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Nons savons actuellement que, dans Ies conditions norma-
les, Ie liquide cephalo-rachidien presente une composition moy-
enne sensiblement differente de la composition du plasma san-
guin. Un certain nombre de substances circulant dans Ie sang 
n'apparaissent Jamais dans Ie^ liquide cephalo-rachidien. Il est 
«evident qu'une adaptation doit servir ä garder la constance du 
liquide cephalo-rachidien et l'on parle d'une barriere h6mato-en-
cephalique ( S i c a r d e t S t e r n ) constituee entre Ie sang et Ie 
milieu ambiant du cerveau. On sait aussi que certaines substan-
ces toxiques circulant dans Ie sang s'arretent devant cette bar-
ri&re defensive tandis que d'autres penetrent dans Ie cerveau en 
causant des manifestations de symptõmes nerveux. Dans Ies me-
ningites bacteriennes, par exemple, on suppose une augmentation 
de la permeabilite meningee et on voit augmenter assez sensib-
lement la quantite totale d'albumine et d'autres substances plas-
matiques qui ne pön&trent pas dans Ie liquide cephalo-rachidien 
dans des conditions normales. 

Or, la barrišre hömato-encephalique est considöree comme 
une des particularites physiologiques du systšme nerveux central, 
qui sert žt garder Ie syst&me nerveux contre Ies substances nui-
sibles qui circulent dans Ie sang. D'autre part, cette adaptation 
remarquable peut devenir nuisible. Ainsi, nous savons que dans 
-certaines maladies infectieuses Ies virus et Ies toxines bacterien-
nes depassent Ia barriere lesöe et se fixent sur Ia substance ce-
rebrale. Dans ces conditions-lä Ies proprietös specifiques des 
serums antitoxiques et des substances chimiothörapiques se ma-
nifestent lorsque ces substances pšnetrent jusqu'au sein du sy-
steme nerveux central. La cause principale de l'echec de s6ro-
et de chimiotherapie provient de ce que Ie passage des substan-
ces specifiques ä travers Ia barriere defensive est insuffisant ou 
impossible. Ilfaut7 selon S p e r a n s k y (Ann. Inst. Pasteur 1927, 
JSTe 10), detruire, pour un certain temps, Ia barriöre par de moyens 
convenables, en favorisant ainsi Ia rencontre de substances spe-
cifiques avec Ies toxines (virus). 
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L'existence d'une barriöre hemato-encephalique paratt incon-
testable, mais nous ne savons pas actuellement en quoi consiste-
cette barriere ni oü eile est situee. L'origlne secretoire du li-
quide cephalo-rachidien au niveau des plexus choroi'des, selon 
S t e r n , G a u t i e r et M o n a k o w , est contestee par de nom-
breux physiologistes. Une simple filtration, une Ultrafiltration 
ou une dialyse selective ne pourraient pas expliquer l'impermea-
bilite des möninges aux proteines, aux anticorps et ä un grand 
nombre 'd'autres substances. Selon S p a t z , Ie filtre est consti-
tue par Ies capillaires du cerveau et de Ia pie-mere. S p a t z a 
constatö aussi que certaines conditions pathologiques des plexus; 
choroi'des et de Ia pie-mere favorisent Ie passage de Ia barriere 
hemato-encephalique. Z y l b e r l a s t - Z a n d a constatö lapre-
sence de nombreux histocytes autour des capillaires de Ia pie-
mere, de Ia dure-mere et dans Ies plexus choro'ides. D'apres 
lui, Ies histocytes appartiennent au systeme reticulo-endothe-
Iial et constituent Ia partie appreciable de Ia barriere defensive. 
S p e r a n s k y (Ann. Instit. Pasteur. 1928, t. XLH) suppose qu'il 
existe une „barriere periph6rique", dans Ia region des terminai-
sons nerveuses, qu'il faut distinguer de Ia „barriere centrale" se 
trouvant dans Ia region du cerveau. 

Nous possedons de nombreux travaux sur Ia questiön d& 
Ia permeabilite des meninges. On sait, par exemple, que Ies vi-
rus neurotropes doivent infecter directement Ies cellules nerveu-
ses sensibles pour assurer Ia transmission de Ia maladie. D'autre 
part, on a constate qu'une irritation möningee obtenue par un 
agent chimique ou physique est capable de determiner un trau-
matisme süffisant pour ouvrir Ie passage dans l'encephale du vi-
rus neurotrope. F l e x n e r e t A m o s s (Journ. of experim. 
Med. 1917, t. XXV) ont obtenu chez Ies animaux Ie passage du 
virus de Ia poliomyelite, H a y d e n e t S i l b e r s t e i n (Zeitschr. 
f. d. ges. exp. Med. 1925, t. XLIV) d'un virus encephalitog&ne 
apres Tinjection dans Ie canal cephalo-rachidien d'une albumine 
etrangöre (s6rum de cheval). C a l m e t t e e t G u e r i n , Ca-
m u s , L e v a d i t i et N i c o l a u (Ann.Inst. Past. 1923, t. XXXVII) 
ont obtenu Ies memes resultats avec Ie virus vaccinal. V e r -
r a t i et S a l a (Boll. d. Soc. med. chir. di Pavia 1923, t. XXXVI) 
realisent des essais semblables sur un lapin, en lui lesant 
Ie cerveau par l'inoculation du bacille tuberculeux bovin. Les 
lapins prepar6s de cette maniere contractent Ia maladie ä Ia suite 
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•de l'inoculation endoveineuse du virus herpetique, contrairement 
aux animaux temoins. 

Le F e v r e de A r r i c et M i l l e t (C. R. 1925, t. XCIII) 
ont pu constater qu'un choc sur la tete, d'une intensite qui peut 
se voir realisee aisšment au cours de la vie, est capable de mo-
difier Ies conditions de resistance du sujet, et que celui-ci 
peut devenir receptif pour un virus circulant dans Ie sang. Les 
auteurs cites ont montre que Ies lapins traumatises contractent 
la maladie ä la süite de l'inoculation endoveineuse de virus her-
petique. Le liquide, obtenu par la ponetion suboccipitale, conte-
nait chaque fois du sang. Un traumatisme, quoique leger, est 
done capable de determiner des ruptures vasculaires au niveau 
des meninges. La barriere hemato-encephalique rompue permet 
au virus present dans Ie sang de se repandre dans Ie liquide 
encephalo-rachidien et d'atteindre Ies cellules sensibles. Un me-
canisme pius delicat tel qu'une seule ponetion rachidienne, pra-
tiquee avant l'inoculation intraveineuse de virus, est dejä süffi-
sant ä cet egard pour modifier la permeabilite meningee. De 
meme, Ies injections d'eau distillõe (1 c. c.) et de Solution salee 
hypertonique (1 c. c.) par võie rachidienne favorisent Ie passage 
d u virus du sang vers Ies centres nerveux. 

Les mgmes auteurs ont experimente en injectant, soit dans 
la veine, soit sous la peau du lapin, des doses convenables d'une 
Solution d'agents chimiques. Apres un temps qui a varie de 
-quelques minutes ä 2 heures, on a injecte dans la veine 1 c. c. 
d'une emulsion a l p . 100 de cerveau virulent (virus herpetique). 
Les resultats obtenus permettent de sšparer en deux groupes Ies 
produits etudies. Ceux du premier groupe (urotropine, acides et 
seis biliaires, uree, salicylate de soude, bromure de potassium) 
ont agi de teile maniere que, toujours, 1'encephalite herpetique 
s'est developpše. Ceux du 2e groupe (iodure de potassium, 
chlorhydrate de quinine, neosalvarsan) n'ont jamais favorise 1'ec-
losion de la maladie. Il s'ensuit que Ies substances qui sont 
capables de diffuser du sang dans Ie liquide cephalo-rachidien, 
sont aussi* celles qui favorisent Ie transport du virus du sang 
dans l'encephale. Il parait vraisemblable que ces substances ac-
tives traumatisent Ies plexus choroi'des ou Ies meninges en aug-
mentant la permeabilite de ceux-ci au virus. 

S p e r a n s k y , P o n o m a r e v et T c h e c h k o v ont etõ 
conduits au cours de leurs etudes sur Ie mecanisme des proces-
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sus toxiques du cerveau ä aborder Ia question de Ia barriere he-
mato-encephalique dans des recherches sur Ia rage des chiens. 

La therapeutique anti-infectieuse et antitoxique reclame ce-
pendant des methodes qui peuvent rendre permeables Ies me-
ninges aux anticorps de Ia circulation generale, et aux remedes 
chimiotherapiques. 

Les experiences montrent que Ies anticorps des serums spe-
cifiques inject6s dans la veine ne penetrent pas dans Ie cerveau. 
La penetration des anticorps est entravee par Ia barriere defen-
sive. C i u c a , B a l t e a n u , B a l l i f et D a n i e l o p o l u ont 
demontre l'absence a'alexine et d'anticorps (agglutinines, Iysinesv  

precipitines) dans Ie liquide cephalo-rachidien chez Ies hommes-
qui presentent ces Clements ä un taux eleve dans Ie sang. D'au-
tre part, ils ont contrõle Ia permeabilite des meninges ä l'anti-
toxine diphterique chez Ies malades nerveux atteints ou non d'in-
flammation chronique des möninges. Dans ce but Ies malades 
recevaient sous Ia peau 40.000 ä 59.000 unites antitoxiques, et 
l'on cherchait Ia presence de l'antitoxine dans Ie sang et dans 
Ie liquide cephalo-rachidien preleve de 7 ä, 48 heures apres l'in-
jection. On ne trouvait pas trace d'antitoxine dans Ie liquide-
cephalo-rachidien, tandis que Ie sang 6tait riche en antitoxine. 
La barriere n'etait pas ouverte aux anticorps ni chez Ies mala-
des porteurs d'inflammation chronique des meninges, ni chez Ies-
personnes dont Ies meninges avaient subi une forte irritation par 
l'injection de 2 c. c. d'eau physiologique dans Ie canal rachidien. 

W e i l et K a f k a ont constate Ia presence d'hemolysines 
dans Ie liquide cephalo-rachidien des hommes atteints de Ia pa-
ralysie generale progressive et immunises par l'injection d'hema-
ties de mouton. Ces auteurs envisagent l'augmentation- de Ia 
permeabilite möningee comme resultat de Ia lesion syphilitiqufr 

5 des capillaires. P l a u t (Wien. klin. Woch. 1927, JM» 52) suppose 
que dans ces conditions-Iä Ies anticorps peuvent etre elabores 
dar Ia substance nerveuse. On constate un fait semblable chez 
Ies malades atteints de lesions syphilitiques des meninges et 
du cerveau, oü Ie liquide cöphalo-rachidien est riche en anticorps 
syphilitiques. R a n s o m nous a montre que Ies anticorps sont 
indiff6rents vis-ä-vis du cerveau; s'il arrive qu'ils y apparaissent, 
ils en sont assez vite elimines. 

Plusieurs auteurs ont Studie, sur Ies animaux, Ia diffusibilite 
de produits chimiques par Ia barriere hömato-encephalique ( S t e r n . 
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G a u t i e r , C e s t a n , L a b o r d e et R i s e r etc.), tandis qu'il 
nõus manque actuellement de methodes exaetes et convenables 
pour contrõler Ie meme proces chez Ies hommes. 

W a l t e r (Zeitschr. f. d. ges. Psych, u. Neur. 1925, t. XCV) 
a montre qu'en donnant ä un sujet du bromure de sodium par 
la bouche (1'optimum 6 cgr. par kgr. de poids pendant 5 jours) 
on trouve dans Ie serum sanguin une concentration beaucoup pius 
forte de brome que dans Ie liquide cephalo-rachidien. Chez Ies 
sujets normaux Ie quotient serait 3, entre Ies deux concentra-
tions. Dans la meningite, 1'uremie, la paralysie generale, et dans 
certaines psychoses symptomatiques, on note une augmentation 
de la permeabilite meningše au bromure, et une diminution de 
celle-ci dans la Schizophrenie. Dans des eas de la mõningite 
syphilitique et de la paralysie generale progressive la permeabi-
lite meningee augmente apres Ie paludisme thõrapeutique. 

H a u p t m a n n (Zeitschr. f. d. ges. Psych, u. Neur. 1926, t. 
C) a constate 1'augmentation de la permeabilite dans 1'intoxica-
tion alcoolique aiguö et dans 1'epilepsie. 

Les recherches de K o l l e - J a k o b , de B a n - P r u s s a k 
et de D a l m a ont confirme Ies constatations de W a l t e r ; Ies 
autres auteurs, par contre, contestent la justesse de ee procede. 

G a r o f e a n u (C. R. 1927, t. XCVIIj a recherche Ies varia-
tions de la permeabilite meningee, selon la mšthode de Walter, 
sur un grand nombre de maiades atteints de differentes mala-
dies du systeme nerveux (alcoolisihe chronique, paralysie pseu-
do-bulbaire, tumeurs cerebrales, paralysie generale progressive, 
tabes, maladie de Little, neurasthenie, syndrõme parkinsonien 
etc.). Il a toujours trouve une permeabilite meningše augmentee, 
mšme dans des maladies comme l'hysterie, la neurasthenie, oü 
une teile augmentation est inexplicable. Le coefficient de per-
meabilite a varie dans des limites entre 1 et 1,95, et ce n'est 
que dans deux eas qu'il a atteint 2,41 et 2,76. Ces r6sultats con-
cordent avex ceux obtenus par S t e r n et par G a u t i e r sur 
des lapins. 

H e i l i g , H o f f et B e n d a ont constate 1'augmentation 
de la permeabilite meningee pendant la menstruation. B e n d a 
(Münch, med. Woch. 1925, M 40) a constate 1'augmentation de 
la permeabilite meningee pendant la deuxieme moitie de la gros-
sesse. 

G a r o f e a n u , P l a u t et F e r w e l l supposent que la 
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methode de Walter ne peut pas gtre employee pour diagnosti-
quer exactement une permeabilite augmentee ou diminuee dans 
Ies diverses at'fections nerveuses ou psychiques. Elle ne montre 
aucune difference appreciable entre Ia permeabilite normale et 
pathologique. La pönetration de brome dans Ie liquide cöphalo-
rachidien döpendrait plutõt, selon G a r o f e a n u , de Ia richesse 
plus ou moins grande en lipoides cerebraux que d'une alteration 
de Ia barriere meningee. 

Comme nous avons dejä remarquö, on cherche k creer dans 
Ie but therapeutique des conditions qui favoriseraient Ia perme-
abilite meningee. Ce probleme, Ioin d'etre resolu, presente un 
grand interet. Les donnöes cliniques et experimentales portent 
ä admettre que dans certaines maladies infectieuses Ies toxines 
penetrant au sein du systeme nerveux central, döterminent l'ap-
parition des symptõmes nerveux. La fixation des toxines par Ia 
substance cerebrale depend de Ia nature des toxines et du ca-
ractere individuel de chaque cas. C'est aussi pourquoi Ie trai-
tement par des serums specifiques nous donne des resultats tres 
varies. Par exemple, Ie traitement par l'injection endoveineuse 
d'antitoxines specifiques efficaces dans certaines maladies (diph-
törie, dysenterie, scarlatine, rougeole etc.) n'exerce qu'une action 
insuffisante dans d'autres maladies (tetanos, meningite öpide-
mique etc.). On sait que dans Ies maladies infectieuses provo-
quees par Ies ultra-virus neurotropes (rage, poliomyelite, herpes, 
encephalite lethargique etc.) Ie serum microbicide administre par 
voie endoveineuse n'exerce aucune action therapeutique appre-
ciable. Les expšriences executees sur Ies animaux et Ies con-
statations cliniques montrent que l'introduction des anticorps spe-
cifiques dans l'espace subdural ou subarachnoidien n'assure pas, 
dans des conditions normales, Ieur penetration dans Ie cerveau. 
L'action faible ou incertaine du serum specifique depend de ce 
qu'il ne rencontre pas Ies toxines ou Ie virus. Bn creant des 
conditions qui favorisent Ie passage des anticorps ä travers Ia 
barriere hemato-encephalique, on assure l'action therapeutique des 
anticorps. 

Dans une serie d'essais sur Ies hommes C i u c a , B a l t e -
a n u et B a l l i f (C. R. 1927, t. XCVII) ont utilise l'urotropine 
dans Ie but d'ouvrir Ia barriere hemato-encephalique aux anticorps. 
Ces auteurs ont injecte sous Ia peau de 3 malades (demence 
precoce, epilepsie et encephalite lethargique) Ie meme nombre 
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d'unites antitoxiques, en administrant, d'autre part, en injections 
intraveineuses, de fortes doses d'urotropine (12 ä 63,5 gr. par 
jour). Meme avec ces fortes doses d'urotropine ils n'ont pas 
reussi ä faire franchir ä 1'antitoxine diphterique la barriere he-
mato-encephalique. Par contre, cette meme antitoxine, injectee 
•directement dans Ie canal rachidien, passe en moins de 7 heu-
res dans la circulation generale, et 38 heures apres l'injection 
on ne trouve pas de traces d'antitoxine dans Ie liquide c6phalo-ra-
chidien. Chez l'homme normal Ftirotropine ne rend pas Ies me-
ninges permeables ä 1'antitoxine diphterique de la circulation 
generale. Les lesions chroniques de meninges ne facilitent non 
pius Ie passage de 1'antitoxine de la circulation generale dans 
Ie liquide cephalo-rachidien chez des malades injectes ou non 
avec de 1'urotropine. 

Plusieurs auteurs ( Z y l b e r l a s t - Z a n d , Le F e v r e d e 
A r r i c et M i l l e t , S p e r a n s k y ete.) ont realise 1'augmen-
tation de la permeabilite meningee par Ies traumatismes de la 
pie-mere (ablation, congelation, choc). Notons, sans nous arreter 
sur Ies details, que S i e n g a l e w i c z a observe 1'augmentation 
de la permeabilite meningee sous l'influence d'intoxication aigue 
par neosalvarsan, H a u p t m a n n et M a h l a p u u (Fol. Neuro-
path. Estoniana 1927, vol. VII) ont constate Ie meme fait dans 
l'intoxication alcoolique aigue. S t e r n (Arch. Suisse de Neur. 
et Psych. 1921 et 1925) a obtenu une augmentation de la per-
meabilite meningee par l'injection sous la peau des lapins des 
toxines baeteriennes (diphterique, tetanique, tuberculeuse). 

Il faut noter que pärmi Ies moyens cites ci-dessus et pro-
poses dans Ie but de modifier, pour un certain temps, 1'imper-
meabilite meningee aux serums specifiques et aux substances 
chimiotherapiques, Ies uns nous paraissent trop faibles, Ies aut-
res sont nuisibles et n'ont pas d'importance pratique dans la 
clinique. 

On ne saurait passer sous silence Ies resultats tres impor-
tants, obtenus dans Ie traitement de la paralysie generale pro-
gressive ( W a g t y e r - J a u r e g g ) et de la syphilis latente 
( K y r i e ) par Ie paludisme therapeutique. On sait dejä que la 
chimiotherapie specifique (neosalvarsan, trepol, bismuth ete.) ee 
montre plus efficace sous l'influence du paludisme experimental. 
Ce fait remarquable est susceptible de plusieurs explications. Si 
1'on admet que Ie paludisme expõrimental augmente la perme-
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abilite de la barriere hemato-encephalique (le fait constate pour 
Ie bromure de sodium), il est aise de prõvoir que cette methode 
favorise la penetration des substances chimiotherapiques jusqu'au 
sein du system e nerveux central. 

Divers auteurs ont pu constater que Ies ršsultats therapeu-
tiques obtenus dans des eas de syphilis des m6ninges et du 
cerveau par Ies remedes specifiques (neosalvarsan ete.) paraissent 
plus considerables, si l'on prepare Ies malades par l'inoculation 
sous la peau d'une assez forte dose du vaccin antityphique. Dans 
des conditions pareilles on suppose une augmentation de Ia per-
meabilite möningee determinee par Ies reactions consecutives 
(fievre), ou par Ies substances baetöriennes. 

S p e r a n s k y et ses collaborateurs proposent de detruire, 
pour un certain temps, Ia barriere hemato-encephalique par un 
procede mecanique, designe sous Ie nom de „pompage". Dans 
ee but, on aspire une quantitö du liquide cephalo-rachidien et 
l'on Ie reinjecte ensuite sans retirer Ia seringue de l'aiguille, puis 
on l'aspire de nouveau. Bn repetant cette manoeuvre, on obtient 
Ie liquide d'une coloration de plus en plus prononeše. Les vais-
seaux du cerveau ne peuvent pas supporter sans alterer Ia per-
meabilite Ies brusques oscillations de Ia pression dans l'espace 
subdural et apres une pareille destruetion temporaire de Ia bar-
riere defensive, l'accös du cerveau aux anticorps circulants dans 
Ie sang devient plus facile. T c h e c h k o w et P o n o m a r e v , 
en profitant de cette methode, ont obtenu de bons effets cura-
tifs dans Ie traitment de Ia rage, du tetanos, de Ia dysenterie 
et' de Ia scarlatine par des serums specifiques injectes dans Ie 
sang. 

Dans certaines maladies (meningite õpidšmique cerebro-spi-
nale) Ie sang possede une petite quantite d'anticorps specifiques, 
qui n'atteint pas Ie „seuil de penetration" en dedans du systeme 
nerveux central. Dans ces cas-lä on peut faciliter Ie passage 
des anticorps ä travers Ia barriere defensive par Ie procede du 
„pompage". Aveccette methode P a n f er o w a obtenu Ia gu6-
rison complete chez 4 enfants meningitiques. „ 

Nous avons dejä remarque que dans certaines maladies (te-
tanos, lyssa, meningite 6pid6mique etc.), il est utile d'introduire 
Ie serum spöcifique sous Ia dure-möre. P o n o m a r e v , K o t o v 
et K o t l i a r e n k o ont constate que Ies effets curatifs sont 
meilleurs si on y ajoute encore Ie „pompage". Il est possible 
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qu'une hyperemie „ex vaeuo" modifie la circulation des liquides 
dans Ie cerveau et que dans ces conditions l'acces des parties 
profondes du cerveaux aux anticorps, introduits dans 1'espace 
subarachnoidien, devient plus facile (S p e r a n s k y). 

Apres avoir note la grande importance de la question con-
cernant la permeabilite meningee, nous avons entrepris une sõrie 

"d'exp£riences sur la permeabilite de la barriere defensive aux 
B a c t e r i o p h a g e s . Au cours de nos recherches nous avons 
utilise des suspensions de Shiga-Bacteriophage d'une virulence 
tres forte. 

D ' H e r e l l e a d e j ä c o n s t a t e q u e Ies B a c t e r i o p h a g e s s e 
c o m p o r t e n t d a n s 1 ' o r g a n i s m e c o m m e d e s m i c r o b e s s a p r o p h y t e s 
et q u e Ieur p r e s e n c e d a n s 1 ' o r g a n i s m e n e s ' a c c o m p a g n e d ' a u c u n 
S y m p t o m e v i s i b l e . P l u s i e u r s a u t e u r s ont o b s e r v e Ie s o r t d e s 
B a c t e r i o p h a g e s i n o c u l e s a u x a n i m a u x . B o r d e t e t C i u c a 
(C. R. Soe. Biol. 1921, 84) ont c o n s t a t e la p r e s e n c e de Bacter io-
p h a g e s d a n s Ie s a n g s e p t h e u r e s a p r e s l ' in jec t ion s o u s la p e a u 
chez d e s C o b a y e s et d a n s la v e i n e chez d e s L a p i n s . D ' H e -
r e l l e e t A p p e l m a n s ont t r o u v e q u ' a p r e s l ' in ject ion s o u s - c u -
t a n e e Ies B a c t e r i o p h a g e s s ' e l i m i n e n t r a p i d e m e n t de 1 'organi sme. 
On note Ieur c o n c e n t r a t i o n d a n s la r a t e oü i l s p e r s i s t e n t plu-
s i e u r s j o u r s a p r e s Ieur d i s p a r a t i o n d e s a u t r e s t i s s u s . W e r t h e -
m a n n (Arch. f . H y g . 1922, 91) a c o n s t a t e q u ' a p r e s l ' in ject ion; 
i n t r a v e i n e u s e Ies B a c t e r i o p h a g e s d i s p a r a i s s e n t l e n t e m e n t de l a 
c i rculat ion et on en y r e t r o u v e encore a p r e s c inq jours . D ' H e -
r e l l e , p a r contre, n ' a j a m a i s p u c o n s t a t e r la p r e s e n c e de Bac-
t e r i o p h a g e s d a n s Ie s a n g q u a r a n t e - h u i t h e u r e s a p r e s l ' inocu-
lat ion. S u r u k i (J. Oriental . Med. 1924, 2) a t r o u v e la d i spa-
r i t ion tota le d e s B a c t e r i o p h a g e s de 1 ' o r g a n i s m e d u lap in v i n g t -
q u a t r e h e u r e s a p r e s l ' inoculat ion i n t r a v e i n e u s e et sous-cutanee . . 

E n e t u d i a n t la g r o s s e u r d u c o r p u s c u l e b a e t e r i o p h a g e , a u 
m o y e n de s a e s de collodion, d ' H e r e l l e a c o n s t a t e q u e d a n s 
t o u s Ies s a e s oü V a n t i t o x i n e t e t a n i q u e p a s s a i t , Ies B a c t e r i o p h a -
g e s p a s s a i e n t e g a l e m e n t , et q u e l o r s q u e Fant i tox ine e ta i t rete-
nue, Ies B a c t e r i o p h a g e s e t a i e n t r e t e n u s a u s s i . D'Herel le t r o u v e 
Ies d i m e n s i o n s d u c o r p u s c u l e b a e t e r i o p h a g e ä p e u p r e s pare i l les 
ä cel les d ' u n e molecule , ou, p o u r m i e u x dire, il a d m e t q u e Ie 
c o r p u s c u l e e s t u n p e u p i u s p e t i t q u e la mice l le de g l ob u l m e 
s e r i q u e . P r a u s n i t z (Centra lb l . f . B a k t . I. 0 . 1922, 89) t r o u v e 
Ie d i a m e t r e d u c o r p u s c u l e b a e t e r i o p h a g e võ i s in d e 20 A n -
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g e r e r — v õ i s i n de 30 fi/i. L e v a d i t i \ e t N i c o l a u (C. R. 
Soe. Biol. 1923, 88) ont consta te , a u m o y e n de s a e s de collodion, 
q u e Ies u l t r a v i r u s de la r a g e , de la Vaccine, de Fencephal i te le-
t h a r g i q u e e t Ies B a c t e r i o p h a g e s ont t o u s Ie m e m e d i a m e t r e : s i 
Fun d ' e u x p e u t p a s s e r Ie s a e de collodion, t o u s Ies q u a t r e peu-
v e n t Ie p a s s e r a u s s i . 

J o t t e n (Kiin. W o c h e n s c h r . 1922, 1) a c o n s t a t e q u e Ie 
B a e t e r i o p h a g e d i f f u s a i t d a n s la g e l o s e ä 3 p. 100, d o n t Ies cana-
l icules s o n t b e a u e o u p p l u s f i n s q u e Ies cana l icu les d e s m e m b r a -
n e s de collodion s e r r e e s . L e s e x p e r i e n c e s e n t r e p r i s e s p a r p lus i-
e u r s a u t e u r s d a n s Ie b u t de v e r i f i e r s ' i l y a v a i t d i f f u s i o n , o n t 
•ete n e g a t i v e s ( P r a u s n i t z et F i r l e , F l u etc.). 

D a n s la p r e m i e r e se r ie de n o s e x p e r i e n c e s n o u s a v o n s ino-
•cule 3 l ap ins p a r võie i n t r a v e i n e u s e a v e c 1 1C. c. de s u s p e n s i o n 
de S h i g a - B a c t e r i o p h a g e d ' u n e v i r u l e n c e t r e s f o r t e . A b s e n c e d e 
toute reae t ion v i s i b l e chez t o u s Ies lap ins . L a r e c h e r c h e de Bae-
t e r i o p h a g e a ete e x e c u t e e d a n s Ie l i q u i d e cephalo-rachidien ob-
t e n u p a r la ponet ion subocc ip i ta le et a u s s i d a n s Ie s a n g o b t e n u , 
soi t p a r la ponet ion i n t r a c a r d i a q u e , soit p a r la s a i g n e e a s e p t i q u e . 
P o u r f a i r e la ponet ion, n o u s a v o n s e m p l o y e la n a r c o s e k 1 'ether. 
D a n s 1 'etude de l a b a c t e r i o p h a g i e n o u s a v o n s eu r e c o u r s ä, la 
c u l t u r e de 18 h e u r e s en boui l lon de la b a e t e r i e ä l a q u e l l e n o u s 
a v o n s a j o u t e 0,3 c. c. de s e r u m s a n g u i n ou 0,3 c. c. de l iqu ide 
cephalo-rachidien. I n c u b a t i o n k 37° C., r e e n s e m e n c e m e n t s u r 
g e l o s e . 

Voici u n t a b l e a u q u i r e s urne Ies r e s u l t a t s o b t e n u s d a n s 
c e t t e se r ie de r e c h e r c h e s : 

L a p i n s p o n e t i o n n e s a p r e s 2 h e u r e s : S a n g + + , L i q u i d e — 
„ 1 8 „ S a n g + , L i q u i d e — 
„ 24 „ S a n g -f-, L i q u i d e — 
„ 48 „ S a n g — , L i q u i d e — 

Cette e x p e r i e n c e n o u s d e m o n t r e d o n e q u e Ie S h i g a - B a c t e -
r i o p h a g e inocule p a r võie i n t r a v e i n e u s e a u x L a p i n s n e s e m b l e 
p a s f r a n c h i r n o r m a l e m e n t la b a r r i e r e h e m a t o - e n c e p h a l i q u e . 

D a n s la d e u x i e m e ser ie d ' e x p e r i e n c e s n o u s a v o n s i n j e c t š ä 
d e u x lap ins p a r võie i n t r a r a c h i d i e n n e 1,5 et 2,0 c. c. de S h i g a -
B a c t e r i o p h a g e e m u l s i o n n e a l p . 100 d a n s 1'eau sa lee i s o t o n i q u e . 
L a p r e s e n c e d e S h i g a - B a c t e r i o p h a g e a e te c o n s t a t e e d a n s Ie li-
q u i d e cephalo-rachidien e t d a n s Ie s a n g , t o u s Ies d e u x o b t e n u s 
2 h e u r e s a p r e s l ' inoculat ion. 24 h e u r e s a p r e s l ' i n j e c t i o n Ie B a c -
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t e r i o p h a g e a e te r e t r o u v e d a n s Ie s a n g , t a n d i s qu ' i l a d i s p a r u 
d u l i q u i d e cõphalo-rachidien o b t e n u par la ponet ion s u b o c c i p i t a l e . 

Mc K i n l e y et H o l d e n (Proc. Soe. f o r e x p e r . Biol. a. 
M. 1927, 24) ont r e a l i s e d e s e x p e r i e n c e s s e m b l a b l e s en u t i l i s a n t 
Ie Coli „ D " B a e t e r i o p h a g e . L e s a u t e u r s c i t e s o n t i n j e c t e 3 c. 

c. de B a e t e r i o p h a g e , d i l ue 1 p . 10.000.000, a u l ap in p a r võie in~ 
t ra-rachidienne. L a p r e s e n c e de B a e t e r i o p h a g e a ete c o n s t a t e e 
d a n s Ie s a n g e t d a n s Ie l i q u i d e cephalo-rachidien 2 h e u r e s a p r e s 
l ' i n j e c t i o n . Un a u t r e lapin a repu p a r võ ie i n t r a v e i n e u s e 5 c. c. 
de B a e t e r i o p h a g e . Il ne p a r v e n a i t p a s ä m e t t r e en e v i d e n c e Ie 
B a e t e r i o p h a g e d a n s Ie l iqu ide cephalo-rachidien. 

Or, Ie B a e t e r i o p h a g e ne p a s s e p a s d u s a n g d a n s Ie l i q u i d e 
cephalo-rachidien d a n s d e s c o n d i t i o n s n o r m a l e s ; a u contra i re , i l 
p a s s e f a c i l e m e n t d u l iqu ide cephalo-rachidien d a n s la c i r c u l a t i o n 
g e n e r a l e . 

D a n s Ie b u t de m o d i f i e r 1 ' impermeabi l i te m e n i n g e e a u Shi-
g a - B a c t e r i o p h a g e , n o u s a v o n s p r e p a r e Ies l ap ins p a r l ' i n j e c t i o n 
i n t r a v e i n e u s e d ' a g e n t s c h i m i q u e s (cylotropine, n e u r o - Y a t r e n e ^ 
b r o m u r e de p o t a s s i u m , n e o s a l v a r s a n ) . 

D a n s u n e ser ie d ' e s s a i s 3 l a p i n s ont e te i n o c u l e s 4 fo i s , ä 
1 j o u r d ' in terva l le , a v e c 2,0 c. c. de c y l o t r o p i n e p a r v õ i e intra-
v e i n e u s e . 1 h e u r e a p r e s la d e r n i e r e i n j e c t i o n Ies l a p i n s ont re<?u 
d a n s la v e i n e 1 c. c. d ' u n e s u s p e n s i o n de S h i g a - B a c t e r i o p h a g e . 
L e s a n g o b t e n u p a r u n e s a i g n e e a s e p t i q u e et Ie l i q u i d e cephalo-
r a c h i d i e n p r e l e v e p a r la ponet ion s u b o c c i p i t a l e de 5 ä 20 h e u r e s 
a p r e s l ' inoculat ion, ont ete e x a m i n e s s u r l a p r e s e n c e de Baete-
r i o p h a g e . 

Voici Ie t a b l e a u r e s u m a n t Ies r e s u l t a t s : 
L a p i n t u e a p r e s 5 h e u r e s : S a n g -|—[-, L i q u i d e — 

„ 8 „ S a n g - j - + ' L i q u i d e — 
» 20 „ S a n g + , L i q u i d e + 

Il en r 6 s u l t e q u e 1 ' irr itation m e n i n g e e o b t e n u e p a r Ies in-
j e c t i o n s r e p e t e e s de cy lo t rop ine f a v o r i s e Ie p a s s a g e de Shiga-
B a c t e r i o p h a g e d u s a n g d a n s Ie l iqu ide cephalo-rachid ien. L e 
p a s s a g e s e p r o d u i t l e n t e m e n t . B n ee qui c o n c e r n e Ie n o m b r e 
d e s c o r p u s c u l e s b a e t e r i o p h a g e s , n o u s a v o n s c o n s t a t e p a r l a me-
t h o d e de d o s a g e , en e m p l o y a n t Ies b o i t e s de P e t r i se lon d'He-
relle, que Ie s a n g e ta i t r i c h e en S h i g a - B a c t e r i o p h a g e 20 h e u r e s 
a p r e s l ' in ject ion, t a n d i s q u e Ie l i q u i d e cephalo-rachid ien c o n t e n a i t 
u n n o m b r e de c o r p u s c u l e s b a e t e r i o p h a g e s m o i n s g r a n d . 
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E n e m p l o y a n t Ie neu ro -Ya t r&ne , Ie b r o m u r e d e p o t a s s i u m , 

Ie n õ o s a l v a r s a n d a n s Ie b u t d ' o u v r i r a u B a e t e r i o p h a g e la b a r r i e r e 
h e m a t o - e n c e p h a l i q u e , n o s r e s u l t a t s f u r e n t c o n s t a m m e n t n e g a t i f s . 
Meme a v e c de f o r t e s d o s e s de b r o m u r e de p o t a s s i u m (5 i n j e c -
t i o n s ä 2,0 c. c. de la Solution 10 p. 100) n o u s n ' a v o n s p a s r e u s s i 

f a i r e f r a n c h i r a u S h i g a - B a c t e r i o p h a g e la b a r r i e r e h e m a t o - e n c e -
pha l ique . Il p a r a i t v r a i s e m b l a b l e q u e ces s u b s t a n c e s ne modi-
f i e n t p a s la p e r m e a b i l i t e m e n i n g e e ä u n d e g r e s ü f f i s a n t p o u r 

p e r m e t t r e Ie p a s s a g e d a n s Ie l i q u i d e c e p h a l o - r a c h i d i e n a u S h i g a -

B a c t e r i o p h a g e . 

A p p e l m a n s n o u s a m o n t r e q u e Ies B a e t e r i o p h a g e s i n -

j e c t e s d a n s la v e i n e s o n t r e t e n u s p r i n c i p a l e m e n t p a r la r a t e e t 

p e r s i s t e n t d a n s c e t o r g a n e p l u s i e u r s j o u r s a p r e s ee q u e t o u s Ies 

- a u t r e s o r g a n e s s o n t d e v e n u s s t e r i l e s . G i n s e t W e b e r o n t 

c o n s t a t e Ie m § m e f a i t c o n c e r n a n t Ie v i r u s v a c c i n a l i n j e c t e d a n s 

l a v e i n e . 

H o e n , T s c h e r t k o w e t Z i p p (Ze i t s ch r . f . H y g . u . I n -

f e k t i o n s k r . t . C V I p . 624) o n t d e m o n t r e q u e Ie b locage d u s y -

s t e m e r e t i c u l o - e n d o t h e l i a l p a r l ' i n j e c t i o n i n t r a v e i n e u s e d ' e n c r e d e 

C h i n e f a v o r i s e Ia p e n e t r a t i o n d u v i r u s de Ia Vaccine d u s a n g 

d a n s Ia p e a u . D a n s p a r e i l s c a s Ie v i r u s p e r s i s t e d e 4 ä 5 j o u r s 

• d a n s Ia c i r c u l a t i o n g e n e r a l e , t a n d i s qu ' i l s ' e l i m i n e t r e s v i t e (5 

h e u r e s ) c h e z Ies l a p i n s c o n t r ö l e s . 

D a n s u n e s e r i e d ' e x p r e r i e n c e s n o u s a v o n s e t u die l ' i n f l u e n c e 

d u b l o c a g e d u s y s t e m e r e t i c u l o - e n d o t h e l i a l s u r Ia p e r m e a b i l i t e 

m e n i n g e e a u B a e t e r i o p h a g e . D a n s ce b u t n o u s a v o n s i n j e c t e 

d a n s la v e i n e d e s l a p i n s (3 i n j e c t i o n s ä 2,0 c. c.) d e l ' e n c r e d e 

C h i n e d i l u e e d a n s de l ' e a u d i s t i l l ee (20 p . 100). 24 h e u r e s a p r e s 

Ia d e r n i e r e i n j e c t i o n Ies l a p i n s o n t r e p u d a n s la v e i n e 1 c. c. 

d e S h i g a - B a c t e r i o p h a g e . L e s l a p i n s o n t e t e s a c r i f i e s ( s a i g n e e 

a s e p t i q u e ) d e 18 ä 24 h e u r e s a p r e s l ' i n o c u l a t i o n d e B a e t e r i o p h a g e . 

L e s g r a n u l e s d e c h a r b o n o n t e t e p h a g o c y t e s p a r Ies e l e m e n t s d u 

s y s t e m e r e t i c u l o - e n d o t h e l i a l d u p o u m o n , de Ia r a t e , d u fo ie e t c . 

L e s a n g d u l a p i n s a c r i f i e 18 h e u r e s a p r e s l ' i n o c u l a t i o n n o u s 

a m o n t r e u n p l u s g r a n d n o m b r e d e c o r p u s c u l e s b a e t e r i o p h a g e s 

-que ce lu i d u l a p i n s a c r i f i e 24 h e u r e s a p r e s l ' i n o c u l a t i o n . D a n s 

t o u s ce s c a s Ie l i q u i d e c e p h a l o - r a c h i d i e n o b t e n u p a r Ia p o n e t i o n 

s u b o c c i p i t a l e n e m o n t r a i t p a s t r a c e d e S h i g a - B a c t e r i o p h a g e . 

Il e n r e s u l t e q u e Ia p e r m e a b i l i t e m e n i n g e e a u S h i g a - B a c t e -

j i o p h a g e n ' e s t p a s i n f l u e n c e e p a r Ie b l o c a g e d u s y s t e m e r e t i cu lo -
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e n d o t h e l i a l r e a l i s e p a r l ' i n j e c t i o n d a n s la v e i n e de 1'encre de 
Chine . 

L e s e x p e r i e n c e s c i-apres n o u s m o n t r e n t q u ' u n a g e n t p h y -
s i q u e te l q u ' u n 16ger choc s u r la t e t e d u lap in p r a t i q u e p e u 
a v a n t l ' inoculat ion i n t r a v e i n e u s e de S h i g a - B a c t e r i o p h a g e e s t s ü f -

f i s a n t p o u r 6 b r a n l e r l a r õ s i s t a n c e n o r m a l e d e s m e n i n g e s e t p o u r 
Ies r e n d r e p e r m e a b l e s a u B a e t e r i o p h a g e . D a n s ce b u t d e u x la-
p i n s ont re<?u u n choc s u r la t e t e e t d e 10 ä 15 m i n . a p r e s i l s 
o n t e te i n o c u l e s a v e c i . e . c. de S h i g a - B a c t e r i o p h a g e p a r võ ie 
i n t r a v e i n e u s e . L e l i q u i d e cephalo-rachidien p r e l e v e 12 et 18 heu-
r e s a p r e s p a r la ponet ion suboccip i ta le , c o n t e n a n t d u s a n g ä 
l ' e x a m e n m a c r o s c o p i q u e , n o u s a m o n t r e la p r e s e n c e de S h i g a -
B a c t e r i o p h a g e . L e s a n g o b t e n u p a r la ponet ion c a r d i a q u e s e 
m o n t r a i t r i c h e en B a e t e r i o p h a g e . 

N o u s a v o n s d e j ä e u l ' o c c a s i o n d ' e x p o s e r a n t e r i e u r e m e n t Ies 

e s s a i s s e m b l a b l e s r e a l i s e s p a r L e F e v r e d e A r r i c e t M i l -

l e t a v e c Ie v i r u s h e r p e t i q u e . 

L e s r e s u l t a t s c i t e s c i - d e s s u s p o r t e n t ä a d m e t t r e q u e Ie 
t r a u m a t i s m e b a n a l (choc) d e t e r m i n e Ies r u p t u r e s capi l la i res a u 
n i v e a u d e s m e n i n g e s . L a b a r r i e r e d e f e n s i v e r o m p u e p e r m e t a u 
B a e t e r i o p h a g e c i r c u l a n t d a n s Ie s a n g de s e r e p a n d r e d a n s Ie 
l i q u i d e encephalo-rachidien. 

D e s r e s u l t a t s p o s i t i f s ont et6 o b t e n u s p a r n o u s en u t i l i s a n t 
u n e m e t h o d e p lus dõlicate, celle de la ponet ion r a c h i d i e n n e ( L e 
F e v r e d e A r r i c et M i l l e t ) combinee a v e c Ie „ p o m p a g e " d e 

S p e r a n s k y . N o u s a v o n s e x e c u t š c e s e x p e r i e n c e s de l a ma-
niere s u i v a n t e : on inocula i t ä u n lapin d a n s la v e i n e de 1'oreille 
1 c. c. de S h i g a - B a c t e r i o p h a g e . 1 h e u r e a p r e s l ' inoculat ion on 
i n j e c t a i t p a r ponet ion s u b o c c i p i t a l e 0,5 c. c. d e Solution sa lee 
p h y s i o l o g i q u e , e n s u i t e on a s p i r a i t s a n s r e t i r e r la s e r i n g u e de 
l ' a igu i l l e 1 c. c. d u l i q u i d e cephalo-rachidien. B n r e p e t a n t ce t te 
m a n i p u l a t i o n ä t ro i s ou q u a t r e r e p r i s e s on o b t e n a i t u n e colora-
t i o n d u l i q u i d e pronocee . A p r e s la d e r n i e r e a s p i r a t i o n Ie l i q u i d e 
(1 c. c.) n ' e t a i t p l u s r e i n j e c t e . L e m e m e p r o c e d e de „ p o m p a g e " 
a ete e x e c u t e s u r u n a u t r e lapin. 15 m i n . a p r e s Ie „ p o m p a g e " 
ce lapin a re<?u d a n s la v e i n e l c. c. d e S h i g a - B a c t e r i o p h a g e . 

L e s s e r u m s s a n g u i n s de ces l a p i n s e x a m i n e s 6 h e u r e s a p r e s 
Ie „ p o m p a g e " s e m o n t r e r e n t t r e s r i c h e s en S h i g a - B a c t e r i o p h a g e . 
P a r contre, Ies l i q u i d e s cephalo-rachid iens p r e l e v e s p a r p o n e t i o n 
s u b o c c i p i t a l e 6 h e u r e s a p r e s Ie „ p o m p a g e " , ont m o n t r e u n nom-
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b r e de c o r p u s c u l e s b a e t e r i o p h a g e s s e n s i b l e m e n t i n f e r i e u r a u n o m -

b r e r e t r o u v e d a n s Ie s a n g . 

C e t t e e x p e r i e n c e n o u s a m o n t r e q u e la m e t h o d e d e „pom-
p a g e " d e t e r m i n e la b r e c h e de la b a r r i e r e h e m a t o - e n c e p h a l i q u e 
e t f a v o r i s e Ie p a s s a g e de S h i g a - B a c t e r i o p h a g e d u s a n g d a n s Ie 
l iquide cephalo-rachidien. 

S p e r a n s k y s u p p o s e q u e d a n s ces condit ions-lä 1'oscilla-
t ion r a p i d e de la p r e s s i o n d a n s l ' e space s u b d u r a l e s t s u i v i e d ' u n e 
a l terat ion t e m p o r a i r e de Ia p e r m e a b i l i t e d e s p a r o i s d e s v a i s s e a u x 
s a n g u i n s d u c e r v e a u . A n o t r e av i s , Ia d e s t r u e t i o n de Ia b a r r i e r e 
e s t d e t e r m i n e e p a r Ies r u p t u r e s capi l la i res au n i v e a u d e s menin-
g e s . D a n s n o s e x p e r i e n c e s , Ie l i q u i d e cephalo-rachidien p r e l e v e 
p a r ponet ion subocc ip i ta le c o n t e n a i t c h a q u e fo i s d u s a n g ä l ' e x a -

m e n m i c r o s c o p i q u e . 

J e c o n c l u e r a i e n d i s a n t q u e l ' i n j e c t i o n i n t r a v e i n e u s e e t s o u s -

c u t a n e e d u B a e t e r i o p h a g e p e u t e t r e p l a c e e p a r m i Ies m e t h o d e s 

c o n v e n a b l e s p o u r c o n t r õ l e r Ia p e r m e a b i l i t e m e n i n g e e chez l ' h o m m e . 
E n e f f e t , W e i s s et A s h e s h o v (C. R. de Ia Soc. Biol. 1928 p . 
770) ont p u b l i e d e s m e t h o d e s p e r m e t t a n t d ' o b t e n i r d e s s u s p e n -
s i o n s de B a c t ö r i o p h a g e s p u r i f i e e s d e s s u b s t a n c e s p r o v e n a n t d e s 

B a c t e r i e s d i s s o u t e s . L a s u s p e n š i o n p u r i f i e e p e u t e t r e i n j e c t e e 
a u lapin ä d e s d o s e s a s sez e levees , s a n s p r o d u i r e a u c u n e r e a c t i o n . 

D e s e t u d e s qu i p r e c e d e n t se d e g a g e u n c e r t a i n n o m b r e d e 

c o n c l u s i o n s d o n t n o u s r e s u m o n s c i - a p r e s l ' e s s e n t i e l : 

1. U n e a d a p t a t i o n , d i t e Ia b a r r i e r e h e m a t o - e n c e p h a l i q u e , con -

s t i t u e e e n t r e Ie s a n g e t Ie m i l i e u a m b i a n t d u c e r v e a u s e r t ä 

g a r d e r Ie s y s t e m e n e r v e u x c e n t r a l c o n t r e Ies s u b s t a n c e s n u i s i b -

les , p r e s e n t e s d a n s Ia c i r c u l a t i o n g e n e r a l e . C e t t e b a r r i e r e d e -

f e n s i v e , d o n t Ia n a t u r e e x a c t e n o u s r e s t e e n c o r e o b s c u r e , s e r t 

a u s s i ä g a r d e r lä c o n s t a n c e d u l i q u i d e c e p h a l o - r a c h i d i e n . 

2. D a n s c e r t a i n e s m a l a d i e s i n f e c t i e u s e s Ies t o x i n e s b a c t e r i e n -

n e s , c i r c u l a n t d a n s Ie s a n g , a u g m e n t e n t Ia p e r m e a b i l i t e m e n i n -

g e e . E l l e s d e p a s s e n t Ia b a r r i e r e d e f e n s i v e , se f i x e n t s u r Ia s u b -

s t a n c e c e r e b r a l e e t d e t e r m i n e n t l ' a p p a r i t i o n d e s s y m p t õ m e s n e r -
v e u x . 

3. D a n s c e r t a i n e s condi t ions p a t h o l o g i q u e s (maladies chro-
n i q u e s et a i g u e s d u s y s t e m e n e r v e u x , a u t o i n t o x i c a t i o n s etc.) on 
cons ta te u n e a u g m e n t a t i o n de Ia p e r m e a b i l i t e de Ia b a r r i e r e de-

f e n s i v e . 
4. L ' i m p e r m e a b i l i t e m e n i n g e e a u x a n t i c o r p s et a u x s u b s t a n -
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ces c h i m i o t h e r a p i q u e s p e u t e t r e cons ide ree c o m m e u n e c a u s e 

i m p o r t a n t e de l ' echec de sero- et de ch imio the rap ie . Les an t i -

corps m a n q u e n t d a n s Ie l iqu ide cepha lo r ach id i en des h o m m e s 

qui p r e s e n t e n t ces e l e m e n t s ä u n t a u x eleve dans la circulation 
generale . 

5. Les anticorps speci f iques ont ete r e t r o u v e s dans Ie l iquide 
cephalo-rachidien dans des conditions oü ils ont ete e labores 
dans Ie cerveau (syphilis, immunisa t ion aet ive ete.) 

6. Une irr i tat ion m e n i n g e e determinee par d i f f e r e n t s a g e n t s 
chimiques, p h y s i q u e s et par cer ta ines condit ions patholog iques 
f a v o r i s e Ie p a s s a g e des u l t ra-v i rus neurotropes de la circulation 
generale dans 1'encephale. 

7. La therapeut ique anti- infect ieuse et ant i toxique reelame 
des methodes qui peuvent detruire, pour un certain temps, la 
barr iere hemato-encephalique, et rendre permeables Ies m e n i n g e s 
a u x s e r u m s speci f iques et a u x s u b s t a n c e s chimiotherapiques . 
Parmi plusieures methodes proposees par Ies auteurs , Ies u n e s 
para i s sent trop faibles, Ies aut res sont nui s ib les et n 'ont pas 
d ' importance prat ique. 

8. 11 nous m a n q u e actuel lement une methode exaete et con-
venable pour contröler la permeabi l i te meningee chez 1'homme. 

9. Les Baeter iophages inocules par võie i n t r a v e i n e u s e a u x 
lapins ne penetrent pas dans Ie l iquide cephalo-rachidien, dans 
Ies conditions normales, tandis que, in jec tes par võie suboccipitale, 
ils p a s s e n t fac i lement du l iquide cephalo-rachidien dans la cir-
culation generale . 

10. Il parai t que Ies in ject ions i n t r a v e i n e u s e s repetees de 
cylotropine f a v o r i s e n t Ie p a s s a g e de Baeter iophage d u s a n g dans 
Ie l iquide cephalo-rachidien. 

11. L' injection i n t r a v e i n e u s e de neuro-Yatrene, de bromure 
de potassium. et de neosa lvar san ne modi f ie pas la permeabi l i te 
meningee k un d e g r e s ü f f i s a n t p o u r Ie p a s s a g e de Bae t e r i ophage . 

12. La pe rmeab i l i t e m e n i n g e e a u S h i g a - B a c t e r i o p h a g e n ' e s t 

pas i n f luencee p a r Ie b locage d u s y s t e m e re t icu lo-endothe l ia l rea-

lise p a r Tin jec t ion de l ' enc re de Chine . 

13. Le t r a u m a t i s m e banal , tel q u ' u n choc l eger s u r la t e t e 

d u lapin, d e t e r m i n e Ies r u p t u r e s capi l la i res a u n i v e a u des m e -

n i n g e s e t p e r m e t a u B a e t e r i o p h a g e c i r cu l an t d a n s Ie s a n g de se 

r e p a n d r e d a n s Ie l iqu ide encepha lo - rach id ien . 
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14. La ponetion suboccipitale combinee avec Ie „pompage" 
dštermine la breche de la barriere hemato-encephalique et favo-
rise Ie passage du Bacterio phage de la circulation generale dans 
Ie liquide cephalo-rachidien. Le passage de la barriere defensive 
est determine par Ies ruptures capillaires. 



Ber i ch t i gungen . 

S. 12, Abb. 1, rechts von der Abbildung 
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