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CLASSE DE MEOECINE

EXTRAIT DU PROCES-VERBAL.

Próśidence tle Mr IT. H oyer.

Luction de 1’acide ascorbiątie et du glutatkione sur la crois- 
sance des treponemes pales sur des milieux artificiels. 

Communication de M. J . V. S ypniewski et J . H ano.

Nous avons etudie 1’influence de Pacide ascorbiąue et du glu
tathione sur la croissance des treponemes p&les dans notre milieu 
peptoniąue bouilli et additionne de foie du lapin.

Dans la premiere serie d’experiences nous nous sommes servis de 
notre milieu peptoniąue additionne de 200 mgr. p. c. environ d:acide 
ascorbiąue. Les experiences de contróle ont montre ąue Pacide as
corbiąue ajoute a notre milieu ne se decompose pas facilement, lors- 
que celui-ci a ete a l’etuve pendant huit jours, tandis que lorsąue 
les treponemes pales sont ensemences sur ce milieu, la ąuantite 
d’acide ascorbiąue diminue assez rapidement au cours de la crois
sance des germes. Les treponemes pales decomposent et utilisent 
1’acide ascorbiąue du milieu. Apres une croissance de huit jours des 
treponemes dans ce milieu, nous avons trouve une diminution du con- 
tenu d’acide ascorbiąue montant a environ 30 p. c.

L’acide ascorbiąue active la croissance des treponemes dans le 
milieu. Ceux-ci croissent plus abondamment dans notre milieu addi
tionne de cet acide et forment de nombreux pelotons treponemiąues, 
ce ąui indiąue une forte croissance de ces germes, tandis ąue des 
pelotons ne se forment pas dans notre milieu peptoniąue prive de 
cette vitarninę.

Pendant la croissance des treponemes dans ce milieu, il se formę 
un colorant brun qui brunit la culture.

Nous avons enfin execute a peu pres les memes experiences en 
nous servant de milieux peptoniąues additionnes de 100 p. c. envi- 
ron du glutathione. Le glutathione active egalement la croissance 
des treponemes pales dans notre milieu. Apres ąueląues jours de 
croissance sur ce milieu, nous avons observe de nombreux pelo
tons de treponemes pales tres remuants.

Tandis que Pacide ascorbiąue est' une substance relativement
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stable dans notre milieu peptoniąue, le glutathione s’y decoinpose 
tres vite lorsąue le milieu est mis a l’etuve.

Les treponemes pales ne croissent guere dans nos milieux pepto- 
niąues additionnes d’acide ascorbiąue on de glutathione, si Fon n’y 
a pas ajoute de morceaux d’organes bouillis de lapin.

Institut de Pharmacológie de l’Universite de Cracovie.

L ’aclion pharmncologiąnę d ’une nouvelle substance &edative, 
isolee de la radne (le la waleriano. (Alpha-metligl-piirrijl-ceton). 

Communication de MM. J. V. S upniewskt et E. T aschner.

F. Cionga a isole de la racine de la valeriane un nouvel alca- 
loide cristallin qu’il a identifie avec 1’alpha-methyl-pyrryl-ceton. 
Cette substance avait deja ete obtenue par voie synthetique.

Nous resumons ci-dessous les resultats de nos recherches sur 
les proprietes pharmacodynamiques de la substance etudiee:

1. Injectee par voie s o u s c u ta n e e  a des souris blanches, cette 
substance exerce a partir d’une dose de 2 mgr. par kg. une action 
sedative manifeste qui gagne en intensitś a inesure que les doses 
de ceton augmentent.

Une dose de 800 mgr. appliquee par voie souscutanee produit une 
narcose profonde et entraine ensuite la mort des souris par para- 
lysie da la respiration.

2. De faibles doses de cette substance stimulent la respiration,- 
tandis que des doses plus elevees la depriment.

3. Chez les mammiferes cet alcaloide introduit par voie intravei- 
neuse, determine une ckute de la pression arterielle par suitę d’une 
dilatat.ion des vaisseaux sanguins. II augmente ainsi chez le chat le 
volume des extremites, de 1’intestin grele, des reins et des poumons, 
mais n’exerce presque pas d’action sur le coeur in situ de cet animal 
(cardiometre).

Par contrę ce compose agit fortement sur le coeur isole, aussi 
de petites doses suffisent-elle a exercer une action sur les coeur du 
lapin, tandis qu’il en faut de plus grandes pour agir sur celuł de 
la grenouille.

Des tres faibles doses de ce ceton stimulent d’abord et depri
ment ensuite le coeur du lapin. L’action de fortes concentrations se 
manifeste par 1’arythmie du coeur isole de grenouille et par son ar- 
ret, en diastole.

4. Cette substance exerce une influence nocive sur les fibres 
musculaires lisses; en effet, des concentrations relativement fortes
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arretent les mouvements peristaltiąues des organes isoles pourvus de 
ces fibres, tels que 1’intestin grele du lapin, 1’uterus du rat et l’oe- 
sophage de la grenouille. Elle produit une vasodilatation dans les 
extremites et dans 1’intestin du lapin et agit dans le meme sens sur 
le systeme vasculaire de la grenouille.

Injecte dans une veine de chat, ce corps ralentit et arrete les 
contractions peristaltiąues de 1’intestin ainsi que de la vessie et di- 
late les hronches.

5. L’injection de ce ceton dans une veine fait baisser la secre- 
tion de 1’urine chez le lapin.

6. Jusqu’a une concentration de 1 p. c. ce compose n’a aucune 
action hemolytiąue sur les liematies du lapin.

Instille dans la conjonctive du lapin, il produit une anesthesie 
complete de la cornee, mais n’a aucun effet sur le diametre de la 
pupille.

11 semble que 1’action sedative des preparations tirees de la ra- 
cine de valeriane dependent dans une certaine mesure de la presence 
du pyrryl-alpha-methyl-ceton.

Institut de Pharmacologie de l’Universite de Cracovie.

Studien iiber die Reaktionen im immunhaemolytischen System.
I. M itteiluny: Uber eine Agglutinationserscheinung der Ery- 
throzytenstromata im kalziumuberschiissigen Immuriha&molysat.

Communication de MM. H. K owarzyk und W. P reiss.

1. Es wird das Phanomen einer Agglutination der Hammelery- 
throzytenstromata beschrieben, das im haemolytischen System (Ka- 
ninchenhammelblutambozeptor und Meerscliweinchenkomplement) bei 
Brutschranktemperatur nach Zusatz von Kalziumchlorid auftritt.

2. Die gleiche Agglutination findet statt, wenn die Ilammelblut- 
korperchen in Aqua destillata haemolysiert wurden und nach Isoto- 
nierung der Ambozeptor, das Komplement und Kalziumchloridlosung 
zugesetzt wurden.

3. Bei Fehlen des Ambozeptors in dem letztgenannten System 
tritt bei Anwesenheit des Komplements und Kalziumchloridzusatz 
ebenfalls die Agglutination der Stromata auf, da das Meerschwein- 
chenkomplementserum tlammelblutnormalambozeptor enthalt.

4. Bei Fehlen des Meerschweinchenkomplements tritt in beiden 
Systemen bei Kalziumchloridzusatz keine Agglutiation auf.

5. Von den Erdalkalimetallen iibt allein Kalziumchlorid den ag- 
glutinierenden Einfluss aus; Barium- und Magnesiumclilorid sind
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wirkungslos: Strontiumchlorid verursacht erst Agglutination bei 
auflerordentlich hohen Ambozeptordosen.

6. Bei Kalziumchloridzusatz erfolgt die Stromataagglutination 
bei vermindertem Komplement- und dementsprechend erhohtem Am- 
bozeptorgehalt oder vice versa: in ahnlicher Weise wie sich diese 
beiden Komponenten im haemoly tischen System gegenseitig „ersetzen” 
konnen, ist es auch bei dem Agglutinationsprozess bei Kalziumchlo- 
ridzusatz der Pall.

7. Der Zusatz von Erdalkalisalzen ebenso wie der von Na-Gitrat 
oder -Oxalat hemmen die Ambozeptor-Kompłement-IIaemoiyse.

8. Die Wirkung von Natriumcitrat oder Oxalat erreicht nicht 
ihr Maximum sofort nach Zusatz zum haemolytischen System, son- 
dern sie steigt mit Verlangerung der Einwirkungszeit auf das Kom
plement bei Brutschranktemperatur.

9. Diese Einwirkung erstreckt sich aui' das Komplementmittel- 
stiick. Ob auch das Endstiick im gleichen Sinne beinfluBt wird, ist 
durch Versuche unwahrscheinlich geworden, konnte aber noch nicht 
restlos widerlegt werden.

10. Kalziumchlorid neutralisiert die Wirkung des Na-Citrates. 
Diese Versuche bestatigen die Annahme eines „alexine citratee” 
durch Gengou.

11. Citrat hemmt ferner das oben angegebene Agglutinations- 
phanomen.

12. Die durch Kalziumchloridzusatz erfolgende Agglutination der 
Stromata wird ais eine Ambozeptor-Komplement-Wirkung aufgefafit, 
die, wenn sie auch von den zur Haemolyse fiihrenden Reaktionspro- 
zessen verschieden ist, von bei dem haemolytischen Prozefi betei- 
ligten Substanzen abhangig ist.

13. Die Einzelheiten dieses Berichtes stehen in keinem Wider- 
spruch mit |der Auffassung der Immunhaemolyse ais Phosphatid- 
spaltungsprozeB, sie weisen im Gegenteil mehrere Beriihrungspunkte 
mit den Ergebnissen der Lecithinforschung auf, die bereits von De- 
lezenne, Belfanti u. a. in den Bereich der Komplementiorschung ein- 
bezogen wurden. Allerdings bleibt abzuwarten, inwiefern der chemi- 
sche Nachweis entsprechender Vorgange bei der Immunhaemolyse 
diese vorlaufig rein serologischen Analogieschliisse bestattigen oder 
entkraften wird.

Die Arbeit wurde mit Unterstiitzung des Tyszkowski Fonds aus- 
gefiihrt.

Aus dem Institut fiir allgemeine und experimentelle Pathologie 
der Jagiellonischen Uniyersitat, Kraków.
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Recherches sur le metabolisme de. 1’acide uriąue chez les in- 
dicidus sciins. (Le rytlime du metabolisme de l ’acide uriąue 

dans les 24 henr es)
Communication de M. Z. G alino wski.

Les recherches de 1’auteur interessaient les variatłons du taux 
de 1’acłde urique dans le sang et les urines ainsi que celles que 
presente le taux de 1’azote total dans les urines. Les examens etaient 
effectues toutes les 2 heures chez 9 personnes saines, durant 2 jours 
de suitę. Dans la premiere journee d’observation, choisie apres une 
periode de 2—5 jours de regime strict, prive de nucleoproteides, 
l’auteur determinait les differentes variations qu’offraient. les echan- 
ges de 1’acide urique endogene. Dans la seconde journóe, les sujets 
exainines, soumis a une diete fixe, dópourvue de nucleoproteides, in- 
geraient 10 a 20 gr. d’acide nucleique de levure. L’auteur determi- 
nait avec autant de precision que possible les transformations et le 
metabolisme de 1’acide urique dans le sang et les urines pendant la 
journee ou avait eu lieu 1’ingestion, ensuite, les 3—i  jours suivants, 
les quantites journalieres des composants des urines, elimines par 
les sujets. Dans 4 cas 1’auteur a examine de meme le developpe- 
ment de la leucocytose pendant les 2 journees d’observation.

Voici les conclusions auxquelles il aboutit:
1. Le metabolisme de 1’acide urique endogene est sujet a des 

variations periodiques dans 1’espace de 24 heures: ainsi les echanges 
sont les plus intenses dans 1’apres-midi ou dans la matinee et sont 
sensiblement ralentis la nuit.

2. A toute heure de la journee on peut observer des hausses 
sporadiques de l’excretion d’acide uriąue a la suitę de l'activation des 
echanges puriques ou de 1’elimination renale.

3. L’excretion de 1’azote total des urines rappelle en generał la 
marche de l’excretion d’acide urique.

4. Apres 1’ingestion d’acide nucleinique (8 h. du matin) l’excretion 
d’acide urique atteint le maximum dans la matinee, plus rarement 
dans 1’apres-midi: l’excret,ion est plus faible la nuit que lejour.

5. L’excretion de 1’azote apres l’ingestion accuse un certain re- 
tard par rapport a l’excretion de l’acide urique.

6. Le niveau de l’uricemie apres 1’ingestion d’acide nucleinique 
atteint le point culminant au bout de 4—8 heures et revient a la 
normale au bout de 36— 48 heures.

7. Sur la quantite totale d’acide nucleiniąue ingere— ll°/0 (chiffre 
approximatif) etaient elimines sous formę d’acide urique. Apres une 
hausse passagerede l’excretion, on observait une tendance a la baisse
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cn effet l’excretion tombait menie au-dessous des valeurs de 1’acide 
urique endogene.

8. Le developpement de la leucocytose pendant les deux jour- 
nees que durait l’observation, ne presentait aucun rapport apprecia- 
ble avec le tracę des courbes de 1’uricemie et de l’excretion d’acide 
urique.

9. L’ingestłon de 1’acide nucleinique n’avait aucune influence sur 
les fonctions du systeme leucopo!etique.

Travaux de la I-ere Clinique Medicale de l’Universite Joseph 
Piłsudski a Varsovie. Directeur: Prof. Zdzisław Górecki.

L ’influence (hi jeune sur le metaboTisme de Vacide uriąue.

Communication de M. Z. (stalinowski.

L’auteur a examine la courbe de l’uricemie et la marche de l’ex- 
cretion de 1’acide urique et de 1’azote total dans les urines de 8 per- 
sonnes saines. Les examens etaient effectues toutes les 2 heures, 
durant une periode de 36 a 60 heures, les sujets s’abstenant de pren- 
dre toute nourriture. Les recherches comprenaient deux etapes dont 
l’une avant 1’ingestion d’acide nucleinique, l’autre apres avoir ingere 
20 gr. de nucleinate de soude. Dans 4 cas le comportement de l’acide 
urique dans les globules rouges du sang a śte 1’objet d’un examen 
special. L’auteur aboutit aux conclusions suivantes:

I. Periode de jedne.
1. L’excretion de 1’acide urique endogene diminue parallelement 

a 1’accroissement de 1'uricemie.
2. L’excretion diminuee d’acide urique s’explique d’une part par 

l’intensite reduite des echangcs puriques, de 1’autre par la rótention 
de cet acide dans 1’organisme a 1’etat de jeune, celle-ci ótant la con- 
sequence de 1’attenuation du pouvoir selectif des reins et de l’ab- 
sorption de 1’acide par les tissus.

3. La marche journaliere du metabolisme purique est sujette 
a des variations periodiques. En generał son intensite s’accentue 
dans la matinee et baisse le plus fortement dans les heures de la 
nuit. Pendant le jour on observe une activation par a-coups.

II. Periode apres 1’ingestion de nucleinate de soude pendant 
lę jeune.

1. L’excretion de 1’acide urique exogene est tres limitee. 
Une augmentation de l’excretion peut ne pas se produire apres
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un jeune prolonge. Les variations quantitatives journalieres de l’ex- 
cretion se maintiennent durant la journee ou a lieu 1’ingestion.

2. L’uricemie atteint le maximum apres 2—8 heures, parfois au 
bout de 24 heures apres 1’ingestion de nucleinate de sodium. Bile 
redevient normale apres 48 a 72 heures.

3. L’accroissemenfc temporaire de l’excretion d’acide uirąue est 
suivi d’une baisse, dont le niveau est souvent inferieur a la valeur 
de 1’acide uriąue endogene. La chute est accompagnee d’un abaisse- 
ment du taux de 1’uricemie.

III. L’excretion d’azote oscille fortement durant la premiere 
journee du jeune. Apres 1’ingestion une bausse de l’excretion peut en 
generał ne pas se manifester. Le maximum de l’excretion survient 
plus tard, que celui de 1’acide urique.

IV. Les globules rouges prennent part, au transport de 1’acide 
uriąue. Une bien plus grandę ąuantite d’acide uriąue tant endogene 
qu’exogene, est retenue pendant le jeune par les globules du sang 
que par le serum.

Travaux de la I-ere Cliniąue Medicale de l’Universite Joseph. 
Piłsudski a Varsovie. Directeur: Prof. Zdzisław Górecki.

Ł ’eclairage optimal pour l ’aptitude msuelle maximale.

Communication de M. W. H. Melanowski.

Apres avoir fait de nombreuses mensurations de 1’acuite visuelle 
de la vision des couleurs et de la dimension du champ visuel a dif- 
fórentes intensites d’eclairage soit du jour, soit de la lumiere ar- 
tificielle, 1’auteur presente ses resultats sous formę de tableau des 
courbes qui demontrent que 1’eclairage bon pour un travail visuel 
precis varie entre 200 a 3000 lux de lumiere blanche, dont la valeur 
spectrale doit se rapprocher de celle de la lumiere du jour. Entre 
ces limites uniąuement, 1’aptitude visuelle est la meilleure: c’est- 
a-dire 1’acuitś visuelle atteint jusqu’a l -75, le champ visuel est le 
plus etendu, et la vision des couleurs la plus parfaite. En outre, se- 
lon les observations de 1’auteur, le diametre pupillaire entre 200— 
3000 lux correspond a 3—3‘5 c’est-a-dire a F : 6, ce qui correspond 
a une aperture tout a fait convenable. Ces resultats sont d’accord 
avec les observations de Schreder qui a trouve dernierement qu’entre 
200—2000 lux l’oeil humain est le plus sensible au differences mini- 
males de 1’intensite de 1’eclairage.

La plupart des mensurations ont ete pratiąuees a l’aide de l’ap- 
pareil de Voege-Kruess, qui permet de mesurer colorimetriąuement
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la couleur de la lumiere, ainsi que de definir le pourcentage de refle- 
xion des differents ecrans. Selon les mensurations de 1’auteur, veri- 
fiees par 1’appareil de Western avec une cellule photoelectriąue et 
par la methode spectroscopląue a l’aide du spectrophotometre de Koe- 
nig-Martens, la plupart des sources artifieielles emettent une lu
miere trop rouge (au dessus de 60%) et trop pauvre en rayons bleus 
(10—-15°/0). Un filtre bleu, soit une lampę a ampoule bleue fait se rap- 
procher la couleur de la lumiere artificielle de celle de la lumiere 
du jour.

Comme exemple de 1’eclairage artificiel pour le travail de pres, 
1’auteur preconise une lampę a, incandescence a ampoule bleue „lu
miere du jour” de 60 watt. Cette lampę elevee a 33 cm., soit a la di- 
stance de 33 cm. donnę au niveau d’un livre ou d’un papier blanc 
un eclairage qui doit Stre evalue a 450 lux (environ).

Recherches sur le Wtitabolisme azote de 1’orgawisme kumain 
dans certains ćtats physiologigues et pathologiąues, surtout 
dans l'insuffisance chroniąue de 1’appareil cardio-vasculaire.

Communication de M. A. F idler.

L’auteur a dose dans le serum sanguin 1’azote residuel, 1’azote 
des polypeptides, l’uree, les acides amines, les proteines, les seri- 
nes et les globulines. 11 dosa dans les urines l’azote, l’uree et les 
acides amines. De plus, dans quelques cas il entreprit le dosage de l’azote 
residuel, de l’azote des polypeptides et des proteines dans le serum 
arteriel et determina la quantite d’azote residuel dans les hematies 
du sang veineux. 11 a fait en tout 1050 dosages.

En resumant les resultats de ses recherches, il aboutit entre 
autre aux conclusions suivantes:

1. L’augmentation du taux de l’azote residuel dans le serum 
sanguin est probablement une consequence de la desintegration tis- 
sulaire.

2. Cette desintegration est la cause generale qui donnę nais- 
sance aux perturbations du contenu des proteines, de l’index de 
l’uree et des acides amines.

3. 11 est probable, que la correlation troublee des proteines, est 
la cause de 1'hydratation de 1’organisme.

Travail de la II-eme Clinique Medicale de l’Universite Joseph 
Piłsudski a Varsovie. Directeur: Prof. Witold Orłowski.
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Reclterches sur le metabolisme azote de Vorgcmisme liumain 
dans certains etats physiologiques et pathologigues, surtout 
dans 1’insuffisance ćhrowigue de 1’appctreil cardio-vaSe!ulaire. 
I I . La ińtesse de 1’hydrolyse des proteines du serum sanguin

Communication de M. A. F idler.

L’autenr s’est servi d’unc solution de H Cl a 5°/0 P0llr hydro- 
lyser a chaud les proteines du serum sanguin ainsi que les serines 
et les globulines isolees du serum et purifiees a Paide de la dialyse 
et d’electrodialyse. II a tracę 135 courbes d’hydrolyse dont cha- 
cune est determinee au moins par trois points. L’analyse des courbes 
conduit 1’auteur aux conclusions suivantes:

1. La desintegration des proteines du serum est peut-etre la 
cause de 1’abaissement du taux de celles-ci.

2. Los memes grouppes de proteines du serum sanguin different 
par leurs proprietes physicochimiąues, mais il n’existe pas de pro- 
prietes physicochimiąues caracteristiąues pour une formę cliniąue 
ąuelconąue.

3. II est probable ąue le serum sanguin de certains malades contient 
des substances diffusibles, qui agissent sur les proprietós des pro
teines du sang.

Travaux de la II-eme Cliniąue Medicale de l’Universite Joseph 
Piłsudski a Varsovie. Directeur: Prof. Witold Orłowski.

L ’influence de la cure digitaliąue sur le bilan d ’eau et, sur le 
Ulan des chlorures dans Tinsziffisance circulatoire chronitpue.

Communication de M. J . E oguski.
L’auteur a determine le bilan d’eau et de chlorures chez 10 per- 

sonnes atteintes d’insuffisance circulatoire chroniąue dans la pe- 
riode de contróle avant la cure, dans la periode du traitement digi- 
taliąue et dans la periode suivante, ou les malades n’etaient souinis 
a aucune medication. La digitale etait administree sous formę de 
feuilles titrees ou sous formę de digitaline, a doses suffisantes pour 
donner un effet therapeutiąue. L’auteur aboutit aux conclusions 
suivantes:

1. Pendant la cure digitaliąue 1’organisme perd de l’eau surtout 
par 1’urine.

2. L’elimination augmentee de l’eau par les feces pendant le 
traitement est parallele a l’excretion exageree des matieres fecales.

3. Les pertes cutano-pulmonaires ne sont pas influencees parła  
medication digitaliąue.
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4. L’action chloruretique de la digitale peut exister meme dans 
les cas oii celle-ci ne produit pas (1'action diuretique.

5. L’elimination exageree du chlore par les inatieres fecales est 
egalement im peu plus accentuee, mais cette voie d’excretion ne joue 
pas un role important dans 1’economie.

Travaux de la Il-eme Clinique Medicale de l’Universite .Joseph 
Piłsudski a Varsovie. Direeteur: Prof. Witold Orłowski.

L'influence d ’une seule injeetion intraoeineuse de digitale sur 
le contenu d ’eau, de proteines, de chlor ur es, ainsi que sur la 
reseroe alćaline du sang das l insuffisance circulatoire chronir/ue. 

Communioation de M. J . E oouski.

L’auteur a etudie 1’effet que produit une seule injeetion soit de 
digitaline, soit de digalene (observees l’une et autre dans 9 cas) en 
examinant l’eau du sang total, du plasnia et des globules, le rapport 
du chlore, le taux des hćmaties, les proteines, les albumines et les 
globulines du plasma, le rapport alb.-glob. 1’azote rósiduel, la pres- 
sion osniotique des proteines et la reserve alćaline. Le sang etait 
próleve avant 1’injection puis une ou deux fois pendant les trois heures 
suivantes.

II resulte de ces recherches qu’une seule injeetion de digitale 
dont la dose correspond a 0-05—OTO de feuilles titrees, entraine:

1. 1’hydratation du plasma sanguin et
2. 1’augmentation du t,aux de la róserve alćaline et de l’azote 

rósiduel.
Travaux de la Il-eme Olinique Medicale de l’Universite de .Joseph 

Piłsudski a Varsovie. Direeteur: Prof. Witold Orłowski.

Recherches sur la reaction de Takata-Ara dans les electro- 
dialgsats des proteides sanguins. 

Communioation de M. .J. G lass.

L’auteur a etudie la reaction de Takata-Ara avec les albumines 
et les euglobulines isolees des serums de plusieurs individus inala- 
des, ces substances ayant ete purifiees d’ólectrolytes au moyen de 
la dialyse et de 1’electrodialyse.

11 resulte de ces recherches que le facteur floculant le reactif de 
Takata-Ara iTest contenu que dans la fraction euglobulinique du se
rum, laquelle a une c.oncentration suffisante, donnę des reactions de



14

Takata positives. La concentration de 1’euglobuline n’est pourtant 
pas le seul facteur qui dócide de la marcłie de la reaction de Takata- 
Ara. Les fractions euglobuliniques des serums de differents indivi- 
dus, isolees de la meme faęon et etudiees a la menie concentration, 
donnent des reactions differentes selon les cas, soit des reactions 
negatives ou positives.

Nous en conclusions que la reaction de Takata positive depend 
non seulement de la concentration mais aussi de la Jmodification 
qualitative de l’euglobuline, qui pour des raisons inconnus acquiert 
deja dans des concentrations physiologiques la faculte de floculer le 
reactif de Takata. Ce fait demon tre l’existence de modifications qua- 
litatives des proprietes physico-chimiques des proteides, observees 
dans la patliologie humaine.

Travaux de la Ii-eme Clinique Medicałe de l’Universite Joseph 
Piłsudski a Varsovie. Directeur: Prof. Dr. Witold Orłowski.

Recherches sur V action des glandes endocrines sur l ’economie 
aąueuse de 1’organisme. I-ere partie. Les capsules surrenales. 

Communication de M. J. P liederbaum.

Les recherches ont ete executees sur 10 chiens.
De nombreuses experiences ont montre que 1’epirenine n’avait au- 

cune action sur 1’economie aqueuse des chiens normaux. Quant au 
cortigene, il augmentait la ąuantite d’eau circulante et celles des uri- 
nes secretees dans les 24 heures. II reduisait par contrę 1’elimina- 
tion des liquides par la peau et les poumons et augmentait insensi- 
blement 1’hydropliilie du sang. A 1’oppose de 1’epirenine, le cortigene 
n’exeręait pas une action immediate sur 1’economie aqueuse.

Dans les recherches executees apres l’ablation d’un seule capsule 
surrenale, ou des deux a la fois, on constata les troubles suivants de 
1’economie aqueuse: une diminution prononcee de la ąuantite d’eau 
circulante dans le plasma sanguin et de la diurese; par contrę, l’eli- 
mination des liquides par voie extrarenale etait plus forte; en outre 
on observait la diminution de 1’hydrophilie du sang.

Les alterations mentionnees ci-dessus sont accompagnees de 
troubles dans presque tous les chalnons metaboliąues. Les plus ac- 
centues sont les phenomenes glycolytiques et proteolytiąues dans 
la peau, ou l’on observe un accroissement de l’azote residuel. Ces phe
nomenes sont concomitants a 1’augmentation de 1’azote residuel dans 
le sang, a la fuite du chlore des tissus et du sang, et a la baisse 
du niveau du sucre dans le sang. II faut admettre que la desinte-
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gration de 1’albumine et des liydrocarbouates combines produisent 
un etat d’azotemie et d’acidose extrarenales avec liberation du ehlore 
tissulaire, lie auparavant a 1’albumine. Les vomissements et les 
diarrhees font augmenter les pertes de ehlore que subit, 1’organisme, 
1’etat de desseehement et 1’azotemie.

Travaux de la II-eme Cliniąue Medicale de I’Universite Joseph 
Piłsudski a Varsovie. Directeur: Prof. Dr. Witold Orłowski.

Recherches sur Laction des glandes endocrines sur 1’economie 
agueuse de l ’organisme. II-eme partie. La glcmde pancreatique. 

Communioation de M. .J. F liederbauji.

Des recherches systśmatiąues sur 1’action de la glande pancre
atiąue dans 1’economie aąueuse ont ete effectuees sur des chies. On 
proceda a Pahlation de la glande pancreatiąue chez 13 chiens. Cliez 
les animaux prives de panereas qui, en dehors des ferments pan- 
creatiąues, iugeraient une ąuantite suffisante d’insuline, administree 
en 2 ou 3 portions par jour, les troubl.es d’economie aqueuse etaient 
insignifiants. Chez les chiens non traites a 1’insuline, dont le bilan 
aqueux est negatif, l’excretion des liąuides avec les urines est ac- 
crue, la ąuantite d’eau circulant avee le sang augmente, la niasse 
d’eau residuelle diminue, 1’hydrophilie du sang s’eleve parfois le- 
gereinent, celle de la peau diminue toujours, de meme que les re- 
serves d’eau de celle-ci. A part la ąuantite de sucre circulant, ces 
phenomenes sont manifestement en rapport avec la reduction de la 
reserve alcaline du sang, Paecroissement de 1’azote residuel dans le 
sang et la peau, avec la perte successive de ehlore, les changements 
de la composltion des corps albumineux du plasma sanguin, la mo- 
dification de la ąuantite d’albumine, de sucre protśidiąue et de cho
lesterol dans le sang et la peau. Chez les animaux traites a 1’insu
line seule on observe une perte sensible de liquides par le tubę di- 
gestif, une diminution de la ąuantite d’eau circulante, une baisse de 
1’hydrophilie du sang, une augmentation de 1’affinite aqueuse de la 
peau, a cOte de changements de 1’economie acido-basique et albumi- 
neuse (diminution de la ąuantite d’albumine dans le sang, dominance 
relative des globulines).

On a fait en outre des recherches sur le clioc insuliniąue. A part 
la diminution du sucre circulant et de la ąuantite de bicarbonates 
circulant dans le sang ainsi que de la migration du sucre des glo- 
bules du sang dans le plasma sanguin, on a constate un emmaga-

troubl.es
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sinage reduit ilu sucre librę et lie par la peau. Les courbes post- 
insuliniques des composants chimiąues du sang et de la peau se 
distinguent par un tracę specifique. Apres avoir fortement dimi- 
nue au debut, la cpiantite d’eau circulante, 1’hydrophilie du sang, la 
quant,ite d’albumine, le contenu d’albumines dans le sang, accusent 
suecessivenient des valeurs normales, ou bien les surpassent. Sont 
sujets a des changements inverses: la quantite d’eau residuelle, 1’hy
drophilie de la peau, la quant,ite de globulines, 1’irrigation de la 
peau etc.

Les resultats des experiences executees une fois avec 1’insuline, 
temoignent d’une forte participation des corps albumineux du sang 
et de la peau a 1’echange des liquides.

Travaux de la Il-eme Clinique Medicale de l’Universite Joseph 
Piłsudski a Varsovie. Directeur: Prof. Witold Orłowski.

Recherches experirnentales sur la transfnsion du sang dans 
la caoite pleurale.

Communication de M. W. Ostrowski.
Desirant fournir la preuve que la transfusion intrapleurale est 

une methode capable de se substituer a la transfusion intraveineuse, 
1’auteur introduisait dans la cavit,e pleurale d’un chien, du sang de 
la veine de ce chien ou celui d’un autre aninial de la meme espece. 
11 examinait le comportement du sang transfuse dans la cavite 
pleurale et 1’influence de la transfusion sur le sang de la circulation 
generale. Les experiences furent executees sur 24 chiens et donnerent 
les resultats suivants:

La plus grandę partie du sang (85 —95°/0) demeure liąuide dans 
la cavite pleurale tandis qu’une autre, bien plus faible (5—15%) se 
coagule.

Le sang non coagule est resorbe sans subir d’alterations durant 
les deux jours suivant la transfusion.

Le sang coagule dans la cavite pleurale est completement re
sorbe en 3—5 jours; ils subit en nieme temps certains changements 
regressifs et se dissout.

Le sang transfuse suivant les regles de 1’asepsie et non addi- 
lionne d’air, ne produit pas d’alterations inflammatoires appreciables 
dans la cavit,e pleurale.

Le sang inaltere, resorbe de la cavite pleurale, passe dans la 
circulation generale et remplit normalement ses fonctions physio- 
logiques.

Travaux de 1’Institut de Pathologie generale, de l’Universite de 
Varsovie.
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1j etat anatoniique et fońctionnel de 1’estomac dans la tuber
culose pulmonaire.

Communication de M. M. R osnowski.
Le travail est consacre a l’etude des fonctions et de 1’etat ana- 

tomiąue de 1’estomac chez 80 malades atteints de tuberculose pul
monaire aux differentes stades de 1’affection et chez 10 malades 
souffrant d’adenopathie tuberculeuse mediastinale. Chez 15 ma>ades 
morts de tuberculose pulmonaire, on a procede a l’examen histo- 
pathologicjue de 1’estomac.

La plupart des malades e.xamines etaient des hommes faisant ieur 
service militaire, ages de 21 a 23 ans.

La temperaturę et le polds des malades furent contrOies et les 
poumons explores radiologiąuement; on examlna les crachats et la 
sedimentation des globules rouges et l’on ne negligea pas l’examen 
de la morphologie du sang.

Les recherches se proposaient de faire une enąuete minutieuse 
sur les troubles digestifs. On appliąua le procede de Bylina pour 
examiner les reflexes nerveux et le mecanisme humoral qui entre en 
jen dans la secretion de 1’acide chloliydrique et l’on se servit de la 
methode de Cytronberg pour evaluer 1’aptłtude digestive de 1’estomac.

Apres 1’injectlon de 0'25 mgr. d’histamine et de 4 cm3 de solu- 
tion de rouge neutre a 1%, on a examine egalement dans le contenu 
gastriąue la coloration par le rouge neutre, et l’on dosa 1’acide 
chlorhydrique et les chlorures. L’estomac de tous les malades a ete 
soumis a l’examen radiologiąue.

L’auteur s’appule sur les resultats de ses recherches ainsi que 
sur les renseignements concernant les alterations de 1’estomac dans 
la tuberculose pulmonaire que fournissent d’autres chercheurs et abou- 
tit aux conclusions suivantes:

Dans presque tous les cas graves, on a constate chez les tuber- 
culeux des troubles subjectifs dans les fonctions digestives de 1’esto
mac; par contrę on ne les a notes que chez 20 a 30% des malades 
dans les stades initiaux de la phtisie. Le syndróme clinique des 
troubles gastriques subjectifs chez les tuberculeux ne se distingue pas 
par des traits caracteristiques, cependant une anorexie obstinee est 
le symptOme le plus frequent.

Les lesions tuberculeuses de 1’estomac sont rares dans la tuber
culose pulmonaire. Chez les malades qui ont succombe a cette affec- 
tion, on trouve a 1’autopsie une atrophie de la muqueuse gastrique. 
Dans la phtisie chronique on notę souvent, car dans 30% des cas 
environ, des lesions atrophigues de 1’estomac. Dans 14% des cas de



18

tuberculose coinsomptive on a constate une mobilite limitee de l’esto- 
mac. Bile s’explique par les adherences perigastriques, assez fre- 
quentes a 1’autopsie.

Aux stade initial de la tuberculose, on trouve jusqu’a 40°/„ de 
inalades souffrant d’hyperchlorydrie et qui presentent une exaltation 
de la fonction digestive. Le nombre des cas d’hyperchlorhydrie dimi- 
nue dans la tuberculose consomptive et avancee; en revanche le 
nombre des malades hypochlorhydriques, chez lesąuels la fonction di- 
gestive est insuffisante, accuse une augmentation.

La phase des reflexes nerveux de la secretion gastrique est di- 
minuee, voir meme supprimee, dans la plupart des cas d’hyperchlor- 
hydrie observes dans la tuberculose pulmonaire. Cette diminution 
s’explique par 1’affaiblissement des reflexes des glands gastriques, 
car la ptose et 1’hypotonie constituent le traits les plus caracteri- 
stiąues du tableau anatomo-pathologique que presente l’estomac 
dans ces cas-la.

Chez 5O°/o des malades atteints d’adenopat.hie tracheo-bronclii- 
ques, on put observer des symptOmes de vagotonie, par contrę les 
lesions organiąues de la muąueuse gastriąue etaient plus rares.

Les troubles et les alterations gastriques dans la tuberculose 
sont une consequence soit directe, soit indirecte des lesions pulmo- 
naires ou de l’intoxication tuberculeuse generalisee. Ils peuvent ce- 
pendant etre egalement 1’effet de causes qui ne dependent pas direc- 
tement de l’infection tuberculeuse (nervosite des malades, suralimen- 
tation, regime non approprie, action irritante des remedes etc.).

Les troubles gastriques dans la tuberculose ont une repercus- 
sion manifeste sur 1’etat generał du malade; aussi est-il indispen- 
sable de tenir compte des fonctions de 1’estomac dans le traitement 
de la tuberculose. Le clioix minutieux d’un regime approprie, faci- 
lement assimilable, s’impose tout particulierement.

Travail execute sous la direction du prof. Witold Orłowski, di- 
recteur de la II-eme Cliniąue Medicale de l’Universite Joseph Pił
sudski, dans le Service de Medecine de l’H6pital du Centre d’Instruction 
du Service de Sante a Varsovie.
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E rrata .

Comptes Rendus Mensuełs des Seances de la Classe de Me- 
decine N ° 6, 1935. (Communicalion de M. T. G is  a): 
Ligne 3 en haufc; au lieu de: „L’ótat aeidose compensóe d’existant”,

lirę: „L’ótat d’acidose compensee existant”.
Ligne 11; au lieu de: „et a montre, en s’appuyant sur l’examen

d’un cas d’empyeme de la plevre, que . lirę: „et par exemple d’un 
cas d’empyeme de la plevre..

Derniere ligne: au lieu de „pH”, lirę „it”.

MM. les Membres de 1’Academie qui font des Communications 
pendant les seances, sont pries de remettre au Redacteur, six jours 
au plus tard avant la datę de la seance, une notę pour sei-vir a la 
redaction du proces-verbal.
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