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STUDIU 
ASUPRA 

TURBAREI ŞI ASUPRA VACCINATIEI ANTIRABICE 

RAPORT ÎNAINTAT CONGRESULUI INTERNAŢIONAL DE IGIENĂ DIN LONDRA DE 

PROFESORUL DR. V. BABEŞ 

Cercetările asupra vaccinaţiei antirabice aii fost aproape termi­
nate, când rl-nu Pasteur a început tratamentul antirabic la om ; 
nu mai remâneaii de cât cestiuni de Ulţ interes secundar, dar care 
cu t6te acestea aveau importanţa lor în pathologia epocale a d-lul 
Pasteur. 

ETIOLOGIE SI HISTOLOGIE 

Noi am studiat mai întâiii turbarea din puntul de vedere al e­
tiologie! sete, der sforţările n6stre aii remas fără resultat, micro­
bul turbărel nu s'a găsit şi trebue a ne întreba decă cu mijl6cele 
actuale de căutare noi '1 vom găsi. Metodele cunoscute de culturi 
nu dai'1 un resultat conclusator şi microscopul nu ne arată parasita 
analoge microbilor. Este adevărat că în preparaţiile pr6spete, sau 
colorate prin t6te metodele perfecţionate, se găsesc multe elemente 
suspecte chiar mai mult saii mai puţin caracteristice, dar nici unul 
din ele nu ne dă garanţii pentru rolul lor esenţial în acestă b6lă. 

Este cestiunea în parte de tormaţiuni asemănânclu-se cu corpus­
culii hialini saii protoplasmaticl, ca acei ce s'au observat, pentru 
exemplu, ca parasiţi ai cancerului saii a diferitelor b6le de pele. 

De şi o ast-fel de interpretaţie nu este jus1ificată în turbare, 
aceşti corpusculi precum şi oare-care lesiuni particulare a sistemu­
lui nervos central, formeză un total destnl de caracteristic, ast-fel 
ca să se p6tă profita pentru diagnosticul mai repede a câinelui 
care a muşcat. 

Aceste lesiuni şi formaţiuni sunt următ6rele : 
Lesiunile infla.mat6re cari aii fost deja descrise in parte de Gom­

bault, însă pe când d. Gorubault nu găsise lesinul caracteristice şi 
bine localisate, ne-avend la disposiţiunea sa de cât bulbul unui sin­
gur individ, cercetările mele publicate în 1886 aii arătat că lesin-



nile sunt mai mult sau mai puţin localisate in c6rne~e ant~ri6!·e ale 
meduve'i, in straturile superficiale ale fossei r~ombOlClale,. n}at a~es 
sâmhurii hipoglossulul şi de a lungul rafeulm precum ~1 m 61 e: 
cari centri motori ai creerului. Aceste lesuni, dmtre t!an unele: au 
fost descrise mai târ~liii şi de d. Schaffer şi Papoff sunt urmă-
. t6rele: . 

a) Hiperemie, diapedesa globulelor albe şi roşii cu p~·olife~aţiu­
nea celulelor perivasculare cu o exudaţiune ser6să partteulara, cu 
dilataţiunea spaţiilor limfatice. . _ 

b) }fiei hemoragii la suprafaţa planşetei v_entnculuuh al 4:}ea 
în vecinătatea canalului central al măduvei şt îu cornete anter10re. 

· Vasele focarelor hemoragice sunt adesea obliterate de mase de leu­
cocite şi de celule ce semănă cu leucocitele, dara cu 6rP.-car'i par­
ticularităţi (sâmburi mici (?), fusifomi cu părţi palide, în mijloc 
pigme,ntaţiune etc.) sau pline cu masse hialine. 

c). Nişte grannlaţiunl chromatice particulare în interiorul leuco­
citelor libere sau în interiorul vaselor, dar mai ales in hemoragii 
de a lungul ore-căror fibre motrice şi în canalul central. 
.. d) Mai există in aceste părţi globule şi mase hialinr. de diferite 
mărimi. 

e) Tot ·mprejurul 6re-căror vase şi In ore-cari grupe de celule 
nerv6Re ale bulbului şi ale cornelor anteri6re ale măduvei regiuni­
lor indicate se găsesc nişte sâmburi miliari embrionari cu dilataţia 
spaţiilor limfatice şi cu o reţea chromatică particulară ; le-aru nu­
mit "noduli rabie!"-, 

f) Lesiunea celulelor-motrice presintă ore-cari particularităţi. Ea 
este cea mai pronunţată în mijlocul acestor Jloduli miliari şi con­
sistă mai întăiii în o deranjare a reţelei chromatice pusă în evi­
denţă prin albastru! lui Ltitner în protoplasma celulei, de o infil­
traţiune de pigment sau de masse granul6se, karyokineză sau trag-. 
mentarea sâmburelui. Lesiunile mai pronunţate consistă in apari­
ţiunea unor mari şpaţii sinu6se pericelulare, inftltraţiune de leucocy­
te nu numai în aceste spaţii dară chiar însăşi in celulă1 dispari­
ţiunea reţelei chromatice şi a sâmburelu'i, uniformisaţiuue cu rup· 

- tura prelungirei şi atrofie. 
g) Lesiunea tubilor nervoşl e mai puţin pronunţatii. Eii am ~:on­

st tat un oedem al tecei mielinice, mai ales a ore-căror tubi motor! 
şi in licidul care se găsesce intre myelină şi cylindrul ax inotă cor­
puscule rotunde, adese-ori duble, refl colorate cu culorile de ani­
lină şi cu acidul osmic şi cari par a avea o mişcare proprie destul 
de energică. In pt·eparate de tot prospete găsim la planşetă celule 
încă şi mai mari cari posedă o motilitate energică. 

h) · Din contra. nu putem confirma nici specificitatea ore-căror 
granulaţiuni şi lesiuni ·descrise de Schaffer, nici localisaţ.iunea exac­
tă a lesiunilor în : loc\}1 de intrare a nervului regiunei muşcate, 
pretinsă de acest autai< 

Prin metode de intărire şi de coloraţiune expeditive d. e liquoa­
rea lui FJemming, tanin, rubinul lui Ltifller, putem avea prepara-



·, 
' 

5 

ţiuni derr:onstrative după 3 fJile de Ia mortea ~ânelul ce a muşcat 
şi Iesiunile descrise ne vor servi în aceiaş timp cu simptomele şi 
autopsia ciinelui pen trn diagnostic. · 
După cum resultatul tutulor cercetărilor nostre asupra virusulu'i 

rabie, cu t6te sutele de încercări de cultură a fost tot deauna ne­
gativ, ne-am intrebat dacă nu cum-va virusul ca şi Ia tetanos, nu 
intră în eco omie. Acestă presupunere ar fi în contradicţiune cu 
f<~ptui că sistemul nervos nu este virulent Ia tetanos, pe ~ând el. 
este tot-rleaun'l Ia rabie. · 

Cunosc cu tote acestea, fapte iu care organele interne ale tetani­
cilor au posedat o toxicitate ore-care şi în care acestă toxicitate a 
putut fi transmisă la mai multe generaţii. Este adeverat că căută­
r .le de control a acestui fapt curios att fost tot deauna negative. 
Cu tote acestea dacă s'ar găsi substanţe chimice produse de o bac­
terit, dar independentă pftnă la un grad ore-care, şi care fără con~ 
cnrenţa continuă e microbului, ar putea transforma o materie con­
ţinută in sistemul nervos în toxină specifică, problema etiologiei 
tnrbărei şi p6te osemenea a altor b6lf\ infacţiose ar fi resolvită . 
Este sigur că faptele bine cunoscute relative la etiologia b6lelor 
infecţiose nu datt un sprijin acestei idei. 

Faptul principal care se opune la o ast-fel ele suposiţie este impo­
sibilitatea ele a scote elin organele rabice o substanţă, care sa pote 
prodnce simptomele turbărei. 'rMe încerc-ările făcute in acestă rli­
recţiune de chimistul institutului nostru, d. A Babeş, aii fost negative 
şi resultă numai : 

1. Că există o subutanţă toxică în sistemul nervos al omului şi 
al animalelor m6rte de turbare. 

2. Că acestă substanţă produsă prin filtraţiune snb presiune şi 
precipitaţiune în alcool sau mai bine incă prin clialisă, este solu­
bilă în apă şi glicerină presintîncl analogie cu enzimele şi pare a 
.fi complexă. 

3. Acestă substanţă post:'dă în stare pr6spătă o acţiune forte 
violentă şi produce la câţte, la epurele de casă şi la cobai chiar 
în dose forte mici fibră, o hiperestesiP, paralisii şi m6rtea, dară 
fără simptomele patognomonice ale turbărei. A~ţiunea sa este nu-
mai generală. . 

4. Epurii de casă se pot obişnui cii efectu1 doselor · crescâncle a 
acestor substanţ.e şi par a căştig-a prin acest tratament o resistenţă 
ceva mai mare contra infecţiunel rabice, dar nici un animal n'a că­
pătat prin acest procedett imunitatea contra turbărei. 

O cestinne d~ mare importanţă ne preocupa încă înainte de a 
intra în studinl vaccinaţiunei antirabice şi au.ume dacă nu s'ar pu·­
tea prin distrugerea. virusultti rabie în plagă împedica resorbţiunea 
virnsului. :Mal înteill am Îlicercat dt a omorî virusul rabie prin des­
inrecta.nt~ şi prin căldnl'ă. şi ce1 cetările tinstre publicate în l889 
ne-au arătat că mednva rabică posedă o resistenţă particulară con­
tra acestor substanţe r-eia ce este datorit mai ales mediului gras în 
-care se gă-'esce · virusul. 
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E necesară acţiunea unei soluţiunl de sublimat 1 / 1 ~oo sa1t 1/1~o ~­
cid fenic în timp de mai multe ore pPntru a fa~e vtrus_ul rabi? :­
nofensiv; aciqii tari şi chiar alcuolul ai\. o acţnme mat energ·tca; 
temperatura de 58° om6ră virusul _într'o oră, temperatura de 62° 
în 4 minute. . 

Limfa br6scelor sai\. sângele câinilor imunisaţi am~stec.ată cu o 
emulsiune filtrată prin hârtie de filtru om6ră virusul fix în 5-6 

·ore după ce l'a atenuat graclat. . • 
Pentru a împedica manifestaţiunea după infecţiune a trebmt sa 

se amputeze partea infectată, apr6pe 1/ 4 oră după infecţiune. Am­
putaţiunea nervului ac.estei regiuni chiar după infecţiunea in nerv 
nu împedică desvoltarea b6lei. .. · 

Cauterisâud plaga cu ferul roşu 5 minute după muşcătură putem 
opri acţiunea virusului şi chiar cauterisând · 10 minute până la 3/~ 
oră după muşcătură întâr<;liem manifestaţiunea b 1lei. Causticele şi 
substanţele antiseptice (acizii tari, acidul fenic pur saii diluat), nu 
împedică progresul b6lei dacă le aplicăm pe rană mai târ~litl de cât 
5 minute după infecţiune. Sângele animalelor imunisate şi al br6sce1 

• inoculate în acelaşi timp saii amestecate cu virus rabie, nu împe- .. 
dică de loc infecţiuuea. De asemenea inoculaţiunea altor microbi, 
streptococi, prodigiosus, bacilul puroiului albastru sai\. procluctele 
lor solubile în acelaşi timp cu virusul rabie înainte sai\. după acestă 
infecţiune, nu împedică manift-staţiunea turbarei. A.ceste cercetări 
ne indică din noi\. că acest virus însuşi trebue să ne pr0cnre re­
sultate practice. 

In ceia ce privesce mersul infecţiunel, trebue să insist asupra 
pricrităţii cercetărilor mele infecţiunii în nervi şi în privinţa pro­
pagaţiunei virusului rabie prin nervi; probă principală pentru pro­
pagarea viru~ului prin nervi era nu numai siguranţa şi rapiditatea 
manifestaţiunei' bolel inoculând într'un nerv saiî într' o plagă, anga­
jând un nerv mare, dară şi virulenţa precoce a nervului infectat. 
Acest experiment este eu atât mai probant cn cât se ştie că după 
inocularea virusului pe o altă cale de ordinar nervii depărtaţi de 
centru nu sunt virulenţi de cât excepţional. In timpul incubaţiunei 
turbărei am găsit la epure manifestaţiuni febrile intermitente sau 
remitente care ne indică travaliul virusului raiJic. Am încercat 
pe urmă să mă folosesc ele acestă febră pentru a constata dacă 
după. muşcătură la om virusul rabie a intrat în adever . sub o 
formă eficace în economie. Lucrările sunt apr6pe imposibile în 
circumstanţele ordinare, clară în 1888, s'au presentat casuri cari 
s'ai'1 pretat acestor cercetări. Era la începutul inoculaţiunilor 
n6stre antirabice lil om . când s'au presentat 14 oameni muşcaţi 
grozav la faţă de un lup turbat. Statistica nostră anteri6ră trata­
mentului Pasteurian arăta în asemenea ca~mri o mortalitate de 90 
la 0

/ 0 . Aceşti indivi(Ji aii venit 6 ~lile după muşcătură şi am înce­
put imediat un tratament intensiv după indicaţiunile speciale ale 
d-nului Pasteur. In acelaşi timp am luat de doue ori pe (li tempe­
ratura acestor indivi9i. Unul din aceşti 6meni mort ele aceste plăgi 
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teribile 11 cJile după muşcătură nn intră în aceste cercetări . Dintre 
aceşti muşcaţi. şase au murit de turbare şi şapte aii fost scăpaţi. 
Pers6nele scăpate a veaii o uş6ră ridicare tle temperatură, O, 1,1 ,2, 
2,3, de 3 ori în timpul .. tratamentulu1, pe când acei cari au sucom­
bat aveaii temperatura ridicată 4,5,5,5,6,7 ori în timpul celor 20 
c,lile ce au urmat după muşcătură. 'l.'rebue însă să notăm că aceşti 
indivic,ll n'ai'L avut febra ce se observă la epurii inoculaţi cu virus 
fix şi care precede cu o cJi mani.testaţiunile nerv6se ale turbărei. 
Cu drept cuvint putem dar privi slabele ridicări ele :;emperatură în 
primele septă.mâpi după muşcătură ca semne ele reii augur. 
După aceste cercetări preliminare am intrat în studiul vaccina­

ţiunei antirabice propriu (Lise, cercetări urmărite cu atâta succes 
rle el. Pasteur şi colaboratorii sei. Aceste cercetări se impun ase­
menea mai ales consielerând doue circumstanţe: 1) Insuccesele care 
se observă incă câte odată după procedeul lui Pasteur. 2) Viru­
lenţa substanţei vaccinante. Cu tote resultatele incontestabile obţi­
nute prin metoda lui Pasteur ni se impune de a căuta să perfecţio­
nam prOCP.c\eul. 

Pentru a ajunge la acest scop am incercat mal înteiii să asigur 
trecerea lentă de la meduvele inofensive la mecluvele virulente şi 
în aelever am publicat în 1886 (connaisanses medicales) nişte resul­
tate favorabile oţinute la câine prin un amestec ele mMuvă şi a 
repetiţiunii seriilot· ele inoculaţiun1. O modificaţiune în acest sens a 
fost introdusă asemenea de el. Pasteur în tratamentul sei't antirabic. 

Am incercat pe urmă să vaccinez câini cn ma,·i cantităţi de me· 
duvă la limita virulenţei sale şi am reuşit în adever a vacc.ina chiar 
contra erectului infecţiunei intracraniene în meduve de şase c)ile. 
Cu tote acestea am constatat în acelaşi timp că · inoculaţiunea cu 
dose mari de substanţă rabică este câte odată toxică şi aduce mor­
tea animalelor cu un marasm şi câte o dată cu o nefrită 

Constatând că temperatura de 60° distruge facultatea rabigenă 
a meduvei infecţi6se, am incercat să vacciuez câinii cu substanţă 
rabică încăl~lită la soo adica iuofensivă. Putem reuşi în aelever să 
imunisăm prin cantit.ăţ'i mari de acestă substantă; cu tote acestea 
trebue să obişnuim organismul cu aceste mari cantităţi, îucepend 
prin injecţiune de r antităţ'i crescende. 

Putem ajunge asemenea să vaccinăm câinii prin serii de meduve 
expuse la . o temperatură de 50-60° sau prin .,inoculaţiunea viru­
sului Jiluat. Cu t6te aceste. aceste elin urmă procedee nu sunt cu 
totul inofensive şi n'au nici un avautagiu faţă cn vaccinaţiunea 
după Pasteur. 

Cu t6te acestea trebuia de căutat o metodă perfecţionată pentru 
a preveni mmările muşcăturilor teribile de . lupi turbaţi pentru cari 
metoda lu1 Pasteur nu dă tot-tl'a-una resultate bune. 

La inceput practicând la muşcaţi tratamentul forte a lui Pasteur, 
am avut mai multe insuccese şi trebuia să întrebuinţăm o metodă 
mult mai forte, metorlă care se impune la noi asemenea din causa 
epm·ilor miel ce avem şi a C)ăror mecluvă e mal :puţin eficace. 
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Dăm clară acestor muşcaţi totă seria de mec~uve în trei ~lile. şi 
repetăm inoculaţiunea seriei ·de la 6-8 ori în t1mp de ?O de <Jtle, 
mero·end 1 _.2 ori pâ.nă la inoculatiunea meduvelor prospete. Un 
fapt el~ mare gravitate este pe de o parte venirea tâ.r~1ie a ~u~~a­
ţilor de lup şi pe de altă parte rapiclitatea cu care se declara bol~; 

Ast-fel ar fi imposibil să. prevenim b6la în casuri unde se declara 
14 dile după muşcătură, lucru ce se întâmplă destul de des după 
muşcăturile grozave rle lup. Trebue să căutăm a ajunge cât se 
p6te de iute la un vaccin eficace. 

Aceste considereţiuni precum şi acele ce le-am enumerat, m'al't 
condus la cercetilrl întinse asupra eft-ctnlui vaccinator a sângelui 
şi a Iicidelor animalelor refractare turbărei. , .. 

donstatasem că br6sca nu contractă turbarea chirrr dacă se. ţine 
la o temperatură ele 30 -370 Era clară important să vedem dacă 
licid··le organizate ale acestui animal nu sunt vaccinat6re. · 

D A. Babeş isolase albumosele organelor acc!Stui animal şi incer­
case să vacr;i ne1.e câini şi epul'i cu act>ste substanţe făl'ă reuşită. 
Am încercat pe urmă efectul licidelor vietuitore ca să ajungem la 
un resnltat mai sigur şi din cercetările n'ostre resă că substanţa 
rabică !';e aLenuiază încet în sacul limfatic dorsal al br6scei şi că 
prin acestă substanţă at.enuată pntem vaccina câini. 

Limfa br6scPl amestecată cu substanţă rabică distruge efectul 
seli rabigen în 5-6 ore. Totuşi . ace~te fapte nu sunt aplicabile în 
vaccinatiunea antirabică. 

Un alt procedef1 din contra a cărui eficacitate 'mi atrăsese aten­
ţiunPa deja de acum doui ani şi a cărui resultate le-am publicat, 
părea propriu pentrn perfecţionarea tratamentului antirabic. 

Acast procecleft consistă în inj• cţiunea sistematică a sângelui a­
nimalelor refractare şi mai ales a s<lngelui ele câine vaccinat şi 
revaccinat. Am îutrebuintat în acest scop câini de talie mal'e cari 
după vaccinaţiune aft fost iufectaţi prin calea intracranienă mai în­
teiii cu virus ele stradă şi după aceia un nou tratament cu virus 
fix:. O singură inoculaţiune .nu ajunge. fnsă dacă injectăm în timp 
de 8 ~lile, în lie-care \l i câte 5 grame de sâ11ge la câinii sănătoşi 
sau infectaţ.i prin muşcătură saft chiar prin trepanaţiune: se cons­
tată că animalele devin prin a~este inoculaţiuni refractare unei in­
fecţiuni ulteri6re ~au chiar anteri6re. Chiar după ce am introdus 
virus de stradă prin trepannţinnP, am ajuns să vindecăm într'o s~­
rie 4 din 10, într'alta 2 elin 4 şi în o a treia 1 din trP.i câini. . La. 
câinii la cari se declara turbarea chiar cn acest tratament, ea. a 
fost de ordinar cu mult întârcliată. 8ine inteles că efectul acestor 
inoculaţiuni a fost tot-d'a-una 'controlat şi animalele ele control a(t 
murit tot-d'a-una de turbare. 
Fără a intra în detalii voift termina acestă comunicatinne dând 

câte-va probe pentru eficacitatea tratamentului antirabic 'de şi sta­
tisticele sc6se din E'Xpl:rienţele n6stre anteri6re de vaccinaţinni P;lS­

tem·iane nu sunt fără r~pt·oş şi ele arată asP.menea într'un mod . evi­
dent. eficaeitatea tratamentului. . Cu t6te astea suntem în posiţiuna 
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da a putea aduce probe cari se it.propie mult de probele experimen­
tale şi anume : 

1) Din 1100 pers6ne muşca te de câini turbaţi şi cari aii putut 
termina tratamPntul, am obţinut un resultat care rămâne mai mic 
de .5 la mie pe cftnd dint.re 25 pcrst)ne cari in aceiaşi epocă aii 
venit la institutul nostru dar cari s'au sustras tratamentului şi cari 
aii fost ţinute în observaţie aii murit 5 adicii 20 la sută. In trei 
din aceste casurl acelaşi câine musr.ase mal multe persone şi per­
sonete supuse tratamentului ai't supravieţuit. 

2) lnaintea inaugurărei tratamentului antit·abic 60 °/0 apr:1pe din 
personele mor te de turbare a(t sucombat întt·e 45 şi 7 5 (JilP. după 
mttşcare şi numai 20°/0 aii murit în prima lună duvă muşcare. Tra­
tamentul antirabic care incepe a.cţiunea. sa. preservatrice energică 
de abia după 14 ~lile de la terminarea tratamentului nu este dară 
dP.stul ele efica.ce pentru a împeclica manitestaţiunea turburărei în 
prima lună după muşcătură şi se vede în adever că dintre insuc­
cese aprope 60°/0 se datoresc primei luni după muşcătură. pe cand 
dintre insuccesele după vaccinaţiune de abia 20°/0 se datore~c celor 
45-7 5 ~li le după muşcătură. Putem clar socoti că fără vaecinaţiune 
în ace<:tă epocă în loc de 1 la. mie mortalitatea ar fi fost cel puţin 
de 8 la mie. 

3) După statistica nostră anteriori\. tratamentului 90 °/0 din per­
s6uele muşcate la faţă de lupi turbat.i mor ele turbare 

Prin tm tratament prea slab perdem aprope jumătate din cei 
muşcaţi grav la faţă de lupi turbaţi, pe când prin un tratament 
f6rte puternic mi perdem de cât 120fo cari mor în timpul tratamen­
tului Şi abia 2°f0 'dintrepersonele Caii au putut termina tratamentul. 

4) Dintre 12 pers6ne muşc1;tte la Budestl de un lup turbat. numai 
una a murit de turbare, pe când cele !'alte ai't fost scăpate prin 
un tratament forte energic. pe când t6te cele 31 ele animale do­
mestice ( Cll'i, boi, porci şi câini) ·muşca te în acelaşi timp ca şi oa­
menii ai't murit de turbare. 

5) Dintre 31 ele pers6ne atacate de un acelaş] lup turbat aprope 
de Cemăuţl, ciuci aii .fost numai sg·âriate, o personft muşcată la 
braţ prin haine a fost tratată la Budapesta, o singură femee grav 
muşcată a· rămas la CRrnăuţl şi restul adică 25 de persone muşcate 
grozav la faţă ai't venit la Bucuresc'i spre a se supune tratamen­
tului. Dintre acclste persone, cinci aii venit de abia după (!ece ~lile 
după muşcătură. La una din aceste din urmă turbarea s'a declarat 
patru (!ile după începutul tratamentului, două pers6ne cele mai grav 
mu$Cate, a(t murit ele tutbare în t.impul tratamentului, în mal pu­
ţin de 30 de ~lile după muşcătură. Insi\. tote pers6nele cari aii pu­
tut şă termine tratamentul sunt sănăt6se şi numai persona muşcată 
care n'a fost supusă tratamentului antirabic, a murit de turbare. 

Acest din urmă cas, aşa de demonstrativ, ne-a servit în acelaşi 
timp pentru studiile asupra eficacitătei tratamentului ~tntirabic cu 
sângele oamenilor şi a animalelor refractare tnrbărei. 
După ce_am stabilit eficacitatea acestui tratament înofensi:v pen-
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tru câine, nimic nu se opune ca să 1 întrebuinţăm la om. Am fost 
hotărît la acesta mal ales din cauQa disperărel mnşcaţilor şi resul­
tatul incomplect chiar a unui tratament forte energi~ contra aces-
tor muşcăturl de lup. . 

Am divizat dară muşcaţi! în două grupe egale, cei mai grav 
muşcaţi au primit pe lângă tratamentul lui Pasteur din două în două 
c;lile injecţiuni alternativ. cu 10 grame s~nge de om şi de câine i­
munisaţi şi în adever resultatul acestui tratament a tost f6rt.e în­
curajator. căci numai o singară pers6nă din cele grav muşcate Şi 
care a primit sânge a murit de turbare, pe când dintre pers6nele 
mai puţin grav mişcate şi cari n'aii primit sânge, aii murit doue de 
turbare. 

De atuuc'i am practicat de mai multe ori acestă vaccinat.iune cu 
totul inofensivă mai ales în casuri când pers6nele grav muşcate 
venite ter<liii o doresc. In acest cas daii în primele c;li'e ale tra­
tamentului Pasteurian în fie care \li eate \lece grame de sânge şi 
sunt convins că acest tratament eficace va da bune servicii în ca­
surile unde e de cea mai mare importanţă de a ajunge cât se p6te 
de iute la vaccinuri eficace. . 

Sper că aceste cercetări vor contribui s 't lărgescă fundamentul 
experimental pe care se baseză tratamentul antirabic şi că obser­
vaţiunile mele aonpra omului vor da probe de val6rea experien~e­
lor pentru eficacitatea tratamentului antirabic. 
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