grammes,
— aprés —_ A 000 00g 3,070 —

Poids du sang injecté....... F « o PR rr 390 —

Poids dusujet, 7juillet........ [ ceesess 3,655 —
— 10 juillet.. ,...vovuian.n., ce.. 3,385 —
— 11 juillet ....... Jobo oo ooooy .. 3,280 —
- 12 juillet .. .ovvuniiiinnn. ... . 3,400 —
= 13 uillet . oueuvninnnnnn.n, .. 3,205 —
— Thjuillet o, ....vveen..., e 3,018 —
— 18 juillet .....oviviiiii..,... 2,920 —
- 16 juillet . .. .. AN AP rrrs veeee. 2,800 —

— 17 juillet .....cevvvennernn..n. Mort.
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Quantité d’urée: 8juillet ... ........ veveennees 0,714 grammes.
- 9 juillet ......... oz - o o o Pl oru 0,398 —
— 10 juillet.. . ovvieiviinnninn.e. 0,373 —
— 11 juillet v.vueneriivii e, 0,540 —
— 12 juillet o..oovvn i, 0,497 —
—_ 13 juillet ........... ceiiiiaa 0,624 —_
— Lo juillet..ooiiiiininiinennan, 0,870 —
Nombre des globules dans le sang injecté......... 254
— du sujet avant la transfusion, 243
- le lendemain........ DGR P L 358
— le gquatriéme jour........... 358

— 5 jours et plus tard. 313, 318, 335
L’animal mourut de pneumonie le 17 juillet.

On peut résumer ainsi les résultats fournis par les
expériences du professeur Muller, de Stockholm, en ce
qui concerne le nombre des globules et la quantité
d’urée apres la transfusion :

Premiére expérience. — 1° Augmentation de la masse
sanguine dans les premiéres heures de opération, qui
revient 3 son état normal vingt-quatre heures aprés;

2° Augmentation du nombre des globules, qui diminue
4 partir de la quarantiéeme heure, et revient & l'état
normal;

3° Laperte du poids de I’'animal n’est nullement atténuée
par la transfusion;

4° Augmentation de l'urine et de I'urée aprés la trans-
fusion.

Deuxiéme expérience. — Augmentation du nombre des
globules, au lieu de diminution, apres les quarante-huit
premiéres heures, comme dans 1’expérience précédente.

Troisiéme expérience. — Ktat stationnaire des globules
pendant vingt-quatre heures, puis augmentation pendant
quatre jours. Dans les quatre jours qui suivirent, 'état
des globules oscilla peu. A partir du onziéme jour seule-
ment, le nombre diminua. Augmentation véritable de
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l’urée. Il est bon de remarquer que le sang injecté avait
été maintenu sous la glace pendant vingt heures.

Quatriéme expérience. — Le nombre des globules a
toujours été en augmentant d’une maniére notable, pen-
dant les quatre jours qui ont suivila transfusion. Pendant
les quatre semaines suivantes, le nombre est resté plus
élevé qu’avant la transfusion.

La quantité d’urée a été en diminuant.

Cinguiéme expérience. — Augmentation du nombre des
globules, suivie bientdt de diminution; puis, augmenta-
tion de l'urée.

Sixiéme expérience. — Le nombre des globules fut
immédiatement diminué, ce qui est contraire aux expé-
riences précédentes.

Septieme expérience. — Le nombre des globules a été
augmenté et s’est maintenu longtemps & un chiffre supé-
rieur & celui du point de départ.

Légére augmentation de l'urée.

Plusieurs conséquences découlent de ces faits.

On voit, d’abord, que le plasma sanguin subit un
mouvement d’exosmose, par suite duquel prés de la
moitié de la masse a disparu aprés quatre heures
environ.

L’accroissement de la masse, par suite de la transfu-
sion, n’est donc qu'un phénoméne passager et de peu
de durée. .

Quant au nombre des globules, il subit également
des variations. D’une maniére générale, on peut dire
qu’il augmente dans les quarante-huit premieres heures,
pour diminuer aprés et revenir 3 son point de départ
(1 exp.). Cette régle n’est cependant pas absolue.
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Ainsi, dans la deuxieme expérience, I'augmentation a
été marquée, mais la diminution aprés quarante-huit
heures n'a pas eu lieu. D’autres fois, I'augmentation
s’est produite d’abord, suivie bient6t d’une diminution ;
mais cette diminution n'est pas arrivée alors a ramener
le nombre des globules'a ce qu’il était avant la trans-
fusion. Quoi qu’il en soit, que le nombre des globules,
augmentant d’abord, revienne ensuite & son point de
départ ou a peu prés, il n'en est pas moins certain
qu’il diminue; que, conséquemment, il doit y avoir et
il 'y a, en effet, destruction de ces organties. Il est bon
de remarquer que c’est surtout au moment ou les glo-
bules disparaissent que I'on voit augmenter la quantité
de I'urée. Cette coincidence ne semble-t-elle pas prouver
que cette augmentation dépend, au moins en partie, de
la combustion globulaire, sans déterminer de pléthore?

Une derniére conséquence a tirer, c’est que, peu de
jours apres la transfusion, le sang est revenu a son
état primitif.

Transfusion du sang entre animaux de méme espéce
avec du sang défibriné.

La transfusion du sang entre animaux de méme
espece n'a pas toujours été faite avec du sang pur. On
s’est servi également de sang défibriné.

Les anciens n'eussent pas consenfi a dépouiller le
sang de sa fibrine, parce qu’ils considéraient la fibrine
comme en étant la partie essentiellement active. C’était
la lymphe plastique de Hunter, 'élément réparateur par
excellence. Les recherches de Prévost et Dumas, de

7
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Muller, en démontrant que les globules rouges sont la
partie essentielle du sang, inspirérent la pensée d’en
distraire certaines parties nuisibles ou utiles. De la,
I'idée de la défibrination.

Deés sa naissance, la défibrination a été attaquée par
Magendie. Voulant vérifier les expériences de Dief-
fenbach, qui recommandait d’extraire la fibrine pour
éviter 1'obstruction des capillaires, il retira de la veine
jugulaire d'un chien deux ou trois cents grammes de
sang, en enleva la fibrine par le battage, filtra le tout
el le réinjecta au méme animal. Cette opération fut
reproduite au bout de quelques heures une seconde et
fréquemment une froisiéme fois.

L’animal s’affaiblissait graduellement et mourait
généralement apres la deuxieme injection. A 'autopsie,
on trouvait les viscéres et les parenchymes imbibés
de sérums sanguinolents. Des congestions intenses et
des exlravasations occupaient les poumons, le foie, le
cerveau.

Magendie concluait que la défibrination entravait la
circulation capillaire, favorisait les hémorrhagies inter-
stitielles, et allait, par conséquent, A ’encontre du but
que se proposaient les défibrinateurs. « Ainsi, dit-il, la
» méme substance qui se solidifie quand elle est hors
» des vaisseaux, mais qui est liquide dans leur intérieur,
» la fibrine, donne au sang la merveilleuse viscosité

» Décessaire pour parcouric les capillaires les plus
» fins (‘) »

(") Magendie, Agents physiques et chimiques de la vie.
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Pour M. Claude Bernard, la fibrine sert également a

faciliter le passage du sang a travers les réseaux
capillaires.

La conclusion qui en découle, c’est que la fibrine est
un principe qui n'est pas tnutile et qu’il faut conserver,
si rien ne s’oppose d sa conservation.

J'ai déja rapporté (p. 63) les expériences de Bischoff,
qui démontrent que l'on peut ramener 4 la vie un
animal auquel on a enlevé la plus grande partie de son
sang, en le lul transfusant aprés 1'avoir défibriné.

Mais des expériences plus récentes de Giovanni
Polli et de Panum le démontrent d’'une manidre incon-
testable.

EXPERIENCES DE GIOVANNI POLLI.

Premiére expérience. — Chien rendu exsangue par suite
de l'ouverture de l'artére crurale. Le sang artériel retiré a
ce chien avait été recueilli presque tout entier dans un
vase; on le défibrina par le battage et on l'injecta avec
une petite seringue dans la veine jugulaire. I.e chien se
releva trés promptement; la respiration devint plus calme,
Veeil se ranima, et quelques minutes aprés l'animal se
promenait dans Pappartement.

Deusciéme expérience. — Un chien robuste fut saigné &
Partére crurale droite jusqud un état voisin de la mort.
Alors on lui injecta dans la veine jugulaire ce méme sang
préalablement défibriné. En quelques minutes, il parut
sortir de I'état dans lequel il se trouvait. Au bout d’une
heure, il paraissait revenu & son état normal.

Troisiéme expérience. — A une petite jument de huit
ans, on enleva par la jugulaire droite 10 kilogrammes de
sang, qui furent battus et défibrinés. Sous I'influence de
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cette perte de sang, la jument, agitée d’abord, devint
chancelante et s’affaissa sur la paille. Les muqueuses
étaient décolorées, ’ceil immobile, les membres reldchés.
On lui transfusa 5 kilogrammes de son sang défibriné
par la jugulaire gauche. — Elle put alors se relever, faire
quelques pas. Elle mourut sept heures aprés 'expérience,
au milieu de convulsions. On trouva dans ’estomac unes
énorme quantité d’aliments, et un épanchement gélatini-
forme dans lintestin.

Quatriéme expérience. — 29500 de sang furent retirés
de la jugulaire d’'une jument de quatorze ans. — Avant
la saignée, le cceur battait 43 fois et la respiration s'effec-
tuait 6 fois par minute; aprés la perte de sang, la respi-
ration était de 35 fois par minute et 48 pulsations. Alors
on injecta dans l'espace de 20 minutes, par la jugulaire
droite, 1*!35 de sang défibriné et filtré, pris & un autre
cheval. Ce cheval se montra trés agité aprés 'opération :
44 pulsations par minute, avec des intermitences et des
doubles battements; respiration exagérée et rude, batte-
ments du cceur profonds et un peu irréguliers. Une
heure plus tard, respiration et pouls plus calmes et plus
réguliers. Pendant quelques heures, 'animal resta encore
b terre, puis se releva, mangea et but avec avidité; le
lendemain, il était gai et de bon appétit. La respiration
était revenue & 8 par minute, mais le pouls battait '72 fois.
Ce changement dans la rapidité de la circulation ne
paraissait troubler en rien I’état normal.

Les expériences de Panum ne sont ni moins impor-
tantes ni moins favorables a la défibrination.

Cinquiéme expérience. — Un chien vigoureux et & jeun,
pesant 7,370 grammes, est le sujet de I'expérience, le
4 mai 1861. En vingt-quatre heures, du 4 au 5 mali, il
émet 260 grammes d’urine d’une densité de 1046. On fait

h.C 06
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avec soin la correction de Liebig, la correction du chlorure
de sodium, et I'on obtient une quantité d’urée de 23¢r16.
Le 6 mai aumatin, on trouve une quantité d’urine de 555,
avec une densité de 1036; on y trouve 46&r287 d’urée.
Le 6 mai, on trouve 260 grammes d’urine, densité
1033; urée, 1557548, En quarante-huit heures, le chien,
abondamment nourri avec du pain et de la tripe, a fourni
8487542 d’urée, soit 42 environ par vingt-quatre heures.
L’animal pesait 7,470 grammes. On lui administra dés
lors des aliments solides et liquides. Le 7 mai, 4 3 heures
et demie du soir, il n’avait pas encore fourni d’urine. Une
sonde en fit sortir 160 centimetres cubes, de densité de
1049, et 14¢763 d’urée.

Les vingt-quatre heures suivantes, le chien fut privé
d’aliments; on obtint par deux cathétérismes 75 grammes
d’urine d’une densité de 1055, et contenant 76"50 d’urée.
Aprés deux jours complets d’inanition, le chien pesait, &
sept heures et demie du soir, le 8 mai, 6,900 grammes. Il
avait, en quinze heures, perdu 80 grammes par la perspi-
ration insensible, soit 130 en vingt-quatre heures.

On lui tira & ce moment 300 grammes de sang, pour lui
injecter 60 centimétres cubes de sang battu et venant
d’un autre chien. Ce sang nouveau fut versé dans la veine
jugulaire. Malgré l'inanition compléte, il fournit par le
cathétérisme, dans les quarante-huit heures qui suivirent,
148 centimétres cubes d’urine, contenant 1487652 d’urée
et d’un poids spécifique de 1055. L’inanition étant encore
maintenue, vingt-quatre heures aprés la transfusion, il
rend 76'326 d’'urée par une urine qui ne contient ni
sang ni albumine, mais qui, comme dans les vingt-quatre
heures précédentes, est si concentrée, que l'acide azotique
précipite en masse I'urée additionnée d’acide azotique. Au
onziéme jour de l'expérience, quarante-huit heures aprés
la transfusion, le chien pése 6,370 grammes. Il avait perdu
environ 430 grammes, dont 148 d’urine. La perspiration
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insensible avait donné l'issue au poids restant, 282 gram-
mes en quarante-huit heures.

On donna au chien, pour le nourrir, 470 grammes de
poumon, et huit heures plus tard 200 grammes d’eau et
150 grammes de poumon. Dans les vingt-quatre heures
qui suivirent, il y eut émission de 270 grammes d’urine
d’une densité de 1057 et contenant 3767120 d’urée. La
perspiration insensible monta en vingt-quatre heures &
144876, Déja le 11 mai au soir, aprés le deuxiéme repas,
I’animal pesait 7,130 grammes, et le 20 mai il pesait plus
qu’avant ’expérience, 7,480 grammes. Cette substitution
d’une quantité de sang #gale & un centiéme du poids du
corps fut supportée sans souffrance; mais inanition étant
poussée jusqu'au vide complet de lintestin pour rendre
I'élimination d’urée aussi lente que possible, la perspira-
tion insensible et la masse de 1’urine n’ont pas ét€ mani-
festement altérées par I’échange qu’on a fait de 100 gram-
mes de sang ancien contre 60 de sang nouveau. La
qualité de I'urine et des autres sécrétions n’a pas subi de
modifications, et la perte de poids de ’animal était tout &
fait la méme que chez un animal sain qu’on aurait d’abord
inanitié, puis nourri. Quand on suspendit l’inanition,
l'animal mangea avec grand appétit et digéra si bien,
que neuf jours aprés il avait beaucoup augmenté de poids.
L’indépendance absolue qui existe entre l'élimination
d’urée et la nutrition parut alors dans ses conditions
normales. Le poids de l'urée, comme je l’ai dit, était,
avant le jeine, de 4187497, le premier jour du jetinc
13#75, le deuxiéme '72'5. Mes recherches antérieures m’ont
démontré que I'élimination d’urine, méme avec les
progres constants de linanition, demeurait la méme
durant plusieurs jours A partir du deuxiéme, et ne dimi-
nuait que dans de faibles proportions. L'animal dont il
s’agit, aprés I'évacuation de son tube digestif et le jeine,
léchange sus-mentionné une fois fait dans sa masse
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sanguine, perdit 76326 d’urée en vingt-quatre heures.
Sous Yinfluence d’une nourriture substantielle, ce chiffre
monta dans les vingt-quatre heures suivantes & 3757120.

Sixieme expérience. — Le méme chien pesait le 25 mai,
aprés cathétérisme, 7,250 grammes; il avait jusque-la été
sain et gai, et la perte de poids résulta chez luide ce que,
d’abord accoutumé & manger de la viande, il ne fut plus
nourri que de pain et en petite quantité. On lui tira alors
205 grammes de sang pour lui en injecter 80 centimeétres
cubes; le sang nouveau avait été défibriné et pris & la
jugulaired’un autre chien. La transfusion laissait subsister
une différence au détriment de la masse sanguine de
Panimal de 125 grammes; aussi était-il faible et frissonnant;
mais six heures aprés 'opération, il sautait avec gaieté. Il
pesait alors 7,070 grammes; il ne perdit dans cette période
ni urine ni excréments, et la perspiration insensible
diminua de 55 -grammes son poids total. Le 26 mai, &
onze heures du matin, il pesait 6,990 grammes. On lui
avait cependant enlevé avec une sonde 6884 d’urine
acide, d’une teinte sbmbre, d’une densité de 1053, n’ayant
ni albumine ni sang. Dans les seize heures et demie
aprés, la perspiration insensible monta au chiffre de 1676
seulement; pas d’excréments. L’urée éliminée dans les
vingt-quatre heures aprés la transfusion monta & 76501,
quantité équivalente & celle qui, dans la premiére expé-
rience, correspondait 3 1'état de jelne aussitot aprés le
dernier repas. Il n’avait mangé avant et aprés la trans-
fusion qu’un peu de pain moir et bu de l'eau. Il semble
done que la perte de sang a été si bien supportée en raison
de sa petite quantité. On lui donna ensuite de la rate de
beeuf crue, puis du lait et du pain, dont il mangea
430 grammes; son poids monta & 7,420 grammes. Le
soir, il mangea encore 400 grammes d’une épaisse soupe
de riz, et atteignait alors 7,750 grammes. De sept heures
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3 dix heures et demie du matin, le 27 mai, il sécréta
292 centimetres cubes d’urine. Cefte urine était acide,
claire, limpide et sans albumine, ayant 1030 grammes
de densité. Les 272 grammes éliminés de sept heures
du matin & dix heures et demie contenaient 1529
d’urée. L'urée correspondait & la quantité d’aliments
azotés, et elle n’était pas aussi abondante que 'expérience
précédente faite sur le méme chien le faisait supposer
pour une perte de 125 grammes de sang. Mais le chien ne
ressentit aucune suite de cettediminution dans sa masse;
il jouit au contraire les jours suivants ¢’'une bonne santé
jusqu’a une troisiéme expérience.

Septiéme expérience. — Un jeune chien & poil court,
pesant le 20 mai 4,080 grammes, fut mis le 23 mai 1863
en expérience privé d’aliments solides ou liquides; vingt-
quatre heures plus tard, le 24 mai, il pesait 3,860 grammes
et fournit 220 grammes d’urine d’un poids spécifique de
1045. On y trouvait 19e*58 d’urée. Le 25 mai, vingt-
quatre heures plus tard, le chien pesait, aprés la miction,
3,700 grammes. La masse de l'urine s’éleva alors 4 55 cen-
timétres cubes, et sa densité & 1046. D’ailleurs, production
de 20 grammes d’excréments; il avait perdu 160 grammes,
soit 776"5 d’urine et d’excréments, et 8285 par la pers-
piration insensible. Dans les 55 centimétres cubes d’urine,
il y avait 487776 d’urée.

On lui tira parla carotide 140 grammes de sang, et on
lui infusa par la jugulaire 96 grammes de sang défibriné
pris & un autre chien. La perte de sa masse sanguine
Paffaiblit et le déprima beaucoup, puis il émit quelques
gouttes d'urine. 11 eut alors un vomissement bilieux et
des mouvements péristaltiques fréquents intestinaux
suivis de vertiges; le pouls devint tres dépressible et
battait 300 fois ‘4 la minute; la respiration s'opérait
16 fois dans le méme temps. Aprés I'injection de sang
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chaud & environ 32° et défibriné, il resta longtemps
immobile; mais la température, longtemps abaissée tout
d’abord, s’éleva, et, au bout de six heures, atteint le
chiffre qu’elle avait avant l'opération; quand on le sortit
de sa cage, il sauta sur lui-méme, aboya fort et comme
8’il n’avait pas été privé de tout aliment. La température
était normale, il pesait 3,650 grammes. Pas d’urines ni
d’excréments; pendant les six premiéres heures, la perspi-
ration insensible lui fit perdre seulement 6 grammes,

Le 26 mai, il était aussl gai qu’avant V'opération, il
pesait 3,530 grammes; ilavait perdu dans les vingt-quatre
heures, immédiatement aprés Iopération, 120 grammes.
L’urine était de couleur claire, 1égérement alcaline, un
peu troublée par des plosphates et de la chaux, mais
sans albumine. L’urée allait & 66090, un peu mecins
qu’avant Pinanition qui précéda la transfusion. Le chien
mangea alors 70 gramines de pain blanc avec du beurre,
90 grammes de rate de beeuf crue, et but 130 grammes
de lait. Il pesait alors 3,820 grammes, et fut remis au
jeQne. A cing heures et demie du soir, il n’avait donné ni
urine ni excréments, et pesait 3,800 grammes. A six
heures et demie, il avait, par la perspiration insensible,
perdu 20 grammes. Le 27 au matin, & dix heures et demie,
il pesait 3,650 grammes. Point de feces, mais 96€%6
d’urine d'un poids spécifique de 1050, claire, mais de
teinte foncée, un peu alcaline. Depuis la veille au soir, a
trois heures et demie, il a perdu 150 grammes, soit
96676 d’urine, 53¢™4 par la perspiration (en dix-sept
heures). Pour vingt-quatre heures, 'urine contenait 10,405
d’urée.

Quelques jours apres, I'animal était-absolument rétabli.

Iuitiéme expérience. — Le 30 mai, on prit & la carotide
du méme chien, d’abord 130 grammes de sang, ce qui
Vaffaiblit beaucoup; aprés une nouvelle soustraction de
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70 grammes, il parut mort. La cornée et la conjonctive
étaient, comme le reste du corps, absolument insensibles.
Quand on soulevait un membre du train postérieur, il
retombait sans le moindre mouvement; de temps & autre,
aprés de longs intervalles, quelques contractions du dia-
phragme. On lui injecta, par fractions de 32 centimétres
cubes, une somme de 148 centimétres cubes de sang
défibriné : il se remit aussitot, et put, apreés la transfusion,
se relever, bien que trés affaibli. Le soir, on le sort de
la cage & expérience; il chercha alors sa place habituelle
et s’y remit quand on fit semblant de le replacer dans la
cage. Le 31 mai, le chien était dans la chambre, mais
inquiet et refusant de manger. Il pesait 3,500 grammes,
tandis qu’ala fin de la transfusion il pesait 3,640 grammes.
On lui tira par la sonde 32 centimétres cubes d’urine,
un peu alcaline, mais ne contenant ni sang ni albu-
mine, d’'une densité de 1043. Le 1°r juin, ’animal sem-
blait gai. Son urine était claire et acide, et son poids
descendu & 3,350. L’apres-midi, il mangea de la viande,
du poisson et but. Le soir, rien de nouveau. Maisle 2 juin
au matin le chien était trés fatigué et comme enragé; sa
bouche écumait, il avait la queue entre les jambes, puis
il tomba en convulsions qui durérent jusqu’aux 3 et 4 juin.
L’animal était sur le flane, roulé sur lui-méme, la téte
tout & fait fléchie, tandis que son membre postérieur droit
était agité comme durant la course. La température
s’abaissait de plus en plus, et la respiration devenait
pénible. Dans cet état, il fournit 55 centimétres cubes
d’urine, d’'une densité de 1055, alcaline, sombre et albu-
mineuse. L’animal mourut dans la matinée du 4 juin.

A Tautopsie, faite le 5 juin, on trouva le cceur et les
gros vaisseaux remplis de caillots fibrineux trés durs,
entassés dans le cceur gauche comme dans le ceeur droit.
L’animal était couclié sur le coté gauche, et les veines
de ce coté surtout étaient gorgées de caillots, et les vais-
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seaux dont la position était déclive, par suite de I'attitude
de animal, contenaient un sang noir et diffluent. D’ail-
leurs, le cceur et les poumons étaient indemnes. Les
poumons, d’un beau rouge clair, n’étaient en aucun point
¢épaissis. L’artére pulmonaire ne contenait pas de caillots;
I'estomac et l'intestin étaient mous, et contenaient en
abondance une écume teinte par la bile. La muqueuse
intestinale est péle et saine, le péritoine est sain. L’estomac
offre des endroits trés limités, pales et arrondis, dans
lesquels la muqueuse paralt faire défant. Le foie, les
reins et la rate sont sains, ainsi que les glandes mésenté-
riques; le pancréas est rouge, la moelle épiniére est saine
dans ses enveloppes jusqu'an bulbe. Mais ici les méninges
sont fortement injectées, ainsi que sur le cerveau et tout
le mésocéphale. La blessure faite au con est pleine d’'une
masse blanche, friable, caséeuse; les nerfs vagues sont
entourés de matiére analogue, et leur racine, au niveau
de la division des carotides, teintes en rouge sombre.
L'autopsie fit voir que ce n’était point par suite des
altérations du sang, mais avec des symptomes nerveux
morbides, que I'animal mourut, car avec la ligature des
carotides on avait pu lier aussi par mégarde les extré-
mités du nerf vague {Panum).

Jai pratiqué moi-méme, depuis I'année 1860, un
grand nombre d’expériences de transfusion de sang
défibriné entre des animaux de méme espéce ; il en sera
question plus loin.

La conclusion qui semble ressortir de ce qui précéde,
c’est que, envisagée au point de vue expérimental, la
fibrine ne parait pas jouer un réle essentiel dans les
phénoménes consécutifs a la transfusion, qui sont a peu
de chose prés identiques, que le sang soit ou non
pourvu de ce principe.
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C’est la conclusion que M. Jullien lui-méme a cru
devoir formuler, et sur laquelle je reviendrai bientot (1).

De la transfusion du sang entre animaux d espéces
différentes.

Ce n’est pas seulement entre animaux de la méme
espéce que la transfusion du sang a été faite; on I'a
tentée encore entre animaux d’espéeces différentes, soit
avec du sang complet, soit avec du sang défibriné.

Nous avons déja établi; au commencement de cet
historique, que Richard Lower et Denys avaient trans-
fusé trois fois du sang artériel de veau a des chiens;
quEdmond King et Thomas Coxe avaient suivi leur
exemple, mais en injectant du sang veineux et non du
sang artériel ; que Griffoni avait transfusé a un chien
braque du sang d’agneau, et que toutes ces expériences
avaient été couronnées d'un plein succes.

J'ai longuement wmentionné les expériences de Blun-
dell, Dieffenbach et Bischoff sur le méme sujet, je n'y
reviendrai pas; j’ai hate d’arriver & une époque plus
rapprochée de la nétre, et que j'appelle la période
contemporaine. A cetle période se rattachent les noms
de Brown Séquart, dont j'ai déja mentionné les expé-
riences de Landois et Eulenbourg, Panum, Ponfick,
Worm Muller, Lesser, Jacowicki, Glénard, Gesellius, etc.

MM. Eulenbourg et Landois ont communiqué, en
1865, a I'Académie des Sciences, quelques recherches
intéressantes sur la transfusion du sang.

(") Loc cit., p. 91.
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Leurs expériences se divisent en trois parties :

Dans la premiére partie, ils ont examiné I'influence
de la transfusion dans 'anémie subite, sur des animaux
(chiens et lapins) épuisés par de larges saignées.

Ils ont d’abord vérifié les résultats obtenus par
Brown Séquart, et qui prouvent qu'on ne peut
employer pour la transfusion que du sang oxygéné et
libre d’acide carbonique. Le sang employé venait d’étre
pris sur des animaux de la méme espéce en leur
ouvrant les veines on artéres du cou; il était d’ailleurs
soigneusement défibriné a 'aide d’'un moulinet, jusqu’a
prendre une couleur vermeille, puis coulé et chauffé
jusqu’a 30° Réaumur.

Ils ont aussi constaté que la transfusion, telle qu’elle
vient d’étre décrite, ne saurait étre remplacée ni par
I'injection dans les veines d'une égale quantité de
sérosité ou de solution d’albumine, ni d’un sang défi-
briné, mais secoué aprés avec de l'acide carbonique.
Dans le premier cas, les animaux mouraient sans
convulsions; dans 'autre, ils étaient pris de convulsions
générales et fortes.

2¢ La deuxiéme série de leurs expériences est rela-
tive aux effets de la transfusion dans les empoisonne-
ments aigus et produits :

f° Par des gaz rendant le sang incapable de remplir
ses fonclions respiratoires en se substituant a I'oxygene
des globules rouges (oxyde de carbone);

20 Par des substances toxiques exercant un effet
délétére sur les centres nerveux, par l'entremise du
sang (par exemple, 'opium).
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Dans toules ces expériences, ils se sont servis d'un
procédé de transfusion qu'on pourrait appeler trans-
fusion combinée ou déplétive — substitution du sang
(Panum).

Ce procédé consiste dans la combinaison de la trans-
fusion simple, mais répétée & plusieurs reprises, avec
la déplétion aussi parfaite que possible du sang empoi-
sonné. Ayant donc ouvert une jugulaire de I'animal
entre deux ligatures, ils ont, en lachant tantét 1'une,
tantét l'autre ligature, pratiqué alternativement la
déplétion du bout supérieur et la transfusion dans
le bout inférieur, au point de remplacer la plus grande
partie du sang empoisonné par un sang normal rouge
et défibriné.

Voici quels ont été les résultats :

Dans les expériences faites avec 'oxyde de carbone,
la transfusion combinée s’est montrée comme le reméde
le plus stir et le plus efficace, méme dans les cas graves
ou il y avait asphyxie et paralysie absolue, cas entié-
rement rebelles au traitement, soif par des saignées
seules, soit par la respiration artificielle la plus éner-
gique, faradisation des nerfs phréniques, insufflation
dans la trachée ouverte.

Dans les expériences faites avec 'opium, par I'in-
jection de la teinture dans les veines, ils ont vérifié :

1° Qu’en employant des doses au-dessous de celles
qui sont absolument délétéres, on peut, a Iaide de la
substitution du sang, diminuer la durée aussi bien que
la gravité des symptomes toxiques;

2° Qu’en soumettant les animaux a des doses délé-
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téres, on peut également sauver la vie et conserver
I'intégrité de toutes les fonctions, en pratiquant assez
promptement la transfusion combinée.

La troisiéme série de leurs recherches s’occupe des
effets de la transfusion dans I'inanition absolue.

Ils ont constaté que, sous cette influence :

La transfusion du sang d'un animal de la méme
espece pratiquée dans T'inanition, prolonge la vie
el compense, pour un certain femps, le manque de
nourriture et les pertes de substance organique usée
pendant cette période.

Jusqu’a ce moment, ils ont réussi a conserver vingt-
qualre jours un chien privé de nourriture, et qui, par
sa petitesse, se préte difficilement a cet essai, en répé-
A{ant depuis le sixiéme jour, par intervalles réguliers
(loutes les quarante-huit heures), l'injection du sang
dans une veine jugulaire ou crurale. Le corps de ce
chien a perdu en poids, pendant ce temps, 39 p. 100.
Mais la diminution a été relativement beaucoup plus
grande avant la premiere transfusion qu’apres I’établis-
sement du procédé dont nous venons de parler.

La ne se hornent pas les recherches de Landois; il a
aussi étudié expérimentalement l'influence que le sang
d'un animal exerce sur une auire espece pendant la
transfusion (1).

1° Transfusion a des grenouilles de sang humain et de
sang (e chien, de lapin, de mouton, de veau, de cobaye,
de pigeon et de brochet. L’injeclion de 5 a 8 centimetres

(") Comptes-rendus de I'Académie des Sciences, t. LXI, p. 693,
1865.
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cubes, pratiquée dans une des veines abdominales
latérales, était précédée d'une saignée déplétive.

Le sang injecté dans les vaisseaux de la grenouille
éprouve de rapides modifications : en peu de minutes
les globules commencent & se dissoudre, ainsi qu’on
peut s’en convaincre en examinant, & intervalles trés
rapprochés, une goutte de sang que l'on prend a la
patte de la grenouille et que l'on conserve dans le
liquide de Pacini.

Ont disparu complétement :

Au bout de 3 & 5 minutes, les globules du lapin,

— 20 — — du cobaye,
_— 20420 — — du mouton,
— 30 — — de ’homme,
- 3B — —_ da veau,

— 60 — - du chien,
— 80 — — du pigeon,
= 86 — — du brochet.

Naturellement, le sérum de la grenouille est rouge
par suite de la dissolution de I'hémoglobine des globu-
les transfusés. Celle-ci est ultérieurement éliminée,
principalement, par l'urine. Aprés I'injection de sang
de veau, l'urine de la grenouille renferme encore de
Valbumine au huitiéme jour, tandis que si I'on injecte a
une grenouille du sang (défibriné ou non) de grenouille
de la méme espéce, son urine ne devient pas albumi-
neuse.

On peut, d’ailleurs, observer sur le porte-objet du
microscope la dissolution des globules sanguins; si 'on
mélange ensemble du sérum de grenouille et du sang
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d'un autre animal, on remarque que les globules, qui
tout d’abord prennent souvent une forme crénelée et
présentent un mouvement moléculaire intense, devien-
nent ensuite sphériques et paraissent, en conséquence,
plus petits; puis ils palissent de plus en plus, de sorte
que le stroma finit lui-méme par échapper a la vue.
Dans le torrent circulatoire, les stromas s’agglomérent
et peuvent constituer des embolies. C’est & cette com-
plication que M. Landois rapporte la paralysie des
extrémités inférieures et les symptémes de reliche-
ment du systéme nerveux central qu’il a fréquemment
observés a la suite de l'injection de sang de mammifére
chez les grenouilles.

Le sérum de sang de mammifére dissout, de son
cOté, in wvitro, les globules de la grenouille, et il en
est de méme dans les vaisseaux de cet animal, car si
on lui injecte du sérum de sang de chien, son urine
est sanguinolente et albumineuse pendant sept jours.
L'injection de sérum de sang humain et de sang de
mouton rend simplement albumineuse (et non san-
glante) I'urine de la grenouille.

2° Transfusion & un mammifére de sang d'un autre
mammifére. Les résultats obtenus s'expliquent, en
tenant compte des deux faits suivants :

A. Le sérum du sang d’'un grand nombre de mam-
miferes dissout les globules des autres mammiféres. Le
sérum du chien se distingue surtout a cet égard. Le
sérum dont I'action dissolvante est la plus faible est le
-sérum du lapin.

B. Les globules des différents mammiféres posse-
8
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dent une rvésistance fort inégale vis-a-vis de I'action
dissolvante du sérum du sang d’un autre mammifére.
Ainsi, les globules du lapin résistent peu, tandis que
les globules du chat et du chien opposent & la disso-
lution une résistance considérable. Celle-ci est plus
grande a basse température, qu'a la lempérature
normale du sang.

Cela posé :

fo Si dans le sang d’'un mammifére, on injecte du
sang (défibriné ou non) d’'un autre mammifére, les
globules de ce dernier se dissoudront, et d’autant plus
rapidement que ces globules résistent moins dans le
sérum du premier. Ainsi, injectés dans le sang du
chien, les globules du lapin se dissolvent en quelques
minutes.

2° Les parties dissoutes des globules sont éliminées
surtout par le rein, et d'une maniére non constante
par lintestin, l'utérus, les bronches et les cavités
séreuses; si le sang injecté est en petite quantité, ces
transsudations peuvent manquer.

3° La transtusion peut étre utile : 1° en fournissant
a I'animal des matériaux de nutrition, 2° de 'oxygeéne,
3¢ parfois en améliorant les conditions mécaniques de
la circulation. Mais on ne peut admettre que les
globules {ransfusés continuent a rewmplir dans le
nouveau milieu leur fonction. Cependant M. Landois
remarque quil n'a pas fait de (ransfusion de sang
d’un animal & un animal d’une espéce trés voisine.

ke C’est une heure trois quarts a deux heures et
demie apres la transfusion, que l'on commence a
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trouver dans l'urine I'hémoglobine et I'albumine; on
nen rencontre guere apres douze heures. Les variantes
sont en rapport avec la quantité et I'espéce de sang
transfusé et le mode de fonctionnement de I'appareil
circulatoire.

5° Les globules de I'animal qui subit une transfusion
peuvent, en partie, se dissoudre. C'est le cas, si ces
globules sont peu résistants dans le sang transfusé.
La git le danger de toute transfusion un peu considé-
rable chez le-lapin, dont les globules sont, comme il a
été dit précédemment, trés peu résistants.

6° Aussi chez cet animal, l'injection du sérum de
chien, ’homme, de porc, de chat, de mouton, produit
des symptémes d’autant plus menagants que la quantité
est plus considérable : augmentation du nombre des
respirations, angoisse respiratoire, convulsions, méme
asphyxie et mort.

7° Les chiens, au contraire, supportent bien I'injec-
tion des différents sérums; le sérum transfusé est
transformé avant d’avoir exercé une aclion nuisible.

8° Dans les transfusions abondantes, s’il y a une
dissolution rapide et considérable de globules (trans-
fusés ou appartenant & I'animal qui a subi la transfu-
sion), on peut observer des coagulations capables
d’entrafner la mort.

Les recherches de Landois auraient fourni des
résultats plus pratiques si elles avaient porté sur des
animaux d’espéce trés voisine et non sur des animaux
d’espéce forl éloignée. Peut-étre auront-elles I'avantage
d’éclairer sur le danger de pratiquer chez I’homme une
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abondante transfusion avec le sang de certains animaux
et notamment du chien (*).

Dans un travail récent publié en 1875 (%), le profes-
seur Panum, de Copenhague, a formulé ses doctrines
sur l'indication et la méthode de la transfusion; il
établit d’abord quon ne peut atteindre aucun effet
nutritif direct du sang rendu a un malade par la trans-
fusion. Il a constaté que la quantité totale du sang,
augmentée par la transfusion directe de la carotide
d’'un grand chien dans la veine jugulaire d'un petit
chien, soumis d U'inanition compléte, est réduite, apreés
quelques jours, a la quantité originaire; en méme
temps, la quantité relative de globules se trouve
augmentée d’une maniére presque proportionnelle a la
quantité de sang communiquée a I'animal par la trans-
fusion.

L’augmentation de quantité du sang et des globules
a été appréciée dans les expériences déja faites
en 185%, jusqu'a 52 p. 100 et méme 94 p. 100 du
sang originaire. 1

De plus, l'auteur a démontré, par ses expériences
de 1854 et 1861, que ni la proportion de la quantité
du sang par rapport au poids total de I'animal, mi la
quantité relative des globules, ne sont modifiées sensi-
blement par Iinanition compléte.

Tous ces faits prouvent : 1° que la nutrition des
tissus ne se fait pas par la consomption des globules

() Centralblatt fir Chir,, 1873, n* 56 et 57, —~ Landois, Recher-
ches sur la transfusion du sang. — Gae. méd., juin 1874, p. 44.
(*) Nordiskt medicinskt Archio., t. VI, p. 1 4 82.
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rouges; 2° qu'on peut transplanter en réalité les
globules rouges d’un chien dans le systéme vasculaire
d’'un autre chien.

Les autres matiéres albuminoides du sang fournies
au malade par la transfusion ne peuvent pas, elles non
plus, rendre des services appréciables pour la nutrition
des tissus. Ainsi, un chien soumis a l'inanition com-
plete, perd chaque jour, aprés la transfusion, plus qu’il
ne perdait avant I'opération. On ne peut, en consé-
quence, prolonger, par des transfusions répétées, la
vie d’un animal soumis a I'inanition compléte; la
quantité d’azote excrétée en vingt-quatre heures par
'urine est, en effet, beaucoup plus considérable que
celle que contiennent les substances albuminoides
fournies a I'animal par des transfusions répétées.

Il est surtout impossible de soutenir que la fibrine
donnée & un malade par transfusion directe, puisse
avoir une importance quelconque comme agent de
nutrition. D’abord, on ne peut admettre que la fibrine
serve a la nutrition des tissus, car sa quanlité aug-
mente toujours dans une inflammation pendant la
période caractérisée par une formation abondante de
cellules, et cette quantité n'est altérée d’une maniére
sensible ni par I'inanition compléte, ni par la saignée,
tandis qu’elle diminue un peu, a ce qu’il semble, par
suite du passage du sang par les reins et par le foie.
Tout cela porte a regarder la fibrine comme un produit
accessoire de la formation des cellules, et servant a la
production des matiéres contenues dans les sécrétions
et les excrétions.
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I serait encore impossible d’admettre que la fibrine
transmise par la transfusion pit rendre aucun service
appréciable pour la natrition, méme en admettant
I'hypothése invraisemblable quelle est destinée a la
réparation des tissus que consomme la décomposition
continuelle grice a laquelle se forme l'urée, et sa
quantité est en effet beaucoup trop minime pour cela.
La quantité normale de fibrine, contenue dans 500 gr.
de sang est & peine de 1 gramme, et la quantité d’urée
qui correspond a ce poids de fibrine, en tenant compte
de l'azote contenu dans l'une et I'autre matiére, est
tout au plus de 0%3. — D’aulre part, la quantité
d’urée produite en vingt-quatre heures par la décom-
position des matiéres azotées, des aliments ou des
tissus de l'organisme d'un homme adulte, est a peu
prés de 30 grammes par vingt-quatre heures a I'état
normal, et est encore de 16 grammes pendant l'ina-
nition compléte déja bien avancée.

On ne peut admettre non plus que la transfusion ait
quelque utilité dans les cas ou le sang est altéré par
des matiéres toxiques, sans cesse produites et repro-
duites dans I'organisme (par exemple : dans la pyémie,
la diphthérie, I'érysipéle, 'urémie, etc.); le sang (qui
sert principalement au transport des produits de décom-
position destinés & I'excrétion, ainsi qu'au transport
des matiéres alimentaires préparées dans le canal intes-
tinal, et de I'oxygéne recu dans le poumon et destiné
aux tissus) ne contient, & un moment donné, qu une
quantité minime de toutes les matiéres transportables
dont la quantité accumulée par vingt-quatre heures ne
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devient considérable que par la production incessante
aux points de départ. La purification du sang quon a-
voulu obtenir par I'évacuation du sang infecté et par la
transfusion d'une quantité semblable de sang normal
est donc tout a fait illusoire, attendu que la petite
quantité de matiére nuisible qu'on a évacuée se repro-
duit dans le sang quelques minutes aprés I'opération.
Aussi les résultats obtenus dans ce cas ont-ls loujours
été fort mauvais.

Mais quelques médecins ont pratiqué la transfusion
dans une foule de cas, sans aucune indication ration-
nelle, par exemple contre le choléra, et différentes
maladies du systéme nerveux, contre le scorbut, contre
le purpura, contre la phthisie, contre la faiblesse du
cocur et de la circulation, ete.

La seule indication vraiment rationnelle a la transfu-
sion est le défaut d’'une quantité suffisante de globules
rouges du sang, capables de se combiner avec I'oxygéne
de P'air atmosphérique, et d’apporter cet oxygeéne aux
tissus qui en ont besoin pour leurs fonctions. Il faut donc,
pour établir la juste indication de la transfusion,
constater toujours le défaut des globules rouges, par
'anamneése ou l'examen du sang, que I'on peut faire
aujourd’hui grace 4 la méthode de numération perfec-
tionnée par M. Malassez, méme dans une anémie véri-
table, si avancée qu’elle soit, car une gouttelette de
sang suffit a cet examen.

Aprés avoir ainsi établi I'indication rationnelle de la
transfusion, Panum traite de la méthode opératoire.

Tl prouve d’abord que la transfusion du sang défibriné
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est une opération trés simple et tres facile, pendant
laquelle on peut exactement doser la quantité de sang
qu'on veut injecter. Cette opération peut étre prolon-
gée a volonté, ce qui permet d’éviter les dangers
résultant d’une réplétion brusque du ceeur droit.

Ayant ensuite démontré que les globules rouges du
sang défibriné ont conservé toutes leurs propriétés
physiologiques pour le transport de l'oxygene, il
prouve encore, par ses expériences, qu'on peut parfai-
tement transporter d’'un chien a un autre les globules
rouges du sang défibriné, que les globules transportés
peuvent continuer, dans le sang du transfusé, leurs
fonctions nouvelles, au moins pendant une semaine;
ce résultat s’observe méme si I'on remplace presque
tout le sang d’un chien (a 0,3 p. 100 pres) par dusang
défibriné d’aulres chiens, a I’aide d’évacuation et de
transfusion alternatives d'une quantité de sang & 1/2 fois
plus grande que celle qui appartenait d’abord au
transfusé.

On peut, au moyen de la transfusion du sang défi-
briné et en observant les précautions nécessaires,
rappeler & la vie un chien tué par hémorrhagie et le
conserver vivant. On peut aussi, toujours en observant
les mémes précautions, remplacer fort bien la majeure
partie du sang d'un chien, par le sang défibriné d’un
autre chien, sans produire le moindre dérangement de
santé. La fibrine se reconstitue en trés peu de temps:
sa quantité totale peut se rétablir en douze heures et
demie a peu pres. L'opinion de Magendie; que la pré-
sence de la fibrine dans le sang serait nécessaire pour
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faciliter la circulation dans les capillaires, était évidem-
ment erronée. Tous les phénomeénes pathologiques
qu’on peut produire par une injection trop brusque de
sang, ou par la transfusion d'une quantité de sang
trop grande, ou par la paralysie du cceur (quand I'éva-
cuation du sang a été poussée a l'exiréme), ainsi que
par les mouvements énergiques du cceur rappelés par
la transfusion, tous ces phénomeénes se produisent dans
les expériences physiologiques exactement de la méme
maniére quand on transfuse directement de lartére
d’un individu a la veine d’'un autre; ou quand on
transfuse indirectement avec du sang défibriné : ce ne
sont donc point 1a des effets de la défibrination.

Cependant 'inconvénient inévitable de la transfusion
du sang de 'homme est la nécessité de saigner un
homme sain au profit d’'un malade. On ne saurait nier
pourtant que cet inconvénient n’ait été présenté comme
trop grave : 1° & cause de I'aversion, peut-étre exagérée
des médecins d’aujourd hui pour les saignées; 2° par
I'application de la transfusion aux cas ou elle n’était
pas bien indiquée. Panum ne croit pas que la saignée
d’un individu sain et robuste soit une opération dan-
gereuse, si I'on n'est pas forcé de la faire dans une
atmosphere infectée, ce qu’il est toujours facile d’éviter
comme le démontrent ses expériences; on peut, en
effet, conserver sans danger, pendant plusieurs heures,
le sang défibriné dans un verre entouré de glace et
réchauffé a la température normale avant de s’en servir.
Il sera alors-possible d’en oblenir le sang nécessaire a
la transfuston, si 'on se borne aux cas ou l'indication
n’est pas douteuse.
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L’auteur démontre enfin que la transfusion [aile dans
ces derniers lemps, avec le sang de brebis et aulres am-
maucx, déja essayée, abandonnée et condamnée il y a plus
de deux siécles, est loujours une opération inutile et
dangereuse.

Elle est inutile parce qu’elle ne peut jamais rendre
le service demandé a la transfusion, les globules du
sang des animaux ne pouvant pas persister dans la
circulation de I’homme, mais se dissolvant plus ou
moins vite dans le plasma. Les matiéres albuminoides
des animaux ne peuvent, en fout cas, éire plus utiles
dans le sang de I'homme que ne le sont les matieres
albuminoides du sang de 'homme lui-méme. Or, celles-
ci ne rendent, comme ‘nous 'avons vu, aucun service
appréciable pour la nutrition des tissus.

De plus, celte opération est dangereuse, parce que
le plasma du sang des animaux peut dissoudre une
bonne partie des globules de 'homme, et parce que les
produits de la dissolution des globules rougés de
'animal ou de I'homme sont susceptibles de produire
non seulement une excrétion des matieres albumi-
neuses et de I'hémoglobine avec 'urine, ainsi que des
hémorrhagies capillaires, mais aussi une affection
sérieuse des reins capable d’occasionner une suppres-
sion plus ou moins compléte de la secrélion de 'urée.

L’incitation passagere produite par I’hémoglobine
dissoute dans le plasma a produit une grande impres-
sion sur les médecins et sur les malades, et les a
trompés. Cet avantage est évidemment acheté trop
cher: 1° par une affection des reins qui peut devenir
dangereuse ; 2° peut-étre par la dissolution des globules
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rouges du sang, dont le nombre est déja diminué par
la maladie qui motive la transfusion. Heureusement
pour les malades, la quantité de sang des animaux qui
a été transfusée s’est trouvée dans la plupart des cas
trées minime et beaucoup moindre qu’on ne I'a évaluée.

On a voulu calculer cette quantité en examinant
combien de sang s’écoule, en un temps donné, dans
un verre gradué, par la canule appliquée a la carotide
de I'agneau ; mais cette quantité ne répond pas a celle
qui, dans le méme temps, se serait écoulée de la veine,
le sang se trouvant alors & une pression trés variable,
et qui, quelquefois, peut monter méme a un degré
égal a la pression du sang dans l'artére d’'un agneau
affaibli, La quantité de sang fransfusée, d’aprés cetie
maniére, doit donc toujours avoir été beaucoup moindre
quon ne I'a évaluée; et, si I'on a I'intention de trans-
fuser la petite quantité de six onces (selon la proposi-
tion de M. Gesellius), la quantité transfusée réellement
sera quelquefois minime ou méme nulle.

M. Hasse a voulu déterminer la quantité suffisante en
terminant I'opération au moment ou I'on observe la
dyspnée. Mais la dyspnée dépend essentiellement de
la vitesse avec laquelle le sang entre dans la veine, et
avec laquelle il remplit le cceur droit, et nullement de
la quantité de sang transfusée. Or, la transfusion de
I'artére a la veine se fait ordinairement d’'une maniere
beaucoup plus rapide que la transfusion a l'aide d'une
seringue du sang défibriné; par suile, la quantité du
sang transfusé, d’apres la proposition de M. Hasse, sera
dans la plupart des cas beaucoup moindre qu'on se
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I'est imaginé; mais quelquefois aussi elle peut avoir
été trés considérable et plus grande qu'on ne I'a voulu.

Panum fait encore valoir qu'on ne peut pas juger les
différenls procédés opératoires par le nombre des cas
dans lesquels les malades sont morts ou non peu apreés
I'opération, si 'on néglige, comme M. Gesellius, de
ranger les cas d’aprés leurs indications et d’apres I'état
actuel des malades. Il est évident qu'une telle stalistique
irrationnelle offre de meilleures chances pour I'applica-
tion de la transfusion, au moyen du sang des animaux,
contre la phthisie et d’autres maladies chroniques ou
la mort n’est pas immédiatement imminente, que pour
I'application presque exclusive qu’on a faite jusqu’ici de
la transfusion du sang humain dans les cas désespérés
ou I'on pouvait craindre une mort prochaine.

L'auteur s’éléve enfin contre les assertions de
M. Gesellius a Saint-Pétersbourg, et de M. Hasse,
praticien du Hanovre.

La théorie de Panum peut donc se résumer ainsi :

1° La transfusion du sang est incapable d’entretenir
la vie chez un chien soumis & une inanition compléte.
Loin de 14, un chien soumis a l'inanition compléte
perd chaque jour, aprés la transfusion, plus qu'il ne
perdait avant I'opération.

2¢ La fibrine, les faits le démontrent, donnée & un
malade par la transfusion, est sans aucune influence
sur la nutrition.

3° La transfusion est sans utilité dans tous les cas
ou le sang est altéré par des maliéres toxiques (dans
le pyoémie, la diphthérie, I'érysipéle, I'urémie, etc.). La
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seule indication vraiment rationnelle est le défaut d’une
quantité suffisante de globules rouges du sang capables
de se combiner avec 'oxygéne de I'air atmosphérique
et d’apporter cet oxygene aux tissus qui en ont besoin
pour leurs fonctions.

4° La fibrine étant un agent dont I'aclion est trés
secondaire, il est utile de défibriner le sang quand on
veut faire la transfusion.

5° La transfusion faite chez 'homme avec du sang
de brebis, de moufon et autres animaux, est une
opération inutile et dangereuse. — 1° Inutile, parce
que les globules du sang des animaux ne peuvent pas
persister dans la circulation de I'homme, mais se
dissolvent plus ou moins vite dans le plasma. —
2¢ Dangereuse, parce que le plasma du sang des ani-
maux peut dissoudre une bonne partie des globules
de I'homme, qu'il peut survenir des hémorrhagies
capillaires et une affection grave des reins capable
d’amener une suppression plus ou moins compléte de
I'urée.

6° Comme conséquence, Panum repousse les tenta-
tives de transfusion faites sur 'homme avec du sang
de mouton par Gesellius ct Hasse.

Nous reviendrons plus tard sur les différents points
de cette théorie et nous apprécierons. si les faits la
confirment ou la condamnent.

A c6té des travaux de Panum et de Landois, trouvent
lcur place les recherches de Ponfick et J. Bamberg.

Les succes obtenus par Hasse en employant du sang
d’agneau ont eu un tel retentissement, que Ponfick,
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aidé de J. Bamberg, a voulu soumettre la question au
contréle rigoureux de la méthode expérimentale.

La transfusion du sang peut étre dangereuse par
une double action :

1° Par une action mécanique provenant de I'augmen-
tation subite de la masse liquide du sang;

2° Par une action chimique, résultant de la composi-
tion méme du sang au point de vue mécanique.

Une premiére question a résoudre est celle-ci :
quelles sont les suites de I'accroissement rapide de la
quantité du sang?

Ponfick a fait des expériences dans cette voie en
injectant du sérum artificiel ou du sérum naturel. Avec
le sérum artificiel, composé de 1 p. 100 de NaCl dans
de Talbumine, on peut arriver & augmenter de moitié
la masse totale du sang. Les phénoménes consécutifs
se bornérent a une légére oppression et quelques
symptomes spéciaux de I'appareil urinaire. La quantité
d’urine n’est pas augmentée. Le poids spécifique est
considérablement diminué, il tombe de 1045-1060 a
1010-1025. Ce fait est d’autant plus curieux que la
réaction est constamment alcaline et que I'albumine
apparait sirement dans 'urine.

Pourexpérimenter le sérum naturel, Ponfick employa
celui d’agneau. La encore, la quantité d'urine n’aug-
mente pas. La densité reste la méme; la réaction
reste acide. Jamais on n'observe de l'albumine dans
I'urine.

Ces résultats démontrent que la théorie de la plé-
thore aigué n’a aucunement sa raison d’étre. L’albu-
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minurie qui apparait a la suite de I'injection de sérum
artificiel n’est pas due & une augmentation, nullement
démontrée du reste, de la fension sanguine, mais i la
constitution spéciale du blanc d’ceuf. Worm Muller Iui-
méme élait déja arrivé i cette conclusion que la tension
vasculaire chez les animaux transfusés variait peu ou
point et que I'arbre circulatoire s’accommodait aisément
de la quantité de sang qu'on y introduisait. La consé-
quence qui en découle au point de vue pratique, c’est
qu'il faut considérer comme inutile la saignée déplétho--
risante tant employée, et qui ne peut gueére se justifier
que dans des cas rares, comme, par exemple, les
intoxicalions par I'oxyde de carbone.

Au point de vue chimigue, Ponfick reconnait I'inno-
cuité du sang du méme individu ou d’un individu
de la méme espéce. Si, au contraire, on emploie, pour
la transfusion, du sang d’un autre animal, on arrive 2
des résultats pareils & celui-ci : « Transfusion indirecte
de sang d’agneau défibriné de 30 p. 100 en quarante
minutes. Collapsus pendant I'opération. Anémie absolue.
Mort pendant I'opération. Le résultat est le méme si le
sang est complet. »

Mais toutes les espéces de sang sont-elles nuisibles?
Ponfick a employé successivement sur le chien le sang
d’agneau, de chat, de cochon, de lapin, de poule, de
canard et méme d’homme. 11 a toujours vu se produire
a petile dose des désordres généraux et de I’hématurie;
a haute dose, la mort. La dose mortelle minimum a
été fixée avec soin; on observe des différences consi-
dérables suivant les animaux : ainsi, pour le chien, le
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sang de poule est mortel & 10 ou 25 p. 100; celui de
canard, a 40 p. 100; celui de cochon ou de veau, a
2 p. 100. Parmi les désordres anatomiques occasionnés
par le sang d’une autre espéce, le plus important est
celui qui siége dans les reins : toujours les reins sont
tuméfiés, d’une coloration brun sale au milieu du tissu
ainsi altéré.

On constate des taches et des lignes d’un rouge
brun. Ces taches, vues au microscope, sont déterminées
par la présence de bouchons solides dans la lumiére
des canaux droits ou coudés. La couleur de ces bou-
chons est, au début, la méme que celle des hématies;
plus tard, elle devient brune, mais a aucune époque
elle n’est due a la présence de cellules colorées dans
les tubuli, mais bien a l'imbibition de la substance
propre, qui est granuleuse ou hyaline, par une matiere
semblable & 'hémoglobine.

Ponfick considére cette maladie des reins comme
déterminant les accidents observés pendant la vie, et
méme la mort réelle est assez avancée.

L’hématurie résultant de la transfusion d'un sang
étranger est donc un phénomene des plus importants.
Toutefois, ce nom d'hématurie est impropre parce
quil est impossible de découvrir dans l'urine, méme
lorsqu’elle est d'un rouge veineux, la moindre hématie;
mais le spectroscope y décéle des quantités extraordi-
naires d’hémoglobine. On devrait donc 1'appeler hémo-
globinurie. Elle apparait en général de trente & soixante
minutes aprcs le début de la transfusion.

Mais d’ou vient cette hémoglobine? II est bien
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évident qu'elle est le résultat de la destruction d’un
certain nombre de globules sanguins. Mais ces globules
sont-ils de I'animal lui-méme (Hasse) ou ceux du sang
eétranger quon lui a injecté (Landois)?

Ponfick partage cette derniére opinion.

Il résulte de ce qui précéde, que tout sang étranger
est immédiatement détruit et résolu en ces éléments;
que, par conséquent, le sang étranger ne peut étre
d’aucune utilité ; que si, dans certains cas, on en reti-
rait de bons effets, ces effets ne pouvaient étre que le
résultat du plasma et des leucocythes (1).

Y'ai déja rapporté des expériences du professeur Jacob
Worm Muller, de Christiania, qui sont remarquables
par leur netteté et leur précision. Il me reste & com-
pléter sa doctrine sur la transfusion.

Le professeur Worm Muller a recherché jusqu’a
quel point la masse du sang d'un animal peut étre
augmentée sans que I'animal ait & en souffrir.

Ses expériences se divisent- en deux groupes.
A. Tantét il a expérimenté avec du sang complet ou
défibriné d’animal de méme espéce. B. Tantét avec du
sang d’animal d’espece différente. Il a plusieurs fois
fait la transfusion de I'artére dans la veine.

La plupart de ses expériences ont été pratiquées sur
des chiens auxquels on a injecté soit du sang de chien,
soit du sang de mouton, soit enfin, mais bien rarement,
du sang de chat. Une seule fois, il s’est servi d'un

(Y) Experimentelle Beitrige zur Lehre von der Transfusion.
(Arch. far Path., Anat. und Phys., t. LXII, p. 273.) — Hayem,
Analyse dans la Revue des sciences médicales, 1875, t. VI, p. 305.

9
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lapin auquel il a injecté du sang défibriné de lapin ou
de mouton.

Pour bien juger les variations que la masse sanguine
éprouve aprés la transfusion, Worm Muller s’est servi
du compte-globules de Malassez.

Pour apprendre a connaitre, en outre, I'influence de
la masse sanguine multipliée sur le changement des
tissus, il regarde comme nécessaire de diminuer, quel-
ques semaines avant la transfusion et presque aussi
longtemps aprés, la quantité d’aliments donnée aux
animaux, & chaque repas. Les animaux affamés devront
tre pesés toutes les vingt-quatre heures; puis, on
appréciera, d’aprés la méthode de Liebig, la quantité
d’urée et d’urine rendue dans le méme laps de temps.

Il résulte de ces recherches, que I'on peut transfuser
a un animal une quantité de sang défibriné assez forte
pour multiplier la masse sanguine de 82 a 83 p. 100, et
cela sans aucun inconvénient, pourvu que l'on opére
lentement et en laissant des intervalles entre les injec-
tions. Il faut arriver a 15% p. 100 pour que des accidents
surviennent. Toutefois, il est bon de remarquer que
I'4ge et 1'état de la nutrition de 'animal doivent jouer
un réle dans la détermination de ces limites.

Worm Muller fait remarquer que cette augmentation
actuelle de la masse sanguine aprés la transfusion n’a
qu’une importance limitée, parce que quelques heures
aprés I'opération, la moitié du plasma sanguin est sorti.
Aussi cette multiplication factice n’est-elle que de courte
durée. Aprés quelques jours, deux ou cing au plus, la
masse sanguine redevient a peu prés normale ; mais
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dans ce retour a I'état normal, les globules sanguins du
plasma se comportent différemment. Le plasma sort
des vaisseaux dans les deux ou trois premiers jours en
(uantité considérable. A la méme époque, le séerétion
de I'urée parait augmenter d’une maniére trés impor-
tante. Par contre', les globules du sang étranger,
aussi bien que ceux de I’animal opéré, se conservent
sans aucun changement pendant les deux ou trois
premiers jours. II en est encore de méme si le sang
transfusé a été maintenu sous la glace pendant vingt-
quatre heures. Bientét les globules eux-mémes se
détruisent en partie, et concourent également a la
production de 1'urée.

Quant a la défibrination, Worm Muller, comme
Panum, en proclame l'innocuité. « Les avantages du
» sang défibriné, dit-il, sont si inestimables, que son
» usage dans la pratique médicale doit &tre préféré a
» tout aulre, aussi longtemps que I'on n’aura pas trouvé
» dusang d’animal pouvant remplacer le sang humain. »
Toutefois, il sera nécessaire de recevoir le sang dans
des vases bien secs et bien propres, de le défibriner
avec beaucoup de soin, de le filtrer & travers des
morceaux de fine batiste ou encore a travers un filtre
de satin.

Les choses ne se passent pas de la méme maniére
dans la transfusion entre animaux d’espéces différentes,
par exemple dans la transfusion directe ou indirecte
du sang de mouton a des chiens. Sila quantité dépasse,
en effet, la quantité de 20 p. 100 de la masse sanguine,
les chiens meurent. Le résullat est le méme, qu'il y ait ou
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non saignée préalable. Comme King, Magnani, Pannm,
Mittler, Landois et autres, Worm Muller a observé que
le symptome le plus constant consistait dans des
hémorrhagies capillaires, ’hypérémie, de petites extra-
vasations dans les poumons, ’hématurie avec coloration
sanguine des sérosités. La cause de ces phénomeénes
se trouve dans la destruction des globules sanguins.

Sur 'homme, le sang de brebis transfusé produit le
méme résultat. Toulefois, si 'on observe chez lui un
nombre proportionnellement moindre de symptomes
dangereux, c’est qu’habituellement la quantité ordi-
naire en sang injectée ne s’éléve pas au-dela deé 1/20
ou 1/30, au plus 1/45 de la masse sanguine normale.

Comme Panum, Worm Muller donne la supériorité
au sang défibriné pour la transfusion humaine.

Enfin, pour lui, la transfusion est indiquée dans les
cas de fortes hémorrhagies, dans certains empoisonne-
‘ments (par 'oxyde de carbone, par exemple), dans
quelques anémies anciennes, aprés des pertes de sang
chroniques, par suite de la chlorose et de la leucémie.

Jacowicki a étudié le réle du sang pendant la
transfusion entre animaux de méme espéce et d’espéces
différentes.

Lorsque du sang enlevé a un animal a été remplacé
par une égale quantité de sang défibriné pris au méme
animal ou a un autre de méme espéce, il a suffi pour
maintenir I'intégrité des fonctions. Jamais, dans ce cas,
il n'a observé les exsudations dans les lissus constatées
par Magendie.

Contrairement a Gesellius, lorsqu’il a pratiqué la
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transfusion entre animaux d’espéces différentes, il a vu.
que si la quantité injectée est trop considérable, le
sang se décompose. Alors les urines, les féces, les
vomissements, en sont fortement chargés, et 'animal
meurt.

Sila quantité du sang étranger est moindre I'urine
s'éclaircit, perd son albuinine, et revient a son état
normal.

Dans les cas qui se terminent par la mort, Jacowicki.
a trouvé une hypérémie rénale, des infiltrations sangui-
nolentes des poumons avec infarctus, une forte injec-
tion des vaisseaux de la muqueuse intestinale, des
extravasations sanguines dans la cavité du péritoine.

Dans les expériences tentées avec le sang de chat,
de chien et de veau, il a reconnu que celui de ce
dernier est le moins délétere.

Les transfusions faites avec des solutions d’hémo-
globine et du sérum l'ont conduit au méme résultat
quavaient déja constaté Naunyn et Francken : a « la
production de coagulums dans les vaisseaux. » Quelque-
fois les coagulums ont manqué, mais il survint alors
des symptémes de pléthore, hématuries, selles sangui-
nolentes, etc.

Jacowicki en conclut que le sérum augmente I'action
délétére. Enfin, il a cherché quelle est, dans la trans-
fusion, I'action du ferment qui produit la fibrine.

On sait que d’aprés Schmidt, de Dorpat, le ferment
qui produit la fibrine se développe dés que le sang est
sorti des vaisseaux. La quantité du ferment augmente
jusqu’a la coagulation complete. Jacowicki a transfusé
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a des chiens et a des chevaux une solution du ferment
préparée par la méthode de Schmidt.

I arriva que :

1° Des quantités méme considérables de ce ferment
injecté ne peuvent pas coaguler le sang dans les vais-:
seaux de I'animal vivant;

2° Que plus le ferment injecté .reste dans le sang,
plus il diminue ; ainsi, aprés vingt-quatre heures, tout a
a peu pres disparu du sang ;

3° Je dis a peu prés, car le sang y conserve toujours
une certaine quanfité de ferment, méme assez long-
temps apres la transfusion;

k° La respiration parait étre sans influence sur
I'élimination du ferment.

Sans discuter I'existence de ce ferment plus ou moins
imaginaire, je me contente de dire que les recherches
de Jacowicki T'ont conduit & repousser la transfusion
entre animaux d’espéces différentes (1).

Nous avons vu qu'un chien rendu artificiellement
pléthorique, aprés avoir recu d'un autre, par la trans-
fusion, environ le double de la quantité de sang qu'il
possédait primitivement (quantité qui a été évaluée a
7 p-100 du poids du corps), n’éprouve aucune souf-
france et continue & vivre avec cette grande quantité
de sang. Ce fait a porté Lesser a rechercher dans
quelles parties de l'organisme séjourne cette masse
sanguine si fortement accrue. Rarement, en effet, il
survient des extravasations, et a part quelques

(') Centralblatt fiir Chirurgie, 1874, p. 247.
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ecchymoses ayant tout au plus la grosseur d'une téte
d’épingle, on constate trés rarement des exsudations
dans les cavités séreuses ou dans les interstices cellu-
leux des tissus, ou une circulation plus active dans le
canal thoracique, ainsi que I'on peut s’en rendre compte
en recueillant la lymphe.

La plus grande partie du sang introduil reste par
consequent dans les vaisseaux ef, ce qui est a peu
pres certain, dans les capillaires, les petites veines et
les pelites artéres. Ces appareils constituent, dans les
organes, les réservoirs destinés & recueillir cette
énorme masse sanguine.

Du reste, la maniére de se comporler de la pression
artérielle donne encore une explication plus stre de
ces faifs.

Avec une transfusion de 2 & 4 p. 100 du poids du
corps, la pression sanguine monte peu et n'est que
passageére, pour revenir bientét a son point de départ.
Avec une transfusion doublant ou triplant la masse
sanguine primitive, la pression ne parait pas augmenter
davantage. Il en est de méme chez les animaux qui
ont perdu tout leur sang.

Ce pouvoir d’adaptation & un haut degré semble
réfuterla crainte qu’inspire comme dangereuse I’augimnen-
tation de la pression sanguine dans la transfusion
humaine. Cette augmentation ne serait a redouter
peut-étre que dans une anémie chronique coincidant
avec les maladies de I'appareil vasculaire ou dans des
affections atteignant les organes profonds; toute
augmentation de pression instantanée pourrait alors
apporter avec elle un danger
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Les expériences lui ont appris qu'avec une injection
considérable de sang, aucun changement ne se fait dans
les fonctions du ceeur, qu’aucune affluence anormale
de ce liquide ne se montre dans les poumons. Par
contre, il y a refoulement en arriere des velnes caves;
les vaisseaux des membranes muqueuses visibles sont
distendus; il en est de méme des veines de la peau.
A tout cela s'ajoute la tension de l'abdomen, des
envies d’aller & la selle, des vomissements de sang, des
diarrhées sanguinolenles, et par conséquent un refou-
lement qui s'étend jusque dans les racines de la veine
porte. Aussi Lesser insiste-t-il sur ce point, qu'il est
important, avant d’entreprendre la transfusion, d’exa-
miner avec le plus grand soin I'élat des organes
abdominaux.

Les résultats des hémorrhagies mortelles chez les
animaux rendus pléthoriques nous fournissent des
renseignements plus importants encore sur la quantité
de ce sang et la distribution dans I'organisme.

Un animal qui a recu beaucoup de sang, auquel on
fait une saignée mortelle, c’est-a-dire jusqu’a ce que la
pression artérielle arrive & 0°, ne perd pas, en sang,
plus de 4 a 6 p. 100 de son poids; il n’en perd pas plus
qu'un animal semblable qui posséde sa quantité nor-
male de ce liquide. C’est ainsi que I'animal peut encore
avoir, aprés une perte de sang mortelle, plusieurs
centaines de grammes dépassant la masse sanguine
normale. La mort arrive avant que toute la masse
sanguine transfusée se soit écoulée. Par conséquent, les
animaux rendus artificiellement pléthoriques deviennent
plus sensibles, en quelque sorte, que les autres aux
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pertes de sang. Ges observations démontrent que la
mort par hémorrhagie n’arrive pas tant par insuffisance
de sang que par défaut de mouvement. Par Iaffaisse-
ment de la pression artérielle et la cessation de la vis
a tergo, le coeur et avec lui le cerveau ne regoivent
plus de sang. Plus I'individu était riche en sang précé-
demment, plus il restera du sang dans I'organisme, et
plus la thérapeutique aura une action sire en s'effor-
cant d’employer le sang qui reste au relévement de la
force artérielle; elle pourra y arriver en plagant le
corps et la téte en bas, par des compressions, en
massant les extrémités, et mieux encore par I'appli-
cation de T'appareil d’Esmarck, par le massage de
I’abdomen et la compression du thorax.

Ces moyens, désignés par les Francais sous le nom
d’auto-transfusion, trouveront dans les cas suivants
leur application. Leur emploi pourrait permettre de
bien délimiter celle de la transfusion :

1° Dans les pertes de sang modérées accompagnées
souvent d’une défaillance inexplicable, pour remplacer
la transfusion ou, au moins, comme essai avant celle-1;

2° Chez les anémiques, avant et aprés les opérations
qui exigent une nouvelle perte de sang;

3° Quand, chez les anémiques, on doit employer
'anesthésie dans les opérations, altendu que la pression
artérielle est elle-néme considérablement amoindrie
par le chloroforme ;

k° Comme préliminaire, pendant le temps des
appréts nécessaires a une transfusion rendue inévitable
par une perte considérable de sang.
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Dans tous ces cas, l'auto-transfusion assure deja a
elle seule le succés de l'injection sanguine entreprise ().

Les conclusions qui découlent des recherches de
Panum, Landois, Vorm Muller, Ponfick, Lesser,
Jocowicki, etc., sont donc défavorables a la transfusion
entre animaux d’espéces différentes. De la, le conseil
de ne jamais faire usage, chez I'homme, du sang
d’agneau, de veau, de mouton, et de n’employer que
le sang humain.

Ce jugement sévére est-il sans appel? Je ne le pense
pas; j'espére le démontrer bientot.

En France, quelques expérimentateurs qui ont tenté
le transfusion entre animaux d’espéces diflérentes ont
é1é plus heureux. C’est ainsi que M. Brown Séquart a
pu ramener a la vie un chien exsangue en lui injectant
du sang de pigeon; cet animal a été conservé trois
mois dans le laboratoire de M. Claude Bernard.

Plus récemment, M. Frantz Glénard a obtenu, sur
ce point, des résultats intéressants qu’il est juste de
faire connaitre.

Premiére expérience. — Transfusion de sang veineux
d’dne a une chienne. — Le 21 novembre & 4"15 du soir,
aprés une saignée de 50 grammes, transfusion de 40 gram-
mes de sang veineux d’ane & une, vigoureuse chienne
loulou, Polka, 4gée de seize mois, pesant 15 kilogrammes.
Le sang était & la température ambiante de 16° environ.
(Ce sang veineux avait été enlevé et conservé dans un
segment de la jugulaire et ne fut transfusé que guatre
heures apres.)

(") Centralblatt fir Chirurgie, 1875, p. 694.
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Aprés 'opération, 'animal témoigna par son animation
et ses ébats de la joie que lui causait sa délivrance. Il n’y
eut aucun symptéme appréciable d’une perturbation
quelconque pendant les heures et les jours qui suivirent.
La plais guérit rapidement. (P. 72.}

Deuxiéme expérience. — Transfusion de sang de beeuf
faite & la méme chienne, quarante-cing jours aprés l'ex-
périence précédente. — A cette méme chienne, on fit
perdre, par une saignée de la jugulaire extréme, gauche,
450 grammes de sang recueillis dans une éprouvette
graduée. Immédiatement aprés, on procéda 3 la trans-
fusion. Un énorme segment de vache pesant 300 grammes
avait été enlevé, le matin méme, & l'abattoir, 8'45;
il était & la température ambiante de 16° A Tlaide
d’une fine canule introduite dans le segment et dans la
jugulaire de la chienne, on fit ainsi passer 220 gram-
mes de sang de beeuf, conservé pendant sept heures
aprés son ablation, dans lappareil vasculaire de la
chienne.

Au bout de quinze minutes, la respiration du chien
devint bruyante, haletante, trés dyspnéique; on voyait,
autant que le permettail la museliére trés serrée, les joues
se gonfler & chaque expiration et I'écume se répandre sur
les l1évres. Le chien parut voisin de la mort.

Mais point. La transfusion ayant été arrétée, on lia la
jugulaire; l'animal fut mis en liberté. La respiration
reprit aussitdt son rhythme presque normal, la chienne fit
quelques pas en titubant un peu et vint se coucher sur
les quatre pattes. Elle refusa de boire.

Dans la soirée, M. Glénard trouva l'animal gambadant
et mangeant de fort bon appétit. Le lendemain il avait sa
gaieté habituelle. Depuis ce moment, depuis un mois et
demi, il n’y a rien qui puisse trahir I'opération qu’il a
supportée. (P. 68.)
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Troisiéme expérience, — Transfusion pratiquée sur un
jeune chien pesant kilogrammes, aprés saignée préalable
de 70 grammes, de 35 grammes de sang veineux d'dne
retiré depuis trois heures. Il y eut le soir un mouvement
fébrile intense, qui avait disparu le lendemain. L’animal
vivait encore soixante jours aprés. (P. 74.)

De ces trois expériences, ressortent deux faits :

Le premier, c’est la possibilité de faire tolérer a un
animal du sang provenant d’'un animal d'une autre
espéce, a la condition d’observer certains principes que
nous formulons plus loin.

Le second, dont I'importance n'est pas moins grande
pour l'avenir de la transfusion, se rattache a cette
particularité remarquable, signalée par M. Glénard :
« le maintien prolongé du sang a I'état liquide par
suite de son contact avec les parois des vaisseaux. »

M. Glénard a (enté aussi, chez un chien, la transfu-
sion avec du sang de cheval conservé liquide depuis
vingl-qualre heures.

Les lapins qui, ainsi quil le fait remarquer, sont
des animaux résistant peu au moindre traumatisme,
n’ont pu supporter la présence de ce sang.

Quatriéme expérience. — Chez une jeune chienne pesant
1,820 grammes, on transfuse, aprés saignée préalable de
45 grammes, 35 grammes d’'un sang veineux de jument
conservé depuis vingt-quaire heures dans son segment.
L'animal se remit péniblement. Dans les premiéres
heures, il eut une fievre intense; de Valbuminurie, de
I'hématurie pendant quarante-huit heures. Quinze jours
aprés, on le trouva mort dans son chenil, alors que tout
faisait supposer un retour complet & la santé.
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I’autopsie ne put &tre faite.

M. Glénard en conclut que le sang de cheval peut
étre impunément transfusé A un chien pendant les
premiéres heures de sa conservation; mais que plus
tard, entre quinze et vingt-cinq heures, il est nuisible.
Il ajoute que, du reste, cette conclusion peut parfaite-
ment n’étre applicable qu'au sang des solipedes, pré-
cisément & cause de sa propriété de se transformer en
cruor et plasma.

Il serait intéressant de vérifier expérimentalement si
le sang de boeuf qui, apreés sept heures, a pu conserver
ses propriétés, les posséderait encore aprés vingt-quatre
heures.

« S’il en était ainsi, ajoute-t-il, si des expériences nou-
velles venaient corroborer le résultat heureux obtenu
apres sept heures avec le sang de beeuf; elles pourraient
autoriser des tentatives d’application & I’homme, et
permettre ainsi, en apportant un procédé opératoire
des plus simples, lavulgarisation d'un remeéde héroique,
qui, sans cela, resterait toujours réservé, suivant
I'expression de Scanzoni, comme un brillant coup de
thédtre aux salles de chirurgie. »

Les résultats signalés par M. Glénard ne peuvent
laisser aucun doute. Ils offrent, quant a la solution du
probléme de la transfusion, un intérét trop direct et
trop sérieux pour que l'appel qu’il fait aux physiolo-
gistes « de fournir une nouvelle série d’expériences
confirmant les siennes »,-ne soit pas entendu. Quand
j'exposerai mes propres recherches, on verra comment

j'ai répondu a cet appel.
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Un des expérimentateurs qui, dans ces derniéres
années, a le plus contribué & mettre en honneur la
transfusion du sang de I'animal & I’homme, Gesellius,
de Saint-Pétershourg, a préalablement expérimenté
sur les animaux, particuliérement sur des chiens. Le
nombre de ces expériences s’éléve A vingt-deux.

Voici a quels résultats il est arrivé :

1° I résulte de vingt-deux transfusions (vingt fois
avec le sang de mouton, deux fois avec du sang de
veau), qu'on peut toujours, sans déplétion préalable,
transfuser 2 un chien une quantité de sang de mouton
ou de veau correspondant au vingt-quatriéme du poids
du sang de ce chien, avant de voir éclater des
symptémes inquiétants.

Quatre transfusions de sang de mouton ayant é1é
pratiquées & des chiens dans la proportion d'un vingt-
quatrieme du poids de leur sang, les reins furent
examinés aprés diw heures sur deux chiens et aprés
deux jours sur les deux autres. (Gesellius a adopté
I'opinion de Valentin sur le rapport qui existe entre la
masse du sang d'un animal et son poids. Ce rapport
serait représenté par le cinquiéme du poids du corps.)
Gesellius conclut de cet examen :

2° Les reins des animaux auxquels on a transfusé
du sang d’espéce étrangére, présentent le méme aspect
macro et microscopique que les reins d’animaux aux-
quels on a transfusé du sang de méme espéce.

Six transfusions furent pratiquées, dans I'intervalle
de dix-huit heures, pour les trois premiers chiens; de
deux jours, pour les trois autres, intervalle qui s'étendit
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du moment de I'opération a celui ol ils furent tués
pour montrer leurs reins. On recueillit avec soin toutes
leurs excrétions. Or :

3° On ne trouva de sang ni dans 'urine ni dans les
matiéres fécales; il n'y eut aucune hémorrhagie inter-
stitielle dans les viscéres; les reins se monlirérent
exactement dans le méme état que ceux d’un vigou-
reux chien, bien nourri, indemne de toute transfusion
et qui fut abattu en méme temps que les autres.

Ces faits avaient déja été observés, de I'aveu méme
de Gesellius, par Mittler, en 1869,

En conséquence de ces résullats, Gesellius établit que
la transfusion avec le sang d’animal est applicable 2
’homme.

Deux théories ressortent de tout ce qui précéde :

1° La transfusion entre animaux d’espéces différen-
tes, mais de méme classe, est inutile et dangereuse, et
doit étre absolument repoussée dans ses applications a
I'homme (professeur Muller, Panum, Worm Muller,
Ponfick, Landois, Lesser, Jacowicki);

2° La transfusion entre animaux d’espéces différentes,
mais de méme classe, peut rendre, au contraire, de trés
grands services; on doit la préférer quand il g’agit de
I'homme, d’aprés Hasse et Gesellius qui n’hésite pas a
déclarer « que la transfusion avec le sang de mouton
» inaugure une ére nouvelle pour la médecine, celle
» de la dispensation du sang. » (1°F avril 1872 et
1er janvier 1874.)

Quelle est, de ces doctrines si opposées, celle qui
renferme la vérité?



144  £TUDES BISTORIQUES, PHYSIOLOGIQUES ET CLINIQUES

J’ai multiplié, depuis dix ans, le nombre de mes
expériences dans le but de rechercher a laquelle des
deux il est raisonnable de se rallier. Je me trouve donc
ainsi amené 2 faire connaitre actuellement mes propres
recherches.

Exposé de mes expériences sur la transfusion
du sang.

Mes expériences sur la transfusion remontent &
Pannée 1860; elles ont été consignées dans les deux
Mémoires que j'ai publiés en 1863 et 1868. Depuis
cette époque, je les ai continuées sans relache. Le
moment me parait venu de les faire connaitre.

Un premier fait se présentait, dont il fallait, avant
tout, vérifier ’'exactitude.

Est-il possible de ramener d la vie un animal rendu
exsangue par une forte hémorrhagie, en faisant pénétrer
dans ses vaisseaux du sang pris @ un autre animal?

Les expériences de Denys et Emmeretz, Richard
Lower, Blundell, Dieffenbach, Bischoff, Magendie,
Nicolas, mentionnées précédemment, ne peuvent laisser
aucun doute sur ce point.

Mes nombreuses expériences, entreprises depuis
quinze ans, me permettent aussi de répondre par
Paffirmative. Je ne les rapporterai pas toutes. Je me
contenferai d’en cifer une seule, qui offre toutes les
garanties d’authenticité, par les conditions exception-
nelles dans lesquelles elle a été exécutée.

Dans un voyage que je fis & Paris en 1868, m’entre-
tenant avec M. Gosselin, professeur & la Faculté de
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meédecine, de toutes les difficultés que présente le
traitement du choléra, je 'engageai 2 tenter, pour le
guérir, la transfusion du sang. Je lui offris d’assister 2
des expériences que je faisais alors & 'Ecole pratique,
dans le laboratoire de mon excellent maitre et ami.le
professeur Longet. Il accepta mon offre, et j'eus la
bonne fortune de le rendre témoin du fait suivant,
qu’ont pu constater également M. le professeur Robin,
M. Lucien Corvisart, M. Labbé, chirurgien des hopi-
pitaux, qui m’a prété, dans cette circonstance, son
concours éclairé et amical.

Premiére expérience. — Deux chiens de haute taille
(20 kilogrammes environ) ayant été attachés & co6té, je
mis & découvert la veine crurale gauche de I'un et la veine
crurale droite de 'autre. Je retirai de I'artére crurale du
premier deux grandes éprouvettes de sang dont la quantité
peut étre évaluée ddeux livres environ. Bientdt les mouve-
ments de la poitrine s’arrétérent. L’oreille, appliquée sur
la région précordiale, distinguait une sorte de murmure
sourd qui avait remplacé les battements du cceur; les
muscles des membres et du cou étaient dans un état
complet de relachement. I’animal paraissait presque mort.
Plongeant alors la canule de 'appareil de Moncocq dans
la veine du chien qui n’avait subi aucune hémorrhagie,
je fis passer 90 grammes de son sang & celui que javais
rendu essangue. Dés que le liquide commenca & pénétrer,
les mouvements de la poitrine reparurent; ceux du ceeur
devinrent plus perceptibles. La vie semblait renaitre
comme par enchantement. Aprés une minute et demie, le
chien ouvrit les yeux, les muscles du cou et des pattes se
contractérent. A la fin de la troisidme minute, le chien

était sauvé. Je le détachai rapidement, apres avoir 1ié les
10
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vaisseaux; aussitdt il s'élanca de la planche et se mit &
marcher dans 'appartement.

On comprendra facilement, au récit de cette expé-
rience, I’émotion de tous les assistants, et leur étonne-
ment en présence d’'une opération qui avait amené,
chez un animal si prés de mourir, une résurrection
instantanée.

Une expérience semblable avait été faite a la Faculté
de médecine de Paris, en juin 41863, avec le méme
instrument et le méme succes, par le professeur Longet.
J'ai répété bien souvent cette expérience avec le méme
succes, dans mes cours de physiologie a I'licole de
médecine de Bordeaux.

Mais si ce résultat favorable a été aussi facilement et
aussi constamment obtenu, c'est que j’al fait la trans-
fusion avec un instrument a I'aide duquel j’ai pu mettre
les animaux en communication ¢mmédiate. N’ayant pas
alors & ma disposition mon appareil avec une poire en
caoutchouc, je me servis de celui de M. le D* Moncocq
qui venait de réaliser un grand progrés au point de
vue des manwuvres opératoires. Jopérais, en effet,
sur des chiens, c’est-a-dire sur des animaux dont le
sang est si plastique qu’il se coagule vite, peu apres sa
sortie des vaisseaux, dés qu'il a subi le contact de I'air.

Cette nécessité de pratiquer la transfusion immédiate
quand on agit sur les animaux, ressortira des expé-
riences que je fis alors pour vérifier certaines affirma-
tions de Blundell et de Dieffenbach.

Jai dit précédemment (p. 52) que dans ses transfu-
sions avec du sang non défibriné, Blundell avait employé
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la seringue a injection. La premiére question qu’il se
posa fut: « Le passage du sang par la seringue le
rend-il impropre d ranimer les fonctions? »

De ses deux expériences, il conclut :

« Le sang peut étre transmis par la seringue, et cela d
plusieurs reprises, sans devenir unpropre aux fonctions
vitales. »

T'ai dit aussi que Dieffenbach avait pratiqué la trans-
fusion de deux maniéres :

A° Transfusion immédiate, faite & Paide d’un tube
intermédiaire allant de I'artdre d'un animal & la veine
d’un autre ;

2° Transfusion médiate, faite an moyende la seringue;

Qu’a I'aide de la premiére méthode, il avait pu quel-
quefois sauver la vie, mais qu’il déclarait que, méme
dans les cas heureux, elle n’était pas sans danger;

Qu'en pratiquant, au contraire, la transfusion
médiate, les deux tiers des animaux ont 6t6 ramenés i
la vie.

Encouragé par I'exemple de Blundell et de Dieffen-
bach, je songeai a pratiquer la transfusion a laide de
la seringue que I'on emploie, soit pour les injections
du systéme sanguin, soit dans quelques opérations
chirurgicales, comme I'hydrocdle.

Les animaux que je choisis furent les chiens, les
lapins, les chats, les poules, les canards, etc., etc.
Ayant présente & lesprit I'expérience dans laquelle
Blundell avait pu faire passer le méme sang par la
seringue, pendant vingt-quatre minutes; sachant aussi
que le chirurgien de Berlin avait établi que ce liquide
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tiré des vaisseaux conserve pendant irois heures la
propriété de revivifier 'animal, je crus que mes expé-
riences se feraient avec une extréme simplicité. Malheu-
reusement, je me trouvai, des le début, en présence
d’une difficulté que je crus un moment insurmontable :
javais compté sans la coagulation rapide du sang.
Mais le récit des faits parlera plus haut que tous les
raisonnements.

Deuxiéme expérience. — Apres avoir mis la veine crurale
4 découvert sur deux chiens, je placai autour de ce
vaisseau deux ligatures chez l’animal auquel je voulais
pratiquer la transfusion. L’une de ces ligatures devait
interrompre la circulation de retour; l'autre, oblitérer le
vaisseau, aprés Uopération. Les choses étant ainsi dispo-
sées, je fis & la veine du chien qui devait fournir le sang,
une trés large ouverture, afin que l'écoulement en fiit
facile et rapide; je le recueillis dans un vase placé au
milieu d’'un bain-marie & 38 ou 40° Le vase ne pouvait
_donc faire subir au sang aucun refroidissement. Malgré
ces précautions, je m’apercus que quelques secondes
aprés sa sortie, une partie du sang était déja coagulée. Je
chargeai néanmoins la seringue, j'introduisis I'extrémité
effilée de la canule dans la veine, et je poussai 'injection.
Le piston marcha d’abord assez bien dans le corps de
pompe; bientdt il fut arrété, et malgré les mouve-
ments de va-et-vient que je lui imprimai, le sang ne
pénétrant plus, le chien succomba. Voulant apprécier la
cause de cette terminaison fatale, il me fut facile de
constater que la plus grande partie du sang contenu
dans la seringue était solidifiée, et que I'obstacle & la
circulation de ce liquide était constitué par des caillots
qui oblitéraient la canule.
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L’expérience n’avait duré que deux minutes environ.
Craignant toutefois que ce résultat négatif dépendit de
'opérateur, je-la recommencai sur un autre chien, en
ayani le soin d’observer les mémes conditions et de
recueillir le sang dans un vase préalablement chauffé.
Tout marcha bien et vite. L’animal n’en succomba pas
moins. La mort fut due & la méme cause : la présence
des caillots qui obturaient la canule.

Sur des lapins, des chats et des poules, je ne fus
pas plus heureux dans les expériences auxquelles ils
furent soumis.

Ce premier résultat était peu encourageant; mais
il motive la dénégation absolue que j’oppose a I'opinion
de Blundell, sur la propriété qu'a le sang de traverser,
pendanl vingt-quatre minutes, la seringue a injection
en restant toujours apte a étre transfusé.

Il devenait nécessaire de modifier les conditions
expérimentales en recherchant les moyens qui peuvent
retarder ou empécher la coagulation.

La premiére modification que j’ai apportée consiste
a recevoir le sang dans un vase qui wavait pas été
préalablement chauffé, et qui se trouvait en équilibre de
température avec le milieu ambiant.

Troisiéme expérience, faite au mois de novembre 1862,
la température extérieure étant de 13° au-dessus de zéro.

J'ai recueilli 100 grammes de sang, pris & un chien de
chasse de haute taille, dans un verre gradué pouvant
contenir 150 grammes d’eau. J’ai d’abord observé ce qui
allait se passer. Pendant les deux premiéres minutes, il
parut rester liquide; ce ne fut que versla fin de la seconde
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minute que les phénomeénes de la coagulation commen-
cérent & se roontrer. Au milieu de la masse liquide, je
constatai ’existence de petits coagulums. A partir de ce
moment, ces derniers devinrent bientdt plus nombreux.

Le sang de lapin et de poule offrit & peu prés les
mémes particularités.

Quelques jours aprés, la température étant tombée
a '7°, je recommencai les mémes observations, et je
pus vérifier ce fait, sur lequel je reviendrai plus loin,
que plus la température extérieure est basse, plus la
coagulation du sang est retardée. Le probléme se sim-
plifiait, et les chances de succés pour la transfusion,
avec du sang non défibriné, devenaient plus favorables.

Je songeai alors a bénéficier des circonstances nou-
velles que I'obseirvation m’'avait révélées, et & recom-
mencer les expériences malheureuses rapportées
précédemment. Convaincu cependant que de petits
coagulums avaient pu échapper a mes investigations,
alors que le sang me paraissait tout a fait liquide, et
que leur entrée dans les vaisseaux déterminerait des
accidents graves, je fis subir a la seringue a injection
la modification suivante :

Je plagai dans la partie évasée de la canule un cadre
circulaire aplati, en acier, sur lequel était tendue une
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toile métallique, dont le réseau, a mailles fortement
serrées, devait retenir les petits caillots et laisser
passer seulement la partie du sang restée liquide. A
l'aide de cette modification, j’ai pu expérimenter sur
quatre chiens et trois lapins.

Quatriéme expérience. — Trois chiens ayant été réduits
a un état voisin de la mort, par suite de la pigfire de la
carotide, je leur ai transfus¢ 100 grammes de sang dont
la température était tombée & 6° Ces trois chiens ont été
ramenés & la vie. Le méme résultat a été obtenu chez un
lapin. Un chien et deux lapins ont succombé. Des caillots
assez volumineux s’étant engagés dans les mailles de la
toile métallique, avaient, chez ces derniers animaux,
empéché le sang de passer par la canule.

(’était un résultat encourageant. Le froid, retardant
la coagulation, donnait & I'opérateur une chance de
succes de plus.

Je crus qu’il fallait persévérer dans cette voie, et
rechercher les autres circonstances capables, avec la
réfrigération du sang, de retarder la formation des
caillots.

Et d’abord, je songeai a empécher le contact du sang
et de I'air extérieur.

Expériences démontrant Uinfluence du contact de I'air
sur la coagulation du sang.

Ces expériences remontent déja a douze ans. Je les
ai faites dans mon laboratoire de I'Ecole de médecine,
en présence de mon ami M. Merget, professeur a la
Facullé des sciences de Lyon.
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Cinquiéme expérience. — Afin d’éviter le contact de
lair avec le sang, je me suis servi, pour recueillir ce
dernier, d’une poire en caoutchouc P, munie d’un robinet
de cuivre C, que l'on peut ouvrir et fermer a volonté. Du
robinet part un tube T de la méme substance, long de
20 centimétres et terminé par une canule R dont I'ouver-

)
)

A

ture offre de 5 & 6 millimétres de diamétre. Aprés avoir
chassé de la poire l'air qu’elle renfermait, le robinet C
étant fermé, j’ai introduit la canule effilée R dans la
veine jugulaire d’'un chien de moyenne taille. J'ai ouvert
alors le robinet. Le sang, attiré par le vide, a commencé
a couler par le tube de caoutchouc et a remplir la poire.
Aprés dix minutes, j’ai constaté, et M. Merget a pu cons-
tater avec moi, une fluctuation évidente, en pressant
sur les parois du récipient. Voulant me rendre compte
de l'état dans lequel se trouvait le sang, jai ouvert
la soupape, et j'ai pu apprécier qu'il était encore liquide,
1l renfermait bien quelques caillots isolés; mais il aurait
pu étre transfusé sans déterminer d’accident, surtout
si l'on avait eu soin de se servir de la seringue modifiée
comme je l'ai dit..
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Cette expérience offre un intérét véritable, si 'on
songe que le sang du chien, mis au contact de I'air, se
coagule presque immédiatement.

Sixiéme expérience. — L’appareil et le chien étant
disposés comme précéderament, j'ai fait plonger la poire
de caoutchouc dans un vase rempli d’eau, ol j’avais fait
dissoudre une assez grande quantité de nitrate de potasse,
afin d’abaissel" la température. Le thermometre marquait
de 4 & 5° dans cette dissolution saline. Aprés un quart
d’heure, la plus grande partie du sang était encore liquide.

Néanmoins, malgré cette modification, et bien que
I'emploi de la seringue m’ait permis de réussir quel-
quefois dans mes expériences, je la considére comme
un instrument défectueux, parce qu'elle ne permet pas
d’agir avec assez de rapidité.

Ces derniéres expériences, en montrant I'action de
I'air sur la coagulation, permettaient d’entrevoir celle
que pouvait exercer aussi la température qu’il devenait
important d’apprécier.

Influence de la température sur la coagulation
du sang.

Jai rappelé précédemment (p. 74) les recherches de
Hunter, Davy, Hewson, Scudamore, Malgaigne, Nicolas
Duranty, sur 'obstacle que le froid apporte momenta-
nément au phénomeéne de la coagulation du sang. Jai
moi-méme entrepris sur ce point de nombreuses expé-
riences qui m’ont conduit a des résultats intéressants.
Avant de les indiquer, je ferai remarquer que la trans-
fusion de veine d veine étant, pour le moment, la seule
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applicable a I'homme, c’est & apprécier exclusivement
action du froid sur le sang veineuax que j’ai parti-
culiérement dirigé mon attention.

Septiéme expérience. — Le sang provenant d’une ouver-
ture faite & une des veines crurales d’un chien est recu
directement dans trois capsules différentes et placées
dans les conditions suivantes :

1° La premiére est placée dans un vase contenant de ’'eau
chaude, dont la température s’éléve & 38° centigrades.

2° La seconde est entourée d’un mélange de glace et de
sel dont la température est de 0°;

3° La troisiéme est & la température du laboratoire, qui
est de 8°.

L’examen attentif du sang contenu dans ces diverses
capsules permet de constater : 1° que celui qui est contenu
dans le vase & 38° est complétement coagulé deux minutes
aprés y avoir été versé;

2° Que le sang contenu dans la capsule & 0° commence
a se coaguler apres guoatre minutes, et que dix minutes
plus tard il a encore un certain degré de fluidité;

3° Qu’enfin celui qui est dans la capsule & 8° se coagule
plus tard que celuide la premiére, et plus t6t que le sang
contenu dans le vase entouré du mélange réfrigérant.

L’ordre dans lequel le sang placé dans ces diverses
conditions s’est coagulé est donc le suivant :

1° Sang & 38° centigrades;
20 Sang A 8° —
3° Sang & 0° —

Toutes les expériences faites de la méme maniere,
avec le sang du chien, du lapin, des oiseaux, m’ont
mis constamment en présence de ce résultat : le fm’)’id
retarde lagcoagulation.

J’ai observé la méme chose pour le sang humain.
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Huitiéme expérience. — Au lieu de recueillir le sang &
lair libre, je I'ai fait arriver dans le corps de pompe de
mon appareil & transfusion, aprés avoir eu le soin de
Pentourer préalablement d’un manchon renfermant un
mélange de glace et de sel marin.

A deux heures trente-sept minutes, 'appareil ayant été
bien purgé de l'air qu’il renferme avec de ’eau trés froide,
je plonge la canule dans la veine jugulaire d’un grand
chien; aussitot j'ouvre la soupape, qui permet au sang
de se précipiter énergiquement dans le corps de pompe
ol le vide avait été fait.

A deux heures cinquante, .c’est-b-dire treize minutes
apres, le sang parait liquide. Pour m’en assurer, jouvre
la soupape qui doit le laisser passer; il s’écoule en effet,
en totalité, sans offrir la moindre trace de coagulation. Je
crois devoir rappeler que dans les expériences précédentes
4 Iair libre, la coagulation avait commencé beaucoup
plus tot.

Mais il ne suffit pas de démontrer expérimentalement
que le froid retarde la coagulation du sang; il importe
de savoir :

1° Sile sang veineux, ainsi refroidi, peut étre injecté
dans les veines d’un animal sans exercer une influence
facheuse sur les mouvements du cceur, sans déterminer
la syncope ;

2° Si un animal réduit a un état voisin de la mort par
une perte considérable de sang peut étre rappelé a la
vie a I'aide d’une transfusion faite avec ce sang refroidi.

La réponse & ces diverses queslions se trouve dans
les trois expériences suivantes. Mais avant de les
rapporter, il est utile de rappeler que j'ai loujours
pratiqué la transfusion immédiate de veine a veine.
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En agissant ainsi, j’ai voulu me placer dans les
conditions habituelles de la transfusion chez 'homme.
Les expériences de M. Nicolas Duranty offrent, en
effet, un véritable intérét, mais peut-étre n’auront-elles
pas toute I'utilité désirable, parce qu’elles ont toujours
été faites avec du sang artériel, dont 1'emploi, pour la
transfusion humaine, n'est pas encore entré dans la
pratique.

Neuviéme expérience. — Deux grands chiens sont placés
et attachés sur une planche 4 c6té 'un de Pautre; mon
appareil & transfusion, entouré d’'un manchon contenant
de la glace et du sel, est mis entre eux, aprés avoir été
amorcé. Le vide étant préalablement fait dans le corps de
pompe, je plonge une canule dans la veine crurale du
chien qui doit fournir le sang, et l’autre canule dans la
crurale du chien qui doit le recevoir. La soupape d’arrivée
étant ouverte, le sang se précipite dans le corps de pompe
et leremplit. La soupape d’arrivée est alors fermée. J'ouvre
aussitdt celle de sortie, et, gréce au ressort qui met
4 ce moment le piston de lappareil en mouvement, ce
dernier descend dans le corps de pompe, chassant avec
lenteur le sang qu’il renferme. 50 grammes ont ainsi
peénétré dans les veines du deuxiéme chien. Rien de parti-
culier ne s'est produit pendant I'injection, aucun phéno-
méne digne de fixer attention ne s’est montré ni du cété
de la respiration ni du c6té du cceur. Détaché de la
planche, le chien n’a pas paru impressionné par larrivée,
dans I'appareil vasculaire, de ce sang ainsi refroidi.

Dixiéme expérience. — Le lendemain, j’ai recommencé
cette expérience sur le méme chien. Aprés avoir tout
disposé de la wéme fagon, je lui ai injecté 70 grammes de
sang refroidi comme celui injecté la veille.
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Les suites de l'expérience ont été, en tous points,
semblables.

Vajoute que dans ces expériences aucune saignée
préalable, ‘déplétive, n’avait été pratiquée sur le cbien
transfusé.

Onziéme expérience. — Un chien bouledogue, de taille
moyenne, pesant 10 kilogrammes, est attaché sur la
planche. A son coté je dispose un grand chien épagneul.
Mon transfuseur, dont le corps de pompe est entouré de
glace et de sel marin, est placé entre les deux animaux.

Je mets & nu sur le bouledogue la veine crurale gauche
et l'artére crurale droite. Aprés avoir disposé les canules
dans la jugulaire de I’épagneul qui doit fournir le sang et
dans la veine crurale qui doit le recevoir, jouvre lartére
crurale et je laisse couler le sang jusqu’au moment ol
Vanimal présente les convulsions qui précédent, en pareil
cas, la mort. (La quantité de sang recueillie dans 1'éprou-
vette et pesée s’éleva & 575 grammes.)

Liant alors 'artére crurale au-dessus et au-dessous de
la piqtire, pour arréter ’hémorrhagie, je fis la transfusion
comme dans les expériences précédentes. J’injectai ainsi
au chien bouledogue 120 grammes de sang veineux
refroidi. I’animal revint & la vie aussi rapidement que
dans les cas habituels de transfusion. Rien de particulier,
si ce n’est des frissons passagers, ne se produisit pendant
Pexpérience. Le lendemain, I'animal était encore faible,
mais il n’offrait aucune particularité digne d’étre signalée,
soit du coté de l'appareil respiratoire, soit du cété du
ceeur. Un mois aprés, ce méme chien était utilisé pour
d’autres expériences de transfusion.

Toutes ces expériences ont été faites avec du sang
veineux de chien qui se coagule, on le sait, avec une
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extréme rapidité, dés qu’il est exposé au contact de
I'air. Or, si par le refroidissement on a pu le conserver
liquide pendant cing, six, huit, dix minutes, a plus forte
raison en sera-t-il de méme quand il s’agira de sang
humain dont la coagulation, a lair libre, ne commence
que quatre ou cingq minutes aprés sa sortie des vais-
seaux. La transfusion du sang se trouve ainsi affranchie
de T'objection la plus sérieuse qui lui était faite, « le
danger de la coagulation »

On comprendra déja Uinutilité de la défibrination, sur
laquelle je reviendrai plus tard. Ainsi, mes recherches
établissant I'action du froid sur le sang veineux, le seul
que I'on puisse employer pour la transfusion humaine,
(a moins que I'on ne fasse la transfusion de I'animal a
I'homme), m'ont conduit & des résultats identiques a
ceux qu’'a obtenus M. Nicolas Duranty avec le sang
artériel.

Toutes ces expériences ont été répétées, chaque
année, depuis 1860, dans mon laboratoire de I'Ecole
de médecine de Bordeaux, pendant la saison d’hiver,
c’est-a-dire avec une température ambiante ne s’élevant
pas en moyenne au dela de 5° a 6°.

M. Cl. Bernard a démontré, par une expérience trés
ingénieuse, cette propriété qu'a le froid de faire perdre
au sang sa coagulabilité en refroidissant directement
I'animal lui-méme.

Expérience. — Deux cochons d’Inde étant dans les
mémes conditions, I'un fut placé dans la glace ou sur du
mercure, de maniére & se refroidir. Au bout de quelques
heures, la température de 'animal avait considérablement
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baissé, et la mort, par suite de cet abaissement de tempé-
rature, était devenue inévitable. La respiration avait
notablement diminué, et le sang, ainsi que nous 'avong
déja dit, se montrait rutilant dans les artéres et dans les
veines. Venait-on & saigner 'animal dans cet état, son
sang, quoique rutilant, se coagulait trés difficilement et
tres lentement, tandis que chez l'autre cochon d'Inde,
laissé dans des conditions normales, le sang se coagulait
rapidement quand il était sorti des vaisseaux.

(Vest a cette influence du froid, pour empécher la
coagulation du sang, qu'il faut rapporter les différences
que I'on observe dans la coagulabilit¢ du sang chez les
animaux a sang froid pendant I'hiver et pendant I'été.
Pendant T'hiver, le sang des grenouilles se coagule
trés lentement, surtout si on le maintient au froid, et
sa coagulation est assez lente pour que les globules du
sang puissent se précipiter, tandis que la liqueur du
sang reste parfaitement liquide et transparente au-
dessus d’eux. On peut méme filtrer le sang, et les
globules volumineux de la grenouille restent sur le
filt