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) Les sujets ont été infectés presque exclusivement par
piqures de meoustiques ou par injections intraveineuses d'une
suspension de sporozoites. Dans lescasdgquarte 1l'infection
a eu lieu par inoculation de sang virulent.

Les sujets qui se trouvent & 1'hdopital de maladies men-
tales de Socola, proviennent de régions diverses souvent impa-
ludées. (Le rapport classe les résultats obtenus, en ce qui
concerne l'infection, en cing catégorie®: la maladie dévelop-
pée, caractérisée par des accés de fiévre et la présence de
parasites, est désignée par A + P + si les accés ont été de
plus de quatre; elle est désignée par /A + P +/ si les accés
ont été dec trois ou de moins de trois. L'infection sans mala-
die caractérisée par la présence de parasites,mais sans fiévre,
est également divisée en deux groupes désignés 1l'un par le
symbole Ao P + si la présence de parasites dépasse sept jours
et par /Ao P +/ si cette présence est inférieure & sept jours.
Enfin, le résultat négatif de l'infection expérimentale, dé-
montré par 1l'absence de maladie et de parasites dans le sang
circulant, est désigné par le symbole 1o Po.

Le pourcentage des infections positives chez 1' A.
maculipennis expérimentalethent infecté a été :

souche TB H 50 %

TBAD 54 %

L 102 46 ¢ : .

EXPERIENCES AVEC UNE SOUCHE DE PL. VIVAX APPORTEE DE HORTON,(THE),

Dans 1'emploi de cette souche qui est celle de routine
4 Horton, provenant de Madagascar, on a observélexflagellation
d'un grand norbre de microgamétes quand on & examiné le seang
des malades avant de procéder & l'infection des moustiques.
On a constaté jusqu'a 400 formes en exflagellation par'milli-
métre cube tandis qu'avec les souches indigénes, ces formes
ne dépassent jamais 200 par millimetre cube.

La périede d'incubation a varié de 11 & 21 jours; en 4
général elle a été de 14 & 16 quel que fiit le mode d'infection
adopté, méme quand celui-ci consistait en 1l'inoculation de
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sang virulent tel qu'il a été employé chez un petit nombre
de témoins:

53 sujets ont été soumis 3 1l'infection par cette sou-
.che,dont:

1) 42 sujets "nouveaux":

A+ P +:24 a) 30 ont contracté la maladie (de ceux-ci,
» un seul a fait un accés de premiére inva-
/A + P +/:6. E sion. caractérisé par les trols stedes ty-

piques décrits par James; 8 ount commencé
par des accés quotldlnns dont 4 ont en-
suite évalué en tierce;‘S ont montré
d'emblée des accés de tlerpe) La moitié
de ces 30 cas ont dll étre traités, tandis
que l'autre moitié a-pu 8tre leissée sans
traitement dans 1'attente d'une guérison
spontanée qui a effectivement eu lieu.

Lo P + :3 b) 5 sujets n'ont pas eu d'accés tout en de-
Lo P :2 venant porteurs de parasites pour une pé-
riode plus ou moins longue.

Lo Po :7 c) 7 ougeto n'ont pas contracté 4'infection.
5 d'entre eux ont été soumis a une deu-
xiéme inoculation avec la méme souche mais
provenant d'un autre donneur: 4 ont alors
contracté la maladie avec des acceés plus
ou moins nomhreux, un seul est resté
indemne.

2) 8 sujets préalablement immunisés par inocu-
~lations répétées de sang virulent (au moins
18 inoculations, souche indigdéne TBLOZ et
engiite par piqlres de moustiques infectés
‘ou par l'injection intraveineuse ¢ 'une sus-
pension de sporozoites de la méme souche.

/i + P +/:3 a) 3 sujéts ont contracti une maladie trds
courte consistent en moins de trois accés.

Ac P+ 1

/Ao P +/ :% b) 2 ont montié des parasites, sans accés.

Lo Po :+ 3 c) 3 n'ont montré aucun symptdme d'infection.

Ce groupe suggere deux conclusions intéressantes:
d'abord qu'une souche de Pl.vivax produit, par inoculations
répétées de sang virulent, une immunleatlon qui résiste éga-
lement aux sporozoites de 1a méme souche. En effet, sur 8
malades hyperlmmunlses, 1'injection de uporoz01tes n'a pro-
duit aucun accés et des parasites n'ont pu é&tre démontrés

_gue dans le sang de deux d'entre eux. Ensuite, 11 tend a
confirmer le caractére d'individualité antigéniocue d'une
souche donnée d'une méme espéce de parasite.

L+ P+ : 1 3) 3 malades ayant été soumis une seule fois a
/4 Pa+/: 1 une infection de la souche locale de tierce
L0 Po : 1 bénigne par picire de moustiques et ayvant

&« fait une maladie guérie cpontanément ont
re¢k une injection intraveineuse de sporo-
zolites de la souche Horton: 2 ont contracté
la maladie. qui s'est guéric spontanément;
un est resté indcmne.
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EXPERIENCES AVEC La SOUCHE DE PL. MALARIAE APPORTEE DE HORTAN (QH)

Péripde d'incubation: de 21 a 39 jours, en général de
30 jours environ. Chez un malade gn & observé une incubation
de 56 jours. ‘

32 quets ont été soumis & l'infectign experlmcntale
par cette spuche, dagnt:

1) 28 sujets "nouveaux":

L+ P + :14 a) 22 ont contracté la maladie (aucun n'a pré-

JA+ P +/: 8 senté la forme typique de premiére invasion:
un sujet a fait &ne fidvre quarte dé&s le dé-
but; les autres ont eu sguvent des accés
1rregu11ers qui, quelquefols, acquéraient
rensuite la perlodicite de la quarte). On a
df traiter 15 cas et d'autres malades qui
continuaient & &tre porteurs de parasites
melgré la disparition spgntanee de la fiévre,

~ Lo P+ ;3 b) 3 sujets ont contraeté 1'infection, mais
sans maladie. .

c) 3 sugets n'ont point contracté d'infectlon.

Ap Po : 4 2) 4 sujets préalablement 1mmunlses 4 la souche
locale de quarte par 10 a 17 inoculatigns de
sang virubent ont été soumis 4 1'infection par
cette souche (Q™). Aucun n'a présenté ge fie-
vre cu de parasites dans la circulation.

Ce groupe met en #vidence que 1'immunite acquise vis-
a-vis de la s@uche indigéne roumaine (Q43 n'est pas vaineue
par l'inoculation de la spuche importée Q. Cette derniére
parait aveir & Spcola une virulence inférieure & celle de la
souche indigéne.

III. |
EXPERIENCE AVEC UNE SOUCHE DE PL. VIVAX RECEMMENT PRELEVEE

D'UN CAS D'INFECTION NATURELLE, SUJET APOSTOL fTBAp)

L'incubation a varié de 11 & 23 jours; dans la plupart
des cas de 14 a 18.

22 sujets ont été soumis & 1l'infection, dont:
A+ P+ :10 1) 17 sujets "nouveaux":

A+ P4/ 2 a) 12 ont contracté la maladie (aucun n'a mon-
tré d'accés de premiére invasion; un seul
a fait une tierce g'emblée, la maladie com-
mengant chez les autres par des accés quo-
tidiens). 8 de ces cas gnt dli étre traités.

Ao P +

: b) 5 sujets ont contracté l'infection mais
/Ao P +/

sans fiévre.

e
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2) 5 sujets préalablement immunisés & la spuche
indigéne (TRLC2) par 17 3 21 inoculations de
" sang virulent et ensuite par une 1nJectlon
intraveineuse de spﬁr0201tes pu per piqlires
de moustiques infectés par la méme souche
locale et méme, en certains cas, par la sou-
che TBI cnt reavl de la maniére sulvante'

A+ P+ : 2 2 malades ont contracté la maladie qul s'est
hO P+ 2 guérie spontanément; 2 sont devenus porteurs
: 1 de parasites sans ‘fiévre, et le dernier n'a

Lo Po
: -pas cﬁntracte d'lnfoctlon.

- - . Le rapport suggore que ce groupe conflrme le carac-~
tdre individuecl des. diffgrentes souches d'une méme espéce
de. parasites au point de vue de 1l'immunité.

. IV.

EXPERIéNCES PRATIQUEES AVEC UNE INFECTION MIXTE DE PL. OVALE
ET DE PL. VIVAX.

Le ‘Pl.ovale avait été apporté de Horton pour étre
étudié en Roumanie. Malheureusement cette souche s'est révé-
lée ensuite contaminée par la tierce bénigne (infectinn la-
tente du dnnneur) et le résultet de l'inoculatinn de 56 su-
jets avec ce mélange, ne ‘se préte pas & des conclusions
nettes.

IS

_LE PROGRAMME D'ETUDES ENVISAGEAIT EGATEMENT L'ETUDE COMP/RFE
DES MEDICAMENTS SYNTHETICUES DANS LE PLLUDISME EXPERIMENTAL.

On a expérimenté différents schemas de treitement
consistant soit en 0,50 de quinine par jour, soit en 0,30
--parfois 0,10 - d'atebrine, snit en l'a55001auion de ces
deux medlcaments administrés pendant 5 & 7 jours, quelquefois
méme moins. Mais le nombre de cas est encore trop réduit et
la période d'observation trop courte pour que les résultats
soient rapportés ici. :



