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PREFACE

D'assez nombreuses difficultés entourent le dia-
gnostic de cette névrose générale, que j'ai cru de-
voir appeler Nervosisme. Sa nature est souvent
méconnue, On la considére encore trés-souvent
comme une maladie organique des appareils
troublés dans leurs fonetions ; comme une altéra-
tion du sang; comme une névrose de 'estomac ou
des visceres; comme de I'hystérie ou de I'hypocon-
drie; et il importe de dissiper les obscurités qui
environnent son histoire.

Tel est le but de ce livre. On y trouvera les
preuves de l'existence du nervosisme et le tableau
des formes sous lesquelles on peut l'observer.
C'est la reproduction des idées que j'ai émises 2
la Faculté de médecine, en 1856, dans mon cours
sur les névroses,lorsque j'eus honneur de suppléer
le savant professeur Duméril, et, en 1858, & I'Aca-
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démie de médecine, dans une lecture au sujet
de laquelle M. Gibert a fait un court et brillant
rapport.

Toujours surpris de voir saluer inconsidéré-
ment du nom d'lypocondriagues ou d hystérigues
des hommes intelligents sérieusement malades,
n'exagérant rien de leurs douleurs et ne souffrant
pas de leurs hypocondres, ou des femmes délicates
(ue tourmente le systtme nerveux en général, sans
nulle participation d’érotisme ou de désordre wté-
ran, ilm’a semblé qu'une révision des groupes de la
classe des névroses, pouvant obvier & ces inconvé-
nients, devait étre une chose utile a la science et a
la pratique médicales. Guidé par I'étude conscien-
cieuse et attentive des malades, j’ai été ainsi con-
duit & constituer, aux dépens de plusieurs affec-
tions nerveuses, et notamment de I'Hystérie et de
I’ Hypocondrie, une névrose générale comme elles,
comme elles aussi, caractérisée par la fédération
d'un certain nombre de troubles nerveux du mou-
vement, des sens, de I'intelligence et des princi-
pales fonctions. A mes observations particuliéres,
jai réuni celles que m’ont fournies d’obligeants
confreres ou leurs ouvrages, MM. Huette, Boullay,
Cerise, Gillebert d’Hercourt, Beau, Fleury, San-
dras, Amédée Latour, ete., celles que jai em-
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pruntées & Tissol, Esquirol , Pinel, Lherminier,
Chomel, Barras, & MM. Bouillaud, Landry, Yva-
ren , Briquet, etc., et qui, pour étre envisagées
autrement qu'il ne convient ou attribuées a d’autres
causes que la vérilable, ne sauraient changer de
nature. Ainsi, des maladies qu'on a souvent dési-
gnées et qu’on désigne quelquefois encore, sous les
noms de Dyspepsie, de Gastralgie, d’Aliénation men-
tale, de Paralysie générale, de Toux nerveuse, de
Palpitations, de Paralysie, de Délire, ete., etc., par
suite de leur phénoméne principal, ne sont pour
moi que le symptome secondaire d'un ensemble
morbide plus complexe bien déterminé on se trou-
vent d’autres désordres du systeme nerveux, dépen-
dant d'une cause toute générale, et appartenant
& la néyrose que je me propose de faire connaitre
dans tous ses détails.

Ce sont des faits que je n’ai eu qu'a changer
de place et & classer sous un autre nom pour les
mettre dans leur véritable jour. D’autre part, il
y a des accidents nerveux multiples et protéiformes
qui accompagnent plusieurs Nosohémies ou Altéra-
tions du sang, et notamment la Chlorose, ce que le
professeur Bouillaud a fait connaitre avec une rare
précision ; certaines Convalescences, quelques ma-
ladies chroniques , surtout la Syphilis constitution-
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nelle (1), et qu’on envisage comme la conséquence
presque exclusive de 'anémie, sans vouloir penser
(que cette altération du sang est aussi souvent la
conséquence que le principe du mal. Je considere
ces faits d'une facon différente, carils rentrent dans
la catégorie de ceux que je me propose d étudier, et
j'ai été heureux d’en pouvoir faire mon profit.
Tant d’exemples, récents et anciens, d une signi-
fication évidente ont simplifié mon travail, et 'ob-
servation minutieuse, exacte et complete de tous
les symptomes offerts par les malades m’a fortifié
dans le désir de faire prévaloir une idée dont je ne
serai peut-étre que 1'écho affaibli et impuissant. La
tentative que je fais aujourd’hui pour constituer a
I'état de névrose particuliere, I'état nerveux ou ner-
vosisime, a déja 6Lé faite au siecle dernier par Robert
Whytt, et de nos jours encore par Pougens; M. Ce-
rise, ete. Elle n'a que trés-médiocrement réussi,
car la nosographie n'en a aucunement profité, et la
connaissance de cetle névrose est encore aussi in-
complete que peu répandue. Si, parmi les maitres de
la Faculté de Paris, & laquelle j’ai momentanément
'honneur d’appartenir, il en est qui lui dénient
'existence, ainsi qu’on peut le voir dans un dis-
cours de M. le professeur Piorry, & 'Académie de

(1) P. Yvarex, Des métamorphoses de la syphilis,
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médecine, au sujet de mon travail, d’autres sont
mieux disposés, et il ne leur a peut ére manqué
que l'occasion d’en fournir la preuve. Que MM. les
professeurs P. Dubois, Cruveilhier, Rostan, Natalis
Guillot, & qui j’ai entendu professer les idées que
je soutiens, me permettent donc d’exprimer ici ce
regret, qui sera partagé de tous ceux qui estiment,
comme il convient, leur esprit d’observation. De
leur part, avec une autorité légitime, cette innova-
tion eat ¢té couronnée d'un succes que je n'ob-
tiendrai peut-étre pas; mais qu’importe : chacun
doit obéir aux impulsions de la science et se mettre
a 'ceuvre, lorsqu’il y a une vérité a répandre ou a
soutenir.

Paris, 30 novembre 1859,
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17, ligne 15, au lieu de: il y avait lisez il y a
19, ligne 12, au lieu de : il peut lises : uéanmoins ce dernier peut
30, ligne 2 de la note, au lieu de : la névrose lises : les névroses
32, ligne 21 . au lien de : Dans ce cas lisez : Dans ces cas
33, ligne 16, au liew de: de ce genre lisez : du méme genre
38, ou lew de : Hydrhémie lises : Hydrémie
%3, ligne 6, au leu de : fievres lises @ ievre
53, ligne 8, au liew de : obligés de garder le lit lisez : obligés aprés de
garder le lit
64, ligne 20, au lien de : alanguissement [ises ; allanguissement
66, ligne 7, au liew de : chez les uns des papillons noirs lisex : chezles uns
ce sont des papillons noirs
75, ligne 2, au liew de ; éructations lisez : éructation
Bi, ligne 14, au lieu de : ces organes lizex ! ses organes
93, ligne 7, au liew de : asthésie liser : asthénie
124, ligne 12, au liew de : Sel neutre de bismuth lises : Sous-nitrate de bis-
muth
143, ligne 3, lisez : Celte maniére de voira été adoptée
148, ligne 18, au lieu de : et la contracture lises : ou la contracture
225, ligne 14, lises : Ladifférence se montre surtout entre 'état aigu et I'é-
tat chronique,
336, ligne 1, lisez : et dans ses formes
226, ligne 2, au lien de : qui set fises : qui se
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NERVOSISME

CHAPITRE PREMIER

DEFINITION. — DIVISIONS.

Le nervosisme est une névrose générale , fébrile
ou apyrétique, caractérisée parune association plus
ou moins nombreuse de troubles fonctionnels va-
riables, continus ou intermittents de la sensibilité,
de lintelligence , du mouvement et des fonctions
des principaux appareils organiques.

Ce sont des troubles purement nerveux, pouvant
faire croire & l'existence de maladies organiques
les plus différentes dans les organes dont la fone-
tion est dérangée.

Ceux d'entre les médecins qui, sous d’autres deé-
nominations, ont sommairement parlé de ce que
jappelle le nervosisme ne 'ont envisagé que sous
une seule de ses formes. Ils ne l'ont décrit qu'a
I'état chronique, en négligeant les exemples dans

lesquels la maladie, compliquée de fievre, offre une
BOUCHUT. i
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grande intensité, et oblige les malades a garder le
repos au lit dans une abstinence presque compléte.
L'observation de plusieurs faits de ce genre m’engage
i suivre une voie toute différente, et je considéreral
le nervosisme autrement qu'on ne I'a fait jusqu’ici.
Cette névrose se présente sous deux formes diffé-
rentes, constituant un étaf agu et un état chronigue.

Le nervosisme aigu , toujours accompagné de
fitvre, est infiniment plus rare que l'autre et pro-
duit rapidement les plus graves désordres. Le
nervosisme chronwgue se  prolonge pendant des
mols et des années, et il faut que l'état général
saggrave beaucoup pour voir apparaitre ses fi-
cheuses conséquences de marasme et de con-
somption.

CHAPITRE 11

HISTORIQUE.

Tous les individus nerveux ne sont pas nécessai-
rement, comme on a trop de tendance a le croire
d’aprés quelques écrits de Galien, de Sydenham, de
Sprengel, de Pomme, ete., des hystériques ou des
hypocondriaques (1). I1 y a un autre état mor-
bide, dans lequel I'élément nerveux joue également

(1) C'est aussi 'erreur de mon honorable et savant collégue,
M. Briquet, qui, dans un remarquable Traité de I'hystérie, n’a pas
suffisamment distingué pour moi les symplomes decetle névrose
de ceux de I'élat nerveux ou nervosisme, et qui confond trop

souvent les maladies nerveuses des petits enfants, de 'homme
et de la femme (convulsions, fievre nerveuse, léthargie, hypocon-
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le principal role sous une forme différente, et o
I'on peul constater un plus ou moins grand nom-
bre de troubles de I'intelligence, de la sensibilité,
du mouvement et des principales fonetions orga-
niques, sans altération appréciable de la structure
des tissus. C'est une névrose distincte de celles que
je viens de signaler, et qui mérite d’étre I'ohjet
d’une étude spéciale.

Lorry, Rob. Whytt et Pougens me paraissent en
avoir bien nettement reconnu l'existence, et ils
l'ont appelée cacherie nerveuse et marasme ou état
nervewr sans la déerire; d’autres lui ont imposé les
dénominations de ficvre nerveuse, d'affection va-
poreuse (Pomme) ; de vapeurs (Lange) ; d'affection
hystérigue, en la confondant avec I'hystérie et I'hy-
pocondrie, comme Sydenham ; de névropathie
(Maleolm Fleming); d'Aystéricisine (Louyer Viller-
may); de névropathie aiqué cérébro-pnewmogastrigue
(Girard) ; névrospasmee (Brachet); de névropathie pro-
téiforme (Cerise) ; de diathése nerveuse, ete. Toutes
drie, état nervewr, aliénation, ete.) sous le nom d’hystérie. —
Malgré le talent d’observation de I'auteur, je doule qu'il puisse
Jamais faire adopter sa mani¢re de voir, qu'on peut juger
plus complétement par la définition qu'il donne de Ihystérie.
u L'hystérie est une névrose de Uencéphale, dont les phénoménes
w apparents consistent principalement dans la perturbation des actes
w vitaur qui servent & la manifestation des sensations affectives el
« des passions, » Qui voudrait appliquer cette définition infini-
ment trop générale, & 'état nerveux, a I'hypocondrie, & 1'épi-

lepsie, 4 I'aliénation mentale, n’aurait certainement pas heau-
coup de peine.
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ces (ualifications mauvaises par leur tendance lo-
calisatrice, incommodes par leur longueur, m’'en—
gagent & en adopter une autre d'un seul mot, qui
indique mieux la nature générale de la maladie et
en facilite Ia deseription. J'emploierai dans ce but
le mot de nervosisme, tiré du mot latin nervosus,
nerveux, pour faciliter I'adjonction souvent néces-
saire de la double épithéte aigie ou chronigue.

Le nervosisme n'est souvent qu'un état maladif
sans gravité; mais ce peut étre aussi une maladie
sérieuse, générale dans sa cause et multiple dans
ses effets. On pourrait presque soutenir que c’'est
une diathese , tant les désordres fonetionnels sont
nombreux, mobiles et variés dans leur expression,
quoique identiques par leur nature. Organes de sé-
crétion, organes de l'intelligence et des sens, or-
ganes de la vie animale et du mouvement, fous
peuvent étre troublés dans leur exercice et & divers
degrés sans altération primitive de leur texture.
C’est une névrose protéiforme , & laquelle il faut
appliquer la proposition de Mead sur I'hypocon-
drie : Non unam sedem habet, sed morbus totius cor-
pores est. Gest la maladie nerveuse la plus com-
plexe qui se puisse produire, et il n’est pas surpre-
nant que, dans ses nombreuses formes, elle ait
échappé & la synthese des pathologistes.

Confondue jusqu’ici avec 'hystérie ou avec I'hy-
pocondrie par tous ceux qui appellent systémati-
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quement ainsi les maux de nerfs observés chez la
femme, chez 'homme et méme chez 'enfant (1),
souvent avec la gastrite chronique et avee la gas-
tralgie, avec 1'épilepsie, l'aliénation mentale, la
dyspepsie, les maladies organiques du cerveau, de
la moelle, du ceeur, ete., ele., elle est cependant
bien distincte de ces maladies. Elle se rapproche et
s'éloigne & la fois des névroses et de quelques ma-
ladies organiques. On y rencontre de la paralysie,
des contractures, des convulsions toniques et clo-
niques, des tremblements, des spasmes, des défail-
lances, des syncopes, des névralgies et des viscéral-
gies, des troubles de I'intelligence et des organes
des sens, tels que illusions sensoriales ou halluci-
nations, de la fievre simple ou hectique; et il n’y a
que la maniére dont paraissent, se développent et
se succedent ces phénoméenes morbides, qui puisse
en révéler la véritable nature. A cet égard, elle mé-
rite I'intérét des médecins, qui reconnaitront la, je
n'en doute pas, une maladie trés-commune et qui
est souvent pour eux la source de leurs plus grands
embarras de pratique.

On chercherait vainement dans les livres anciens,
ailleurs que dans ceux d'Hippocrate, 'indication
nette et précise du Nervosisme. Cet auteur est le
seul qui me paraisse en avoir parlé, et, bien que

() P. Bmiquer, Traité clinique et thérapeutique de " Hystérie,
Paris, 1859,
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ce soif d'une maniére incidente, ses observations
auraient pu suffire & I'instruction des générations
suivantes, si Galien ne les eat élouffées par de chi-
mériques hypothéses sur I'hypocondrie.

C’est & propos de l'inanition, des pertes sémi-
nales et des gastralgies, que sont signalés par Hip-
pocrate les troubles nerveux multiples et protéi-
formes dans lesquels on reconnait le nervosismie.

Sous I'influence de la diéte trop prolongée se
montrent «’anxiété nerveuse, I'insomnie, le délire,
« les troubles de la vue, les tintements d’oreilles,
« les verliges, une grande angoisse de la respira—
« lion, ce qui empéche d’arriver aussi facilement &
« la résolution, el ce qui est de nature i faire naitre
« les maladies chroniques. »

Puis il s’écrie : « L'ignorance ou la connaissance
« de ces choses produit la mort ou le salut du
camaladeSiide h & SN RIR NS R TIS st hen=
« teux de ne pas reconnaitre quun malade est fai-
« ble par inanition et d'aggraver son état par la
wdiete. . . . Siun autre médecin, ou méme un
« homme étranger i la médecine, venant aupres du
« malade et apprenant ce qui s’est passé, recom-
« mande de boire et de manger, ce que le médecin
cordinaire avait défendu, il paraitra avoir pro-
ccuré un soulagement manifeste. Ce sont surtout
« ces cas qui, dans le public, font honte aux prati-
« ciens, caril semble que le nouveau venu, médecin

-

-

-

-
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« ou étranger a la médecine, a pour ainsi dirve res-
« suseité un mort (1). » Personne ne verra jamais
dans ces symptomes aucuns de ceux qui caracté-
risent 'hypocondrie ou I'hystérie.

Son tableau des souffrances éprouvées par cer-
tains dyspeptiques, et que I'on a trés a tort consi-
déré comme une deseription de I'état hypocon-
driaque, est un des plus vrais que I'on puisse ren-
contrer. C'est I'exposé fidele de ce quon voit tous
les jours dans certains cas de nervosisme gasirigue,
exempt d’hypocondrie , puisqu’il n’y est fait au-
cune mention de la tristesse, de la morosité et des
troubles spéciaux de I'intelligence qui caractérisent
tout particulierement I'état hypocondriaque.

« Ceux qui sont atteints de cette maladie ne peu-
« vent demeurer sans manger, ni supporter la nour-
« riture qu ils prennent. Lorsqu’ils sont sans man-
« ger, leurs entrailles font du bruit, et I'orifice de
« I'estomac leur fait de la douleur. Ils vomissent
« tantot d'une sorte d’ humeur, tantot d une autre.
« lls rendent de la bile, de la salive, de la pituite,
« des matieres dcres; et, apres avoir vomi, il leur
« semble qu'ils sont mieux ; mais, lorsqu'ils oni
« pris de la nourriture, ils sont travaillés de rap-
« ports et de rots. ‘Ils ont le visage rouge et une
« chaleur bralante. Il leur semble qu’ils doivent

(1) Hirrocrate, (Buvres complétes, trad, E. Littré, t. II. Paris,
1844, Du régimedans les Muladies aigués, p. 317 et 319, passim.
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« beaucoup aller du ventre, mais le plus souvent ils
« ne rendent que des vents. Ils ont mal a la téte;
« ils sentent des pigares par tout le corps, tantot
« en une partie, tantot en une autre, comme si on
« les piquait avec des aiguilles. Ils ont les jambes
« pesantes et faibles, et ils se consument enfin et
« s affaiblissent peu & peu. Cette maladie est longue,
« elle ne quitte que dans la vieillesse, supposé que
« I'on n’en meure pas avant ce temps—la (1). »

Trois faits du méme genre sont encore rapportés
dans le livre des Affections internes (2), et un dans le
livee II des Maladres. Le dernier est relatif a un
homme atteint de pertes séminales diurnes et qui,
en outre des phénomenes nerveux précités, offrait
«un certain nombre de troubles intellectuels et
« sensoriaux, caractérisés par de fréquentes hallu-
cinations. » Ces différentes maladies nerveuses ne
méritaient pour Hippocrate d’autre traitement que
l'usage de quelques vomitifs et purgatifs, I'emploi
du lait d’dnesse, des bains, des lavements, de la
cymnastique et d’aliments froids et relichants.

Les citations que l'on vient de lire suffisent pour
éelairer 'esprit des lecteurs. Clest la lumiere du
passé. Hippocrate a nettement, je le crois, signalé les
troubles nerveux multiples et protéiformes qui ap-

(1) LecLerc, Fragment du livre IT des Maladies d’Hippocrate,
(2) Hiepocrate, Tuvres complétes, trad. Littré, t. VII, Paris,
1851, Des Aflections internes, p. 204, 273, 281.
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partiennent ala gastralgie, & I'inanition et aux pertes
séminales. Ce qu’il a dit & cet égard s’applique tris-
certainement & un état morbide tout spécial qu'on
chercherait en vain & rapprocher de I'hystérie ou de
I'hypocondrie, et il n’a pas moins fallu qu'une fausse
interprétation de Galien et de ses successeurs pour
donner au texte hippocratique une signification
semblable ; et pour le faire considérer comme la
premiere révélation éerite de I'hypocondrie.

Ainsi détournées de leur sens véritable et déna-
furées dans leur esprit, les observations d’Hippo-
crate ont été perdues pour la science. Tradition-
nellement placées dans I'historique de 1'hypocon-
drie comme une autorilé a suivre, personne n'a
songé & vérifier si elles s’appliquaient & cet état
morbide, et 1’habitude, consacrant I'erreur primi-
tive, semble leur avoir donné un caractére de vérité
absolue. Ce qui a di contribuer & répandre cetle
fausse interprétation, ¢’est 'analogie des symptomes
signalés par Hippocrate et de eeux que Galien em-
prunte & Diocles pour caractériser Vaffection mé-
lancolique et flatulente : la dyspepsie, les douleurs
et les pesanteurs de téte, l'assoupissement, les
craintes d’images fantastiques , les illusions senso-
riales de la mélancolie, ete., phénomenes qui pei-
guent assez complétement ce qu’on appelle aujour-
d’hui I'état hypocondriaque.

Une fois perdues de vue par suite de 'inattention
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ou de l'ignorance des contemporains, les meil-
leures et les plus sages observatious tombent dans
I'oubli, et les lois qui en dépendent sont pour la
plupart de nouvelles découvertes a faire.

Il en a été ainsi du nervosisme, entrevu et som-
mairement décrit par Hippocrate, puis oublié et
confondu avec différents états morbides, & peu pres
semblables par quelques-uns de leurs symptomes.
$es nombreux exemples ont toujours été classés
d"une facon vicieuse et désignés par des noms inap-
propriés en rapport avec certaines idées régnantes.
Ce serail une étude bien curieuse a faire que celle
de U'influence des mots sur les choses qu'ils sont
appelés i représenter, et des facheux effets d'une
dénomination vicieuse sur les progres de la science.
[l n'est pas de médecin qui n’ait observé d’exem-
ples d'une maladie nerveuse générale, entierement
distinete de 'hypocondrie et de I'hystérie ; mais,
faute d'un mot, tout le monde a confondu le pre-
mier de ces états morbides avee les suivants, ou,
d'une facon encore plus facheuse, avec la gastrite,
la gastralgie, la chlorose, I'anémie, les maladies du
ceeur, de la moelle, d'apres les idées & la mode
dans le moment. Quelques-uns, comme Stahl, Selle,
Sprengel (1), Sydenham (2), Stoll, J. P. Frank (3),

(1) Histoire de la médecine, trad. Jourdan. Paris, 1815-1820.
(2) Opera omnia, Geneve, 1769.
(3) Traité de méd., prat., trad. Goudareau. Paris, 1842.
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pomme, Viridet, ete., embarrassés par la difficulte
de désigner convenablement ces phénomenes, ont
simplifi¢ le travail en n'adoptant qu'une seule dé-
nomination ; qui, U'affection hystérugue, comprenant
les maux de nerfs de la femme; qui, Uaffection
hypocondriague, pour ceux de I'homme ; d'autres
enfin, l'affection vaporeuse, désignant ainsi les maux
de nerfs de I'homme et de la femme. On a, de cette
maniére, sous I'un ou sous l'autre de ces titres
exclusifs , confondu I'hystérie, I'hypocondrie el
tous les accidents nerveux- protéiformes obser-
vés dans les circonstances les plus opposées, apres
les commotions morales et les grands chagrins,
dans la convalescence d'une maladie aigué, apres
une grande perte de sang, par le fait de I'inani-
tion, elc., de la continence, de la syphilis consti-
tutionnelle, ete., ete.

Voici comment s’exprime Sydenham, I'un des plus
autorisés entre tous ces auteurs. i considere comme
hystérique un homme ¢épuisé par la saignée et les
purgalifs nécessaires a la guérison d'une petite af-
fection aigué fébrile. (§ 756.) « Je remarquerai en
« passant que les hommes hypocondriaques sont
« aussi sujets & pleurer sans raison. Un jour je fus
« appelé pour voir un homme de condition et de
« beaucoup d’esprit, qui depuis peu de jours seule-
« ment relevait de fitvre; son médecin avait fait
« saigner, 'avait purgé trois fois et lui avait défendu
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levre inférieure s’avancait en devant avec un mou-
vement fréquent, comme il arrive aux enfants qui
boudent etqui se mettent a pleurer; cela fut suivi
d'un torrent de larmes, accompagné de soupirs
et de gémissements qui allaient presque jusqu'a
la convulsion, mais peu de temps aprés les lar-
mes et les soupirs cesserent entierement. J'attri-
buai ce symptome au désordre des esprits, causé
en partie par la longueur de la maladie, en partie
par les évacuations qu’il avait été nécessaire de
mettre en usage dans le traitement, et en partie
par I'épuisement ol se trouvait le malade et par
I'abstinence de viande que le médecin avait or-
donnée pendant quelques jours depuis la conva-
lescence, afin de prévenir plus siirement la re-
chute. Je déclarai done que la fidvre ne revien—
drait pas et que les symptomes dont jai parlé
étaient uniquement l'effet de I'épuisement. C’est
pourquol je conseillai au malade de manger & son
diner un poulet roti et de boire du vin en mé-
diocre quantité. Il le fit, et ayant continué a
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« manger de la viande modérément, il n'eut jamais
« plus d’accident semblable (1). »
~Evidemment Sydenham se trompe en appelant
hystériques ou hypocondriaques, les phénoménes
nerveux de la convalescence du malade dont on
vient de lire U'intéressante observation, mais c’est
une erreur dans laquelle il tombe & chaque in-
stant. « Si une femme qui s’est toujours bien por-
« tée, nous dit-il (§ 758), mais qui est d'une com-
« plexion délicate, vient & étre extrémement affai-
« blie et abattue pour avoir commis quelque faute
« dans le régime, ou par un vomitif, ou par un
« purgatif trop violent, elle ne manquera pas d'a-
« voir quelque symptome hystérique...............
« On peut direla méme chose d'une femme qui aura
« perdu trop de sang, soit par la saignée, soit par
« un accouchement naturel, ou qui aura trop jeiné,
« etse sera trop longtemps abstenue de viande (2). »
Il est impossible de croire avec Sydenham que I'i-
nanition et I'épuisement par les saignées soient une
cause d’hystérie et d’hypocondrie, et je pense qu il
est scientifiquement préférable de rapporter & une
nouvelle espece morbide que jappellerai le Nervo-
sisme, les phénoménes nerveux observés dans ces
différentes circonstances.

(1) Sypexuay, Médecine pratique, trad. par Jault, nouvelle
édit., revue par Baumes, Paris, 1838, p. 241.
(2) Ibid., loc. cit.
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Au milieu de cette confusion consacrée par 1'u-
sage, donf 'origine remonte a Galien, qui a été per-
pétuée par ses successeurs, par la plupart des mé-
decins de nos jours, on voit ¢d et la quelques
hommes protester contre l'erreur, et entrevoir la
vérité. Plusieurs ont rapporté des faits exception-
nels de névroses qui ne cadraient pas avec les
divisions nosologiques connues, mais ils se sont
contenlés de signaler ce qu’il y avait de spécial
ou d'irrégulier dans ces faits sans essayer d'une ré-
forme qui jetterait sur eux tant de clarté. Rob.
Whytt est le premier qui ait tenté de séparer le ner-
vosesme de 1'hypocondrie et de 1'hystéree lorsqu’il se
crut autorisé & dire : « Les personnes sujettes aux
«maux de nerfs, dont certains méritent heaucoup
« plus que les autres d'étre qualifiés de nerveur,
« peuvent former frois classes; » et un peu plus
« loin : — les symptomes offerts par les malades qui
«se trouvent dans la premiere des trois classes
« précédentes peuvent étre nommés simplement
«nervewr ; ceux de la seconde, Aystérigues pour se
« conformer & 'usage; et ceux de la troisitme,
« fypocondriagues (1). »

Les efforts de Rob. Whyttsont malheureusement
restés infructuenx, en ce sens au moins qu'’ils n’ont
point servi de régle aux nosographes. A son exemple

(1) Traité des Maladies nerveuses, hypocondriaques et hystéri-
ques, trad. de Uanglais, Paris, 1777, t. I, p. 224,
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et sans plus de sucees, Pougens a suivi une division
semblable : « On a confondu les vapeurs en général
« ou maux de nerfs avec 'hystérie et I'hypocondrie,
« cependant ces affections quoique toules nerveuses
« different entre elles d’apres les considérations
« suivantes : 1° La névropathie ou vapeurs consiste
« dans une altération générale du systtme nerveux
« sans lésion permanente dun organe particulier.
« 2° L'hystérie, dans une lésion du méme systeme,
« avec exces de mobilité dans les organes de la gé-
« nération chez la femme. 3° L'Zypocondrie, dans
« une mobilité morbifique des organes de la diges—-
« tion jointe a I'altération nerveuse (1). » De nos
jours, le regrettable Sandras, Cerise et Gillebert
d'Hercourt ont tenté la méme réforme en déerivant
une névropathie protéiforme, une surexcitation ner-
veuse, une fivre nerveuse, el un élat nerveur ; mais
['absence des observations ou U'insuffisance des dé-
lails nécessaires 4 une entreprise de cette nature les
ont empéchés de réussir. Jusqua ce jour en effet,
sans doute par défaut de preuves, les traités de pa-
thologie spéciale n'ont pas accordé de place au
tableau du Nervosisme, qui mérite cependant de
figurer dans les nosographies. Toutefois si la des-
cription méthodique du nervosisme, de ses formes,
de ses causes el de leurs effets, immédials ou
¢loignés, sur les solides et lesliquides de l'orga-

(1) Dictionnaire de médecine pratique. Montpellier, 1825,
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nisme n'a pas encore été faite d’apres les régles de
la nosographie moderne, cet état morbide est, je
crois, bien connu d'un grand nombre de méde-
cins. Il en est peu parmi ceux que j'ai interrogés
qui ne le connaissent; MM. P. Dubois, Rostan,
N. Guillot, m’ont dit en avoir vu plusieurs cas, el
comme je 'ai déja dit, les livres en renferment beau-
coup d’exemples perdus au milieu des descriptions
de I'hypocondrie et de I'hystérie, de la gastralgie el
de la gastrite, de I'aliénation mentale, de la dys-
pepsie, des maladies de nerfs ; de la echlorose et de
I'anémie, de 'inanition, de la convalescence, des
métamorphoses de la syphilis, ete., etc. Rien n'est
curieux a lire comme ces faits de méme nature pu-
bliés sous des titres différents, au profit d’'une idée
préconcue, ceux de Broussaisen I'honneur de la gas-
trite, ceux de Barras pour le soutien de sa doctrine
sur la gastralgie ; ceux de Pomme en faveur des ma-
ladies vaporeuses comprenant toutes les maladies de
nerfs chez 'homme et chez la femme; ceux que
M. Bouillaud considére comme des cas de chlorose ;
(uelques—uns au secours de la dyspepsie, ainsi qu’on
~peut s’en assurer dans unlivre récent deM. Chomel,
ceux-la en témoignage des effets de la syphilis
constitutionnelle, de I'hystérie, de I'épilepsie, de
I'anémie, de I'inanition, de la convalescence, de la
gestation, etc.

Semblables dans leur essence, identiques par
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la forme, mais séparés les uns des autres par de
faux tilres, ils n’attendent plus qu'une appréciation
et une synthése convenables pour reprendre leur
véritable signification nosologique et clinique.

J'ai recueilli un grand nombre de ces faits pour
les joindre & ceux que m’a fournis I'observation di-
recte et j'ai été vivement frappé de leurs caracteres
génériques et de leur apparence de famille, carac-
térisant une identité de nature voilée par la
multiplicité des formes et des effets morbides. Plus
on y réfléchit, et plus on trouve conformément a
ce qui a été dit, puis oublié, que dans les névroses
complexes générales, c¢'est-i—dire composées par
'association de troubles nerveux multiples comme
U'hystérie et 'hypocondrie, il y avait une névrose
particulitre distincte des deux autres, et méritant
une étude spéciale. Tous ces faits empruntés i
Sydenham, Rob. Whytt, Lorry, Pomme, Tissol,
Revillon, J.-P. Frank, Louyer-Willermay, Dubois
d’Amiens (1), Rasori, Barras, Bouillaud, Chomel,
ele., ele., ceux que jai observés, et ceux qui m’ont
été fournis par d'obligeants confreres ne laissent
aucun doute dans mon esprit. IlIs me permeltront,
Jespére, de retracer I'ensemble complet de cette
nouvelle espece morbide & introduire dans la fa-
mille des névroses.

(V) Histoire philosophique de I Hypocondrie et de I' Hystérie. Pa-
ris, 1837, in-8,

ROUCHUT. 2
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CHAPITRE 111
CAUSES.

Les causes du nervosisme sont aussi nombreuses
que variées. Les unes sont PREDISPOSANTES, et les
aulres OCCASIONNELLES.

SECTION PREMIERE. — CAUSES PREDISPOSANTES.
§ 1. ;‘.gﬂi

Au premier rang des causes prédisposantes, il
faut mettre U'dge adulte. C'est en effet dans la pé-
riode moyenne de la vie, plutot que dans I'enfance
et dans la vieillesse, que s’observent les troubles
nerveux, multiples, primitifs ou secondaires dont
I'ensemble caractérise cette névrose. La faiblesse
de la réaction fébrile et des actions sympathiques
ou reflexes chez le vieillard explique (rés-bien 1'es-
ptece d'immunité dont il jouit a1'égard de cette ma-
ladie. L'enfance y échappe sans qu'on puisse s’en
rendre compte et malgré 1'impressionnabilité du
systeme nerveux, elle ne présente gutre que des
convulsions éclamptiques, choréiques ou épilep—
tiques, des contractures, des phénoménes spasmo-
diques, des paralysies, des névralgies et des viscéral-
gies d'une facon isolée : troubles fonctionnels de
faiblesse, d’anémie peut-étre, d’état nerveux futur,
mais n’ayant pas encore le caractére de cette né-
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vrose. Ces phénomenes n'appartiennent pas plus au
nervosisme qu'a 'hystérie et M. Briquet s'est un
peu mépris sur leur nature en les rapportant trop
exclusivement i I'affection hystérique. En effet, les
87 cas d'hystérie chez 'enfant, rapportés par mon
honorable collégue (1), 31 au-dessous de 5 ans,
37 de 5a 10 ans, le reste jusqu’a 12 ans, sont pour la
plupart des faits qu’il faut considérer comme de la
gastralgie, dela névralgie intercostale, de 1'éclamyp-
sie, de 'épilepsie, des paralysies essentielles, elc.

§ 2. Sexe, menstruation, grossesse, allaitement,

Le mnervosisme aigu ou chronique se montre
ches les femines plus que chez I'homme. 11 peul en
étre affecté et les observations que je rapporte en
sont la preuve. On en trouve d’autres dans les dif-
férents traités de I'hypocondrie, de 'anémie, de la
chlorose, de I'hystérie, et M. Briquet en rapporte
un certain nombre qu'il considére a tort comme des
exemplesd’Aystérie chez I'honune, rapprochant ains
du sujet de ses éludes favorites plusieurs maladies
foncitrement différentes. L'état nerveux doit done
étre considéré comme assez rare chez 'homme qui
est beaucoup plus souvent affecté d’hypocondrie et
de la névralgie générale déerite par Valleix (2). Les

(4) Briguer, loc. cit., page b2,

(2) Guide du Meédecin praticien, 4¢ édition. Paris, 1860, t. 1°",
page 729,

L]
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femmes, au contraire, depuis 'agacement exagéré
dont elles se plaignent si souvent, et qui les rend
malades autant qu’il importune leur entourage,
jusqu’a I'état nerveux morbide bien caractérisé, en
présentent de nombreux exemples. — 11 est peu de
maladies aiguiés et surtout chroniques dans les—
quelles I'étal nerveux ne joue de prime abord ou
secondairement un role considérable.

La premiére apparition des régles, leur retour pé-
riodique s’accompagnent souvent de malaises lo-
caux et généraux, de douleurs vagues et mobiles,
de fidvre, d'inappétence et de syncope, de troubles
sensoriels, d’irritabilité morale, ete., caractérisant
bien un faible degré de I'état nerveux aigu. Il en est
de méme de certaines aménorrhées, comme on pourra
le voir dans l'observation suivante publiée par
M. Rullier en 1808.

Ops. 1. — Nervosisme aigu, suite d’aménorrhée, fievre. —
Convulsions. — Spasmes du pharynz, — Mort. — Pas de
lésion anatomique (1),

« Une jeune fille de quinze ans, nommée Alice, offrant
tous les signes de la puberté confirmée, éprouva une sup-
pression des régles i la suite d'une vive frayeur. Rien de
faicheux n’en résulta cependant, mais au retour de 1'é-
poque suivante elle est prise de malaises et se plaintd’en-
gourdissement dans les jambes et dans les cuisses. Le
jour suivant, sentiment de strangulation tel que l'aurait
déterminé un collier trés-serré ; région hypogastrique
siége d'un gonflement marqué ; sensation de géne dans

(1) Rureien, Thése. Paris, 1808,
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Jes parties génitales. Les membres et le tronc sont agités
de mouvements convulsifs répélés. Consiriction el spasme
au pharynx, tellement intenses, que la malade ne peut
prendre la moindre quantité de liquide. Quelque besoin
gqu’elle ressentitde boire, et quelquesefforts qu’ellefit pour
y parvenir, cela lui devint toujours impossible. Le lende-
main elle est conduite 4 I'Hotel-Dien,

« Les mouvements convulsifs continuaient avec la méme
force, la suffocation et-l'anxiété étaient portés jusqu’au
désespoir. Cette malheureuse fille conservail toule sa rai-
son, elle portait les mainsi son cou comme pour en dlerle
fatal collier. De méme que laveille, elle n"avait pu prendre
aucun liquide ; elle priait instamment que I'on cessit de
lui en présenter, tant ¢était considérable la douleur qu’elle
éprouvait au pharynx lorsqu’elle essayait d'avaler.

« La géne de la respiration était inexprimable, et 4 tout
moment il y avait menace de suffocation. Le pouls élait
serré, dur, fréquent et toujours irés-irrégulier. Les mou-
vements du ceceur offraient les mémes caracléres: ils
étaient forts, sensibles au lact et méme & la vue. La peau
élait rouge et couverte de sueur. Cetle infortundée expira
a 4 heures du soir, au milieu d’une violente exacerbation
et prononcant qu’elle était élranglée.

« Nécropsie. — Le pharynx , 'wsophage et l'estomac
étaient a I’état normal, 'appareil respiratoire n’offrait au-
cune particularité remarquable, si ce n’est que le sys-
téme & sang rouge étaitl presque enticrement vide, tandis
que le systéme & sang noir était rempli de ce liquide &
demi coagulé. Les poumons sains et crépitants étaient
gorgés de sang noir; les organes des sécrétions furent
trouvés a l'élat normal , seulement un sang noir impré-
gnait tous les lissus et avait engorgé aussi les veines céré-
brales et les sinus de Ta dure -mére. (Cette derniére cir-
constance est la seule rapportée par Georget, tant il est
difficile de se défaire de ses idées premiéres, méme en
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présence des faits.) Malgré les recherches les plus minu-
lieuses, les observateurs ne trouvérent aucune altération,
soit de conformation extérieure, soit de structure dans
I'axe cérébro-spinal. Il en fut de méme de ses enveloppes,
ainsi que des nerfs émanés de celte source. Le nerf tri-
splanchique, soumis aux mémes investigalions, n’offrit
également rien d’insolite. Les organes reproducteurs
étaient comme on les trouve dans I'élat de virginité, ex-
ceplé les ovaires, qui se trouvaient enveloppés d’une sorte
de tunique albuginée, comme transparente en plusieurs
points ; ils conlenaient une foule de vésicules arrondies
et remplies d’un fluide muqueux abondant. »

Dans ce fait remarquable, accompagné d’autopsie
faite avec le plus grand soin, les phénoménes ner-
veux assez graves pour occasionner la mort n’ont
laiss¢ dans l'organisation awucune trace matérielle de
[eur présence.

La grossesse et la lactation prolongée amenent des
effets semblables. Tous les accoucheurs, qui ont
éerit sur les maladies des femmes enceintes, signa-
lent les troubles nerveux multiples, graves des prin-
cipaux appareils organiques, et dans quelques cas
indiquent avec raison, comme une complication
facheuse, I'é¢tat nerveux général fébrile ou apyréti-
(que, associé aux différentes perturbations de 1'en-
céphale et des voies digestives.

OBs. 1. — Nervosisme dans la grossesse. — Convulsions,

« M. Levert cite le cas d'une femme qui, aprés avoir
eu dans une premiére grossesse des étourdissements
hystériques, eut tous les jours dans la seconde, au bout
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de quelques semaines, un accés de convulsion dans les
museles exlérieurs, car aucun viscére ne ful jamais at-
laqué : ces accés duraient plusieurs heures ; au milien
de la grossesse, au lieu d’'un aceés par jour, elle en eut
deux, si longs qu'entre les deux ils duraient plus de dix-
huit heures par jour. Ils étaient si réguliers, qu’ils ser-
vaient A faire juger de la justesse des montres. Toules les
fonctions se faisaient trés-bien, et de tous les organes in-
ternes, ceux de la voix, paraissaient les seuls affaiblis ; il
n'y avait rien d’extraordinaire du coté de la matrice ; et
les douleurs de I'enfantement commenceérent pendant un
accés ; mais les couvulsions diminuaient & mesure que
les douleurs augmentaient, et elles finirent entiérement
une heure avant l'accouchement. Les saignées du bras
furent le seul reméde, et on en essaya beaucoup qui pro-
curérent quelque soulagement au commencement ; & la
fin elles devinrent inuliles (1). »

M. Paul Dubois a observé ungrand nombre de faits
de ce genre, extrémement variés dans leur expres—
sion, c¢'est=a~dire par la nature, par le nombre et
par la diversité de leurs symptomes. — Apres 1'a-
vortement ou apres les couches, il a eu trés-sou-
vent a combattre chez les femmes un certain nombre
de troubles fonctionnels des voies digestives, de
Pencéphale. qui étaient le résultat d'un affaiblisse-
ment général de 1'économie par le travail de la
gestation, el par la chloroanémie.

Des phénoménes semblables s’observent & la
suite de Uallaitement prolongé. )ai vu des femmes
ne pouvoir plus donner le sein sans souffrir cruelle-

(1) Abus des régles générales, p. 15.—Extrait de Tissor, p. 136.
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ment de la téte aux pieds, ni sans conserver pendant
quelques heures une instabilité et des malaises in-
supportables. G'est une observation que Gaubius a
faite en ces termes: « L'excrétion du lait, supérieure
« aux forces de celle qui nourrit, cause apres avoir
« OLé au corps sa nourriture, la faiblesse, la paleur,
« la maigreur, le désordre dans la circulation, la
« ficvre lente, la phthisie, les sueurs abondantes et les
« fausses couches. La force nerveuse s’affaiblit aussi :
« elles tombent dans une grande irritabilité, le
« manque de courage, la faiblesse, les palpitations,
« le vertige, I'affaiblissement des sens et surtout de
« la vue el tous les symptomes vaporeux (1). »
L’dge critique ou de retowr autant par le change-
ment qu’il apporte & la vie de quelques femmes,
qui vieillissent et cessent d étre entourées, que par
le fait de la cessation des régles, est souvent 'ori-
gine de I'état nerveux chronique. Pour certaines
femmes de la société, descendre du piédestal on les
avaient placées la naissance et la beautéest unechose
impossible. Vieillir les irrite, et le vide qui se fait
autour de celles qui n’ont pas su placer le bonheur
de la vie dans leur famille, est la cause d'un agace-
ment continuel, qui se révele presque toujours avee
différents désordres de 1'état nerveux chronique.

(1) Pathol, instit., § 565, — Tissor, p. 149.
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§ 3. Tempérament nerveux.

Le tempérament nerveuz (ui prédispose 'orga—
nisme aux différents troubles connus de 'appareil
de I'innervation, favorise avant toute autre cause le
développement de I'état morbide dont je parle. Il
semble en effet que la multiplicité des phénoménes
morbides de I'état nerveux soit plus en rapport avec
la constitution générale du sujet que l'apparition
des convulsions ou des paralysies essentielles, par
exemple.

§ 4. Bérédité,

Linfluence héréditaire qui résulte de I'impression
généraltrice a la plus grande action sur le développe-
ment des névroses spéciales, épilepsie, éclampsie,
aliénation, et sur la production de I'état nerveux en
particulier, spécialement de 1'état nerveux chroni-
que. Il y a, dans ce cas, hérédité de simelitude. Cest
l'opinion de Van Swieten (t. 111, p. 402); de Viridet
(Lraeté des vapeurs, p. 47); de Willis (De morbd.
convuls., cap. 1, p. 8); d’Andrée (p. 101); de Perry
(A mechanical account of the hysteric passion. —
London, 1775, p. 195); de Pomme (t. I, p. 17);
de Tissot, de P. Lucas dans son magnifique Traité
de Uhérédité naturelle (1) et de tant d’autres méde-
cins (qu’il serait trop long de nommer ici.

Les enfants échappent quelquefois aux névroses

(1) Paris, 1847-1850. 2 vol. in-8°.
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mentales, douloureuses, paralytiques et convulsi-
ves, observées chez leurs parents; mais il est rare
qu'ils n’offrent point, au moins & un faible degré, la
disposition nerveuse morbide de ceux qui leur ont
donné la vie. C'est une hérédité par métamorphose.
La maladie des parents se transforme, et la folie du
pere ou de la mere, les paralysies nerveuses ou les
convulsions dont ils étaient affectés, se traduisent
souvent chez les enfants par une irritabilité physi-
(que et morale dont le résultat est une maladie ner-
veuse proléiforme.

§ 5. Faiblesse originelle on acquise ; éducation,

La faiblesse origmelle on acquse est toujours
accompagnée d'une trés—grande excitabilité  du
systeme nerveux, et a ce titre elle prédispose sin-
culitrement a 'apparition des phénoménes nerveux
multiples qui caractérisent 1'état nerveux. « Juve-
nes mulbiercule, que sunt sensibiliores generis ner—
vost, texture tenerioris. (Arétée.)

L’ éducation molle, énervante, efféminée de cer-
tains enfants auxquels on fait peur de tout ce qui
les entoure, donton excite prématurément le ceeur
et I'imagination aux dépens de l'intelligence par
une ridicule sensiblerie, ou par des lectures roma-
nesques et des narrations fantastiques ; les réveries
prolongées qui détournent l'attention des choses
trop réelles de la vie commune ; le fanarisme reii-
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gleur el politigue qui exalte et trouble la raison ;
les sérieuses préoccupations littéraires el scientifi—
ques qui passionnent 'esprit, et I'appliquent d’une
facon continue a I'étude d’un objet difficile, ete.,
finissent toujours par donner au systeme nerveux
général une susceptibilité excessive, qui se traduif
par des troubles aussi nombreux que mobiles el
qui constituent un état morbide véritable.

Tout le monde connait les (ristes résultats du
mysticisme exagéré sur la raison et sur la santé,
son influence sur la démonomanie, sur les mala—
dies extatiques, convulsives et paralyliques des sie-
cles passés. René, Verther et Chalterton ont par
leurs déclamations maladives énervé une foule d'in-
dividus qui ont cherché dans le suicide un remede
aux souffrances, déterminés par la contemplation
sympathique deleur exemple. Toute une génération
de femmes s'est, de nos jours, perdue au contact
d'une littérature impudique, honorant les filles
dégradées, les épouses adulteres, et le vice aimable,
umpudent et doré. Que d’hommes enfin n’ai-je pas
vus, viclimes de leur affiliation aux sociétés secrétes,
politiques ou religieuses, dépérira I'euvre et tomber
par la fatigue d'une constante excitation cérébrale,
en proie aux plus violents désordres nerveux pou-
vant aller jusqu’a la folie.
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§ 6. B*assions.

Toutes les passions, surtout celles que 1'on qua-
lifie si justement de passions dépressives, telles que le
remords, la jalousie, la haine, I'envie et I'avarice,
les chagrins prolongés produits par la perte d'un
enfant ou d'un ami, par les revers de fortune ; par
les déceptions du jeu, de I'ambition politique, dé-
terminent des résultats & peu preés semblables.
Toutes ces impressions morales alterent notablement
la santé, et de I'état dyspeptique qu’elles engendrent
d’abord, & la faiblesse quiles suit et qui améne 1'état
nerveux aigu ou chronique, iln’y a qu'un pas.

Ops. 1u1. — Nervosisme aigu, suite dimpression morale.
— Fiévre. — Insomnie. — Délire. — Spasmes. — Vomis-
sements, — Marasme. — Mort (1).

« Sous 'influence de grands remords, un homme trés-
fort que voyait Tissot succomba au bout de cing semaines
aprés avoir offert les phénoménes suivants : le sommieil
I'abandonnait totalement et il ne pouvait prendre qu'un
peu de lait et d’cau mélés, I'eau seule lui donnait une
crampe d’estomac, et il la rendait, le lait pur lui répu-
gnait ; il n’eut que deux selles pendant tout ce temps; il
maigrissait d'un jour A 'autre, sa peau devenait exacle-
ment friable ; pendant les premiéres semaines il passait
quelquefois vingt-quatre heures & s’agiter continuellement
dans sa chambre. Quand il n'eut plus la force de marcher,
il se roulait ; d’autres fois il étail aussi longtemps sans
changer d’attitude ; mais les dix derniers jours, il perdit
totalement les forces, et ne put plus sortir du lit ; il n'a-

(1) Tissor, t. III, p. 365.
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vait plus la force de voir, d’eniendre et de parler. Son
pouls, qui avait été trés-agité el irrégulier les trois pre-
miéres semaines, se ralentit les quinze derniers jours et se
perditpeu & peu ; il eutdes mouvementsspasmodiques trés-
forts les cing derniers jours et fréquemment du délire ;
I'idée d’essayer quelques remédes lui avait été odieuse. »

OBs. 1v. — Nervosisme chronigue, sutte de frayeur. —
Fitvre. — Insomnie. — Palpitations. — Vomissements, —
‘Marasme. — Guérison.

« Je fus consulté en 1761 par un robuste paysan agé
d’environ 24 ans, qui, ayant été effrayé par un beeuf furieux
qui courait aprés lui, ne se sentit pas incommodé d’a-
bord ; mais le lendemain il se trouva mal & son aise, eut
des palpitations ; bientot il ne put ni entrer au lit, ni se te-
nir tranquille, 1l était obligé d’étre dans un mouvement
continuel, et il perdit entiérement le sommeil ; il eut un
effroi et des angoisses inexprimables avec un peu de fievre ;
il rendail tout ce qu’il prenait par un simple soulévement
de I'estomac, et il y avait déja plusieurs mois qu’il était
dans cet étal. Je lui conseillai le régime le plus doux, une
simple décoction d’orge,ou de ['eau et un peu de lait pour
boisson, et tous les matinsune poudre composée de trés-pen
de nifre, d'un peu de créme de tartre et de deux grains de
camphre ;"au bout de dix semaines il revint presque en-
licrement guéri ; je lul conseillai de continuer les mémes
remédes, et j’appris assez longlemps aprés qu'il était trés-
bien (1). »

§ 7. Veilles; exces de travail.

Les veilles prolongées, les excés de travail de
toute nature, et surtout 'excés de travail intellec-
tuel, épuisent lentement et profondément la santé,

(1) Tissor, t. 111, p. 382,
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appauvrissent le sang qui se décolore et laissent dans
le systtme nerveux une excitabilité qui se calme
toujours avec peine et qui est souvent le point de
départ d’accidents morbides plus ou moins graves.

§ 8, Exces vénériens,

La masturbation el les excés vénériens produisent
des effets analogues. La fievre lente, 'inappétence,
I’amaigrissement et la faiblesse occasionnés par les
exces de cette nature montrent jusqu’a quel point
peuvent aller les troubles du systtme nerveux chez
les sujets domindés par ces déplorables habitudes. Je
rapporte plus loin un fait dans lequel ces désordres
se sont monfrés sous forme de paraplégie.

5 9. Convalescence des maladies aigués; maladies
chronigues,

La convalescence des maladies aigués, principa-
lement la fitvre typhoide , | angine couenneuse, dé-
terminent quelquefois des accidents de cetle na-
ture, et il en est de méme de la sypleles consti-
tuttonnelle (ce qu'on peut voir dans le livre de
M. Yvaren surles métamorphoses de la syphilis) (1).
La plupart des maladies chronigues et surtout celles

(1) Au nombre des formes cachées de la syphilis, M. Yvaren
cite avee raison la névrose, la paralysie, les convulsions et les né-
vralgies signalées par Paracelse, De morb. gall., 1,5 ; Sauvages,
Nosol. méth., t. X, p. bb; Hufeland, Méd. prat., p. 484; par

Baumes ; et les névroses observées sur quelques-uns de ces ma-
lades. — Ce sont des cas de nervosisme bien caractérisés,
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de I'intestin et de I'estomac, quelquefols aussi de
I'utérus peuvent donner naissance au nervosisme
aigu et chronique. En effet bien que cet état puisse
dtre pramatyf, il est bien plus souvent secondaire ¢l
il dépend bien souvent d'une lésion matérielle so-
matique , dont I'action sympathique ou reflexe se
traduit par des désordres vagues, mobiles el mul-
tiples dans le systtme nerveux.

Cela est tres—commun dans la convalescence des
fibvres typhoides. Au vingt ou vingt-cinquiéme jour
d'une divte sévere, apres une amélioration notable,
il survient souvent de I'agitation, un faible délire,
une plus grande accélération du pouls, et tous ces
phénomeénes nerveux disparaissent par un commen-
cement d’alimentation. Il en est de méme des vo-
missements quelquefois si graves observés i cette
période de la méme maladie. Et, ici comme ailleurs.
chez quelques sujets, dans les maladies aigués, il
importe de saisir le moment opportun, de recourir
a l'alimentation, sous peine de voir 1'état morbide
antérieur se compliquer d'un nouvel état morbide
du systtme nerveux caractérisé par des désordres
plus ou moins graves et quelquefois mortels.

Ordinairement il n'y a que des vertiges, des il-
lusions sensoriales, des défaillances et une grande
faiblesse avec surexcitabilité nerveuse. Stoll a par-
faitement indiqué ces phénomenes qu’il avait ob-
servés sur lui-méme i la suite d'une fievre putride.
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« Des vertiges et des défaillances, dit-il, ne me
« permettaient pas de rester sur mon séant. Tous
« les objets placés droit ou perpendiculairement &
« I’horizon me paraissaient inclinés ou penchés,
« comme s'ils eussent éLépres de tomber sur moi.
« Ceux dont la position était parallele & I'horizon,
« semblaient aller en s’élevant, en sorte que les
« personnes qui marchaient dans ma chambre me
« paraissaient monter par un plan incliné; et moi-
méme marchant sur un plancher bien uni, je
¢ croyais étre sur un lien qui allait en montant. A
« mesure (ue je m’'éloignais de ma maladie, ce vice
« de ma vue se corrigea peu a peu, mes forcess’af-
« fermissant, et enfin la santé, la plus grande des
« déesses, commenca a jeter sur mol un regard fa-
« vorable. Le 1¢r mars 1777, je repris le service de
« mon hopital et depuis j’ai foujours joui d’une
« bonne santé, bien meilleure qu'avant cette ma-
« ladie. » (Méd. prat., t. 11, p. 19.) Cen’est évi-
demment pas Ia de I'hystérie ni de I’hypocondrie.
Dans ce cas, les troubles de 'innervation peuvent
étre si considérables qu’il en résulte des paralysies
partielles ou générales et des paralysies des organes
des sens.

Plusieurs fois déja j'ai vu des enfants momenta-
nément atteints de paralysie générale dontla conva-
lescence de la fievre typhoide et les accidents ont
disparu au bout de 15 & 20 jours. Dans un cas, chez
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une pelite fille qui me futadressée a I'hopital Sainte-
Eugénie par mon collegue M. Verneuil, il y avait
i la fois paralysie générale et amaurose. La paraly-
sie musculaire générale cessa au bout d'un mois,
I'amaurose devint permanente. Deux ans aprés,
quoique nous ayons pu faire, elle durait encore. Sur
une autre petite fille il y eut une paralysie de la
langue, guérie au bout de 15 jours; et chez quel-
ques enfants placés dans les mémes conditions, j'ai
vu la paralysie se prolonger pendant plusieurs
semaines. J'en ai connu un chez lequel la paralysie
générale des membres a duré plusieurs mois et n'a
cessé que sous 'influence d’'un traitement hydro-
thérapique bien dirigé. — Aucune de ces névroses
n‘appartient ni a I'hystérie ni a 'hypocondrie.
Pomme a publié plusieurs faits de ce genre; la
des convulsions et une hémiplégie de courte durée ;
ailleurs de la fievre, des syncopes, des coliques et
des borborygmes, des spasmes, de la polyurie, etc.,
phénoménes dont on pourra juger I'importance par
les relations suivantes :
OBs. v. — Nervosisme chronique occasionné par la syphilis

constitutionnelle. — Céphalalgie; palpitations ; asthme ;

gastralgie; convulsions avee syncope pendant un an, —
Guérison.

«Unefillede15ans, atteinte de syphilis constitutionnelle,
pile et chlorotique, fut prise de palpitation et d’oppression
considérable avec toux séche, opiniitre, pendant quelques
semaines. — Elle eutl ensuite de fortes céphalalgies, des

BOUCHUT. 3
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maux d'estomac, enfin des convulsions aceompagnées de
perte de connaissance durant quelques minutes et repa-
raissant tous les 3 ou 4 jours pendant un an. »

« La présence d’un ecthyma syphilitique sur les jambes
révéla la nature du mal qui avait été longtemps mécon-
nue, — Des bains de sublimé et du sirop de Cuisinier
guérirent complétement cette malade (1). »

Ops. vi. — Nervosisme atgu, suite de convalescence. —
Fitvre. — Evanouissements. — Coliques. — Borboryg-
mes, -— Spasmes de la vessie et des reins, efc., (2).

« Mademoiselle de Saint-Jeeurs, prétendante chez les
dames carmélites, dgée de 18 ans, d’'un tempérament
bilieux, sanguin et trés-ardent, fut attaquée d’une fiévre
des plus aigués, avec toux, oppression et un léger crache-
ment de sang. Elle fut saignée et resaignée en consé-
quence ; on preserivit les tisanes les plus rafraichissantes,
les émulsions et plusieurs lavements; et ces symptomes
s’évanouirent. La fiévre subsistait néanmoins depuis plus
de 3 semaines, lorsque je fus consulté. La peaun était aride
et écailleuse ; la langue séche et I'insomnie habituelle,
ce qui dénotait une effervescence considérable. Les éva-
nouissements vaporeux survenaient, ensuite les coliques,
les borborygmes, les spasmes de la vessie et des reins,
les urines claires, limpides, et le dérangement des régles,
ce qui déclara parfaitement 'affection hystérigue. »

« Je substituai d’abord au premier traitement la tisane
de poulet, et les fomentations émollientes, dont la malade
recut quelque soulagement, mais I'érétihsme des nerfs, et
la raréfaction des liqueurs étaient portés & un si haut de-
gré, qu'il fallut recourir aux plus puissants remédes, Le
bain seul parut opérer cet effet ; la malade le désirait ar-
demment ; car elle ressentait, disait-elle, intérieurement

(1) Baumis, p. 141, et Yvaren, Métamorphoses dela Syruivis, p, €8,
(2) PoxyE, t. I, p. 183.

{
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les ardeurs d'une chaleur brillante, qui invitait la nature
4 demander elle-méme ce reméde. Elley entra avee plaisir
et y resta pendant 2 mois, six heures par jour. L'insomnie
cessa pour lors ; le pouls, dont les pulsations étaient au
nombre de 130 dans I'espace d’une minute, revint ensuite
par degrés & eelui de 90, qui formait son état naturel chez
cette demoiselle. La peau devint souple et humide, les
régles se rétablirent en méme temps que les urines ; elles
entrainérent avec elles une quantité considérable de sable
et de graviers, dont les reins avaient été chargés par le ré-
trécissement de leurs couloirs, et la malade reprit enfin
sa santé, dont elle jouit aujourd’hui dans un état bien op-
posé & celui qu'elle avait voulu ci-devant embrasser. On
trouve icil'explication dupouls vaporeux, et on comprend
aussi pourquoi il se concentre si souvent, pour se déve-
lopper ensuite alternativement dans les paroxysmes hys-
tériques. Les oscillations irréguliéres des artéres et du
cceur, produites par les mouvements spasmodiques des

nerfs, et par l'irrégularité du cours des esprits animaux,
en sont la preuve évidente. »

Ops. vit. — Nervosisme aigu, suite de convalescence et de
saignées trop copieuses. — Insomnie. — Hémiplégie, —
Convulsions. — Guérison (1),

« M. Armand, chirurgien de Lyon, igé de 35 ans, d’un
tempérament sanguin et robuste, fut attaqué dans le mois
de mai 1761 d'une fiévre putride et inflammatoire dont il
guérit par le secours de 10 saignées, un émétique et quel-
ques légers purgatifs.

« L'insomnie le fatiguait dans sa convalescence depuis
quelques jours, lorsqu'il fut saisi tout & coup d’une hémi-
plégie incompléte au coté droit. Son bras et sa jambe fu-
rent d’abord engourdis, son il fut éraillé par la rétrac-

(1) Pouue, t. I, p. 262.
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tion des deux paupiéres, et la bouche resta dans un état

convulsif.
« Le malade, alarmé par les symptomes d'une hémiplé-

gie réelle, réclamait & tout instant le secours de son art, et
il se disposait déja & se saigner lui-méme, si je ne fusse ar-
rivé i temps pour m'’y opposer, Les symplomes de la ma-
ladie qui avaif précédé, et les remédes que javais em-
ployés, me fournirent au premier instant des signes
diagnostiques du mal que j'avais & combatlre. Le spasme
et I'éréthisme des nerfs se montraient avec évidence : il
fallait, par conséquent, relicher au plus vite les parties qui
paraissaient en étre affectées. Le bain tiéde fut préféré a
tout autre secours, quoique la faiblesse du malade parat
4 quelques-uns contre-indiquer 'emploi de ce reméde.
Son efficacité ne se démentit pas, puisque I'on vit en peu
de jours disparaitre tous ces symptomes. »

Perry, qui a eu le tort de confondre avecl'hysté-
rie les (roubles nerveux observés dans la convales—
cence des fitvres graves, a signalé des faits analo-
gues. « Les maladies hystériques sont souvent la
conséquence des fitvres aigués, et j'ai vu dans
plusieurs cas les symptomes d’hystérie augmenter
& mesure que ceux de la fievre diminuaient (1). »

Quant a Tissot, on ne saurait étre plus explicite :
« Toutes les maladies aigués soit inflammatoires,
soit putrides simples ou malignes, peuvent pro-
duire cet effet par suite des différentes lésions
qu’elles laissent dans la machine, et il est trés-aisé
de voir les hommes forts, apreés une fievre violente
la mieux terminée, avoir des maux de nerfs, parce

(1) Mechanical account of the hysteric passion, p. 196.
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que, comme je l'ai déja dit, une maladie aigué,
quoique bien terminée, laisse les fibres liches, /¢
sang trop peu dense, I'estomac faible, la mucosité,
ui remet toutes les cavités, trop ténue, les vaisseaur
Irop peu remplis, et que toules ces conditions don-
nent des maux de nerfs (1), »

Un peu plus loin il ajoute : « C'est surtout apres
les fitvres véritablement malignes, que 'on observe
les pertes de mémoire, 'affaiblissement des sens.
I'imbécillité, la mobilité la plus marquée, les va-
peurs, 'hypocondrie (2). »

Enfin pour indiquer les effets des maladies chro-
niques, il dit : Tout état de dépérissement, de
quelque cause qu’il puisse venir, produit souvent
des maux de nerfs. «J'ai vu une fille, dit-il, qui,
les derniers mois d'une étisie, avait alternativement
des moments d'angoisse nerveuse cruelle, des
réveries, des pleurs, des sursauts et des douleurs
vagues et trés—passagéres de tous les membres ; et
une autre, dgée de 24 a 25 ans, qui, dans une étisie
lente, éprouva & différentes reprises des convul-
sions violentes, des spasmes soutenus, des para-
lysies passagéres, pendant plus d’'un an. J'ai vu un
homme, 4gé de 26 ans, trés—vigoureux avant sa ma-
ladie, qui, étant tombé dans 1'étisie & la suite d'une
maladie aigné mal terminée, éprouva un change-

(1) Tissor, t. III, p. 256.
(2) Ibid., p. 257.
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ment singulier dans la physionomie, qui dépen-
dait de ce que les muscles des yeux étaient habi-
tuellement dans un état de spasme, qui dérangeait
leur position et faisait que I'ceil droit voyait les ob-
jets un pouce plus haut que I'wil gauche (1). »

Des troubles analogues sobservent quelquefois
a la suite de I'angine couenneuse, et on y rencontre
soit la paralysie du voile du palais, soil des para-
lysies générales ou partielles dans les membres. —
Jen ai observé et publié quelques exemples. Clest
ce qu’'on appelle la paralysie diphtéritigue, et dans
plusieurs cas qui ont été suivis de mort, nulle alté-
ration n'a été econstatée dans les centres nerveux.

£ 10. Anémie, Hydrhémie, Chlorose.

Au-dessus de toutes les causes prédisposantes
dont il vient d’étre question, et dont les effets sont
si variables, 11 y a une influence générale, qui les
rapproche dans une action conunune et qui fait com-
prendre la maniére dont elles agissent sur 1'organi-
sation, je veux parler de l'anémie. En effet cet état
morbide et la chlorese ou la chioro-anémie sont,

comme on le sait depuisles observations de Pomme,
de Tissot, de Frank, de M. le professeur Bouillaud,

quil'amieux démontré que personne, le point de dé-
part duplus grand nombre des névroses. Or, la fai-
blesse naturelle, ou acquise par I'éducation effémi-

(1) Tissor, t. III, p. 267.



ANEMIE, HYDRHEMIE, CHLOROSE. 39

née, par les chagrins, par les passions, par les veilles
prolongées, par les excis de travail et les exces vi-
nériens, par les émissions sanguines, par la conva-
lescence, par les maladies chroniques, etc., ete.,
amenent directement 1'anémie, ou comgne premier
trouble I'état dyspeptigue, et apres cette altération de
nutrition, V'appavvrissement de I'élément globulaire
du sang. En voici la preuve dans les faits suivants,
publiés par Tissot (1) et par Rasori (2).

« Une évacuation trés-médiocre, si elle ne eon-
« vient pas, peut avoir aussi des effets trés-mar-
« qués sur les nerfs. J'ai vu un homme de 30 ans,
« bien portant, mais dont la fibre ¢tait un peu la-
« che, qui ayant été saigné sur la fin d'un rhume,
« éprouva au moment ot la saignée fut faite, une
« espece de fourmillement par tout le corps, qui
« fut immédiatement suivie d'une crampe générale
« et trées—douloureuse ; tous les muscles se raidi-
« rent, et il se plaignit d'un serrement entre la poi-
« trine et le ventre, qui le suffoquait; ces accidents
« se dissiperent naturellement au hout de quelques
» minutes, mais ils se sont reproduits toutes les fois
« quil yaeu quelques sujets de chagrin; et Vi-
« ridet dit qu’ayant fait tirer huit onces de sang a
« un homme, qui se leva contre son avis, il fut
« saisl d'une convulsion si violente par tout le

(1) Tissor, p. 123.
(2) De la phlogose. Paris, 1839, Appendice, t. 11, p. 187.
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« corps, avec la bouche et les yeux ouverts, que les
« secours ordinaires n'y firent rien, et cet état ne
« cessa qu’en appliquant de I'esprit—-de-vin immé-
« diatement sur 1'épiglotte (1). II vit aussi une autre
« femme qui avait le sang scorbutique, a laquelle
« on eut & peine tiré cinq onces de sang pour un
« violent mal de dents, qui durait depuis ecing
« jours, qu’il lui survint un mouvement convulsif
« de toutes les parties du corps (2). Van Swieten
«a vu une femme a qui des pertes de sang dans
« une grossesse donnerent d'abord des défaillances
« réitérées, ensuite de si fortes palpitations, que ne
« pouvant faire aucun mouvement sans en éprou-
« ver, elle fut obligée de passer douze ans au
« lit (3). Une demoiselle dgée de 19 ans, bien por-
« fante jusqua cet age, fut attaquée de maux de
« téte violents, pour lesquels on lui tira, au bout
« de six semaines, quatorze onces de sang : cette
« saignée la jeta dans une mobilité excessive; tout
« la faisait tressaillir, lui donnait des palpita-
« tions, des étouffements, des angoisses; cet état
« trés-facheux durait encore au bout de dix ans,
« et pendant tout ce temps elle n’avait pas été tolé-
« rablement dix mois. Peut-étre la saignée et 6té
« utile d’abord, quand on la fit, si elle n’ett pas été

(1) Des vapeurs, p. 36.
(2) Loc. cit., p. 138.
(3) Lo, cit., t. IV, p. 489.
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« trop forte ; mais il ne faut jamais oublier que la
« saignée, qui convient parfaitement au commence-
« ment d'une maladie qui vient de pléthore, peut
« nuire quand la longueur du mal affaiblit, tout
« comme le retour des regles, qui peut guérir d'a-
« bord des maux qui dépendent de leur suppression,
« les aggrave quand la malade est déja tombée dans
« la faiblesse, la langueur, I'épuisement, et qu'elle
« a plus besoin de nourriture que d’évacuation.

« Des hémorrhoides trop abondantes jetérent
« une femme de45ans dansune mobilité excessive,
« accompagnée de beaucoup depeines et d’angoisses,
« et surtout d'une agitation singulitre dans toute la
« surface du corps, et une autre femme, & peu prés
« du méme age, avait, aprés des pertes ulérines,
« une telle mobilité, qute la plus légere affection Iui
« donnait une agitation extréme pendant plusieurs
« heures, une trés—mauvaise nuit, une pesanteur et
« une chaleur a la téte excessivement incommodes.
« Quelquefois cet exces de mobilité porte principa-
« lement sur quelques organes : une femme que
« des pertes avaient rendue trés—faible et trés-mo-
« bile, et & quielles avaient laissé du dégont, avait
« contracté surtout une telle sensibilité des nerfs
« de 'estomac, qu’il suffisait qu’elle entendit parler
« d’aliments pour vomir. Une évacuation peu ahon-
« dante par des sangsues appliquées au fondement
«d’'une jeune personne hypocondre, ne fit qu’a-
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« jouter une extréme mobilité & I'hypocondrie, et
« en général apres des hémorrhagies, méme modé~
« rées, on est exposé & des spasmes dans les intes—
« tins, qui donnent souvent de la tristesse, des gon-
« flements; la sensibilité de I'épigastre devient telle
« que 1'on ne peut supporter aucune ligature, et j'ai
« vuune femme qui était venueme consulter pour des
« obstructions du foie, 17 jours aprés une fausse cou-
« che, dans laquelle elle avait beaucoup perdu. Elle
« avait cette sensibilité des épigastres et des hypocon-
« dres si forte, qu'en la touchant assez légérement
« au creux de I'estomac, je lui procurai une syncope
« convulsive, et qu’elle fut quelques heures, avant
« que de recouvrer une entiére respiration. »
L’opinion de J. P. Frank n’est pas moins for-
melle : «Qu'un soldat pleinde vigueur, une femme
« florissante de jeunesse et de santé, I'un par une
« blessure, 'autre par le flux menstruel, la gesta-
« tion ou I'aceouchement perdent une grande quan-
« tité de sang, ils sont bien vite en proie & des
« affections nerveuses. Ainsi les animaux domesti-
« ques que l'on sacrifie, pendant (ue le sang s'é-
« chappe de leurs vaisseaux, se débattent avec vio~
« lence et expirent dans les convulsions. Nous avons
« eula douleur de voir aprés une émission sanguine
« peu considérable, faite par précaution ou parce
« qu’on s était trompé sur la nature de la maladie,
« et sur de fausses apparences de foree, des sujets
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« déja affaiblis tomber dans des convulsions ex-
« traordinaires, des langueurs, des tremblements
« hystériques, ou dans la consomption.

«Des accidents de méme nature résultent de flux
« séreux, muqueux et glandulaires abondants, de la
« réparation incompléte des pertes de chaque jour,
« soit l'insuffisance ou le manque de nourriture,
« la prolongation de jetnes trop austeres, soit I'u-
« sage d’aliments végétaux ou animaux de mau-
« vaise qualité, ete. (1). »

OBs. viil. — Nervosisme chronigue, suite de métrorrhagies
menstruelles. — Gastralgie. — Vomissements nerveur. —
Spasmes. — Hemiplégie droite , suivie d'une paralysie
générale, avee intermittence. — Guérison définitive au bout
de soizante-diz-sept jours par les inhalations de chloro-
forme, et l'opium a intérieur.

« Le docteur Bonnefont rapporte dans le numéro du 2
juillet 1853 de la Gazette des hipitauz, Vhistoire d'une
femme de 24 ans, qui, & la suitede plusieurs métrorrhagies
menstruelles, éprouva, le 11 mars, le sang s’écoulant en
abondance, une géne remarquable dans les mouvements
de la moitié droite du corps.

« Le 13, 'hémiplégie était compléte ; et le 24, la para-
lysie était généralisée sur les deux cotés du corps ; d’ail-
leurs inlégrité parfaite de sentiment.

« Il y avait en méme temps des douleurs gastralgiques
violentes, avec exacerbation nocturne. Les vomissements
étaient [réquents et trés-douloureux, surtout le matin. Ils
suivaient constamment de Lrés-prés toute ingestion ali-
mentaire.

(1) Loc. cit., p. 392.
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aL’hémorrhagie cessa, comme d’habitude, le einquiéme
jour, mais tous les accidents persistérent cette fois.

« Le 17, M. Bonnefont prescrit 10 centigr. d’extrait d’o-
pium, en2pillules, unele soir et I'autre le lendemain matin.

« Le 18, dans la matinée, vomissements douloureux,
anxiété extréme du coté de 'estomac. Le médecin passe
rapidement le bouchon d’un flacon contenant du chloro-
forme sous le nez de la malade, et, chose éirange, elle
tombe aussitot dans un sommeil profond et réparateur;
dans cet état, elle sourit d’abord, puis elle rit aux éclats,
répond aux questions de son médecin; & sa priére, elle
lui tend la main, avec laquelle elle serre fortement celle
de M. Bonnefont, remue ses jambes, se retourne dans son
lit, en un mot plus de paralysie.

« Le réveil a lieu aprés huit minutes, sans conscience de
ce qui vient de se passer. La paralysie a reparu.

«Les jours suivants, la malade est endormie matin et soir
par le chloroforme ; et dans I'intervalle elle prend 0,05 ou
0,06 d’opium. Il suffit pour obtenir le sommeil de passer une
seule fois et trés-rapidement sous le nez de la malade, le
bouchon du flaconimprégné de chloroforme. Deux fois seu-
lement il a fallu passer deux fois le bouchon devant le nez.

«La durée du sommeil a toujours varié de sept & huit
minutes : ce sommeil était toujours gai.

« Enfin la guérison momentanée de la paralysie accom-
pagnait toujours le sommeil.

« Le 24, & quatre heures du soir, le bras droit recouvra
ses mouvements ; une heure aprés, la jambe du méme
cOlé recouvra la liberté de ses fonctions. Le coté gauche
ne rentra dans P'exercice de ses mouvements que le len-
demain, 25 mars, & la méme heure,

« Dés le 24, le traitement fut réduit de moitié,

« Le 26, la malade put se lever, mais soutenue par deux
personnes, n’ayant qu'une démarche lente, pénible et trés-
titubante.
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«Toul traitement fut suspendu le 27. Chaque fois, pour-
lant, les progrés furent rapides, et la guérison était com-
pléte au bout de 77 jours,

Cette observation esf fort curieuse autant par la
forme singuliere des accidents nerveux que par leur
intermittence, et la guérison rapide obtenue par
I'inhalation du chloroforme.

Il est impossible de rattacher ces désordres ner-
veux, produits par une hémorrhagie utérine a une
affection hystérigue, sans abuser étrangement de la
signification des mots, et sans faire encore comme
quelques médecins du mot hystérie le synonyme

de toutes les affections nerveuses chez la femme.
— Il n'y a rien d’hystérique chez la malade dont

on vient de lire lobservation; ce serait phitot
un exemple d'anémie, et cependant c’est un état
nerveux chronique, car la paralysie dissipée a 1'in-
stant par une inhalation de chloroforme, représente
plus un trouble essentiel du systtme nerveux que
la eonséquence d'une aglobulie sanguine.

Voici maintenant quinze faits extrémement re-
marquables et qu’on doit au célebre Rasori (1), ils
se rapportent a 'influence prédisposante des mala-
dies aiguiis sur le développement de I’état nerveux
Ou nervosisme.

Sous le titre de maladies considérées et traitées
comme inflammatoires, amendées a la dernicre extré-

(1) Théorie de la phlogose, traduit de 'italien parSirus Pirondi.
Paris, 1839. — Appendice, t. 11, p. 187.
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muté par un trartement antiphlogistuyue et guéries par
un traitement stimulant, Rasori a publié quinze ob-
servations de nervosisme aigu et chronique, primitif
ou secondaire, méconnu dans sa nature par les mé-
decins qui I'avaient préeédé (1). Quelques obser-
vations de méme espice se trouvent encore dans le
chapitre suivant, la ot la maladie suivie de mort a
laissé voir par I'autopsie qu’il n'y avait aucune ma-
ladie organique appréciable (2). Si toutes les ob-
servations ne sont pas dégalement concluantes,
quelques-unes cependant sont dignes du plus
grand intérét. '

Ainsi, dans la premiere série, 1a ou des malades,
considérés comme atteints de maladies inflamma-
toires, n'offraient que des phénomenes de nervo-
sisme primitif ou secondaire, accrus dans leur
intensité par la diete ou de trop fortes émissions
sanguines on trouve les fails suivants :

Une dame atteinte de douleurs rhumatismales et
de fievre fut saignée 18 fois, purgée & diverses re-
prises, et couverte de sangsues. Ilen résulta: « Des
« douleurs trés-aigués & la téte et des palpitations
« trés-fortes au ceeur avec beaucoup degéne dans la
« respiration : ces symptomes revenaient alternati—
« vement, mais 1ls revenaient promptement et tour
« &tour. Ajoutez & cela un pouls trés-faible et fré-

(1) Loc. cit., t. 11, p. 187.
(2) Loc. cit., t. IE, p. 297,
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« quent au point de donner 130 pulsations par
« minute, et une si grande faiblesse musculaire
« qu'a la moindre agitation des membres, la ma-
« lade tombait en défaillance. Les jambes étaient
« enflées ainsi que les mains, et il parut y avoir de
« 'hydrothorax. » Elle guérit peu & peu parl'usage
des stimulants, de I'opium, 15 centigr. & 1 gramme
par jour et de I'alimentation.

Dans un second cas (1), une fille assez forte,
prise d’angine inflammatoire au couvent, fut mise
a la dibte, saignée 5 fols et purgée. Aprds sa guéri-
son, elle resta pdle et maigre, sans forces, mélan-
colique, peu intelligente, et dépourvue de mé-
moire ; puis elle eut des défaillances, des douleurs
de téte, et des convulsions, quelquefois de 1'as-
soupissement et du délire, accompagnés de chants,
de pleurs, et de cauchemars effrayants. Le pouls
était & 120, faible et irrégulier. Cette fille guérit
par l'usage des stimulants, d'un hen régime, de
Popium a 20 et 60 centigrammes.

Une troisitme observation semblable se trouve &
la suite.

Dans la quatribme, Rasori raconte ce qu’il a
éprouvé lui-méme & la suite d’'un rhume traité par
une diéte légeére et des boissons délayantes, etau bout
de 15 jours par trois petites saignées faisant au plus
40 onces de sang. — De violentes douleurs de téte,

(1) Loc. cit., p. 194,
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des étourdissements, des faiblesses, une doulou-
reuse constriction précordiale, dela contracture et
une grande fréquence avec irrégularité du pouls se
montrérent aussitot, indiquant au médecin son er-
reur dans le traitement qu’il s'imposait. L’éther
et la teinture opiacée, des pilules d’opium et une
bonne alimentation le guérirent (1).

A la suite on trouve une cinquiéme et une sixieme
observation semblables.

Dans la septieme (2), un homme de 55 ans, tou-
jours bien portant, devient dyspeptique, et se met
au régime sans en retirer de profit. Alors il se purge
et diminue encore la quantité de ses aliments. 11 mai-
grit chaque fois davantage, pilit, perd ses forces, et
reste au lit, se croyant atteint d’'une maladie de I'é-
pine dorsale en raison dela faiblesse de ses jambes.

Sans fievre et le pouls faible, n'offrant aucune
lésion appréceiable des visceres, Rasori lui conseille
I'opium, le vin & petites doses, et en augmentant la
quantité (jusqu'a 1 gramme d’opium), et il guérit.

Dans la seconde série ce sont des faits du méme
genre, méconnus dans leur nature et suivis de mort
a la suite d’un traitement antiphlogistique dispro-
portionné aux forces des sujets. On poursuivail
jusqu’a la mort par la diéte et par la saignée des
phénoménes essentiellement nerveux que I'on

(1) Loc. cit., p. 236.
(2) Loc. cit., p. 241,
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croyait inflammatoires, et /a nécropsie ne révélait au
sein des organes aucune trace d inflammation.

A la suite d'unefatigue, un Francais dgé de 50 ans,
pris de fievre et de douleur a I'hypocondre droit
qu’il éprouvait detemps dautre, fut considéré comme
ayant une hépatite et traité, comme tel, par ladiete,
les saignées et les purgatifs. La téte devint tres-
douloureuse et on crut & une complication de cé-
phalite nécessitant de nouvelles saignées. La mort
eut lieu au huitieme jour, et Rasori qui assistait i
I'autopsie ne trouva aucune maladie du cerveauw ou
du fore. 11 s'agissait dans ce cas d'une simple cour-
bature avec névralgies multiples de I'abdomen et de
la téte.

Une seconde observation est relative & une jeune
fille de 20 ans, affectée de dyspepsie, que I'on traita
comme ayant une gastrite par de nombreuses sai-
gnées et de fréquents purgatifs, et pour une inflam-
mation de la moelle & cause de douleurs qu’elle
éprouvait dans le dos. Cette fille mourut et /es or-
ganes ne présentérent aucune altération appréciable.

Suivent douze autres observations analogues,
mais trop dépourvues de détails pour avoir quelque
importance dans le sujet qui m’occupe. Elles ne
prouvent qu'une chose, 'absence d’altérations so-
matiques chez des sujels soignée pour des inflam-
mations viscérales dont ils n’avaient jamais ¢té
affectés.

BOUCHUT. &
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Les observations modernes de M. le professeur
Bouillaud, de M. Uzac dans sa these sur la chlorose
chez I'homme, de M. Gillebert d'Hercourt, de
mon savant collegue M. Beau et d'un grand nom-
bre d’autres médecins confirment toutes ces don-
nées antérieures et montrent bien I'influence que
peuvent avoir la ecemposition du sang et ses altéra—
tions sur la production de Ia plupart des désordres
du systeme nerveux. — Malheureusement, dans le
nervosisme, on n'a pas encore bien déterminé quel
est le véritable role de 'altération du sang a 1'égard
des accidents qui se produisent, ni quelle est cette
altération, car elle n'est pas toujours facile & dé-
montrer, et chez quelques malades, elle n'existe
pas au début de la maladie.

Quoi qu’il en soit, on doit considérer comme un
fait acquis & la science, que, primitivement ou d’'une
fagon secondaire, 'anémie et la chlorose jouent un
role important dans la production de certains cas
d’élat nerveux. Sila chlorose est tres-forte, la den-
sité du sang diminue au point de descendre au-des-
sous de 6° de I'aréometre, et le chiffre des globules
peut tomber de 129 a 100, 80 et au-dessous. Dans
beaucoup de cas I'influence de cette disposition
se révele par des signes incontestables, et le traite-
ment par les toniques ou les ferrugineux vient dé -
montrer la justesse de ce rapprochement étiologi-
que. Ailleurs, au contraire, l'altération est de nature
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différente et porte sur la masse totale du sang plutot
que sur la proportion de ses éléments constitutifs.

SECT. 1l. == CAUSES OCCASIONNELLES OU DETERMINANTES.

Les causes occasionnelles ou déterminantes de
I'état nerveux aigu ou chronique sont: les m-
pressions morales vives dont j'ai parlé, les passions
dépressives de toute nature, les excés de veilles et de
travail intellectuel, la lactation prolongée, I'avorte—
ment, de fortes 2émorrhagies ayant pour effet d'ap-
pauvrir 1'élément globulaire du sang, la conva-
lescence des maladies aigués, la syphilis constitution-
nelle, un certain nombre de maladies chronigues et
surtout celles qui par leur action directe ou re-
flexe sur l'estomac, occasionnent une dyspepsie
douloureuse de longue durée. Je viens d’en parler
au sujet des causes prédisposantes, et je n'y revien-
drai pas, afin d’éviter une répétition inutile.

En résumé : bien que les nombreuses causes du
nervosisme aigu ou chronique soient trés-varices
dans leur nature et en apparence, trés-différentes
les unes des autres, puisqu'on frouve la faiblesse
naturelle ou acquise & coté de l'influence prédis-
posante de I'dge, de I'hérédité, des chagrins, des
passions de toute espece, de la convalescence, d'une
hémorrhagie ou d'une maladie chronique, elles
se tiennent toutes plus ou moins par un lien com-
mun, qui est la diminution de guantité ou de gua-
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Lité de la masse tolale du sang, et 'abaissement
de I'un ou de I'autre de ses éléments, surtout des
globules. Au fond de tout nervosisme, il y a pres-
que toujours primitivement ou secondairement
une modification plus ou moins considérable du
sang et de la crase organique. — Si l'altération
est quelquefois douteuse au début, elle ne 1'est
jamais & une époque avancée de la maladie. Alors
les éléments faiblesse et chloro-anémie, impossibles
a méconnaitre, ajoutent & leur cause premiere leurs
cffets incontestés, et ils augmentent le mal en s’ag-
gravant chaque jour davanlage.

CHAPITRE IV
SYMPTOMES

Ce que Mead disait de I'affection hypocon-
driaque est de tous les points applicable au nervo-
sisme. Non wunam sedem habet, sed morbus tofius
corporis est (1), car ce sont des troubles fonction—
nels de tous les tissus et de la plupart des organes.
En effet les symptomes du nervosisme sont trés-
nombreux et trés-variés. Ils différent sensiblement
dans la forme aigué et dans la forme chronigue.

(1) Monita et preceple medica, cap. Xvil
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SECTION PREMIERE. — NERVOSISME AIGU.

Dans le nervosisme awpe, qui est trés-rare, les
malades sont pris de malaise, accompagné de fai-
blesse et d’amyosthénie, d'inappéfence et de dé-
gout, quelquefois de ptyalisme, de nausées et de
vomissements aqueux, de constipation résistante el
d’irritabilité générale avec fievres, sans foreces,
brisés par la courbature musculaire générale, obli-
aés de garder le lit ; quelques-uns ne peuvent sou-
lever la téte de l'oreiller sans craindre une défail-
lance ou la syncope ; ils supportent difficilement
les odeurs, le bruit, la lumiere ; leurs sens, devenus
[rés-excitables, doués d'une sensibilité maladive
connue sous le nom d’hypéresthésie souffrent dans
leur exercice ou donnent lieu & des illusions senso-
riales nombreuses, surtout & une période avanece
de la maladie. Alors la maigreur et l'altération
des traits augmentent, la langue reste blanche, les
vomissements continuent et la constipation per-
siste, ainsi que 1'état fébrile caractérisé par Paceélé-
ration du pouls et la chaleur de la peau ; puis sur-
viennent des accidents névralgiques et cérébraux
trés-graves ; des douleurs générales ou partielles
dans la téte ou dans les membres, du délire d’abord
passager, puis continu, l'affaiblissement des orga-
nes des sens, des hallueinations singulitres, de
Passoupissement, du coma, des contractions, des
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convulsions, et enfin la mort aprés un ou deux mois
de souffrances inouies, sans que 1'examen le plus
scrupuleux ait permis de découvrir une altération
matérielle appréciable des principaux organes.

Les quatre exemples que j'ai observés dans ma
clientéle, et que je rapporte ici, pourront donner
une idée de I'enchainement de ces symptomes.

Oss. 1X, — Nervosisme aigu. — Fiévre, — Hypéresthésie
générale. — Ptyalisme. — Marasme. — Guérison.

« Une dame de 40 ans environ, meére de famille, femme
d'un membre de I’Académie des sciences, était, a son
retour d'ige, affaiblie pard’abondantes hémorrhagies uté-
rines,

«Dans 'hiver de 1846, 4 la suite d’une faible bronchite,
qui nécessita le repos et la dié¢te, cette dame extrémement
impressionnable ne recouvra pas 'appétit, et continua
d’avoirlafiévre, Une irritabijité extréme, des idées bizarres,
la sensibilité trés-vive des yeux i la lumiére du jour, I'hy-
péresthésie des oreilles et de la peau sur les membres,
des douleurs névralgiques de la léte avec de l'insomnie,
des frayeurs nocturnes ; et un alanguissement musculaire
considérable, causé par I'amyosthénie, furent observés.

« La malade maigrissait & vue d’weil, et ne pouvait plus
rien prendre, car elle avait méme le dégont des boissons.
— Elle était fatiguée par un ptyalisme abondant et mous-
seux, — Il n’y avait ni vomissement, ni évacuation alvine.
La peau était chaude, et le pouls, petit, fréquent, battait
120 fois & la minute,

« Cet état de choses durait depuis un mois ; on était au
moisdedécembre, et bien que le bouillonne fut pas digéré,
j'ordonnai une cotelette, aprés une immersion dans I'eau
A 152 et une promenade foreée de dix minutes, dans la rue,
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par un affreux'temps de neige. Je prescrivis en méme temps
une faible dose quotidienne de sous-carbonate de fer.

« Cette médication réussit trés-bien, et chaque jour
était signalé par une amélioration nouvelle dans l'ac-
croissement des forces, de I'embonpoint et dans la dimi-
nution de I'excitabilité nerveuse.

« Néanmoins, il fallut quatre mois de traitement hydro-
thérapique, d’usage des ferrugineux, et enfin le séjour &
la campagne des Moulineaux, prés Paris, pour rétablir
complétement la malade. » ;
0Bs. x. — Nervosisine aiqu. — Ficvre, — Palpitations. —

Vomissements glaireur., — Ptyalisme. — Marasme. —
Guérison.

« A Mello, une jeune femme de 20 ans, habituellement
bien portante, mariée depuis cing mois, ayani réguliére-
ment ses régles, devint peu & peu dyspeplique, puis ses
forces disparurent; elle eut de la fiévre, quelques vo-
missements el on lui fit garder le lit en la metlant & la
diéte. Un vomitif et quelques autres médicaments furent
administrés sans résultat.

« Cet état de choses durait depuis cing semaines ; et il
en était résulté un amaigrissement considérable , et elle
ne pouvait se tenir 4 cause de 'amyosthénie. Toutefois,
quand je la vis avec le docteur Millo, la malade avait bon
visage, son teint de blonde légérement palie élait pur, et
ses yeux bleus annoncaient la santé. J’en concus bon au-
gure et commencai I'examen des principaux organes.

« Tout appétit avait disparu ; la langue était épaisse,
blanche, fade ; les vomissements étaient fréquents et les
boissons passaient avec difficulté. Constipation absolue.

« Le ventre aplati , indolent, ne renfermait aucune
lumeur,

« La poitrine était en bon état, ainsi que le ceeur, et il
n’y avait aucun bruit anormal dans les vaisseaux du cou.
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— La malade se plaignait de palpitations fréquentes. Son
pouls dépressible, régulier , rapide, battait de 100 & 112
fois par minute....

« Lamalade souffrait de la téte et son sommeil était fré-
quemment interrompu par des cauchemars, Elle ne pou-
ait lever la téte de oreiller, ni se mettre sur son séant,
sans avoir des vertiges, sans étre étourdie, ni préte i se
trouver mal. La plus grande souffrance était un ptyalisme
conlinuel, et & chaque instant elle crachait de la salive
mousseuse, blanche.

« Ne trouvant aucune altération des viscéres , et ne
voyant 1 qu'un nervosisme aigu, caractérisé par la fiévre,
le ptyalisme, la faiblesse, I'inappétence, le vomissement
et I'insomnie sans modification appréciable des solides
ou des liquides ; pensant d’ailleurs qu'une longue inani-
tion était pour quelque chose dans la production des ac-
cidents, je fis donner des cOtelettes, de I’eau rougie, des
irrigations d’eau froide sur le corps, et du sulfate de qui-
nine i petite dose.

« Trois jours aprés, la jeune femme se promenaitl dans
son jardin, et deux mois aprés elle venait me rendre visile
a Paris. »

Ops. x1. — Nervosisme aiqu. — Dyspepsie. — Gastralgie. —
Neévralgies temporales; — Vertiges. — Surexcitabilité
nerveuse. — E'tat fébrile simulant une affection typhoide.
— Hallucinations de Uouie et de la vision. — Toux ner-
veuse. — Affusions froides, — Médication tonique. —-
Gruérison,

« Mademoiselle R...., caissiére d’'une grande maison de
commerce a Paris, vivait trés-sédentaire dans cet éta-
blissement, et, depuis plusieurs mois, elle souffrait de
contrarié¢tés quotidiennes incessantes, contre lesquelles
il ne fallait rien dire.

« Douée d’'une excellente constitution et d’'une bonne
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santé habituelle, elle n'avait jamais été malade, et n’avait
jamais eu de maladie nerveuse ou d’attaques convulsives,
(C’était en 1850.) — Sous l'influence des causes dont je
viens de parler, les digestions se troublérent, et avec une
constipation opinidtre, il y eut de la gastralgie, des en-
vies de pleurer, des vertiges, des bluettes et une inca-
pacité presque compléte de tenir sa comptabilité com-
merciale. Les régles diminuérent d’abondance et le sang
devint (rés-pile. Les nuits se passaient sans sommeil dans
un état d'agitation considérable, au milieu de réves pé-
nibles ; des douleurs de téte apparurent, Pappélit eessa
complétement, et avee une fiégvre continueil fallut garder
le lit. .

« L’examen du ventre, du ceenr et des poumons ne me
révéla rien d’organique ; il n'y avait pas de souffle vascu-
culaire artériel, et les troubles fonctionnels de la téte, de
I'estomae et de la circulation furent tout ce que je pus
constater,

« Incertain du diagnostic, j'observais la malade, el
aprés avpir donné un ou deux purgatifs jattendis, — Les
phénoménes morbides ne firenl que s’aggraver,

« Au lit elle ne voulait rien prendre que des boissons ;
dévorée par la fiévre, abaltue, amyosthénique et souffrant
de la téte, elle avait la langue blanche et était sans appé-
tit; son ventre était douloureux comme le reste du corps;
et elle avait, tout éveillée, des hallucinations qui lui mon-
traient les voisins pénétrant et parlant dans la chambre, ce
qui ’épouvantait fort., Elle fut prise d’'une toux séche, fré-
quente, sans expectoration, et la poitrine n’offrait aucune
altération da murmure vésiculaire.

« Cette situation se prolongeait sans amélioration depuis
trois semaines et elle aurait pu durer plus longtemps. Ne
trouvant pas la raison saffisante de cet état fébrile con-
tinu, avec inappélence, et voyant cetle exaltation ner-
veuse assez forte, avec hallucinations continuelles et toux
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laryngée spasmodique, la pensée me vint qu'il fallait
obliger la malade & se lever, & manger et & se promener
dans la chambre,

Des ferrugineux, mélés au quinguina, et des affusions
froides suivies d'un léger repas furent mis en usage, — Je
forcai la malade & boire du vin, & prendre quelques petits
morceaux de cotelette grillés et je la fis sortir du lit et de
la chambre., — Les forces revinrent assez vite, et comme
I'embonpoint n’avait pas beaucoup diminué, le rétablisse-
ment fut assez rapide.—La toux spasmodique et les hallu-
cinations disparurent, I'appétit revint avec la cessation de
la fidvre, et cette demoiselle put reprendre ses occupations.
Elle conserva cependant, pehdant plusieurs années, sa dis-
position i lanévralgie temporale, lesvertiges, et une grande
susceplibililé nerveuse qu’elle combattit courageusement
par des affusions froides quolidiennes et du quinquina.
— Il lui fallut sept années de soins pour guérir compléte-
ment de tous ces troubles fonctionnels.

Oss. x11, — Nervosisme aigu. — Hypéresthésie cutanée. —
Hallueinations, — Trouble des facultés mentales. — In-
termittence. — Guérison.

Madame X..., dont la mére est morte phthisique, a été
fortement chlorotique avant son mariage. — Elle a eu
pendant le cours de la derniére grossesse des douleurs
névralgiques trés-vives de la paroi abdominale, pour les-
quelles on lui a mis des sangsues. Son enfant a eu des con-
vulsions peu aprés sa naissance.

Prise de malaises, de courbature, de fiévre avee forle an-
gine et douleur cervicale trés-prononcée, son médecin,
M. le docteur Vigla, lui fitappliquerdes sangsues el au bout
de quelques jours lul donna un purgalif, (C'était en 1857.)
— Elle fut bientot prise de subdélirium intermittent, avec
hallucinations passagéres el notable affaiblissement de I'in-
telligence. —Ses réponses étaient incohérentes et bizarres ;
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ses sens étaient trés-excitables, le bruit et la lumiére lui
étaient fort désagréables, et il y avait une hypéresthésie
trés-prononcée de la peau.

Langue blanche, soif fréquente, inappétence, pas de
vomissements ni de diarrhée ; urines claires, pas de toux,
aucun trouble des fonctions respiratoires, — La peau
était trés-chaude et le pouls trés-fréquent avec paroxysmes
vers le soir.

M. Vigla me pria un jour de la voir avec lui, el
aprés I'examen que nous fimes, nous nous demandimes
si nous avions affaire & une affection cérébrale commen-
cante ou 4 un état nerveux aigu. La rémittence du pouls,
les paroxysmes du soir, et les aceés quolidiens inter-
mittents de délire, I'hypéresthésie cutanée nous firent
croire & un élat nerveux aigu, pour lequel il convenait
d’administrer le sulfate de quinine.

Ce traitement réussit & merveille, et en quelques jours
tous les accidents disparurent sans laisser de traces, —
La santé a été parfaite depuis cet instant et il ne s’est
jamais reproduit aucun trouble de l'intelligence et des
organes des sens.

Voici maintenant le résumé de deux faits analo-
gues publiés par M. Amédée Latour (1) :

Oss. xi11, — Nervosisme aigu, — Marasme nerveuz.

Une jeune fille de 10 ans, enfant unique el trés-galée
par ses parents, voit que sa mére vient de lui donner un
petit frére, Elle perd aussitot sa gaielé, sa vivacité, appé-
tit, le sommeil. Robuste et bien portante jusque-li, elle
palit et maigrit. Bientot la fitvre s’allume, contlinue, mais
avec exacerbalion le soir. Cette fitvre dure un mois et ré-
duit I'enfant & un état de consomption hectique, Aucun des

(1) Union médicale, janvier 1859.
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symptomes de la fiévre typhoide : ni délire, ni taches len-
ticulaires, ni gargouillement, ni météorisme, rien que la
fitvre. — Le petit frére meurt; la fievre s’éteint presque
subitement; la petite fille reprend rapidement ses forces
et revient & son élatl de santé parfaite.

Oss. xiv. — Nervostsme aigu. — Marasme nerveur, —
Mort,

Une jeune femme de 25 ans, saine el bien portante, se
marie & un homme de 'art qui, par sa profession, recoil
lous les jours dans son cabinet un assez grand nombre de
dames. La jalousie, une jalousie implacable, s’empare de
son espril. Elle en perd le boire et le manger. Eile s’affaiblit,
s'alite, unepetite fidvre survient ; six semaines aprés, moins
de trois mois & dater du début de 'affection morale, elle
meurt hectique. — Autopsie : Rien, rien, rien, malgré
I'examen le plus minutieux de tous les appareils.

Ces deux derniers faits, malgré I'absence des dé-
tails qui pourraient leur donner plus d'autorité aux
yeux de quelques personnes, n'en ont pas moins
une grande importance. — Ils montrent deux
exemples de fitvre hectique et de marasme sans
lésion organique ; dans I'un, la maladie fut presque
subitement guérie par la satisfaction d’une dme
jalouse dévorée par celte passion, et, dans I'autre,
la mort eut lieu sans que la nécropsie ait pu donner
I’explication de cette fin prématurce.

A l'exception de symptomes graves, pouvant
faire craindre pour la mort, les quatre personnes
dont on vient de lire I'histoire, (obs. 1x, x, x1 el xn)
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et {Ill{ ont guéri, ont présenté la plupart des symp-
tomes du nervosisme aigu. — Le tableau de leur
maladie est entibrement ¢onforme & celui qui a élé
tracé & un point de vue différent par M. Chomel,
qui a considéré a tort des cas de ce genre comme
des exemples de dyspepsie.

L'identité de la description est complete. Evi-
demment I'auteur que je viens de citer a observé
un grand nombre de faits d’état nerveux aigu ou
de nervosisme aigu qu’il a rapprochés de la dyspepsie
acide, faute de pouvoir mieux faire; car c’est, dit-
il, « une maladie w’ayant été décrite nulle part,
nwayant pas méme de nom sous lequel on l'ait dési-
gnée (1). » 1l en a observé dix-huit cas apres le
choléra de 1852, seize ont été suivis de mort ; el de-
puis lors il n'est pas d’année on il n'ait eu 'occa-
sion d’en voir de nouveaux exemples, surtout dans
le cours de la grossesse. « Et la elle s’est montrée
avec plus de gravité encore, sil est possible, que dans
les autres conditions (2). »

Dans son embarras de lui trouver un nom,
M. Chomel lui a donné place au milieu des formes
de la dyspepsie, en autorisant ainsi pour I'avenir
une facheuse confusion (3). En eflet, de deux

(1) Chomel, loc. cil., p. 154,

(2) Chomel, loe. cit., p. 146.

(3) Art. V. Description d'une maludie qui semble étre la forme de
la dyspepsie acide, par sa fréquence et son extréme qravité, p. 144
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choses l'une : ou la description est celle d'une
forme grave de la {lj’ﬁpepsie acide, et il 1m-
porte de la conserver a cette place; ou elle se
rattache au contraire & une maladie entitrement
différente, le nervosisme par exemple, et il faut
s’en servir & ce nouveau point de vue, en l'introdui-
sant dans I'historique de l'esptce morbide nou-
velle. Or il est évident, d’apreés le texte méme de
l'auteur, qu'il ne croit pas fermement & une nou-
velle forme de la dyspepsie acide, el sa pensée est
plutot celle de décrire une maladie « sans nom »
n'ayant encore été décrite nulle part.

Je suis de son avis, et ce que M. Chomel a dé-
crit se rapporte entierement & ce que j'ai observé
sous le nom de nervosisme aigu.

Voici sa description :

« La maladie débutait en général avec quel-
que lenteur, & la maniére d'un embarras des
premieres voies, par la diminution, puis la perte
de lappétit, et quelquefois par le dégout des
boissons, une accélération médioere, d abord passa-
gére, du pouls, des nausées et une acidité de plus
¢ en plus prononeée de la salive et de 'haleine.
« Une faiblesse croissante obligeait, en quel-
ques jours, & garder le lit, avec un grand ma-
« laise dans lequel les troubles digestifs tenaient
la premiére place; l'inappétence devenait com-
plete; la langue se couvrait d'un enduit blane ;
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aux nausées succédaient les vomituritions et
les vomissements de mucosités acides, puis de
bile jaundtre. L’acidité de I'haleine devenait
de plus en plus prononeée, I'air de la chambre
du malade en était comme imprégné' : dans
quelques cas méme, cette odeur pénétrait dans
une partie de 'appartement. Aux vomissements
de matieéres jaunitres succédaient les vomisse-
ments, quelquefois trés-prononcés, de bile verte.
La faiblesse, la fréquence du pouls, 'altération
des traits, la maigreur faisaient des progres
journaliers et rapides; le ventre était plat, in-
dolent, moins sonore le plus souvent que dans
I'état normal. La constipation étail 1'état le
plus habituel ; les selles n’avaient lieu qu’au
moyen de lavements et de purgatifs; ces der-
niers étaient fréquemment rejetés par le vo-
missement.

« Aprés quelques semaines d’accroissement
dans les symptomes, les vomissements se modé-
raient ; mais la fréquence du pouls devenait plus
grande, sans que la chaleur s’élevat beaucoup,
ni constamment.

« A cette période, des accidents cérébraur com-
mencaient a se montrer : ¢’étaientla céphalalgie,
Pagitation dans le sommeil, un délire d’abord
passager, puis habituel, I'obscurcissement de
la vue, des hallucinations singuliéres, le ma-
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« lade eroyant apercevoir dans sa chambre, au-
« tour de son lit, des objets, des personnes, des
« animaux qui n'y étaient pas. Enfin un assou-
« pissement de plus en plus fort, une sorte de
« coma précédait et annoncait inévitablement la
« mort prochaine des malades, aprés une lutte de
« trente & quarante jours. »

Cette description jointe & celle que j'ai donnée
au début de ce chapitre, et aux quatre observations
nouvelles qui s’y trouvent donnent I'idée la plus
complete de la maladie que je veux déerire avee
détails, et il ne me reste plus qu'a étudier isolé-
ment chacun de ses principaux phénomenes. — 11
est inutile de faire ressortir les avantages de cette
analyse. On en comprendra toute I'importance en
songeant qu’il sagit de désordres dont la cause
matérielle est & peu prés inconnue et qui sont au-
tant d’actes sympathiques liés & un trouble primi-
tif des forces générales du corps humain.

§ 1. Amyosthénie s irritabilité nerveuse,

La faiblesse et I'alanguissement musculaire d’a=
bord caractérisés par une certaine nonchalance de
toute la personne, la flaccidité des membres infé-
rieurs, qui supportenta peine le poids du corps,
et un vague sentiment de géne ou de pesanteur
au sacrum suspendent la marche et obligent les
malades & garder la situation assise ou horizontale
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dans un lit, ce qui est toujours un grave inconveé-
nient. En effet, le repos au lit dans I'état de fai-

~ blesse qui résulte de I'état nerveux aigu ou chro-

+

"-‘i'\u!fi'l'l-:- :

nique, a moins qu'il ne soit rendu nécessaire, par
I'impossibilité de la station verlicale, ne réussit
qud jeter le corps dans un allanguissement plus
prononceé; et 1l aggrave toujours la situation des
malades. En I'absence d'une lésion somatique, élé-
ment spéeial qui oblige quelquefois au repos, le ner-
vosisme simple doit étre promené par les malades
et combattu debout, des que cela est possible.
Cette faiblesse est accompagnée de malaises plus
ou moins prononcés et d'une grande susceptibilité
morale. Le malade pleure et s’agite au moindre
reproche, a la plus petite émotion ou contrariélé ;
il rougit et le pouls acquiert une fréquence exces-
sive. Les adultes pleurent rarement, si ce n'est les
femmes, et leur irritabilité se traduit par des exi-
gences indiserétes, par une mauvaise humeur que
rien ne peut calmer (obs. 1x), ou par des emporte-
ments de colere difficiles & contenir. Exigence, mo-
rosité, colere; ou, au contraire, résignation, abat-
tement, douce tristesse et mélancolie profonde : telle
sont les dispositions d’esprit du nervosisme aigu.
Heureux les malades dont 1'éducation, le savoir-
vivre et le courage contre la souffrance dominent
ces dispositions morales maladives, de facon & ne
pas se rendre importuns pour ceux qui les assistent.

ROUCHUT. 5
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§ 2. Insomnie.

Le sommeil léger, fugace, quelquefois nul, est
souvent interrompu par le moindre bruit, ou par
des spasmes, des illusions sensoriales (obs. x1, xu1
et xim), des réves, des cauchemars d’incubes et
de succubes. C'est I'insomnie avec lous ses ca-
ractéres habituels, et elle offre presque autant de
variétés que de malades. Chez les uns des papil-
lons noirs, qui voltigent devant les yeux au mo-
ment du sommeil, et ils prononcent des mots en-
trecoupés ou sans suite, comme dans le délive ; chez
d'autres, ce sont des spasmes du diaphragme et des
muscles respiraloires qui les réveillent au milieu
d'une profonde inspiration, ou bien ¢'est un som-
meil interrompu par l'idée d'une chute au fond
d'un précipice, ou dans I'eau, de la mort, sous le
coup des assassins, ou sous l'étreinte d’étres fan-
tastiques, ete., ete. Ces phénoménes sont infini-
ment plus marqués dans le nervosisme chronigue.

g 3. Céphalalgie.

La téte est généralement fatiguée, sans que les
‘malades puissent se rendre un' compte bien précis
de ce qu’ils éprouvent. Une vague sensation d’é-
tonnement, de vide intérieur et d'incertitude de
direction s'observe assez fréquemment. Quelques
malades v éprouvent de la lourdeur et se plaignent
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de céphalalgie, surtouts’ils ont voulu pensera quel-
que chose, lire quelques lignes d’écriture ou suivre
une conversation. La moindre fatigue détermine
des houffées de chaleur avec coloration rouge in-
termittente du visage et accélération du pouls; 1l y
en a qui ont de temps & autre la sensation d'une
boule de feu dans le crine. Quelques—uns y ressen-
tent des battements profonds, isochrones aux con-
tractions du cceur. Ce sont des palpitations ner-
veuses ayant pour siége les arteres cérébrales
superficielles ou profondes. D'autres se plaignent
d’étourdissement, de vertiges, et la sensation est si
forte qu'en réalité ils ne peuvent marcher, sans
tomber, ni voir tout remuer autour d’eux. J'en
ai méme connu (obs. 1x el X) qui ne pouvaient
soulever la téte de loreiller, sans perdre com-
plétement connaissance.

§ 4. Douleurs générales ou partielles,

La sensibilité générale des membres ou des or-
ganes intérieurs quelquefois intacte est fort sou-
vent troublée. Il en résulte des douleurs vagues,
profondes, eirconscrites ou généralisées, obluses,
quelquefois lancinantes, plus ou moins vives. Chez
les uns (obs. 1x), ce sont des douleurs névralgiques
surle trajet des nerfs de la téte, de la poitrine ou des
membres, douleurs spontanées ou provoquées par
la pression; chez d’autres, au contraire, ce sont des
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lourmillements partiels, des déchirements, des pi-
cotements ou une cuisson intérieure, dont rien ne
saurait donner l'idée, mais qui est trés—pénible.
Chez les femmes, les douleurs se fixent trés-souven!
sur l'utérus ou ses annexes, et se traduisent par
des élancements internes, des pesanteurs aux lom-
bes, des tiraillements dans les aines et dans les
membres inférieurs.

g 5. Calorification.

Les malades sont d'une extréme sensibilité au
froid. 11 y a chez eux une répartition fort inégale
du calorique, et, tantot, frissonnants, refroidis sur
(quelques points du corps, tels que les pieds, les ge-
noux, les mamelles, ou, au contraire, affectés par
une chaleur vive et appréciable a la main, ils
souflrent considérablement de cette disposition
morbide.

Ce n'est d'ailleurs pas une illusion de leur part,
comme on pourrait le croire, et ainsi qu’'on I'a sou-
tenu dans ces dernieres années, & propos des fris-
sons de la fievre intermittente. Le thermométre ac-
cuse un abaissement de température locale, en
rapport avec les sensations de la main appliquée
sur la peau des malades. J'ai vu, au genou, la tem-
pérature descendre & 28 et 29 degrés centigrades,
il en est quelquefois de méme aux pieds. 1l serait
curieux de faire la méme expérience, chez ceux qui
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se plaignent d'un accroissement de chaleur, pour
savoir si le thermométre monte de quelques frac-
tions du degré, mais la pensée ne m’en est pas ve-
nue en temps opportun, et je regrette de n'avoir pas
de chiffres pour éclairer cette question intéressante.

Les modifications, que peut subir la sensibi-
lité spéciale de chacun des organes des sens, ne
sont pas moins curieuses & éludier, surtout quand
elles acquierent un assez haut degré d’intensité pour
troubler ou suspendre les fonctions sensoriales.

5 6. Anesthésie et hypéresthésie entandes.

Le sens du toucher est celui qui recoit du nervo-
sisme aigu et chronique I'atteinte la plus profonde.
La faculté de sentir les ohjets extérieurs et aptitude
it percevoir la douleur sont trés-modifiées, mais ce-
pendant cette anesthésie et cette analgésie, dont la
séparation a été si bien faite par M. Beau, sont beau-
coup moins prononcées dans le nervosisme aigu que
dans le nervosisme chronique. Ieci, la sensibilit¢ de
la peau par I'appréciation des ohjets ou de la dou-
leur est rarement diminuée : quelquefois obtuse sur
un point, augmentée sur un autre, elle peut étre
alternativement sur les mémes parties, plus faible
ou plus forte que dans I'état normal, el cela sans
qu’il soit possible d’en découvrir la raison. Son
trouble le plus ordinaire est une exaltation et une
perversion considérable; on en verra la preuve dans
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I'observation de eette dame que j'ai vue en consulta-
tion aveec mon collegue M. Vigla (obs. x11). Les ma-
lades se plaignent trés-vivement de la moindre pres-
sion, du frottement et du contact le plus léger.
Quelques-uns poussent des cris continuels, et on ne
peut les toucher, sur un ou plusieurs points du
corps, lantot sur le bras, tantot sur le visage, tan-
tot sur le ventre et ailleurs, sans provoquer les dou-
leurs les plus vives. De pareilles souffrances, sans
lésion somatique, sont yraiment incompréhensibles.

Ailleurs, outre I'exaltation, il y a perversion de
la sensibilité. Le contact de certains objets fort
usuels devient I'occasion d'une vive souffrance,
ainsi le velours] la soie, la gaze, le papier, ete.,
provoquent un malaise, et un agacement doulou-
reux, que ne produisent pas d’autres objets.

§ 7. Mroubles de 1a vision.

La wiston ordinairement nette est quelquefois
troublée par les apparences d'un brouillard plus ou
moins épais, situé en permanence devant les yeux,
ou produit par la contemplation fixe des objets du
voisinage. Les paupiéres sont lourdes, appesanties |
et douloureuses. Toute lecture est impossible, el la
volonté de parcourir seulement quelques lignes est
['occasion de douleurs oculaires ou cérébrales plus
ou moins vives. Chez quelques malades (obs. 1x), la
lumiere est difficile & supporter, etilleur faut un ap-
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partement obseur, pour éviter I'action douloureuse
des rayons solaires. Les uns voient courir des lueurs
vagues ou de petites langues de feu dans l'espace,
ou il leur semble que les objets sont doubles, tour-
nent sur eux-mémes, changent de forme en s'al-
longeant ; les autres ne jugent plus de la distance,
ils croient les objets trés—proches ou fort éloignés,
et quelques-uns enfin prenant un objet pour un
autre, ou voyant devant eux ce qui n’existe pas en
réalité, gesticulent en parlant & des étres imagi-
naires enfantés par un trouble visuel. Ils sont le
jouet d’illusions sensoriales el d’hallucinations
dont ils savent la fausseté (obs. x1 el xu). Jai
vu des malades s'effrayer outre mesure d'images
fantastiques, ainsi créées de toute pitce par hallu-
cination ou provoquées par la présence d'un cha-
peau, d'un livre, d'un vase quelconque, laissé sur
un meuble, et transformé par lillusion visuelle
en élre vivant, régulier ou difforme, suivant les in-
dividus. Ce sont des faits qui se présentent sous les
formes les plus varices, sans que pour cela changent
leur nature et leur signification. En aucun cas, ils
ne peuvent étre considérdés comme des symptomes
de folie, et ce serait commettre I'erreur la plus dé-
plorable que de leur donner cette signification.

§ 8. Troubles de 'ouve.

L'owie devient trés-fine. Les malades entendent
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souvent des bruits réels dont personne autre n'a
conscience, et ils saisissent & des distances énor--
mes des mots prononcés a voix basse; aussi faut-
il prendre garde & ce que 'on dit autour d’eux.
Le moindre son dans l'air interrompt leur som-
meil. Tout bruit les irrite et retentit douloureuse-
ment dans leur (éte. Quelques—uns entendent des
bruits imaginaires ; des sifflements aigus, le bour-
donnement d'un insecte, le son des cloches, le
bruit des vents ou des grandes eaux retentissent
dans leurs oreilles d'une facon continue ou inter-
mittente, et c¢’est pour eux la cause d'une trés-vive
souffrance (obs. x1). D’autres éprouvent dans I'une
ou l'autre oreille des battements, qui correspon-
dent aux pulsations du pouls et qui ne sont évi-
demment qu'une sensation exagérée produite par
I'impulsion de la systole artérielle locale.

§ 9. Mroubles de 1odorat,

L odorat peut étre profondément affecté. Outre la
susceplibilité dont il est le siége vis=a-vis de toutes
les odeurs en général, qui sont insupportables et
dont laction reflexe sur le systtme nerveux pro-
duit la céphalalgie, la défaillance ou la syncope,
il y a des odeurs qui, plus que d’autres, ont le fi-
cheux privilége d'exercer cette influence. Cela
dépend des malades. Toutefois cette disposition
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est infiniment plus commune dans le nervosisme
chronique,

Quelques malades, enfin, se plaignent d odeurs
désagréables , dont ils souffrent vivement et que
personne autre qu'eux ne peul sentir. Ce sont
de véritables hallucinations passagéres, et les
odeurs de papier bralé, de soufre, d’hydrogéne
sulfuré, de rose, de violettes, ete., sont celles dont
il est le plus souvenl question.

5§ 10. WMroubled du gout.

Le godat, généralement altéré dans le nervosisme
aigu, n'est jamais aussi complétement modifié dans
son exercice que dans le nervosisme chronique.
L'inappétence est a peu pres absolue, ce qui est
en rapport avec 'existence d’un enduit épais, mu-
queux el blanchitre sur la langue ; mais les bois-
sons et les aliments conservent en partie leur sa-
veur naturelle. Les malades ont de la répugnance
pour les choses douces et sucrées, el préferent de
beaucoup les boissons acides, comme dans le
nervosisme chronique et dans la dyspepsie chlo-
rotique.

§ 11, Froubles des voies digestives. Inappétence. Acidite
buccale. Dyspepsie. Pneamatoses, Aigreurs. Vomisse-
ments. Constipation. Altération des sucs gastriques.

A cesmodifications du gont se rattachent celles des
fonctions digestives. L'inappétence, |'empitement,
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l'acidité et quelquefois I'amertume de la bouche
éloignent toute idée d’alimentation; mais lorsque
les malades, bien conseillés ou bien inspirés, veu-
lent essayer de se nourrir, il arrive souvent que
la mastication devenue laborieuse et pénible aug-
mente leur répugnance; quelquefois méme, comme
je l'ai vu deux fois, par suite d'une sécheresse toute
particuliere de 'isthme du gosier, la déglutition est
extrémement difficile (obs. x). Un premier bol ali-
mentaire passe, le second hésite, maisil est quelque-
fois impossible d’avaler les suivants. A la sécheresse
du pharynx se joint un certain degré d’eesopha-
gisme qui vient compliquer I'état morbide anté-
rieur auquel il faut attribuer la dysphagie. C'est
dans un cas de ce genre, datant de sept jours chez
une fille trés-nerveuse, dgée de 23 ans, qu'Omboni
a eu recours a 'application endermique de sulfate
de quinine pour obtenirune guérison, que n’avaient
pu amener un grand nombre de médicaments anti-
spasmodiques (1). Chez quelques malades la déglu-
tition provoque la toux ou des contractions antipé-
ristaltiques de I'cesophage suivies de yomissements.

Une fois dans I'estomac, les aliments peuvent s’y
dissoudre, comme dans I'état habituel, mais (rés-
souvent la digestion est lente, difficile, douloureuse,
accompagnée de malaise, de pyrosis, de tension &

(1) Annali universali di medicina. 1829.
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I'épigastre, de pneumalose gaslrique, avec ou sans
éructation, d’aigreurs, de régurgitations acides plus
ou moins abondantes et enfin de vomissements. Chez
quelques personnes, l'acidité de ces matieres re-
montant de I'esophage au pharynx est tellement
forte qu'elle détermine sur les dents un agacement
tres—désagréable, auquel il faut remédier par 'u-
sage des pastilles de magnésie. C'est i sans doule
ce qui a déterminé M. Chomel & considérer le ner-
vosisme aigu comime la forme la plus grave de la dys-
pepsie acide; et en effet, d’apres lui les neuf dixie-
mes des malades seraient, par le fait méme de cette
maladie, condamnés & une mort certaine, pronostic
trop grave et qui tient & ce que ces malades ont
été traités d'une facon contraire aux indications
réelles, par une diéte et une médication trop éner-
vantes (1). Les vomissements fréquents sont tou-
jours une chose trés-grave par I'épuisement qu'ils
entrainent et 'inanition qui les suit. Placé sous la
dépendance presque absolue de I'appauvrissement
du sang, le nervosisme augmente avec lui, comme
lui, et tout ce qui peut contribuer i I'aceroitre est
nécessairement trés-préjudiciable aux malades.

‘Le ventre, toujours trés-aplati par suite de 'amai-
grissement général (obs. x), est le siége de coliques
plus ou moins fréquentes, de nombreux borboryg-

(1) Des dyspepsies, Chomel, loe, rif,, p. 157.
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mes, de tumeurs mobiles formées par le déplacement
des gaz dans I'intestin, de tumeurs féeales dans le
ceecum ou dans 'S iliaque, ce qui est en rapport avec
la constipation opinidtre observée chez tous les ma-
lades. Cette constipation est un symptome constant
du nervosisme aigu, et dans le nervosisme chroni-
(que, au contraire, elle alterne presque toujours avec
la diarrhée.

Les troubles dont les fonctions digestives sont le
siége dans l'état nerveux, ont été de la part de
M. Sandras (1) I'objet de quelques remarques trés-
curieuses, mais qui ont hesoin d'étre vérifiées,
car elles ne sont pas & I'abri de toute contestation.
Cet auleur déclare : que des glaires alcalines rem-
plissent la bouche, et vont saturer les acides de 1'es-
tomac au point d'arréter la digestion : que ces li-
(quides ordinairement alcalins peuvent étre séerétés
acides ; qu’ils peuvent devenir « un véritable virus
capable de propager dans certaines occasions le germe
d'une maladie analogue. » Ce sont la des assertions
(qui attendent leur preuve. 1l n’en est pas tout a fait
de méme des observations du méme auteur sur le
trouble des sécrétions gastriques. Confirmées par
I'expérience de tous, et par les nouvelles recherches
de M. Corvisart sur la pepsine, ces remarques méri-
tent de fixer I'attention. En effet, dans le nervosisme

(1) Maladies nerveuses, t. 1, p. 32
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primitif ou secondaire, les liquides séerétés par 'es-
temac n'ont souvent pas l'acidité néeessaire i la di-
gestion des matipres azolées, el ailleurs au contraire
celte acidité est assez fortement augmentée pour
étre nuisible. — Dans le premier cas, dit M. San-
dras (1), les malades & jeun ou ayant mangé ne
manquent guére de vomir, et les matieres rejetées
sont & peine acides tandis que dans le second
cas, au contraire, le malade sent une grande aci-
dité de la bouche, les dents sont agacées, et il y
a quelquefois des régurgitations (rés-aigués qui
vont jusqu'a lui picoter les fosses nasales. Ces ob-
servations sont trés-exactes. Elles trouvent leur vé-
rification dans ee fait que I'on fait digérer les ma-
lades tantot avec de la pepsine acide, ou un filet de
vinaigre ajouté aux aliments, tantot, au contraire,
par I'usage de la magnésie ou du bicarbonale de
soude pendant le repas.

g 12, Troubles de la respiration. Toux nerveuse.

La respiration n’est que bien rarement troublée
par le nervosisme aigu. Ordinairement réguliere,
ample et facile, rien n’altére I'intensité ni la mol-

“lesse habituelles du murmure vésiculaire normal :
mais chez quelques malades il y a des étouffements
passagers, sentiment de plénitude dans la poitrine,

(1) Loc. eit., p. 35.
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barre & I'épigastre, névralgie intercostale et toux
petite, seche, plus ou moins fréquente, déterminée
surtout par le mouvement dans le lit, la station as-
sise ou verticale, 'impression produite par 'entrée
d’une personne quelconque, la nécessité de parler
(obs. x), ete., ete. Cette toux sans expectoration a,
dans sa petitesse et dans sa fréquence, quelque chose
de spécial qui rappelle trés-bien le type de ce que
les nosographes ont appelé towzr nerveuse. Sa pré-
sence donne toujours de grandes inquiétudes, en
raison de l'affaiblissement, de la maigreur, et de
I'état général des malades. On Lattribue quelquefois
i tort au développement hypothétique de tubercules
dans les poumons, et s'il y a quelque affaiblisse~
ment du son et du murmure vésiculaire dans un
point de la poitrine, cette hypothese prend les ap-
parences de la réalité. J'ai donné des soins & une
petite fille de onze ans, atteinte d’état nerveux
aigu, et qui avait une toux petite, seche, inces-
sante, des quelle sortait du lit, pour poser le pied
par terre, ou seulement dés qu'elle était assise i
son séant. Je fus consulté pour savoir si elle avait
une maladie de poitrine. La maigreur de cette en-
fant, son état général, le peu de retentissement du,
choc des parois thoraciques au sommet, la faiblesse
du murmure vésiculaire en ce point, pouvaient
faire craindre le développement de tubercules pul-
monaires; mais la petitesse de la toux, sa fréquence,
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sa sécheresse et sa disparition compléte, le jour ou
la nuit, dans le décubitus horizontal, éloignérent
de mon esprit toute idée de maladie de poitrine. En
effet ¢'était une simple toux nerveuse, compliquant
ce nervosisme aigu, dont la guérison eut lieu au
bout de deux mois.

Dans quelques cas il y a, avec la fitvre, une si
forte dyspnée qu'on pourrait croire & l'exislence
d'une phlegmasie thoracique, si I'auscultation el
la percussion ne pouvaient fournir la preuve du
contraire. Cest ce qui est arrivé chez une malade,
dont I'histoire a été publiée par M. Beau (1).

OBSERVATION XV, — Nervosisme aigu, fievre, dyspnée violente.

M. Beaurapporte qu’il a vu & ’hépital Cochin une jeune
fille qui, & la suite d’'une grande colére, présenta une vio-
lente dyspnée, accompagnée de fiévre, comme si elle avait
¢té alteinte d'une phlegmasie thoracique. Il n’y avail au-
cun signe fourni par la percussion et par 'auscultation.
Un bain fit rapidement disparaitre ces accidents.

« J'ai observé également, ajoute M. Beau, des faits de
nervosisme aigu qui simulaient extrémement soit des en-
céphalites, soil des apoplexies (2. »

Réflexions. — Comment se fait-il que M. Beau, qui n'ac-
ceple pas le nervosisme aigu ou chronique et qui prétend,
a 'exemple des anciens médecins, confondre I'hystérie el
I’hypocondrie, de fagon & réuniren une seule espéee toutes
les névroses dites vapeurs, hystérie et hypocondrie, puisse

(1) Bulletin de I Académie impériale de médecine, 1859, p. 582,
Discussion sur le nervosisme,
(2) Loc. cit., p. 582.
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sérieusement prétendre classer des faits, simulant une
phlegmasie pulmonaire, ou ailleurs des encéphalites et des
apoplexies, dans ce qu'il appelle 'hystérie? Cela me parait
cliniquement impossible, et j’en appelle du bibliophile au
praticien. L’érudit, trop passionné pour la tradition, parle
comme Sydenham; mais le praticien proteste, en faisant
connaitre des maladies aigués de nature nerveuse, simu-
lant, ici, la fiévre typhoide; l4, une inflammation pulmo-
naire ; ailleurs, une encéphalite, une apoplexie, une ma-
ladie de la moelle, du ceeur, ete. Evidemment des faits de
ce genre, si distinets de I'hystérie et de I'hypocondrie,
doivent élre classés autrement qu’on ne I’a fait jusqu'ici;
et, puisqu’ils sont de nature nerveuse, on les fait mieux con-
naitre en les rangeant sous la dénomination d’élat ner-
veux ou de nervosisme.

Les poumons peuvent-ils devenir malades dans
le cours du nervosisme aigu ? Telle est la question
soulevée par I'examen d'un certain nombre de ma-
lades. L'impossibilité de rattacher les troubles fone-
tionnels qu’ils éprouvent & une altération somati-
que déterminée doit nécessairement faire craindre
une altération tuberculeuse lafente des organes res-
piratoires, surtout s'il existe cette toux et cette op-
pression dont je viens de parler. Rien ne prouve
qu’il y ait un rapport entre ces deux états morbides,
et leur succession est le résultat de circonstances
spéciales encore mal déterminées. Sans doute, chez
les sujets vigoureusement constitués, Ialtération si
profonde de la nutrition, qui accompagne le ner-
vosisme peut n’avoir pas d'influence sur les organes
respiratoires; mais il me parait impossible qu’il en
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soit de méme chez les étres faibles, lymphatiques et
issus de parents scrofuleux ou tuberculeux. La
phthisie pulmonaire qui se développe dans la con-
valescence de quelques maladies aigués, et notam-
ment de la fievre typhoide, a la suite d'un allaite-
ment prolongé, etc., etc., montrent tout ce que cette
opinion a de réel et de vrai. Les mémes doutes
n’existent plus lorsqu’il s’agit de I'état nerveux
chronique, et, comme je le dirai plus loin, la tuber-
culisation pulmonaire est souvent la conséquence
ultime de cette névrose lorsquelle a résisté  tous
les moyens de la thérapeutique. (Voir au nervo-
sisme chronigque.)

& 13. Wroubles de la cireulation. Palpitations, Etat du
pouls. Fi¢vre nerveuse. Braits du coeur, des artéres et

des veines.

La circulation ressent & sa maniere les atleintes
du nervosisme aigu, et c’est dans ces organes que
se traduisent d’abord les effets inapercus de cette
disposition morbide. En effet, la fréquence exagé—
rée des battements du cceur et du pouls signale le
début des accidents et dure autant qu’eux. L'in-
fluence du travail littéraire et scientifique, des
importantes préoccupations commerciales, de 1'ex-
citement des passions, des chagrins prolongés, des
émotions vives, de la convalescence, de 1'épuise-
ment, de la chloro-anémie, ete., ete., sur 'decélé-
ration du pouls montre en quelque sorte le point de

BOUCHUT. L
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départ et le premier degré du mal. Le phénomene
d’abord fugilif et passager devient permanent, se
lie & différents autres troubles fonctionnels et con-
stitue le nervosisme aigu. Que de fois n'ai-je pas
vu déja, au déclin de certaines fibvres typhoides,
chez des enfants qu'on n’alimentait pas assez vite au
moment de leur convalescence, un peu de délire
apparaitre le soir, et le pouls descendu au-dessous
du chiffre normal, reprendre tout & coup de la
fréquence et de l'irrégularité, sans complication
appréciable ! C'était le commencement d'un état
nerveux aigu, trés-grave, si, redoublant de sévérité
dans le régime, on supprimait toute alimentation ;
et au contraire, ce n’étail rien, si, ne voyant dans ce
délire et dans cette accélération que des phéno-
menes nerveux d'inanition, on se hitait d’y re-
médier par des jus de viande et des aliments cha-
que jour un peu plus substantiels et donnés avec
précaution.

Plusieurs fois., chez des enfants convalescents
(que je n’osais alimenter, crainte de rechute, j'ai vu
ce délire, cette fréquence du pouls disparaitre en
vingt-quatre heures par un peu de nourriture, et
il est peu de médecins qui n'aient observé un ou
plusieurs faits analogues.

Dans le nervosisme aigu la circulation est done
toujours plus rapide que dans I'état normal. Le
pouls s’éleve & 100, 120 et 150 pulsations par mi-
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nute, et il varie dans les moindres mouvements
d’une manitre extraordinaire. Quelquefois assez
peu fréquent dans le décubitus horizontal ou assis,
il s'accélere d'une facon surprenante dans la sta-
tion verticale, dans la marche, et sous l'influence
du moindre exercice. Dans ce cas, je I'ai vu aller
jusqu’a 120 et 140.

La fatigue, les émotions, les contrariétés, 1'ali-
mentation 'aceélerent au mémedegré. 11 peut offrir
des redoublements quotidiens réguliers ou irré-
guliers. Tant mieux pour les malades si l'exacerba—
tion est régulierement périodique, car leurs chan-
ces de guérison sont plus grandes que dans les
conditions opposées. Le sullate de quinine el les
préparations de quinquina peuvent alors rendre de
véritables services.

Outre la fréquence, le pouls est souvent modifié
dans son rhythme et dans sa force. Egal, mou, dé-
pressible, régulier chez les uns, inégal el irrégulier
chez d’autres, ses pulsations sont ordinairement
trés—rapides et trés—petites, surtout chez les per-
sonnes dont I'état chloro-anémique est fortement
prononce.

[l est impossible de ne pas étre frappé de cette
fréquence du pouls, I'un des éléments de la fidvre,
dans le nervosisme primitif aigu et chronique. Est-
ce de la fitvre? n'est-ce qu'un trouble nerveux du
ceeur, une sorte de palpitation latente? La question
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est grave et elle se rattache & un probleme patho-
logique rempli de passions et detempétes sur lequel
il faut revenir : je veux parler des maladies essen—
tielles, dont le siége est inconnu et qui existent sans
altération somatique appréciable.

Cette fréquence du pouls dans le nervosisme pri-
mitif s’accompagne, ainsi queje 'ai dit, d’une légere
augmentation de chaleur appréciable au thermo-
metre, de malaises, quelquefois d'inappétence, de
soif, d’état villeux ou empité de la langue; par con-
séuent, c’est I'élat fébrile avee ses principaux ca-
racteres, véritable fibvre primitive et indépendante
de toute lésion matérielle. Fitvre du jeu et de 'a-
mour, fitvre du travail et de 'ambition, fievre de
chagrin ou fiévre de fatigue, fitvres morales, dé-
vorantes et permanentes comme leur cause, elles
conduisent au nervoesisme cet état morbide auquel
R. Whytta déja donné le nom de marasme nervew.
C'est la fidvre nerveuse admise et rejetée tour a tour
aux différentes époques de I'art el qui me parait
devoir étre réintégrée dans la nosologie.

Accidentelle et passagérechez quelques personnes,
elle disparait en quelques heures ou en quelques
jours, sans laisser de traces de son passage, apres
quelques malaises, un peu d'inappétence et de soif,
de la courbature, dessueurs el une copieuse émis-
sion d'urine, tandis que chez d’aulres elle est per—
manente et chronique. Alors elle varie beaucoup
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dintensité. Erratigue, rémitiente ow intermitiente,
le moindre mouvement du corps, la fatigue, les
éearts de régime et quelquefois méme le repas,
les émotions de toute espice lui impriment un
surcroit d’activité. Parfaitement caractérisée par
les symptomes ordinaires de I'état fébrile, elle a
pour effet I'inanition, 'amaigrissement avec allé-
ration profonde des traits, la coloration jaune ter-
reuse du visage et les troubles du nervosisme chro-
nique. La fievre est alors le symptome de la
diathése nerveuse arrivée & son plus haut de-
gré d'intensité et méritant bien la dénomination
de marasme nervewr, qui lul a été imposée par
R. Whytt.

Dans quelques cas, la fievre s‘accompagne d’une
grande prostration, avec forte courbature, inappé-
tence et stupeur comparable & celle de la fievre
typhoide. M. Beau, toul en repoussant 1'admis-
sion du nervosisme, qu’il réunit i Dhystérie et
i I'hypocondrie pour en faire une seule espece mor-
bide, a observé plusieurs faits de ce genre, et il les
distingue sous le nom un peu extraordinaire de
fausse dothinentéree.

OBSERVATION XVI. — Nervosisme aigu a forme typhoide.

« Une jeune fille, employée & la cuisine de I’'Hotel-Dien
(Annexe) et douée d’un tempérament nerveux trés-pro-
noncé eutune trés-vive contrariété, et tomba tout & coup
dans un état de faiblesse et de stupeur qui simulait assez
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bien une fiévre typhoide. Cing ou six jours aprés, elle était
guérie et reprenait son service (1). »

C’est & M. Beau, qui conteste la réalité de I'espéce mor-
bide appelée par moi nervosisine aigu, que Fon doil cette
observation, rapportée & la tribune académique, et il 'an-
nonce en disant que tout le monde en a vu de semblables.

« M. Bouchut, dit-il, expose quelques fails de son ner-
vosisme aigu. Je pense que toutle monde en a vu de sem-
blables; j’en ai observé moi-méme quelques cas que je
vous demande la permission de rapporter. »

Je me félicite d’étre en communaulé d’observation avee
un éminent confrére, dont j'apprécie plus que personne le
talent d’observateur; mais je ne comprends pas qu’ayant
pénétré lanature nerveuse de ce cas difficile, M. Beau en ar-
rivedconclure quele nervosisme n’existe pas, ce quil'oblige
4 considérer son observalion comme un exemple d’hysté-
rie. Evidemment, M. Beau est trop préoccupé de la restlau-
ration des idées de Sydenham, et son observation devrail,
au contraire, le conduire 4 les condamner. Il est évident
que I'hystérie et 'hypocondrie n’ont ancune part dans les
accidents de la cuisiniére de 1I'Hotel-Dieu, et que 1'état
nerveux f¢brile, occasionné chez elle par une vive contra-
riété, caractérise une névrose toute spéeiale & laquelle on
pourra donner le nom qu’on voudra, excepté celui d’hys-
térie et d’hypocondrie.

Ce fait n’est pas le seul qui se soil présenté & I'observa-
tion de M. Beau, car, aprés ce premier réeit, il ajoute :
« Depuis celte époque, j'ai observé plusieurs fails sem-
blables survenant aprés les grandes commotions morales
ou les grandes fatigues physigues, soit chez les femmes,
soit chez les hommes. Jappelle cette forme nerveuse
fausse dothinentérie (2). » M. Beau aurait da, pour étre con-

(1) Bulletin de I’Académie impériale de médecine, Tome XXIV,
1858-1839, p. 581.
(1) Loc. cit., p. B52.
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séquent avec lui-méme, lappeler hystérie aigné & forme
typhoide. Qualification pour qualificalion, il me semble
que celle de nervosisme aigu est préférable, d’abord parce
qu'elle indique la nature nerveuse des phénoménes mor-
bides, ensuite parce qu'elle ouvre la voie qui permettra
de mieux reconnaitre, & 'avenir, la nature de désordres
trop souvent confondus avee des maladies organiques.

Les palpitations sont plus rares el beaucoup
moins fortes dans le nervosisme aigu que dans le
nervosisme chronique. J'ai soigné une petite fille
de 11 ans qui se plaignait beaucoup de leur preé-
sence, mais en général si I'impulsion cardiaque
est pénible, le phénomene est intermittent et ne se
reproduit que dans le passage du lit a la station
verticale ou assise, dans les mouvements et au mo-
ment des impressions morales, quelle que soit leur
nature. Chez quelques jeunes femmes, les palpita-
tions ne sont pas habituelles, et elles sont provo-
quées par I'examen qu’on fait de leur poitrine.

Les bruits du cceur sont clairs, superficiels, mé-
talliques, sans bruil anormal bien nettement carac-
térisé. Plusieurs fois j’ai cru entendre & la base des
ventricules du coeur et en dedans du mamelon, au
niveau de l'origine de 'aorte et sur son trajet, un fai-
ble bruit de souffle, doux, intermittent, coincidant
avec le premier bruit; mais ¢'était une faible pro-
longation du premier temps plutot qu'un véritable
souffle.

L’aorte n’offre rien de particulier; mais, au ni-
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veau des carofides et des jugulaires, on entend
quelquefois un souffle que I'on rapporte presque
toujours a 'anémie. — Ce bruit, variable dans son
intensité, n'existe pas chez tous les malades. Il est
intermittent, un peu augmenté par les secousses du
corps, qui accélerent la eirculation, et il se passe,
d’apres Ward, Hope, Aran, Monneret, Chauveau,
dans les veines. Pour ce dernier physiologiste ,
il résulte non de l'anémie, mais des vibrations
de la veine fluide qui rentre au cceur par les jugu-
laires, et celui qu'on observe dans les carolides,
résultal mécanique de la pression du vaisseau
par le stéthoscope, est produit par I'observateur.
Quant aux bruits musicaux et & double courant, ils
sont trés-rares dans le nervosisme aigu, sans que
pour cela I'anémie des personnes puisse étre con-
testée. Leur cause physique est la méme.
Comment se peut-1l faire que des malades sou-
mis depuis longtemps a la diete el & un régime peu
substantiel n"aient pasde bruit de souffle carotidien
ni jugulaire, bien qu'ils soient anémiques, & en
juger par leur teint et par leur faiblesse musculaire?
D’oti cela vient-il? D'abord, de ce que 'anémie n'est
pas cause des bruits de souffle vasculaires, ensuite
de ce que l'altération du sang porte surla masse du
liquide qui est moindre; enfin, de 'absence des vi-
brations de la veine flnde jugulaire lorsque la cir-
culation est affaiblie et ralentie dans son effort.
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En effet, dans linanition, les artéres et les vei-
nes reviennent sur elles-mémes et se rétrécissent,
ce qui implique une diminution de capacité géné-
rale dans le systeme vasculaire, et, partant, une
moindre quantité de liquide en circulation et une
diminution notable de sa vitesse. C'est une variété
d’anémie qui n'a point d’autre symptome que I'état
nerveux aigu ou chronique, joint & I'ensemble des
signes extérieurs fournis par le malade.

Quand au contraire, au lieu de cette anémee ca-
ractérisée par la diminution de la masse totale du
sang dont les éléments constitutifs restent propor-
tionnellement les mémes, il y a, ce qui arrive chez
quelques personnes, diminution absolue ou relative
d'un de ses éléments, soit des globules, soit de 1'al-
bumine avec une forte impulsion cardiaque, les
symptomes sont diffévents, et les veines du cou pré-
senlent les bruits de souffle simple ou & double
courant et musicaux produits par les vibrations de
la veine fluide rentrant au cceur. I en est de méme
lorsqu’il y a augmentation absolue de la propor-
tion d’eau dans le sang, hydrohémie, ou pléthore
séreuse ; et, dans ce cas. les bruits de souffle vas-
culaires sont, comme plus haut, le résultat des vi-
brations de la colonne sanguine contre les parois
d'un vaisseau de plus en plus large ou contre un
obstacle intérieur, une valvule, par exemple.

Il ne faut done pas se fier d’une maniere abso-



90 DE L'ETAT NERVEUX OU NERVOSISME.

lue & la présence ou & labsence d'un bruit de
souffle vasculaire dans le nervosisme aigu, pour
établir ou rejeter I'existence d'une altération chloro-
tique du sang. Ce symptome n'a rien de pathogno-
monique. Onsait que d'une part ces bruils existent
manifestement chez des sujets sains, ce que je dé-
montrerai plus loin & propos du nervosisme chro-
nique, et de l'autre, qu’il peut faire défaut dans
certains cas, ol le sang est manifestement appauvri.
L anémie par diminution de la masse totale du sang
existe souvent avec le nervosisme, dont elle est la
cause la plus ordinaire, et il est trés-important de
ne pas la méconnaitre. Elle a surtout pour carac-
teres la décoloration de la peau, la faiblesse mus-
culaire et la rétraction considérable des arteres et
des veines superficielles.

£ 14. Troubles des sécerétions, Piyalisme. Sueunrs.
Urines.

Des troubles fonctionnels séerétoires, signalés par
Sydenham, par J. P. Frank, se montrent assez
souvent dans le cours du nervosisme aigu.

« Il est assez ordinaire aux femmes hystériques
« de cracher pendant plusieurs semaines une ma-
tiere « séreuse, ni plus ni moins que si elle avait 6té
« frottée d’onguent mercuriel. » Ce sont des trou-
bles qui appartiennent surtout a I'état aigu. Deux

(1) Sydenham, § 774.
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fois j'ai vu un ptyalisme considérable da & I'iy-
perséerétion de la muqueuse buccale et des glandes
salivaires (obs. 1x et x). C’'était un crachotement
continuel de liquide incolore et mousseux, comme
cela s'observe quelquefois chez la femme enceinte.
— Son abondance est quelquefois si grande que
les malades sont obligés d’avoir constamment pres
d’elles un vase ou un mouchoir pour recevoir le
produit de leur sputation.

La sueur est assez abondante pour étre désagréa-
ble, et quelques malades ne peuvent faire un mou-
vement dans leur lit, parler trop longtemps ou
éprouver une impression quelconque, sans avoir la
peau couverte de moiteur ou de sueur. Dans ces
cas la sécrétion sudorale a lieu de préférence dans
la paume des mains el sur le visage.

La sécrétion urinaire ne présente pas de modifi-
cations bien notables dans le nervosisme aigu. Les
urines sont tantot rareset tantot abondantes, piles el
peu colorées, quelquefois claireset limpides comme
de 'eau, et elles ressemblent assez, sauf 'abon-
dance, a celles qui sont excrétées dans le cours du
nervosisme chronique.

SECT. II. — NERVOS1SME CHROKIQUE.

$ 1. Tablean général,

Le nervosisme chronique, infiniment plus com-
mun que le nervosisme aigu, se retrouve, & cha-
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que pas, dans la pratique civile, et il est peu de
femmes du monde qui n'en présentent quelques
symplomes, sans étre pour cela complétement ma-
lades. 11 offre des degrés infinis comme toutes les
diatheses, et de méme qu’on peut avoirun ou plu-
sieurs symptomes de scrofulisme, de lymphatisme,
de podagrisme, etc., ete., sans avoir la scrofule,
ni la goutte & I'état de maladie bien caractérisée,
on observe chez un grand nombre de personnes des
troubles nerveux habituels qui annoncent la dia-
these sans spécifier encore 1'état nerveux chronique
(qui pourrase développer un peu plus tard avec une
grande intensité. Rien n'est aussi commun que ce
premier degré de la maladie, véritable exagéra-
tion du tempérament nerveux; mais lorsque cette
disposition préalable s’aggrave sous 'influence des
causes morales ou physiques dont j'ai parlé, les
phénomeénes nerveux se multiplient, deviennent
plus violents et se généralisent, les troubles fonetion-
nels, d’abord faciles & dominer en raison de leur peu
d'importance, deviennent intolérables, et toutel'or-
canisation ébranlée devient le thédtre d’accidents
nombreux et variés, souvent (rés—graves.

Les manifestations de la diathese se multiplient
a l'infini, et les fonctions de la sensibilité générale
ou spéciale, de I'intelligence, du mouvement, de la
respiration, de la circulation, de la digestion, des
séerétions isolément ou simultanément troublées
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donnent lieu & un grand nombre de symptomes
tres-caractéristiques de la nature du mal.

Né sous l'influence de causes semblables i celles
qui engendrent le nervosisme aigu (voir page 18
et suivantes), mais d'une action progressive plus
lente dans ses effets, le nervosisme chronique se
traduit par l'excitabilité, l'ataxie, et l'asthésie du
systéme nerveux dans un ou plusieurs des princi-
paux appareils organiques. Pranitif et d’abord dis-
tinct de toute complication viscérale matérielle, ou
secondmire, ¢'est=d-dire provoqué par une maladie
aigué ou chronique, par une nosorganie tubercu-
leuse, épithéliale ou cancéreuse, les symplomes
sont & peu de chose prés les mémes, sauf la pré-
sence de quelques phénomenes infimement liés 2
I'état morbide antérieur. Quant & ceux du nervo-
sisme en lui-méme, ils ne different que par leur
mobilité, leur permanence, leur intensité ou la
forme spéciale de leur association réciproque.

Les malades arrivent par degrés & un état de
souffrance trés—vive caractérisée par de lagace-
ment, une grande irritabilit¢ d’humeur et de ca-
ractére; la perversion des sentiments instinetifs,
I'exaltation du ceeur, de U'intelligence et du lan-
gage, la tristesse, la mélancolie ou au contraire
une gaieté folle presque déraisonnable,

lls dorment mal, et leur sommeil estagité par des
réves pénibles. Leur faiblesse musculaire est exces-
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sive; cependant le danger, le plaisir ou le dévoue-
ment leur donnent l'oceasion de déployer une acti-
vité musculaire incroyable.

Ils se plaignent de malaises, d’horripilations fré-
quentes, de froid ou de chaud superficiel, de dou-
leurs vagues, circonscrites ougénérales, quelquefois
de migraines et de névralgies superficielles ou pro-
fondes extrémement pénibles. Leur téte est lourde,
incertaine, se fatigue au moindre exercice intellec-
tuel. 11 y a des étourdissements, des vertiges, des
défaillances, des syncopes, et les organes du tou-
cher, de la voe, de l'ouie, du gout et de I'odorat
présentent de nombreux troubles fonctionnels pou-
vant varier de I'excitation & la paralysie.

Les fonctions digestives sont languissantes ou
fortement dérangées dans leur exercice par la gas-
tralgie, les flatuosités, les vomissements, la consti-
pation et plus rarement la diarrhée.

Les poumons fonctionnent mal et quelquefois
s'alterent dans leur structure. 11y a de la toux, des
spasmes, des étouffements qui préludent a 'appa-
rition d’une nosorganie. Le cceur et les arteres bat-
tent avec plus de fréquence que dans I'état normal,
et donnent lieu & despalpitations incommodes. En-
fin le sang d’abord amoindri dans sa masse s’altére
dansses éléments, etil en résulte un état de chloro-
anémie de plus en plus prononecé qui aggrave cha-
que jour la situation des malades, donne plus d’in-
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tensitéaux troubles nerveux, et favorise I'apparition
d’une nosorganie viscérale ou les progres plus ra-
pides de celle qui existait antérieurement. Les ma-
lades maigrissent d’'une maniere effrayante, el ne
mangeant pas, leur existence est un probleme pour
ceux qui les voient. Ils tombent dans cet état de
cachexie ou de marasme que R. Whytt avait appelé
le marasme nervewr , et 'hypocondrie la plus
noire vient souvent compliquer la situation. On se
demande comment ils peuvent lutter contre de pa-
reilles souffrances, et cependant leur vie devenue
un martyre se prolonge des mois ou des années,
sans offrir de réels instants de calme et de repos.
Quelques-uns guérissent lorsqu’ils sont traités d'une
manieére convenable, mais la plupart succombent
4 I'épuisement nerveux de la douleur ou & des ma-
ladies chroniques secondaires. Tels sont d'une ma-
niere succinele et en peu de mots les symptomes du
nervosisme chronique primitif ou secondaire. Leur
ensemble n’existe pas chez tous les malades i tous
les instants de la maladie depuis son commence-
ment jusqu’a sa fin. Le nervosisme est une maladie
générale qui se révele peu & peu comme toutes les
diathtses, et les troubles nerveux, qui le caractéri-
sent, marchent parallelement avee les troubles dy-
namiques profonds de I'organisme. D’abord limités
a quelques appareils, variables dans leur intensité
comme dans leur nombre, ils se multiplient, se
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généralisent comme le principe de mal qui est par-
tout, et bientot il n’est plus une partie du corps qui
ne présente par ses troubles fonctionnels la mala-
die généraie chronique du systéme nerveux.

Un rapide coup d’eil sur I'ensemble du tableau
que je viens de présenter suffit pour 'appréciation
des manifestations du nervosisme chronique ; mais
il ne permet pas darriver 4 la connaissance des
détails qui se rattachenta chacune d’elles.

L’étude approfondie des troubles fonctionnels
de chaque appareil organique peut seuley conduire.

g 2, Symptomes fournis par le systéme nerveux
cérébro-spinal.

Les troubles du systeme nerveux cérébral sont
aussi nombreux que variés dans la forme, et n’exis-
tent pas tous chez un méme malade. I n'y en a
quun certain nombre a la fois, deux, trois, cing
au plus, sans qu'il soit possible de donner les rai-
sons de cetle différence. C'esl une remarque impor-
tante et qui s’applique & tous les phénoménes du
nervosisme chronique localisé dans quelque appa-
reil fonctionnel que ce soit. Cela dit, voyons quels
sont les troubles dont le systeme nerveux cérébral
peut éire le sicége.

A. — AGACEMENT , EXCITABILITE NERVEUSE. —
L’agacement et une extréme irritabilité traduites
par le changement d’humeur et une disposition
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morale nouvelle s’observent chez tous les malades.
Seulement , ces phénomenes sont d'une mobilité
excessive , et ils disparaissent un moment sous
I'influence d'une diversion imprévue pour revenir et
disparaitre encore.

Les uns sont méeontents de ce qui les environne;
ils se plaignent de tout ; ils s’attristent ; ils boudent
contre leur souffrance et ils voient tout en noir ; les
aulres plus violents s’emportent au moindre pré-
texte, et le bruit, la contradiction ou la contrariété
déterminent chez eux de véritables acces de colere.
On ne sail comment les satisfaire, car tout leur de-
vient une occasion de manifester l'irritabilité de
leur caractere, et ceux qui, par religion ou par
force dime , ne peuvent maitriser cetle impulsion
intérieure deviennent les gens les plus désagréables
qu’il soit possible de rencontrer.

Cette facheuse disposition de l'esprit se mani-
feste également par une grande sensibilité morale,
par un extréme besoin d’affection et par une exal-
tation particulitre du langage.

Quelques malades pleurent sans molif, parce
qu'on les regarde ou lorsqu’on leur adresse la pa=
role, comme I'individu dont parle Sydenham (1);
une visite méme indifférente les attendrit, et leurs
larmes coulent en abondance  'oceasion de folles
idées qui leur traversent le cerveau. J'ai connu une

(1) Loc. cit., § 756.

BOUCHUT. T
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jeune dame, mére de deux beaux enfants trés-bien
portants, et qui ne pouvait les regarder sans fondre
en larmes, & Uidée qu'ils devaient mourir, et que
Dieu pourrait prématurément les lui reprendre.

La méme personne m'a raconté que dans 1'église
ol elle allail & la messe, un tableau de I'Adoration
des Mages la faisait également pleurer malgré elle,
et cela parce que la nudité de I'Enfant Jésus lui
faisait penser aux souffrances de la Passion. Celte
personne, tres-exaltée dailleurs, dyspeptique et
accablée de névralgie, a été longtemps soignée a
I'établissement hydrothérapique d’lIssy.

[l en est qui, malgré cette irritabilité intérieure
douloureuse , conservent leur intelligence , leur
bouté d’dame et une chaleur de sentiment exagérée
qui se traduit par des idées bizarres d’attachement,
quelquefois de répulsion non motivée.

B. — EXAGERATIONS DE LANGAGE. — Le langage
est en rapport avec ces dispositions différentes.
Tantot convenable, calme ou résigné, tantot rapide,
incohérent et brusque, chargé d’'épithetes et d'i-
mages sombres et mélancoliques, on voit que ces
malades n’¢prouvent rien & demi; elles parlent tou-
jours au superlatif; elles sont trés—aimantes, trés—
malheureuses , trés-malades ; leur souffrance n’esi
comparable & aucune autre ; ce qu’elles ressentent
est ce qu'il y a de pire au monde, et si 'hypo-
condrie vient compliquer la situation, elles s'ima-
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ginent avoir dans chaque région du corps, comme
cela arrive quelquefois, & cause de la mobilité
des douleurs ambulantes ¢qui s’y montrent, une
altération toujours trés—grave, probablement mor-
telle. L'idée de la mort les poursuit alors comme
un cauchemar, et je soigne une dame qui, sans
avoir autre chose qu'un nervosisme chronique
compliqué d’hypocondrie, m’a consulté une fois
pour une maladie de l'utérus, plus tard pour une
affection du foie et successivement ainsi, i de longs
intervalles, pour des maladies de l'estomac, des
reins , du eceur, de la mamelle , du cerveau, de la
moelle épiniere, des articulations, ete., & l'occasion
de douleurs névralgiques mobiles parcourant ces
différents organes. On ne saurait croire combien
celte disposition morbide est fréquente, et combien
il importe de I'étudier pour en faire une apprécia—
tion trés—-exacte.

C.— DESORDRES DE L'INTELLIGENCE, DELIRE, IL—
LUSIONS SENSORIALES. HALLUCINATIONS ET ALIENATION
MENTALE. — Du changement d’humeur et de ca-
ractere, des désordres de lintelligence et de son
exaltation & I'aliénation mentale il n’y a qu’un pas;
la transition est sensible, el quelques nervosiques,
devenus hypocondriaques, nosomanes, ayant perdu
la raison, arrivent au suicide. Il en est qui per-
dent la mémoire et le jugement; d’autres, au
momenl de s'endormir et dans 1'élat de veille,
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deviennent le jouet d’illusions sensoriales et d’hal-
lucinations dont ils connaissent la fausseté (1).
— Quelques malades enfin, sont conduits par leur
état nerveux jusqu’a l'aliénation. Pomme, Tissot ,
Pinel, Esquirol, Barras ont rapporté plusieurs
exemples de ces hallucinations, mais un des plus
curieux est assurément celui du docteur Gérard, qui
est publié dans le Traité des maladies nerveuses de
Pomme.

OBSERVATION XVIL.— Toux nerveuse, contracture, convulsions,
délire et hallucinations considérées comme une possession
démoniaque, par M. Gérard, médecin a Carrouges.

« Francgoise Thibaut, fille igée de douze ans, née de pa-
rents pauvres,de la paroisse de Ligniére-la-Doucelle,au dio-
cése duMans,d’un tempérament sanguin, d'une complexion
assez robusle, pieuse, sage, docile & la voix de son pére et
de sa mére & contribuer de son mieux, par le travail de
ses doigts, au besoin d’une nombreuse famille, éprouva

(1) On sait que I'illustre Pascal vovait sans cesse & ses cOtés un
précipice, et que, pour n’en étre pas troublé dans ses médita-
tions, il était obligé de dérober celte image & ses regards en in-
terposant un corps opaque entre ses veux el la place qu’elle oc-
cupait par rapport & lui. Il se guérissait en raisonnant et en di-
sant : « Puisque je cache le précipice, je ne dois plus le voir. »
Ce n’est certainement pas 14 un acte d'insensé, el quoi que puis-
sent prétendre les systémaltiques, qui font de 'hallucination un
symptome de la folie, Pascal n’était pas plus un fou que Socrate.
Jai connu une dame, la femme d'un confrére, bien portante,
qui, dans un senliment de jalousie contre son mari, le vit
double pendant trois jours et lrois nuits; une des images, la
vraie, auprés delle ; une seconde image, fausse, prés de la
porte entre-Ld llée, lui adressant des reproches, qu’elle croyait
entendre, alors qu’on ne lui disait rien,
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le 8 décembre 1760 un point de ¢olé sans fiévre, auquel
succéda le méme jour un mal de gorge, avee dilficullé d’a-
valer et les liquides el les solides. Une saignée au bras fut
faite le lendemain de Iattaque, et mit aussitot fin & ces pre-
miers accidents de la maladie. On la crut guérie, mais ce
ne fut qu'un calme trompeur qui fut le prélude des diffé-
rentes révolutions de la maladie. Trois jours aprés la sai-
gnée, on ful tout élonné de voir celte fille prise tout a
coup d'un hoquet qui imitait si parfaitement le jappement
d’'un chien qu'on s’y serait mépris sans la voir (1). Dans
cel élat, elle ne se plaignait de rien autre chose que d’une
grande faiblesse dans les jambes, qui I'obligeail & garder
le lit : appélit se soutenail, les fonctions du corps se fai-
saient comme & l'ordinaire. Quand on lui demandait pour-
quoi elle contrefaisait le chien, ce qui lui arrivait quantité
de fois le jour, elle répondait qu’elle ne s’en apercevait
point. Cet élat dura huit jours : le naturel prit ensuite le
dessus; mais on jugea bien qu’il ne serait pas de durée
par la faiblesse des jambes qui persévérail. Aussi vit-on
I’hydre renaitre au bout de dix jours, et la malade imiter
I'aboiement d'un chien pendant huit autres jours.

« Jusqu'ici, le pére et la mére de celle fille avaient été
fort discrets sur son état ; il n’y avail eu qu'un des maires
de la paroisse el quelques autres personnes charitables &
en avoir connaissance ; mais ils furent forcés de rompre le
silence. Le 8 janvier dernier, celle infortunée fille fut atta-
quée, le maltin & son réveil, de celle espécee de convulsion
nommée par les Grees émaldtovos, | La contraclion de lous
les muscles extenseurs de la téte, du col, des épaules et du
dos lul faisaient faire le sanl de carpe, le corps renversé
en arriére. L'aceés ful d’un quart d’heure et fixa la durée
des suivants. La nuit comme le jour, la malade en éprou-

(1) Une observation 4 peu pris semblable est rapportée par
M. Raulin, dans son Traité des uﬁlrrwm vaporeuses du sere,
p- 1235, secﬂnda édition,
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vait des retours qui laissaient & peine une demi-heure d’'in-
tervalle entre eux, Ils étaient annoncés par deux ou trois
baillements accompagnés d'une extréme difficulté de par-
ler, sanssouffrances et suivis de douleurs de téte et de mal
i l'estomac. Dans I'état le plus violent, la malade voyait et
enlendait tout, et en conservail méme le souvenir. Dans
quelques -uns des acces, elle s’était imaginé voir des
spectres A figure d’hommes mal intentionnés, préts i se
jeter sur elle, ce qui 'obligeait, disait-elle, & vouloir s'é-
lancer hors du lit, pour se soustraire & leur malignité.
Presque tous ceux qui l'ont sue en cet état n’ont eu qu'une
voix : C'est une fille ensorcelée, disait-on hautement ; il n’y
a que le démon qui puisse D'agiter ainsi. Tel était le lan-
gage de la plupart des spectateurs, mais on ne s’en tint
pas la; on prit conseil. Un prétre fut consulté sur cet évé-
nement par un prétre, son ami, qui sait joindre 4 la qua-
lité de chanoine le talent supériear de briller dans I'art de
la chaire. L'exposé du consultant ne fut pas plutot achevé,
qu’il prononga qu’il y avait obsession et possession, que
I'illusion est & craindre, quand le préjugé nous domine. Je
fus consulté & mon tour : je vis pour la premiére fois cette
prétendue favorite de Circé, le 19 janvier. Elle m'avait été
recommandée par M. le bailli du lieu, quin’est pas moins
le pére des pauvres que le protecteur des lois. Jappris, &
mon arrivée chez la malade, que l'orage venait de se dis-
siper et que le calme succédait & la tempéte. Je profitai de
cel heureux moment pour faire mon examen. Je n'eus de
lemps que ce qu'il en fallut. Je vis ensuite la malade dans
I’état violent rapporté ci-dessus. Hors de 'accés, elle avait
le pouls petit et vif, sans élre irrégulier ni égal; dans l'ac-
cés, il était fréquent el trés-peu sensible; hors de 'accés
comme dans 'aceés, on aurail jugé la malade dans 1'élat
de santé, & la seule inspection de son visage ; le mal n’en
altérail mi les graces des traits, ni celles du coloris.

« 11 ne restait plus qua désabuser les parents de celte
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fille sur la cause de cetle maladie et & les rassurer sur les
suiles, pour ensuile prescrire les remédes qui me parais-
saient indiqués, Il m’était bien moins facile de réussir dans
mes premiéres vues que de remplir les secondes. J'eus
beau leur dire et redire qu'il n'y avait rien d’extraordi-
naire dans cette maladie que I'idée qu’on y avait allachée,
que le maléfice n'y entrait du tout pour rien, et que, par
I'usage des remédes que jallais preserire, jespérais que
la malade guérirait. Je m'apercus & merveille que mes
raisons n'avaienl pas le don de la persuasion, et que ceux
A qui je parlais n’étaient pas susceptibles d’un examen suf-
fisant pour détruire la prévention qui les induisait souvent
en erreur. J'abandonnai celte premiére vue. Je proposai
des remedes : on me promit de les faire et de les appli-
quer comme je voudrais; on m'a tenu parole; ¢'élait ce
que javais & désirer. Je lui donnai des anlispasmodiques
relichants, soutenus d’une saignée au pied. Je les ai em-
ployés extérieurement et intérieurement; ils ont eu tout
le suceés qu'on pouvait en attendre. Les vapeurs convul-
sives, qui faisaient les vapeurs de la maladie, cessérent
le dernier jour de janvier, et la prétendue obsédée el pos-
sédée a repris son train de vie passé, avec celte différence
néanmoins qu’'elle n’est plus si docile & la voix de ses pa-
rents : ce vice du caractére est un effet de la maladie, gui
s'effacera sans doute avec les impressions de la canse. Je
ne dois pas omettre que cette fille avait 61é mise sous I'in-
vocation de saint Denis, devant I'image duquel on a fait
dire la messe el fail faire des neuvaines, et que ceux qui
croient au maléfice dans cette maladie en atlribuent la
guérison plutét au pouvoir du saint qu'a Uefficacité des
remedes. Quoi qu'il en soit, je suis beaucoup moins ja-
loux de I'honneur de celle guérison que de la gloire,
qu'on ne saurail me refuser, d’avoir coopéré avec le saint
pour 'obtenir (1). »

(1) Pouue, t. 11, p. 200. — Journal de médecine, 1761, p. 325.
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Cette observation de Pomme ne saurait éfre ran-
gée dans les cadres de I'hystérie et de I'hypocon-
drie. Ce fut un éfat nerveux aigu, provoqué par une
saignée faite d'une facon inopportune, et dont les
principaux phénomenes: toux convulsive, contrac—
ture, hallucination, délire, ete., fort graves, furent
avec l'esprit du temps considérés comme I'exem-
ple d’une possession démoniaque.

Les faits de M. Barras ne sont pas moins intéres-
sants; I'un se rapporte & un homme de trente ans
devenu fou & la suite d’une gastralgie traitée pen-
dant huit mois par les antiphlogistiques.

Le second a été observé chez une dame de qua-
rante-qualre ans, devenue folle aprés un an de trai-
tement antiphlogistique et de régime lacté pour
une prétendue gastrique chronique (1).

Le troisieme est relatif & une dame de quarante-
trois ans, sujette aux douleurs d’estomac avee spas—
mes de la poitrine, et a des suffocations momenta-
nées, qui eut de nouveau des douleurs d estomac
par suite d’un violent chagrin causé par la mort de
son pere. On la mit & la diete apres lul avoir pres—
crit trois applications de sangsues. Deux mois
apres, attaque de manie aigué et volonté conti-
nuelle de manger. On céde a ce désir, et peu a peu
I'intelligence revient, la gastralgie disparait ainsi

(1) Barras, Traité des gastralgies, t. 1, p. 66,
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que les étouffements. La malade guéril entitre-
ment (1).

Voici encore un autre cas analogue observé par
le docteur Reber, de Mareville (Meurthe), et dans
lequel les troubles intellectuels paraissent avoir été
le résultat d'un réel appauvrissement du sang par
la chlorose (2).

OBSERVATION XVIII. — [nsomnie, amyosthénie , hystéricisme,
érotomanie, hallucinations du toucher, de Uouie et de la
viston, — Guérison par les préparations ferrugineuses et
opiacées. (Recueillie par M. Kuhn,)

« Joséphine P..., dgée de vingt-cing ans, non mariée,
brodeuse, d'une constitution délicate et dun tempérament
lymphatico-nerveux, est originaire du département des
Vosges. Elle n’a jamais éié malade. Ses mozurs onl lou-
jours été trés-bonnes el ses habitudes réguliéres. Elle ne
compte pas d’aliénés parmi les membres de sa famille ;
son éducation élait nécessairement fort restreinte, comme
I'est d’ordinaire celle des habitants de la campagne. On
avail remarqué cependant une certaine délicatesse de sen-
liments au-dessus de sa condition.

«lly a deux ans,il se manifeste chez elle tous les symp-
tomes de la chlorose. Le sang menstruel perd de sa con-
sistance, de sa quantilé et de sa couleur. Les menstrues
durent moins longltemps et ne lardent pas & disparailre
complétement. La peau est pile el séche, les chairs sont
flasques, la langue, les gencives, les lévres sont décolorées.
Les forces sont diminuées, le sommeil est suspendu. Sous
Pinfluence de cet état chlorolique, on ne tarde pas i re-
marquer une cerlaine excifabililé nerveuse, des prélen-

(1) Observ. v, p. 64.
(2) Gazette des hopitaws, 1859,
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tions & la toilette et une coquetterie inaecoutumée. Elle se
prévaul de ses avantages physiques, et en concoit des es-
pérances matrimoniales exagérées. Elle montre un grand
désir de s'instruire.

« Aussilot gqu’elle trouve un moment, elle se livre a la
lecture de livres qui sont au-dessus de son intelligence. A
cette disposition studieuse s’ajoute une piété exagérée.
Bientot il se développe chez elle de I'hystéricisme, et des
idées érotiques se manifestent.

« Sous cetle influence, un soir, au moment ot elle ve-
nait de se coucher, elle sent une main se glisser sous sa
couverture, et entend en méme temps une voix qui lui dit
de se laisser faire et d’abandonner son espril.

« Quelque temps aprés, MUe P..... éprouve un frisson
suivi d'une agitation extréme. Elle parle avec volubilité et
incohérence, se met & chanter et 4 faire des grimaces., A
cet accés on oppose les saignées, les purgaltifs el les bains
prolongés, que I'on continue pendant six semaines & Plom-
biéres. La maladie ne faisant que s’aggraver sous I'influence
de ee traitement, on résolut de placer la malade & Mare-
ville, o elle fut admise le 9 février 1857,

« A nolre premier examen, nous voyons tant de trouble
dans les idées de cette malade qu’il est impossible de rien
comprendre & ce qu’elle dit et de fixer un instant son at-
tention. L’éther est prescrit 4 la dose de 1 gramme, et
continué ainsi pendant quelques jours. Sous l'influence de
cette médication, l'isolement et le régime, la malade ne
tarde pas & se calmer. Mais, si ses actes sont devenus ré-
guliers, ses idées continuent, au contraire, 4 nous offrir
une incohérence extréme. La menstruation est toujours
absente. Le fer réduit par 'hydrogéne est ordonné.

« L’hallucination de I'ouie ne s’est plus renouvelée, mais
les hallucinations et les illusions de la vue se sont multi-
pli¢es el établies en permanence. Pour elle, les caractéres
étaient écrits sur le mur; ils s’effacaient et se suceédaient
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rapidement sans qu'elle pat y rattacher aucun sens, el au-
jourd’hui encore, au moment de se mellre au lit, ce phé-
noméne se reproduit constamment. Ces mémes phéno-
ménes élaient entretenus par 'insomnie permanente qui
datait de I'administration des bains prolongés.

« Au mois de mars 1857, M" P... est prise d’'un nouvel
acces d'agitation des plus intenses : le plus grand désordre
régne dans ses idées el dans ses acles. L’éther, & la dose
de 1 gramme, esl administré de nouveau et réussil comme
la premiére fois. Le fer réduit est continué.

« Au mois d’avril, la malade s’occupe, el nous montre
dans ses rapports des idées d'un bon ecaraclére. L'amélio-
ration va en progressant, la menstrualion s’esl rétablie ré-
guliérement , et elle en éprouve un grand soulagement.
- Toutefois il reste encore I'état hallucinaloire enlretenu
par I'insomnie et produisant encore des conceptions déli-
rantes auxquelles la malade sabandonne,quoiqu’elle com-
mence déja & en apprécier la valeur. C'est surtout le ma-
tin et le soir qu'elle esl le jouet de ces erreurs de percep-
tion, dont elle rend comple dans la journée, mais qu’elle
n'est pas maitresse de ne pas considérer comme des réa-
lités quand elle est sous leur influence.

« Une derniére indication restait & remplir, et elle a été
saisie avec empressement. Les opiacés, en ramenant le
repos de la nuit, ont produit une notable amélioration.

« Le retour du repos, joint aux modificalions avanta-
geuses survenues dans la constitution , hite la convales-
cence el fait enticrement disparaitre toute trace d’halluci-
nation el de délire. L'amélioration fait de jour en jour des
progrés sensibles, et Joséphine peut quitter asile pour
étre rendue & sa famille. »

Réflexions, — Celle observation est intéressante et re-
marquable & plus d'un titre. C’est un cas de chlorose qui,
par sa marche lente et progressive, s’est compliquée de
troubles nerveux des plus variés et des plus graves. La vie
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sédentaire a é1é évidemment la cause principale de cet
appauvrissement du sang; appauvrissement qui amena
plus tard 'hystéricisme et les aceés d'agitation maniaque.

Plusieurs cas de suicide observés chez des indi-
vidus atteints de nervosisme primitif ou secondaire
sonl rapportés dans les auteurs, et particulierement
par Pinel et par Esquirol; mais pour mon compte,
je n’ai encore vu dans le nervosisme aigu ou chro-
nique que des hallucinations passageres de la vi-
sion et de 'ouie, des illusions sensoriales et une
seule fois la démence.

« 1l semble, en général, dit Pinel, que le siége
« primitil de la manie soit dans I'estomac, et que
« ¢'est de ce centre que se propagent comme par
« une espeee d'irritation les troubles de 1'entende-
« ment. »
« Tantot, dit Esquirol, les extrémités du systeme
nerveux, et les foyers de sensibililé placés dans
« les diverses régions, tantot dans 'appareil digestif,
« tantot d'abord le foie et ses dépendances soient
dans le siége du mal. »
Puisue je viens de citer Pinel, je rapporterai en
détail une de ses observations relatives & un méde-
cin de Paris, depuis longlemps tourmenté par des
accidents nerveux, semblables & ceux que nous rap-
portons au nervosisme et qui a présenté de trés—
curieux phénomenes de catalepsie extatigue (1).

=
—

-

-
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—

(1) PineL et BricHETEAU, Diction. des se. méd., art. SpaAsME.
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OBSERVATION XIX, — Nervosisme chronique.— Somnambulisme,
névralgie intercostale, dyspepsie.— Vertiges, spasmes, cata-
lepsie extatique ; palpitation ; faiblesse générale.—Guérison,

a« M. Fabré-Palapral, médecin de Paris, aussi recom-
mandable par ses talents que par sa philanthropie, est agé
de 46 ans; né sous un climat chaud, il a été dés sa jeu-
nesse doué d'une imaginalion exaltée et d’un caractére
méditatif, ne paraissait se complaire que dans la solitude,
livré aun travail el & la méditation, Il avail parfois des ac-
eés de somnambulisme, car il assure avoir composé, dans
un de ses aceés, une piéee de vers latins, dont il se recon-
naissail incapable dans I’élat de veille,

« A 18 ans il fut déliveé de cetle ficheuse incommodité,
par un réveil en sursaut, dans le temps méme qu’il se
livrait & une de ses excursions nocturnes, L'un de nous a
¢té également somnambule dans sa jeunesse, et une pa-
reille aventure I'a délivré de cette maladie.

« A peu prés dans le méme temps, le malade fut atteint
d'une fiévre intermitlente quarte, qui dura une année
entiére et dont il fut guéri brusquement par un reméde
secret, qu’ll suppose étre de l'arséniale de potasse,

u A peine cette fidvre avait cessé, qu'il se manifesta une
autre maladie périodique ; ¢’étaient de vives douleurs dans
la poitrine, accompagnées d'anxiété, de mouvements
spasmodiques, avec une teinte jaune de la peau, un déran-
gement dans les fonctions digestives, ete. Ces accidents
survenaient & des intervalles ¢loignés, 4 la suite du travail
et de la méditation; ils allaient toujours en eroissant
I’espace de 8 & 10 jours, puis décroissaient successive-
ment. Pendant plusieurs années qu'il fut affecté de ces
spasmes de la poitrine, M. Fabré consulta & Montpellier,
ou il étudiait la médecine, plusienrs médecins dislingués
(Fouquet, Pétiol, Dumas, ete.), qui le crurent menacé de
phthisie, et lui prescrirent des moyens appropriés i cet
élat, ete.; il vint ensuite habiter Paris. L'élat de sa santé
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n’offrait rien de remarquable dans les premiers temps de
son seéjour en cette ville, si ce n’est des vomissements de
sang qui ¢taient constamment causés par l'usage du
beurre, effet singulier dans la production duquel cepen-
dant I'influence de PI'imagination n’avail aucune part,
puisque le malade ayant consenti un jour & diner chez un
ami, 4 condilion qu’il ne mangerait rien au beurre (condi-
tion qui ne fut pas tenue), il vomil une grande quantité de
sang a lissue du diner.

« Vers 36 ans, la maladie prit un autre caractére, Les
accés annoncaient, par une grande irascibilité , une hu-
meur ficheuse dont les meilleurs amis du malade ont
quelquefois éprouvé les elfets; puisqu’il survenait des
vertiges, des spasmes dans tous les musecles soumis & la
volonté qui I'obligeaient & se jeter dans un fauteuil ou sur
un canapé ; souvent il poussail un eri aigu qui était suivi
d'une roideur cataleptique de quelques secondes seule-
ment; bientot aprés succédait une sorle de vomissement
extatique avee une sensation de volupté indicible que 1'on
peut comparer, suivant lul, aux jouissances de l'amour,
mais qui est infiniment au-dessus. Les organes génitaux
ne parlicipaient d’ailleurs en rien a cet état d’exaltation,
bien que le malade fil en général continent et vit rare-
ment de femmes dans la crainte de se trouver mal, ce
qui lui est arrivé quelquefois. Pendant la durée- de
I'extase, qui est communément de cing & six minutes,
M. Fabré ne perdait pas connaissance, continuait de con-
verser, mais ses discours avaient quelque chose de solen-
nel, de romanesque et de poétique. L’extase dissipée, ou
plutot diminuée, l'aceés se prolongeait jusqu’au huitiéme
et dixiéme jour pendant que le malade ne prenait ni ali-
ment ni boisson; il vaquait néanmoins & ses aflaires, mais
dans sa conversation, on apercevail facilement que son
imagination avait une teinte romanesque et que sa maniére
d’étre élait puissamment modifiée par un élat d'exaltation
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el de contentement qui ne sont pas ordinaires dans la
vie humaine. La durée du sommeil ne dépassail pas deux
heures, et le reste de la nuit se passait dans une sorte de
réverie contemplative dont le vague bercait agréablement
le malade.

« Lesaccds de spasme extatique, tels que nous venons de
les déerire, se sont d’abord manifestés tous les six mois
ou environ, puis tous les quatre mois, enfin lous les vingt-
huit jours assez réguliérement; & mesure que ces acces se
rapprochaient et devenaient en méme temps plus courts,
I'exlase élait accompagnée de jouissance plus ineffable;
et cet état avait alors tant d'attraits pour le malade, qu’il
s’y abandonnait involontairement malgré la conviction
qu'il avait de pouvoir lutter avec avantage contre son dé-
veloppement. Un affaissement et une prostration trés-
considérables des forces avee des sueurs abondantes, qui
parfois avaient l'odeur de sperme, annoncaient, pour 'or-
dinaire, la fin de I'accés el un prompt retour al’état naturel.

« Au mois de mars 1818, d'aprés les instances de sa
famille et de ses amis justement effrayés de la fréquence
loujours croissante des retours de cetle allection spasmo-
dique, M. Fabré essaya de la combaltlre au moyen de pi-
lules narcotiques de Méglin, composées de valériane,
d'oxyde de zinc et d'exlrait de jusquiame, un grain de
chaque, qu’il porta successivement jusqu’a douze; l'ellel
en fut assez marqué, puisque l'aceés dont le retour devait
étre prochain, ful relardé d'environ deux mois; mais
comme si le mal n'ent été que comprimé pendant quelque
temps, il parut avec plus de violence, el pour ainsi dire
sous une autre forme, car, & compter de celle époque les
accés ne furent que de courte durée el se montrérent
quatre jours de suite, les 13, 14, 15, 16 mai. Le 14, I'extase
voluptueuse se reproduisit jusqu’a six fois, ce qui fit au
malade l'effet d’une violente courbature; on remarqua
pour la premiére fois qu’il perdait connaissance pendant
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quelques secondes; on continua P'usage des pilules de
Méglin que 'on porta jusqu'a dix-huit; 4 cette dose, la
vue se trouva considérablement affaiblie, ainsi que la sé-
crétion urinaire.

« Le 10 juin, on observa tous les avant-coureurs d’un ac-
cés qui cependant n’eunt pas lieu. Le 8 aoat, & la suite d’une
attaque légére, M. Fabré joignit aux pilules de Méglin un
demi-gros de valériane en poudre, et ensuite un gros avec
quantité égale de quinquina. Ces médicaments furent
administrés ensemble pendant quelque temps, puis sus-
pendus et repris; il ne se manifesta d'aceés qu’en no-
vembre, époque & laquelle on reprit I'usage de la valé-
riane, de quinguina et des pilules de Méglin, suspendu
depuis quelques jours, et on continua d’administrer ces
mdédicaments le reste de Pannde 1818.

« Au commencement del’année 1819, le malade éprouva
un acces de spasme exlatique 4 la suite d’une affection
morale; il reprit alors l'usage de la valériane associde au
quinquina qu’il porta jusqu’a trois gros. Toujours concur-
remment avec les pilules de Méglin, administrées d'une
maniére croissante et décroissante depuis une pilule jus-
qu’a dix-huit, ef vice versa.

« Pendant les huit mois qui suivirent, M. Fabré eut assez
fréquemment des attaques, ou bien simplement observa
chez lui quelques signes avant-coureurs qui n’avaient au-
cune suite. Il continua en général de faire usage des
mémes médicaments. L'objet du délire extalique, quand
il survenail, était toujours le méme, c¢’est-h-dire un senti-
ment indicible de bonheur et de ravissement auquel le
malade s’abandonnait avee délice aux approches de I'aceés,
bien qu’il ful persuadé que sa santé dat en recevoir une
mauvaise influence; disposition que l'on peut comparer
A celle de ces individus faibles el irritables, lrés-enclins
aux plaisirs de I'amour, qui savenit bien que les jouis-
sances les usent el les consument, mais ne les recherchent
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pas moins et s’y abandonnent avec une sorte d’instinct
destrucleur.

« A la fin de I'année 1819, la maladie ne se montra plus
que faiblement et sous un aspect différent; I'état spasmo-
dique, au lien d'étre suivi d’extase voluptueuse, n’offrail
plus qu'un état plus ou moins prolongé d’anxiélé et d'i-
rascibilité avec de violenles palpitations, de 'oppression,
et quelquefois une abondante hémorrhagie du nez. La ma-
ladie, que I'on ne cessa pas de combattre par intervalles
avec les moyens indigqués plus haut, continua & se mani-
fester sous cette forme nouvelle jusqu’au mois d’avril 1820;
la durée totale de chaque aceds était alors de douze heures
au plus; et 'on ne pouvait méconnaitre combien le temps,
d'un eoté, et de l'autre une médication actlive et savam-

ment combinée avaient changé la nature du mal et affaibli
ses elfets.

« A la fin d’avril, 'affeclion se reproduisit sous la forme
primitive avec exlase el jouissance intuitive. Le 8 mai,
pendant la nuit, M. Fabré éprouva un fort accés avee
convulsion, roideur tétanique, perte de connaissance. Cet
état dura quarante minutes et fut suivi d’extase volup-
tueuse, de courbature et d’accablement. Quelques autres
acceés qui survinrent ensuile, quoique beaucoup moins
forts, firent craindre au malade que D'affection spasmo-
dique ne reparit avec son intensité premiére, et 'engagé-
rent & recourir & I'usage des médicaments ci-dessus men-
tionnés qu'il avait abandonnés. La valériane et le quin-
guina, associés ensemble, furent adminisirés de nouveau
jusqu’a la dose de 3 gros chacun, et les pilules de Méglin
portées concurremment jusqu’a 19, d’oit 'on allait en
décroissant jusqu'a la dose la plus faible.

« Depuis celte époque, M, Fabré n’a, de temps 4 autre,
que de l'oppression, de I'anxiété et quelques autrves acei-
dents qui composent ce qu'il appelle des soupgons d’at-
taque; 1l se porte en général beanconp mieux que par le

EOUCHUT. 8
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passé, el supporte bien les fatigues qu’exigent les soins de
sa profession (1). »

M. Sandras cite les observations d’une dame qui
avait aulour d’elle des tétes plus ou moins nom-
breuses, chaque fois que son sysléme nerveux élail
plus tourmenté que de coutume, et celle d'un hom-
me parfaitement sain d’esprit, qui voyait une étoile
le conduire chaque fois qu’il avait une détermina—
tion & prendre.

M. Landry a publié un fait analogue.

Ops. XX. — Nervestsine chronique , névralgies , viscéralgies ,
spasmes, convulsions, hallucinations, chlorose, — Médica-
tion tonique et ferrugineuse. — Guérison (2).

« Une fille de seize ans, extrémement délicate, dont la
mére élait sujette & des atlaques de nerfs, présentant tous
les attributs d’'un tempérament lymphatique et méme
scrofuleux, et toute sa vie sujette a des palpitations, & des
douleurs névralgiques, entre dans le service de M. San-
dras le 7 juin 1854, pour des accidents nerveux qu’elle
avait déjh éprouvés plusieurs fois, quoique moins intenses
et qui avaient été calmés, mais jamais enliérement guéris
par un traitement ferrugineux et tonique toujours in-
complel.

« En mai 1851, tous les accidenls prirent une nouvelle
intensité : faiblesse, palpitations, étoulfements, essoufile-
ments, douleurs vagues, inappétence, constipation, régles
irréguliéres, lencorrhée, gastralgie, etc.

« A son enlirée, oulre les symplomes préeédents, je con-

(1) Pixer, Dictionnaire des sciences médicales, art. SpasME,
(2) Laxory, Recherches sur les maladies nerveuses, p. 28.
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statai ce qui suit: faiblesse extréme du systéme muscu-
laire, mais aucun phénoméne paralytique réel, parfois de
petites convulsions passagéres des muscles de la face et
une sorte de frémissement fibrillaire de ceux des mem-
bres; fourmillements aux extrémilés, douleurs vagues
dans les parois thoraciques et dans la téte, hypéresthésie,
analgésie en d’autres points; aphonie, affaiblissement et
fréquentes aberrations de la vue ; hallucinations, donlt elle
a conscience, el qui ne troublent pas l'intelligence ; sur-
dit¢ fugitive, bourdonnement d’oreilles, vertiges, étour-
dissement ; jamais d’accés convulsifs ni de sensation de
boule hystérique; pas de fiévre; face el peau trés-piles,
pouls petit, mou, dépressible; bruits du ceceuar secs, ra-
pides, petits ; le premier est quelquefois soufflé A la base;
souffle intense dans les carotides; sang des régles trés-
pale, presque aqueux.

« Traitement : Qualre pilules de Vallet : magnésie calei-
née, 2 grammes aprés chaque repas; affusion d’eaun froide
le long du rachis.

a 30 aout. — Le méme traitement a été continué. Les
fonctions digeslives se sonl améliorées rapidement; les
forces générales se sont rélablies; tous les phénoménes
nerveux ont graduellement disparu.

« Aujourd’hini la santé est excellente, et cette jeunc fille
a pris un embonpoint et un teint rosé qu’elle n’avait

jamais eus. Le souffle des carotides est presque nul. Elle
guilte I'hopital. »

Dans quelques cas, les troubles nerveux se loca—
lisent dans I'appareil génital, et donnent lieu i une
tristesse plus ou moins grande accompagnée de
nymphomanie. L'observation suivante de M. Gille-
bert d’Hercourt en est la preuve.
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OBs. xx1. — Nymphomanie et lypémanie quéries par Uhy-
drothérapie (1),

« En 1846 une famille de... me counfia une jeune fille
de 19 ans environ qui élait atteinte de lypémanie ,
accompagnée de fréquents accés de nymphomanie.
Ainsi, elle se croyait maudite et prédestinée i D'enfer,
parce qu'un jour, en complant le linge de la maison, elle
avait, disait-elle, souhaité la mort de son pére. « Son
compte, pensa-t-elle, et été plus tot fait, sile linge de son
pére ne s’y fat pas trouvé ! » Persuadée que Dieu ne lui
pardonnerait pas une pensée aussi coupable, elle tomba
dans la lypémanie, et de temps en temps elle élait prise,
tout & coup. de fureurs ulérines dont la violence était telle
que perdant toute pudeur, elle adressait des provocations
aux hommes. Alors son délire était extréme ; elle voulait
tuer tout le monde, braler la maison, ete., ete., etc.

« L’enveloppement dans des draps mouillés, les pelits
bains avec friclions sur toul le corps dans de l'ean &
18° centig., les lavements frais et les douches en poussiére
constituérent le traitement hydriatique de la malade.

« Au moment des aceés de nymphomanie, on la condui-
sait & la douche, ol elle était maintenue par deux filles
vigoureuses : les premiers instants étaient terribles, elle
poussait de véritables rogissements et méconnaissait tout
le monde; puis insensiblement elle se calmait, la raison
revenait, el avec elle les sentiments de pudeur habituels &
une jeune fille bien élevée.

« Sous I'influence de ce traitement, les accés de nym-
phomanie devinrent de plus en plus rares; la lypémanie
se dissipa également, et la malade sorlit parfaitement
guérie aprés six semaines de séjour dans I'établisse-
ment. Depuis, cette jeune fille s’est mariée; elle est deve-

(1) Gillebert d’'Hercourt, Mémoire lu a I'Acad. de Médecine.
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nue mére , et sa santé comme son inlelligence n’ont pas
éprouvé de nouveaux accidents. »

Dans ce fait, il s'agit moins d'une névrose géné-
rale et multiple, dépendante du nervosisme chro-
nique, que d'une névrose mentale plus simple, &
forme bien déterminée, guérie par I'hydrothérapie.
L’observation est fort curieuse et mérite d’étre lue ;
elle montre tout le parti que la médecine peut tirer
de ce moyen thérapeutique, mais ce sont Ia des faits
rares, car, sauf les troubles partiels dont je viens de
parler, I'intelligence se conserve & peu prés intacte
jusqu’a la fin du nervosisme chronique.

Ce que je viens de dire du délire, des hallucina-
tions, desillusionssensoriales et des autres troubles
momentanés de Uintelligence signalés dans 1'élat
nerveux chronique par Tissot, Esquirol, Landry,
Sandras, et dans plusieurs de mes observations,
mérite de fixer un instant I'attention. En présence
dela doctrine professée par un certain nombre d’alié-
nistes, par MM. Lélut, Moreau, ete., et dans laquelle
les hallucinations et les illusions sensoriales sont
considéréescomme un symptome constant de la fo-
lie, il importe de faire ici des réserves. Sans nier
que I'hallucination ne puisse étre un des symptomes
de I'aliénation, il faut savoir que ce phénoméne n'a
rien de pathognomonique, pas plus que le délire
ou la paralysie, et qu'on peut avoir le délire ou
des hallucinations, sans étre considéré comme un
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aliéné. Les faits de ce genre sont méme assez com-
muns, et on peut les produire & volonté par un
régime exténuant. C'est & ce titre qu’on les observe
dans le nervosisme. Délive, hallucinations ,paralysie,
ete., sont des symplomes d’anémie aussi bien que
d’aliénation, et ces faits doivent étre complétement
séparés les uns d’avec les autres. Déclarer Socrate,
Pascal et Newton atteints de folie, & cause des hallu-
cinations dont ils ont souffert (1), soutenir que le
génie de I’homme est une névrose, et « gue tous les
hommes de génie sont des fous d différents degrés (2)» ,
c'esl s’exposer  rencontrer bien des contradicteurs.
Ce niveau rétrospectif passé sur les intelligences qui
ont éclairé la seience et I’humanité danssa marche,
abaissant le génie au niveau de I'insensé, ne voyant
la santé de 'esprit que dans l'intelligence ordinaire,
a quelque chose qui étonne profondément.

Ainsi formulée, cette proposition révoltele senti-
ment derespect et d’admiration quon doit ala gloire
de ceux qui ont illustré leur pays, et, chose assez fi-
cheuse a dire, elle repose sur une erreur d'ana-
lyse qu'une observation attentive aurait pu faire
Gviler.

En effet, le travail et la méditation soutenue ont
sur l'estomac d’abord, et sur la nutrition, 'influence
la plus désastreuse. Une dyspepsie plus ou moins

(1) Lévvr, Du démon de Socrate, in-8, nouv. édit. Paris, 1856,
(2) Moreau, Psychologie morbide, in-8, Paris, 1859,
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prononcée existe chez tous les hommes qui vivent
sédentaires dans leur cabinet d’étude, et qui pd/is-
sent sur leurs livres. Des gastralgies, de la constipa-
tion, des névralgies, des palpitations et d’autres
troubles fonctionnels se produisent. Leur organi-
sation s’aflaiblit, et ils tombent dans 1'état nerveux.
Ce sont des nervosigues, qui, a ce titre, peuvenl
avoir des troubles variés des organes des sens, sans
que leur intelligence perde de sa sareté, de sa lu-
cidité , ni de son élévation. Malades d épuisement,
ils peuvent rester tels, jusqu’ala fin de leurs jours, ou
au contrairve, arriver a perdre la raison comme le
premier sol venu qui, par exemple, aurait I'ambi-
tion des grandeurs. Le génie n’exempte pas de la
folie, et, en admettant méme qu'il y prédispose, ce
n’est pas sur la présence d'une hallucination qu’il
faut déclarer sa déchéance intellectuelle.  Les
hallucinations et les illusions sensoriales existent
chez heaucoup de personnes qui ne prétendent pas
au génie, chez un grand nombre de femmes ma-
lades, et chez tous les sujets épuisés par le travail,
les passions ou la maladie, et la les hallucinations
ne sont point de la folie. Elles ne sont qu'un des
nombreux symptomes du nervosisme.

D. — Insomnie. — Le sommeil est mauvais, fa-
tigant plutot que réparateur, aisément interrompu
par des malaises intérieurs, par de faibles bruits, ou
par des réves, ou par d’affreux cauchemars. C'est a ce
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point quedes maladesredoutentla fin du jour et I'in=
stant de se mettre au lit. J'ai soigné une dame dont le
nervosisme chronique s’était compliqué d'hypocon-
drie, et chez laquelle les nuits étaient si mauvaises
et tellement troublées par la crainte d’'une mort su-
bite, qu’elle avait pris le parti de faire coucher une
femme de chambre & coté d'elle. — Les ferrugineux
el le quinquina 'ont guérie.

. — Amvostninie. — Les forces musculaires
sont singulierement amoindries, et jusqu’an mo-
ment ultime o les malades sont définitivement
obligés de garder le lit en raison des progres de la
diathese, 'abattement et la nonchalance sont le
propre de 1'état nerveux chronique. C'est ce qui
caractérise 'amyosthénie. Elle est facilement ap-
préciée au dynamometre, et elle disparait & mesure
que se consolide la guérison. La marche est pénible,
difficile ou complétement impossible par suite de la
faiblesse des jambes et de la pesanteur lombaire.
Tout effort, toute fatigue amenent la courbature et
un redoublement de fitvre. Cependant, stimulés
par un danger personnel , par le dévouement au
prochain, par Iattrait du plaisir, les malades ou-
blient leur propre faiblesse et montrent une force et
une énergie dont on n’aurait pu les croire capa-
bles. M. Sandras rapporte qu'une dame nervosique
incapable de se promener une heure sans fatigue, a
pu suivre, et a pied, pendant plusieurs heures, son
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mari, officier de la garde royale, chassé de Paris
par la révolution de 1830.

Esquirol (1) rapporte quedans lapremiere révolu-
tion, quantité de femmes nobles, asservies par des
affections nerveuses, n'ont eu qu’a trembler pour
leur téte, pour recouvrer I'énergie néeessaire i un
prompt départ.

Je soigne une jeune dame, depuis longtemps ner-
vosique, continuellement malade, amyosthénique
et sans force au milicu de la fidvre, incapable de
faire une petite course & pied sans courbature, et
qui, dans les maladies de ses enfants, trouve I'éner-
gie de les veiller seule, nuit et jour, pendant deux
ou trois semaines, sans se mettre au lit. J'en ai vu
quitter la chaise longue pour aller au bal, danser
toute la nuit, dépenser une force musculaire in-
croyable, et revenir andanties pour reprendre
leur position horizontale, au milieu des doléances
les plus vives.

Une autre, malade depuis vingt ans, obligée, de-
puis plusieurs années, par de eruelles douleurs dans
le ventre et dans les jambes, de prendre tous les
jours plusieurs pilules de morphine et de s’en ap-
pliquer sur la peau par la méthode endermique, a
une telle passion pour le théitre, que je I'ai vue
trouver la force de sortir du lit pour s’y rendre, et
14, oublier momentanément ses douleurs.

(1) Des maladies mentales. Paris, 1838.
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F'. — PARALYSIES GENERALES, HEMIPLEGIES, PARA-
PLEGIES, SIMULANT LES PARALYSIES PRODUITES PAR DES
LESIONS ORGANIQUES. — Chez quelques malades, la
faiblesse des membresinférieursest telle, qu’il en ré-
sulte une paraplégie véritable. On les considere quel-
quefois a tort comme atteints d’'un commencement
de maladie organique de la moelle, et on est souvent
tenté de leur appliquer des cauteres sur le dos. Cest
ce qui ressort des trois observations suivantes :

OBs. xx11. — Nervosisme chronique. Paraplégie nerveuse.
Cautérisation pointillée du dos , avee le fer rouge.
Guérison tmmédiate. Vomissement et diarrhée choléri-
formes. — Albuminurie aigué, — Guérison.

« Vienne, Marie, 13 ans, entra le 29 avril 41859, au n® 19
de Ja salle Sainte-Marguerite de I'hopital Sainte-Eugénie,
pour étre confiée & mes soins.

« Celle fille, grande, bien développée, est pubére depuis
un mois ; sa mére est morle de la poilrine; son pére
est asthmatique.

« Cette enfant n’a jamais é1é sérieusement malade ; mais
elle est sujetle i la diarrhée.

« A I"dge de 8 ans, elle a eu des douleurs intercostales
gauches, presque quotidiennes el trés-fortes.

« L'année derniére, elle a en une syncope sans mouve-
ments convulsifs, causée par un phénoméne semblable
survenu sous ses yeux chez sa mére,

« Gette année elle a eu une aulre syncope, sans mouve-
ments convulsifs, en voyant un phénoméne semblable
chez une de ses compagnes.

« Il y a trois ans, sans causes appréeciables, elle avait en
une sorte de contracture des genoux, qui lenait les mem-
bres inférieurs demi-fléchis, sans gonflement, ni rougeur,
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ni fidvre. L’enfant mangeait bien el restait assise sur une
#chaise: ces accidents ont duré un mois.
«1ly a trois mois qu'elle éprouve des accidents particu-
liers dans la coordination des mouvements volontaires
" des membres inférieurs. Le matin, en se levanl, elle n’a pu
marcher et le mouvement est revenu ¢ing minutes aprés,
eldepuis lors, chez elle oudans la rue, pareil accident s’est
reproduit. Elle était obligée des’arréler; puisle mouvement
revenait. 1l lui est arrivé quelquefois de vounloir s’arréler et
d’¢ire enlrainée en avant par une force invineible, pen-
dant cing ou six pas; puis elle ne pouvait plus marcher.

« Ces phénoménes ne sontaccompagnés ni d’anesthésie,
ni d’engourdissement, ni de contracture; et aujourd’hui
la malade est dans I'élat suivant :

« La taille est grande, 'embonpoint médiocre, le teint
un peu coloré. Pas de palpilations, de souffle cardiaque ou
artériel. Elle n’a pas d’allaques convulsives, de spasmes,
de conslrictions & la gorge. Pas d’envie de pleurer; quel-
ques engourdissements dans les jambes. L'enfant peut i
peine se lenir, mais ne saurail marcher. En la tenant par
la main, elle avance de 4 4 5 cenlimélres par jour; la
colonne vertébrale ne présente ancune altération ; il n’y
a ni anesthésie ni hyperesthésie. Pas de convulsions, ni
de contractures, pas d’hallucinations, ni d’illusions senso-
riales. Bon appélit, pas de fiévre.

« 6 mai. — Une caulérisalion pointillée par le fer rouge
est faile dans le dos, I'enfant étant assise sur une chaise ;
et & I'instant elle fait les plus grands eflorts pour remuer
ses jambes et peul marcher. Quelques secondes aprés, elle
seléve else met & courir dans la salle, maintenue pardeux
aides el poursuivie par le fer rouge. L'opération terminde,
des compresses d’eaun froide sont mises sur le dos, sur les
parties cautérisées, et 'enfant, abandonnée i elle-méme,
marche seule d’une extrémité de la salle i 'autre.

7 mal.— L’enfant est restée levée jusqu’a cing heures et
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a pu marcher toute la journée. — Ce matin elle marche
parfaitement bien; elle n’éprouve aucune géne dans les
Jambes, ni dans les mouvements.

« 25 mai. — Les ulcérations du dos se sont élargies et
causent de vives douleurs; le derme est profondément
uleéré, avee eschare grisitre sur quelques points, et forme
des uledérations grisdtres de mauvaise apparence. Depuis
hier, I'enfant a é1é prise de gastralgie el de coliques avec
vomissement et diarrhée extrémementabondante. L’enfant
a pali, el de tempsa autre la peau se refroidit d’une facon
nolable (p. 112). — Thé. Lavemenl laudanisé, 6 gouttes
maltin et soir. Sel neutre de bismuth. Créme. Cérat opiacé.

« 26 mai, — Lesvomissements n’ont pas continué. Le re-
froidissement dela peau a cessé, etla couleur du visage et
du teint estrosée. Pouls 4 72.1ly a encore eu une dizaine de
garde-robes, jaune pile. —Bismuth. Créme. Cérat opiacé.

« 27 mai. — Pas de vomissements, un peu de diarrhée.

« 28 mai. — Une selle en diarrhée. Pas de vomisse-
menls. Langue jaunitre, villeuse. Pas de fiévre.

@ 30 mai. — Les vomissements et la diarrhée ont cessé.
Une garde-robe un peu ferme. Bon sommeil. Pas de fiévre.
Les plaies du dos sont en meilleur étal; elles ne se creu-
sent plus el ne s’agrandissent pas, el la suppuration est de
bonne nature. Pas de fiévre.

« 31 mai, — Pas de garde-robe, pas de fiévre. Les plaies
s'améliorent.

« 4 juin. — Il n’y a plus de vomissements. Une garde-
robe de temps & autre. Les plaies sonl roses, suppurent
moins et sont peu douloureuses. La paraplégie n’est pas
revenue ; il y a de la bouffissure au visage, et les urines
renferment un dépot muqueux, mélé de gravelle urique
rouge et de tubes uriniféres allérés. L’ébullition y fait
coaguler une grande quantité d’albumine. Peau modéré-
ment chaude (p. 112).

« 11 juin. — Pas de garde-robe, pas de fiévre.
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« 12 juin. — L’enfant est emmendée par ses parents. L'a-
nasarque et I'albuminurie persistent. Les plaies sonten bon
étal, roses et recouvertes de bourgeons charnus de bonne
qualité. Elles se rétrécissentetsonten voie de cicalrisation,

« 4aont. — Aprés sept semaines d'absence, on raméne
cette enfant, dont la paraplégie n’a pas reparu, mais qui
reste faible, pile et le visage encore altéré par une légére
bouffissure. Les urinessont penabondanles, acides, trés-fai-
blement albumineuses. L'appétit est bon, les digestions faci-
les et les selles réguliéres et naturelles. Il n’y a pas de fiévre.

« 24 aont. — L’albumine a complétement disparu de 'u-
rine, et 'enfant, qui a repris de la couleur et de 'embon-
point, est envoyée par moi & la campagne, pour un mois,
dans nolre asile de convalescence. »

Cette observation est extrémement curieuse par
le fait de la guérison immédiate de la paraplégie,
par la cautérisation du dos avec le fer rouge. Le
résultat a failli étre compromis, et I'enfant a man-
qué de périr par suite d’accidents cholériformes
conséculifs, et parcette suppuration desplaies dudos
qui a été suivie d’anasarque albuminurique. Notre
malade heureusementa triomphé de tous ces graves
accidents étrangers & sa maladie principale, et 1'on
a pu voir une paraplégie cédant immédiatement a
la cautérisation pointillée par le fer rouge.

L’albuminurie consécutive, coincidant avee des
plaies donnant lieu & une grande suppuration, et
cessant peu apres leur cicatrisation, m’a paru étre
de celles qu’on pourrait considérer comme le résul-
tat de I'infection purulente chronique, analogue i
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celle que j'ai fait connaitre dans certaines diphthé-
rites (1) et a celle de I'infection purulente aigué.

Oss. xxu1. — Nervosisme chronique, suite de fievre inter-
mittente. — Amaigrissement | faiblesse générale ; fivre
lente eontinue ; paraplégie ; chloro-anémie. — (uérison
par le fer ef par les toniques. —(Communiquée par M. le
docteur Huetle.)

« M. le baron de G...., 4gé de 45 ans, taille moyenne,
constitution vigoureuse, systéme musculaire trés-déve-
loppé, facies coloré, tempérament nerveux, remplissait
les fonctions de sous-préfet dans une ville ot de longues
courses 4 la campagne, alternant avee le travail de cabi-
nel, entrelenaient un équilibre parfait dans la santé.

« Appelé & des fonctions plus importantes, les grands
travaux administratifs, des recherches historiques, des
écrits littéraires absorbérent complétement la vie de
M. de G...., et le confinérent dans un cabinet bas, étroit,
ou lair était difficilement renouvelé. 1l fallut renoneer aux
longues promenades qui élaient aulrefois si salutaires, et
ce changement brusque dans les habitudes hygiéniques
de M. de G.... ne tarda pas & altérer profondément sa con-
stitution vigoureuse.

« Ce fut done au milien de ces eirconstances, vers le
commencement de "année 1855, que M. de G... fut pris
d’acees de fievre tierce, qu'on traita par le sulfate de qui-
nine. Mais la fiévre se manifesta bientot avee irrégularilé
le sulfate de quinine resta sans effet, et il s’établit une
fievre lente nerveuse continue, avee un dépérissement no-
lable et rapide, tel qu’on 'observe au débul des affections
tuberculeuses. _

« Le malade maigrissait & vue d'wil; une faiblesse gé-

(1) Bovcnur, Nouvelle étude du croup. (Union médicale 1859.)
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nérale s’'empara de lui, et se (it principalement sentir sur
la moitié inférieure du corps.

« On fit pendant plusieurs mois la médecine des symp-
tomes. Le mal empirait chaque jour. Bientit la faiblesse
des membres inférieurs fut telle qu'ils refusérent compléte-
ment le service, Le malade, étendu sur une chaise longue,
traitait lesaffaires de son département avec une intelligence
dontle mal physique n’ajamais affaibliactivité nila streté,

« Cette paralysie du mouvement dans la moilié infé-
rieure du trone fit soupconner 'exislence d’une lésion de la
moelle épiniére. On dirigea donc dans ce sens un nouveau
traitement qui fut sans résullat.

« Cet état grave dura plusieurs mois, pendant lesquels
de rares moments d’amélioration se produisirent de loin
en loin. Quand le malade voulait essayer ses forces, sou-
vent les jambes fléchissaient subitement, et il s’alfaissait
tout & coup.

« Consulté par le malade, j'explorai lous les organes avec
une minutieuse atlention. Je ne trouvai rien qui pit rendre
compte d'un tel état. La respiralion était pure el sans
troubles dans toute I'étendue de la poilrine. Les batte-
ments du ceeur étaient un peu mous, el il y avait un faible
bruit de souffle dans les carotides. La chloro-anémie élait
la seule affection qu’on pat reconnaitre dans cet étal sin-
gulier. Le malade consulla plus tard M. Bretonneau, de
Tours, qui confirma mon diagnostic et expliqua les divers
accidents observés par des congeslions partielles résultant
de Pirrégularité de la circulation.

« Un traitement ferrugineux, le s¢jour sur les bords de
la mer pendant deux mois, fut prescrit au malade.

« La convalescence ne tarda pas & s'élablir; 'améliora-
lion, d’abord assez lenle, fut pleine d’oscillations; on com-
battit les accidents de paraplégie par des applications
de ventouses sur le trajet de la colonne vertébrale, dans le
but de diminuer la congestion des vaisseaux rachidiens.
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Le sulfate de quinine fut administré i petites doses et d’une
maniérecontinue toutesles deux heures. Lemalade se rendit
au Pouligneu, el s’y installa dans une maison de pécheurs.

« Vers la fin de 'année 1856, M. de G.... était complé-
tement rétabli, et depuis cetle époque sa santé n’a subi
aucune alteinte. »

Je partage entierement 'opinion de M. le doecteur
Huette qui a soigné le malade dont on vient de lire
I'observation. La faiblesse des membres inférieurs
et I'abolition intermittente du mouvement dans ces
parties ; I'état chlorotique, la fiévre lente, continue,
I'amaigrissement et le marasme guéris par le repos,
les bains de mer, et l'usage des ferrugineux éta-
blissent la nature nerveuse des accidents morbides.
— (’¢était un nervosisme chronique accompagné
de paraplégie nerveuse.

Oss. xx1v. — Nervosisme atqu passé a Uétat chronigue, —
Fievre ; marasme ; paraplégie incompléte ; hyperesthésie ;
vomissements. — Guérison.

« Un jeune médecin vétérinaire, de Paris, M. W...,
grand, fort, robuste, toujours trés-bien portant, pesait 210
livres; mais il craignail de prendre encore plus d’embon-
point, et il voulut essayer de se faire maigrir,

« Il se couchait fort tard, et allait tous les soirs dans le
monde pour se lever & quatre heures du matin et monter
4 cheval pendant plusieurs heures. Ses forces diminuérent
bientot avec son poids. Il pouvait & peine marcher, l'exer-
eice le fatiguait beaucoup, et les membres inférieurs, dif-
ficiles & mouvoir, étaient le siége d'une hyperesthésie cu-
tanée trés-douloureuse. Le pouls était d’une fréquence ex-
tréme. Il ne pouvait monter sans essoufflement ni palpi-
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talions pénibles. Il toussait dans les grands mouvements,
el sa paleur, chaque jour plus grande, lui donnait les plus
vives inquiétudes. Son leint étail jaune terreux, mais 'ap-
pétit resta naturel, et il n’eut d’abord aucune autre souf-
france organique. M. Debrou, chirurgien d'Orléans, con-
sidére la maladie comme un commencement de paraplé-
gie par maladie de la moelle, et il conseille desapplications
de cautéres et des ventouses.

a« M. W. vint alors & Paris, ot 1l fut pris de vomisse-
ments qui durérent plusieurs jours, et ne cédérent qu’a
lapplication de la glace. Son état de marasme s’aggravait
chaque jour, el sans aucun auire trouble nerveux que la
faiblesse des membres inférieurs, leur hypéresthésie, les
vomissements et des palpitations de plus en plus violentes;
il se décida & consulter M. Bouillaud qui, le considérant
comme atteint de chloro-anémie, Iui conseilla les bains
de mer & Boulogne et l'usage de la source ferrugineuse
située preés de cette ville.

« Docile & cette ordonnance, M. W.... est aujourd’hui
parfaitement guéri, »

Rien n'est varié comme cette manifestation du
nervosisme chronique. Chez quelques malades,
ce sont des paralysies musculaires générales ou
partielles , appelées spasmodigues par les uns,
F. Heffmaun (1), Zystérigues par Sydenham (2) et
ceux qui donnent cette qualification vicieuse & tous
les aceidents nerveux observés chez la femme.

M. Landry a publié un fait de ce genre extréme-
ment curieux.

0Bs. XXV. — Nervosisme chronique, suite d’aménorrhée., —

(1) De nervorum resolut., cap. 1, t. Il.
(2) De Uaffection hystérique, § 558,
BOUGHUT. 9
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Convulsions. — Paralysie des quatre membres ; gastralgie,
constipation, vomissements nerveuz ; palpitations, chlorose.
— T'raitement tonique et ferrugineux. — Guérison (1).

« X...., sous-maitresse d'institution, dgée de 22 ans,
entre, le 25 juillet 1851, dans le service de M. Sandras.
Tempérament d’apparence lymphatique, modifié par une
grande susceptibilité nerveuse.

« X....., élevée & la campagne jusqu'a I'ige de 16 ans,
s’était bien portée jusqu’a cette époque. Alors s'établit la
menstruation, Elle fut d’abord réguliére, mais, au bout de
quelques mois, un refroidissement la supprima. Dés lors
la santé s’altéra, 'appétit se perdit, des quintes de toux
trés-pénibles la fatiguérent pendant six mois. En déses-
poir de cause, on lui pratiqua une saignée. Pendant 1’é-
coulement du sang, elle eut une violente attaque de nerfs
qui dura quatre heures. Ce fut le début d’une succession
de désordres nerveux qui n’ont presque jamais cessé jus-
qu'a ce jour, malgré le retour de la menstruation; perte
de I'appétit, gastralgie, constipation, palpitations, régles
irréguliéres, peu abondantes, sang aqueux et décoloré,
verliges, bourdonnements d’oreilles, grande faiblesse gé-
nérale, toux quinteuse, attaques convulsives trés-fré-
quentes, état nerveux extréme, etc. Ces divers symptomes
se sont successivement amendés, puis aggravés A plusieurs
reprises, et parfois compliqués d’autres phénoménes.

a En 1848, les convulsions s’accompagnérent d’accés de
délire avee chant, revenant presque chaque jour. Elle fut
traitée & la Charité par de fréquentes émissions sanguines;
aucun accident ne diminua, etilnetardapas 4 se développer
une paralysie quienvahitgraduellementles quaire membres,
puis la langue, malgré I'application réitérée de ventouses
scarifiées en grand nombre le long de la colonne vertébrale.

« Ces accidents se dissipérent sous l'influence d’un trai-

(1) Lanpry, Recherches sur les maladies nerveuses, p. 32,
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tement ferrugineux, de la strychnine et d'une bonne nour-
riture.

« Plus tard, ce fut une aphonie compléte... Les anti-
spasmodiques, de violentes révulsions, les ferrugineux et
les toniques ont été mis en usage contre ces divers symp-
tdmes, et presque toujours avec succeés, mais d’'une ma-
niére fort irréguliére. Enfin, en juillet 1851, tous ces dés-
ordres prenant une nouvelle intensité, X.... se décida &
entrer 4 I'hopital. (Les détails qui précédent m’ont été
fournis dans une lettre trés-circonstanciée par feu M. le
docteur Beaudin, qui longtemps a soigné la malade.)

« A 'hopital, on constate lous les signes de la chlorose
la plus intense, avec dyspepsie, vomissements nerveux,
gastralgie, un état nerveux trés-marqué et trés-caractérisé,
surtout par de la mélancolie et une grande tendance aux
larmes. Dans les premiers jours, on observe des attaques
hystériques pendant les périodes menstruelles; tous les
phénoménes s’aggravent, et il vient s’y joindre une cépha-
lalgie continue, intense, puis une aphonie manifestement
nerveuse, et un affaiblissement voisin de la paralysie.

« Traitement. — 4 pilules de Vallet; 2 grammes de
magnésie calcinée aprés chaque repas; nourriture spé-
ciale (viandes rolies).

u Celte médication, continuée avec régularité, a amené
une amélioration lente, mais de plus en plus sensible. Les
digestions sont devenues meilleures, les vomissements ont
cessé; la malade a repris un peu de force et d’'embonpoint,
puis les attaques convulsives et I'état nerveux ont graduel-
lement disparu, el le caractére a repris de la gaieté. Enfin,
le 4 octobre, sa santé étant satisfaisante, X... a quitté
I'hdpital, promettant de continuer son traitement.

« 1854, — J'ai eu plusieurs fois des nouvelles de cette
malade, et je I'ai revue plus de dix-huit mois aprés sa sortie
de I'hopital ; elle avait continué assez longtemps I'usage
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des ferrugineux, ses conditions hygiéniques étaient conve-
nables; la guérison était maintenue. »

En voici un autre exemple observé par Valleix.
La cause du nervosisme, de la paralysie, de ses in-
termittences, lui donne un intérét tout particulier.

OBs. xXXvI. — Nervosisme chronique, suite de fievre continue,
Aliénation consécutive; céphalalgie, affaiblissement de la
viston; convulsions générales sans perte de connaissance. —
Etourdissements ; nausées, engourdissement des membres
et embarras de la langue; guérison partielle ; paraplégie
persistante avee anesthésie ; — syncopes sans convulsions, —
Guérison par opium et par les bains sulfureuz (1).

« Le 30 janvier 1849, est entrée & I'hopital Sainte-
Marguerite la nommée Juliette Marietta, dgée de 19 ans,
coloriste, marié¢e. Celle jeune femme, native du Piémont,
est d'une bonne conslitution. Elle est en France depuis
deux ans. Peu de temps aprés son arrivée en France, elle
fut prise d’'une maladie fébrile avec délire ; elle entra dans
le service de M. Magendie, ott on lui fit des applications
de glace sur la téte. La fiévre et le délire cessérent. Immé-
diatement aprés, elle vil tomber ses cheveux, ses dents
devinrent noiritres, et pendant six semaines environ, apreés
la disparition des symptomes aigus, elle resta atteinte de
folie.

« Depuis lors elle a éprouvé, par intervalles, des douleurs
lancinantes dans la téte, des congestions vers la face et
des étourdissements; elle a remarqué aussi que sa vue
avait subi un affaiblissement progressif, mais qui parait
plutot porter sur 'étendue que sur la netteté.

« Depuis la révolution de février, elle a eu des attaques
qu'elle décrit comme il suit : aprés plusieurs heures de

(1} VaLLeix, Gazelte des hdpitaur, 1849,
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malaise, de congestion sanguine vers la téte, elle tombait
comme une masse inerle; ses yeux se renversaient sous
les paupiéres, les membres se tordaient, les poignets se
fiéchissaient convulsivement, el se renversaient sur le bord
cubital de I'avant-bras. Pendant trois quarls d’heure ou
une heure environ que durait cet état, elle conservait la
parfaite connaissance de tout ce qui se passait en elle et
autour d’elle; elle entendait et comprenait ce que disaient
les personnes présentes, mais elle élait incapable de ré-
pondre. Si elle essayail de le faire, ses efforts aboutis-
saient 4 un bégaiement inintelligible. Pendant ses atta-
ques, ou vers leur déclin, elle éclatait de rire, ou, ce qui
arrivait le plus souvent, elle pleurait. L'accés passé, il lui
restait de la céphalalgie, un sentiment de brisement gé-
néral qui se dissipaient an bout de deux jours.

uDepuis le mois de février, elle a en huit ou dix atta-
ques; elles ne reviennent pas & des intervalles réguliers;
elle en a eu trois pendant le seul mois de juillet 1848 ; la
derniére a eu lieu le 3 janvier 1849,

all y a trois mois, les régles se sont supprimées sans
cause connue; la malade croit avoir remarqué que, depuis
deux mois, elle a eu des congestions et des élourdisse-
ments plus fréquents. Le 21 janvier, aprés avoir éprouvé
toute la journée du malaise, des nausées, de la eéphalal-
gie, elle sentit tout & coup, vers neuf heures du soir, les
membres supérieurs et inférieurs engourdis et sa langue
s'embarrasser ; el, au bout de quelques instants, elle ne
put remuer ni bras ni jambes. L’articulation des sons était
devenue impossible. On la mit dans un bain, on lui fric-
tionna les membres avee un onguent dont elle ne peut in-
diquer la nature.

« Trois jours aprés, le 24 janvier, le mouvement et la
sensibilité reviennent dans les membres supérieurs, et la

parole devient libre ; mais les membres inférieurs sont res-
tés complélement paralysés du mouvement, et de plus la
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sensibilité, qui y avait persisté jusqu’a un certain point, a
tout & fait disparu. Les muscles sont flasques, et 'on peut
enfoncer profondément des épingles sur tous les points
des deux jambes el des cuisses, jusque vers le milieu de
leur hauteur, sans que la malade en ait la conscience.
Plus haut, la sensibilité reparait, mais reste obtuse. Les .
piqures, dans les parties supérieures de la cuisse, provo-
quent une sensation de fourmillement sur le tronc ; la
sensibilité est intacte. On ne trouve aucun point doulou-
reux circonsecrit, Les pupilles sont dilatées et immobiles.

« Le 4* février, tisane de petile centaurée; une pilule
d’extrait d’'opium, 0,05; polion éthérée; frictions sur les
jambes avec le baume opodeldoch ; bain ; un 5¢ de por-
tion d’aliments,

« Le 2, la malade n’a pu supporter le bain qu’environ
vingt minules ; elle est tombée en syncope et a élé alleinte
d'une eéphalalgie qui dure encore; elle se plaint de n’a-
voir pas dormi de la nuit.

« Le 3, la céphalalgie persiste; mais il y a amélioration,
en ce que la sensibilité a unpeu reparu au genou et & la par-
tie inférieure des cuisses. (Extrail d’opium, 0,45 en trois
pilules ; bain sulfureux.)

« Le B, les régles viennent de reparaitre; la malade res-
sent de vives douleurs abdominales. (Opium, 0,45 en trois
pilules; cataplasmes sur le ventre; lavement laudanisé et
camphré.)

«Le 6, hier il y a eu des allaques avec perte de connais-
sance ; pas de convulsions. Chaque attaque dure une heure
el demie. (Opium, 0,20 en quatre pilules ; des sinapismes
seront promenés sur les membres inférieurs.)

« Le 7, la malade peut soulever un peu le genou en flé-
chissantl la jambe sur la cuisse ; mais elle ne peut ensuite
les étendre d’elle-méme. Les régles continuent. Bien gu'il
y ait eu une suspension de vingt-quatre heures, la sensibi-
lité reparait sur toute la longueur des membres,
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« Le 8, la malade est parvenue & se tenir un peu sur les
jambes, et méme & marcher. Il ést vrai qu'elle tremble
beaucoup et n'est pas trés-solide ; la céphalalgie persiste.
(Bains sulfureux.)

«Le 12, 1a malade est en pleine convalescence; elle com-
mence Amarcheravec facilité et demande i quitter!’hdpital.n

On voit dans ce cas I'exemple d'une maladie ner-
veuse générale, occasionnée par une fidvre continue,
probablement une fitvre typhoide et suivie de con-
vulsions, sans perte de connaissance, de paralysie,
d’anesthésie, de syncopes, etc. 11 ne pourra venir
a l'idée de personne de confondre un pareil état
morbide avee I’hystérie.

La maladie apparait par une aliénation d'un mois
succédant a 1'état fébrile de l'affection primitive.
Viennent ensuite de violentes douleurs de téte avec
affaiblissement de la vue, puis des convulsions de la
téte et des membres, sans perte de la connaissance,
répétées huit a dix fois en dix mois. Alors les régles
se suppriment et apparaissent de la eéphalalgie, des
nausées, de I'engourdissement dansles quatre mem-
bres, avec embarras complet de la parole pendant
trois jours. Toul & coup le mouvement et la sensi-
bilité reviennent dans les membres supérieurs, la
parole reprend son service, mais il se fail une pa-
raplégie complete avec anesthésie tégumentaire. —
Quinze jours sous l'influence de l'opium et des
bains sulfureux, ces phénomenes avaient disparu,
et la malade pouvait sortir de 1'hopital.
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OBs. Xxvii. — Dyspepsie. — Névrose choréiforme. — Para-
lysie incompléte des membres inférieurs. — F'tat général
grave. — Inefficacité des moyens preserits. — Traitement
hydrothérapique. — Guérison rapide (1).

« Mademoiselle Amdlie, fille de M. le docteur J...., est
dgée de 11 ans et demi; tempérament lymphatico-ner-
veux, bonne constitution. — Son enfance s’est passée sans
maladies sérieuses et sans troubles marqués du coté du
systéme nerveux. Elle n'a jamais été sujetle aux convul-
sions, accidents si fréquents pendant cetle période de la
vie; elle n'a recu du reste de ses parents aucune prédis-
position aux affeclions nerveuses.

« Sauf quelques embarras gastriques, une fiévre mu-
queuse de courte durée, une rougeole bénigne et quelques
éruptions cutanées insignifiantes, elle s’est toujours bien
portée jusqu'au début de sa maladie actuelle, montrant
beaucoup de gaieté et d’enjouement dans le caractére, de
vivacité dans les allures, de pétulance dans les mouve-
ments. Mais elle était difficile sur la nourriture, ayant
généralement peu d’appélit, surtout I'été ; témoignant une
extréme répugnance pour la viande et ne mangeant, &
vrai dire, dans toute la journée, que quelques giteaux et
autres patisseries qu'elle obtenail de la complaisance ma-
ternelle, faible compensation au défaut d’'une alimentation
substantielle qui lui ent été d’aulant plus nécessaire alors,
qu’illui fallait subvenira la fois et & la réparation des pertes
quotidiennes et undéveloppement organique trés-rapide !

« Ce supplément insuffisant lui manqua, lorsqu’en 1856
ses parents ’éloignérent d’eux pour la faire entrer au cou-
vent. Le régime de I'établissement n’élant pas & son gré,

'alimentation de l'enfant fut réduite & une tasse de lait le
matin et & quelques confitures. Du diner et du souper,
elle ne louchait qu'au dessert..

(1) L. FLEURY, le Progrés, 1858, p. 566.



NERYOSISME CHRONIQUE. — SYMPTOMES. 137

« Bientot la jeune Amélie commenca & se plaindre de
douleurs d’estomac et de lassitude dans les jambes, Elle
est devenue plus pile et plus maigre, elle a perdu son en-
jouement, sa gaieté, sa vivacité, sa pélulance; on ne la
voit plus jouer et courir, comme autrefois, avec ses com-
pagnes. Pendant les réeréations elle reste seule, assise dans
un coin du jardin, regardant avec indifférence les jeux et
les ¢bats des autres pensionnaires.,

« Au mois de mai 1857, l'enfant éprouve au genou
gauche une douleur vive qui la géne et la fait boiter en
marchant. Cette douleur disparait, au bout de quelques
jours, avec la claudication, pour se reproduire. Il se fait
ainsi plusieurs allernatives d’apparilion et de disparition
de ces phénoménes , & de courts intervalles. Quelquefois
la douleur occupe le genou droil, mais elle parait avoir
plus spécialement élu domicile & gauche.

« En recherchant attentivement d’oli pouvaient provenir
cette douleur et cette claudication, M. le docteur J..., pére
de la jeune fille, ne voyant dans les genoux et les jambes
aucun signe qui puisse faire rapporter ces phénomeénes a
quelque lésion articulaire ou musculaire, savise de porter
plus haut son examen et trouve, non sans surprise, une
saillie de la hanche gauche qui parait plus élevée que la
droite. Autour de cetle articulation, du reste, on ne re-
connait ni engorgement ni douleur. Tout se borne & une
saillie plus considérable du grand trochanter de ce coté. A
aucune époque, 'enfant ne se souvient d’avoir éprouvé, en
ce point, quelgque souffrance. La mensuration ne donne
aucune différence dans la longueur comparative des deux
membres inférieurs.

a Le 25 juin 1857, la jeune malade est soumise 4 1'exa-
men de M. le professeur Nélaton. L’habile praticien im-
prime au membre inférieur gauche divers mouvements
dont le centre est dans 'articulation coxo-fémorale, sans
déterminer dans cette partie aucune sensibilité anormale.
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Aprés une exploration attentive du bassin et des mem-
bres inférieurs, le savant chirurgien ne se prononce pas
d’'une maniére trés-affirmative; il soupconne seulement
une affection de 'articulation sacro-iliaque gauche qui ex-
pliquerait la déviation de la hanche de ce coté.

« Prescription : un vésicatoire volant sur la partie, et de
Uhuile de fote de morue a Uintérieur,

« Le vésicaloire ne produit aucun résultat, et I'enfantin-
docile refuse, au bout de quelques jours, de continuer a
prendre I’huile de foie de morue,

« M. Bouvier est consulté une premiére fois, le 6 juillet,
etune seconde fois, le 30 du méme mois. L’honorable or-
thopédiste rédige les consullations suivantes :

« Mademoiselle Amélie J..., 11 ans et demi, fille de
M. le docteur J..., d’une bonne constitution.

« Légére attitude oblique faisant ressortir la hanche
gauche, s'effacant & peu prés dans le décubitus. Mouve-
ment étendu de la hanche sans douleur, si ce n’est dans la
rotation extréme ou elle se fait sentir au genou. Habitude
d’incliner un peu le bassin. Claudication et lassitude avec
douleur au genou ou au coté gauche, aprés la marche.
Eruption d’ecthyma et furoncle & la fesse gauche a la suite
d'un large vésicatoire.,

« Je conseille :

« 1° Le repos horizontal les trois guarts du jour, et le
repos dans l'allitlude assise une parlie du temps resiant ;

« 2° Peu de marche et seulement pour prendre un peu
I'air :

3° Des bains froids tous les deux jours, et aprés la gué-
rison des furoncles des applications froides avee frictions
au linge mouillé, et des immersions dans 1'eau froide, sui-
vies de réchauffement et de sueur, s'il se peut ;

« 4° Quelques toniques ferrugineux & l'intérieur et un
bon régime alimentaire; tenir le ventre libre. »

Docteur Bouvier.
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« 30 juillet 1857. L'apparence de I'affection a tout & fait
changé. Les deux membres inférieurs sont affaiblis et la
marche est embarrassée ; cerlains mouvements sont méme
impossibles. Sensibilité intacte. Peu de douleurs, si ce
n’est par la distension des ligaments dans des mouvements
trop étendus.

« Epine dorsale bien conformée; pas de point doulou-
reux.

« On laissera l'enfant beaucoup moins couchée; on la
laissera marcher selon son désir.

« Le trailement doil consister en excitants portés sur
tout le systéme et surtout sur la moelle épiniére.

@ Aprés le rhume on s’occupera des bains qu’on don-
nera sulfureux d’abord. Les eaux minérales d’Enghien,
par exemple, ou des Pyrénées, etc., seront trés-conve-
nables. » Docteur Bouvien.

eDans l'intervalle des deux consultations de M. Bouvier,
M. Velpeauavaitvu la jeune fille; il avait rejeté 'idée d'une
coxalgie, mais son diagnostic flottait entre une affection
de nature rhumalismale el une névrose développée sous
I'influence de 1'age.

« L’on s’en tient aux prescriplions de M. Bouvier. Pen-
dant la premiére quinzaine d’aont le traitement, soit in-
terne, soit externe, conseillé par cet honorable praticien,
est mis en usage sans aucune espéce de suceés.

« L’enfant est alors conduite & Enghien. La, le médecin
inspecteur, M. Bouland, ayantl constalé de la sensibilité au
sacrum, fait appliquer, 4 cet endroit, un vésicatoire sans
s'expliquer, du reste, sur la nature de la maladie, et ren-
voyant & un autre temps I'emploi des bains sulfureux. Les
toniques sont continués. Le vésicatoire ne produit aucune
espéce de résultat, mais au bout de huit jours, soit in-
fluence du changement d’air, soil influence du traitement
lonique, soit influence simultanée des deux ordres de
causes, l'appélit et les digestions s’améliorent; les forces
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augmenlent el la marche devient un peu plus facile. Tou-
tefois, par une singularité inexplicable, elle semble deve-
nir, en méme temps, plus irréguliére. L’enfant ne dirige
pas ses jambes comme elle veul, elle tourne souvent le
pied droit en dedans; elle est maladroite et sa maladresse
lui vaut des chutes fréquentes qu’elle ne peut s’expliquer.

« Le 24 aout, consultation & laquelle prennent part
MAIL. Michon, Bouland et de Saint-Jean.

« DisgNostiC : Névrose choréiforme de nature hystérigue.

« PRESCRIPTION : Continuer les tontques ef les antispasmo-
diques. Traitement hydrothérapique ou bains de mer.

« Le 5 septembre 1857, mademoiselle Améliel... arrivait
et s’installait & Bellevue, o M. Fleury constatait I'état
suivant,

« E'tat actuel. La jeune malade ne marche qu’avee peine,
appuyée au bras de sa meére; elle ne peut, si elle n'est
soutenue, faire quelques pas sans se laisser tomber. On est
obligé de la porter pour lui faire franchir les quelques
marches qu'il faut monter pour pénétrer dans l'intérieurde
I’élablissement. Elle boite en marchant, etaccuse des dou-
leurs dansles genoux, les jambes, les reins. Elle éprouve un
sentiment spontané de lassitude et de courbature générales.

« L'inspection des membres inférieurs n'y fait rien dé-
couvrir d'anormal. Le jeu des arliculalions ne laisse rien
A désirer, et le développement musculaire est en rapport
avec I'amaigrissement général.

«acolonne vertébrale et la région pelvienne présentent
une bonne conformation. Le développement du bassin est
parfailement en rapport avec I'ige et la taille de la jeune
malade. Seulement on remarque, & la hanche gauche, une
saillie comparativement exagérée du grand trochanter,
sans aucune espéce de luméfaction articulaire, ni d’hyper-
trophie du tissu osseux,

« On peut imprimer & l'arliculation coxo-fémorale tous
les mouvements dont elle est susceptible, de flexion, d’ex-



NERVOSISME CHRONIQUE. — SYMEBTOMES. 141

tension, d’adduction, d’abduction, de rotation, de circum-
duction, sans éprouver de difficultés et sans déterminer de
douleur. La mensuration ne fait constater aucune diffé-
rence dans la longueur des deux membres,

« La pression n’éveille pas de douleur, soitle long de la
colonne rachidienne, soit au niveau des diverses arlicula-
tions du bassin, soil dans toute I'élendue des membres
inférieurs. La sensibilité normale est, du reste, parfaite-
ment conservée dans toules ces parties. Mais I'énergie
musculaire est nolablement affaiblie : si I'on recommande
4 mademoisclle J... de se tenir debout, on voit bientdt ses
jambes fléchir et la malade s’affaisserait sur elle-méme, si
I'on ne se hitait de la soulenir. Nous avons déja dit ce
qu'élait la marche. ;

a Amélie est pile el maigre; elle a la peau séche et le
teint jaunitre. Le pouls est mou et pelit, dépressible. Les
battements du ceceur sont énergiques et les bruils écla-
tants; pas de bruit de souffle. Il en est de méme des batle-
menls et des bruits artériels. La malade éprouve des pal-
pitations. L’appétit est nul; Amélie conserve une répu-
gnance invineible pour la viande; ni les priéres ni les
menaces ne peuvent la déterminer & en manger.

«La physionomie et 'attitude expriment une noncha-
lance et une apathie profondes. Pas de vivacité dans les
mouvemenls, la parole est lente et le regard sans éclat.

«Le jour méme de I'arrivée, le traitement hydrothéra-
pique est commencé ; douches générales en pluie et en
jet, matin et soir: on continue le vin de quinquina et les
ferrugineux dont la malade fait depuis longtemps usage.

« Au bout de quelques jours, & la grande surprise de
toutes les personnes qui 'ont vue & son arrivée, Amélie
déclare, tout & coup, qu'elle se sent capable de marcher;
elle marche, en effet, d'un pas ferme et se rend 4 la salle
des douches sans soulien. Ses parents, qui craignaient
qu’elle ne restit infirme toute sa vie, en pleurent de joie.
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a L’amélioration ne cesse de faire des progrés, et versla
fin du mois de septembre, Amélie, ayant repris sa gaieté et
la vivacité de ses allures, va, vient, se proméne, court toute
la journée dans les corridors, dans le jardin de I’établisse-
ment, se livre aux divers exercices de la gymnastique
Pichery pour lesquels elle est passionnée, et que M. Fleury
a recommandés comme un adjuvant et un complément
trés-utile du traitement hydrothérapique.

« Cependant les maux d’estomac, les douleurs et les las-
situdes dans les reins et les membres se faisant encore
sentir de femps en temps, et 'appétit tardant & renaitre,
M. Fleury soumet la jeune malade & des sudations dans
une étuve séche, suivies de douches.

«L’effet de cette modification du traitement hydrothéra-
pique est aussi heureux que rapide. Dés les premiéres
sudations, 'appétit commence 4 se faire sentir, et Amélie,
qui jusqu'alors n’avait témoigné qu'un insurmontable dé-
gout pour la viande, demande elle-méme & en manger,

« Dés lors la guérison marche a grands pas; le teints’é-
claircit et se colore, I’embonpoint commence a4 naitre et fait
chaque jour des progrés. Les crampes d’estomac, les dou-
leurs et les lassitudes dans les membres ont compléte-
ment disparu, et celte enfant, naguére nonchalante, pares-
seuse, taciturne, morose, s’est transformée en un véritable
lutin dont il faut réprimer la vivacité et la pétulance.

« Bref, le 5 décembre 1857, ¢’est-d-dire trois moisaprés
son arrivée, Amélie quitte I'établissement dans un état de
santé qui ne laisse rien & désirer et qui ne s’est pas dé-
menti (15 avril 1838). »

« Cette observation est remarquable surtout au
point de vue des difficultés que présentait le dia-
gnostic; difficultés telles, qu’elles ont laissé les pra-
ticiens les plus éminents incertains, et flottants
entre une lésion articulaire, une affection de la
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moelle épinitre et une chloro-anémie accompagnée
de phénomeénes hystériques et de paralysie. Cette
derniére manitre de voir avait été adoptée par
M. Fleury, et le traitement hydrothérapique, fai-
sant ici l'office de pierre de touche, est venu la
justifier par une prompte gnérison. »

Sauf le mot d’Aystérie, mal appliqué acette jeune
fille de 11 ans, qui n'a offert aucun des phéno-
ménes ordinaires de cette névrose, la manitre dont
M. Fleury a jugé ce fait est la seule convenable.

Il y a d’autres malades dont la paralysie est a
peine prononcée, qui marchent mal et ne peuvent
aller en avant sans appuyer & droite ou a gauche
jusque sur la muraille, de maniére & offrir ce qu'on
appelle le défaut de coordination des mouwvements
volontaires. En voici la preuve.

Ops. xxviir. — Nervosisme chronique, dyspepsie, hyperesthé-
sie cutanée, amyosthénie; défaut de coordination dans les
mouvements volontaires. Ferrugineux , toniques ;quérison(1).

H. A..., Arménien, domicilié 4 Constantinople, habite,
depuis une dizaine d’années, Paris, oli il a fait ses études;
dgé de29 ans, d'une bonne constitution, d"un tempérament
Nervoso-sanguin.

a Antécédents. —~N¢E de parents sains; le pére a vécu dans
un Age avancé; il est mort d’apoplexie cérébrale ; il était
affecté d’'un emphyséme pulmonaire léger. La mére a vécu
aussi pendant longtemps; on ignore la cause de sa mort.

a A... a toujours joui d'une bonne santé; vacciné deux

(1) Arzovman, fhése n® 52, 1858,
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fois : d’abord dans 'enfance et plus tard vers 12 ans; non
variolé; il a eu la rougeole; il a eu quelques accidents
de pléthore sanguine, affection pour laquelle il a é1¢ saigné
plusieurs fois. Vers le mois d’aont 1849, M. le professeur
Piorry I'a traité d’une affeclion qu’'il désignait sous le nom
d’hémito-névrite.

A...aeudenombreux chagrins, de grandes préoccupa-
tions d’esprit; il a travaillé longtemps dans les amphi-
théitres de dissections, méme pendant les chaleurs de
I'été. 11 a habité quelque temps une chambre dont les
conditions hygiéniques n’étaient pas trés-bonnes; il a eu
aussi pendant quelque temps une alimentalion insuffi-
sante.

« Vers le milien de 'année 1855, el malgré les premiéres
alleintes de son mal, A... n’a pas cessé d’étre soumis &
'influence de toules ces canses débilitantes. Bien plus, la
nécessité de passer un examen lui imposa un sureroit de
labeur, ce qui contribua puissamment & faire progresser
I'affection qu’il avait déja. C'est & ce moment qu'il fut sai-
gné une fois assez abondamment et qu’il prit & différentes
reprises quelques purgatifs salins.

« A parlir de ce moment, le mal n’a pas cessé defaire de
nouveaux progres, et voici dans quel état se trouve A...,
au moment ol il commence son traitement :

« Etat actuel.—Pilenr générale sur tout le corps, et sur-
tout sur la face; teint jaunitre, traits tirés, amaigrisse-
ment général et considérable, habitude extérieure de soul-
france.

a Digestion.— Anorexie presque compléte ; dégout parti-
culier pour tous les aliments azolés: viandes, graisses, ete.;
préférence marquée au contraire pour les féculents el les
acides ; pas d’enduit blanchitre sur la langue; la salive est
aussi abondante, plus abondante méme que dans l'état
normal ; la déglutition se fait bien, la digestion stomacale
présente quelques dérangements; pesanteur & I'épigastre,
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douleur dans ce point, méme & la pression la plus légére;
sensation de gonflement, de tension aprés le repas, dans la
région de I'épigastre; éructalions légéres, pas de nausées,
pas de vomissements ni d’envie de vomir; les aliments
séjournent longlemps dans I'eslomac; il exisle aussi quel-
ques dérangements du coté de lacte intestinaly borbo

rygmes, tension et léger ballonnement du ventre, quelques
coliques venleuses, surtout des garde-robes liquides el
assez abondantes; pas d’hémorrhoides.

« Urine.— L'urine est trouble et laisse déposer des ma-
lieres rougedtres au fond du vase, sa couleur est jaune
clair, quelquefois rougeitre; sa quantilé n’est pas mo-
difiée, elle mousse pendant la miction, mais I'élat mous-
senx disparait trés-rapidement; elle offre une réaction
légérement acide, mais elle ne contient pas de sucre ni
d’albumine,

« Respiration. — Elle est un peugénée; il existe quelques
signes de bronchite chronique & gauche, et un état emphy-
sémaleux trés-léger i droite et au sommet du poumon.

« Cireulation.— Le pouls varie enire 80 et 90, mais ¢’est
14 I’état normal du malade ; bruit de souffle trés-fort dans
les carotides, ¢’est un véritable bruit de diable et, si 1'on
appuie légérement le doigt sur la région carotidienne, on
sent un frémissement vibratoire trés-prononcé. Transpira-
tion cutanée abondante , principalement aux pieds et aux
mains.

«Sens.— La vue estun peu affaiblie; larétine donne des
sensalions de bluetles, de scintillement; le malade eroit
voir des clartés, des flammes qui lui passent devant les
yeux; il n’y a aucune alléralion physique appréeiable dans
les deux yeux.

«Le toucher est devenu d'une délicatesse extréme: la
surface culanée est hyperesthésiée; 'ouie est plus fine,
les sons aigus sont trés-désagréables el affectent pénible-
ment le moral; le gout est exquis, appareil de I'odorat

BOUCHUT. 10
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présente les mémes caractéres d’exaltation, la fonetion de
la génération est moins énergique que par le passé.

« Locomotion.— Cétte fonction présente des troubles con-
sidérables, la faiblesse des membres inférieurs est telle
qu'une marche de quelques minules améne une grande
fatigue. Si le malade veut essayer de se mouvoir, ses mem-
bres inférieurs sont le siége d'un tremblement général
qu’il ne peut maitriser; s'il veut écrire, la plume s’échappe
brusquement de ses doigts, et, malgré tous les efforts de
sa volonté, il ne peut achever une correspondance; ce
tremblement oceupe & la fois les membres inférieurs et
les membres supérieurs ; il est perpétuel, continu, et le
malade le compare & une sorte de vibralion analogue &
celle qu'on éprouve quand on serre un diapason entre les
dents et qu'on le fait vibrer pour en tirer des notes.

« Phénomene tmportant a signaler : 1l y a des heures dans
la journée ol les muscles semblent soustraits & I'influence
de la volonté ; ainsi, que le malade veuille alors exécuter
un mouvement de progression en avant, au lien d’avancer
il recule, et cela malgré tous ses efforts; il lui semble
quune force invisible le pousse en arriére.

« Celle agitation continuelle de tous les membres a pour
effet de porter les doigls dans mille directions variées
et irréguliéres.

«Du reste, il n'y a pas de trouble ducété de I'intelligence
et du coté des facultés morales et affectives; il faut dire
cependant qu’il y a dans le caractére un fond de tristesse
el d’abattement.

«Le malade s’est fait examiner par plusieurs de ses mai-
tres el par d’aufres médecins qui ne sont pas attachés & des
services bospilaliers. Malgré 'accord unanime qui existait
quant au fond du traitement, le malade n'a pas voulu se
soumettre au principal du traitement, qui était le fer: le
motif de celte détermination était une bronchite, et il
croyait que pouvant étre tuberculeux, le fer, qui est con-
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tre-indiqué dans ces circonslances, lui serait éminemment
nuisible.

« Il a essayé tour & tour I’huile de foie de morue (peu de
temps), le lait de chévre, le sirop de gentiane, l'extrait
mou de quinquina, l'iodure de potassium, des vins géné-
reux, une alimentation excellente, des précautions hygié-
niques, et enfin le voyage dans son pays. Par tous ces
moyens, il a bien oblenu quelques soulagements et un peu
d’amélioration dans les symptomes généraux, mais les
troubles nerveux du cété de la locomolion n'en persis-
térent pas moins.

« Vers la fin de son séjour & Constantinople, ot il était
retourné, A... se déeida a suivre le traitement ferrugineux,
et, au boutl de quelques jours, il avait & s’en louer beaucoup.

«Il quitte Constantinople, el revient en France sans élre
guéri. Sous l'influence du changement de climat et du
traitement réguliérement suivi, I’élat saméliore de jour
en jour, et lous les accidents nerveux se dissipent comme
par enchantement.

« Mais bientot les mémes accidents reviennent avee une
rapidité surprenante, soit sous l'influence de légéres in-
dispositions, qui forcent & cesser brusquement, pendant
plusieurs jours, tout traitement tonique analeptique, soit
sous l'influence d'un traitement excessif.

«Reprenant plus tard 'usage du fer et des toniques, A...
vit son mal se guérir; & cing ou six reprises différentes,
mémes rechutes, méme guérison, sous linfluence du
méme traitement et des mémes causes.

« En ce moment, on n'observe plus aucun trouble ner-
veux dans Pappareil de la locomotion, et I'état de ce ma-
lade se trouve sensiblement amélioré; il reste cependant
une santé un peu délicate. »

Cette observation fort curieuse n'est pas la seule
ol se trouve ce défaut de coordination des mouve-
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menls volontaires. L’observation xxi1, qui se trouve
dans le chapitre des paraplégies nerveuses simulant
les maladies de la moelle, en présente déja un
exemple ; dans ce cas,l'enfant paraplégique et guéri
a la minute par la cautérisation au fer rouge avait
quelquefois des mouvements irrésistibles d'impui-
sion en avant, contre lesquels sa volonté était abso-
Jument impuissante.

On voit d’autres malades qui marchent mal et ne
peuvent aller en avant sans appuyer a droite ou a
gauche jusque sur la muraille. J'ai longtemps soi-
gné un monsieur qui m'a présenté ce singulier

phénomene.
G. — ConvursioNs. — CONTRACTURE. — Quel-

ques malades ont des convulsions tonwgues, telles que
la contracture passagére des doigts, ainsi que je I'aivu
sur une jeune dame & laquelle jai longtemps donné
des soins, et la contracture de la mdchoire, comme
2
on en verra la preuve sur la malade dont j'em-
prunte l'observation & M. Fleury. Dans ce dernier
cas, la contracture était associée & un grand nomhre
d’autres accidents nerveux.
0ps. XXIX. — Nervosisme chronique. — Névralgie de la
cinguicme paire. — Contracture de la mdchoire. Dyspepsie.
Hallucinations. — Marasme. — Guérison par .!".r‘ryffmtfyj-
rapte (1).
« Madame la marquise de B... est dgée de 55 ans,

L. FLeury, Traité d hydrothérapie, p. 304.
(1) :
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d’une constitution gréle, d'un tempérament nerveux
En 1840, elle ressentit des douleurs trés-vives, lancinantes,
dans le ¢6té droit de la face el dans les dents correspon-
dantes: il lui semble que deux des molaires inférieures
sont plus grandes que les autres, et elle les fait arracher
dans l'espoir de voir cesser sesdouleurs; mais elle n'é-
prouve de cette opération aucun soulagement. Bientot les
douleurs envahissent la moitié droite de la langue, du
voile du palais, des léyres et dumenton, la phonation, la
mastication, deviennent trés-douloureuses, (rés-difficiles et
presque impossibles.

« Pendant huit ans, la névralgie tend sans cesseas’aggra-
ver; elle disparait quelquefois, spontanément ou sous l'in-
fluence d’une certaine médication ; mais, au bout de quel-
ques semaines au plus, elle se reproduit avec une intensité
nouvelle. La malade recoit les soins de MM. les professeurs
Andral et Marjolin, qui épuisent sur elle tout 'arsenal
thérapeutique. Les pilules de Méglin, le valérianate de
zine, l'iodure et le cyanure de potassium, le sulfate de
quinine A haute dose, les préparations martiales, les eaux
minérales des Pyrénées, d’'Ems, de Wiesbaden, I"acupunc-
ture, les ventouses séches placées au nombre de 412 & 60
sur la colonne vertébrale et sur les membres, une foule
d’autres modificateurs, restent complétement inefficaces,
ou n'aménent qu'un soulagement de courte durée. En dé-
sespoir de cause, la malade s’adresse & 'homceopathie et
au somnambulisme; mais aprés plusieurs mois d’essais
infructueus, elle vient se replacer entre les mains de Mar-
jolin, qui, aprés de nouvelles tentatives également stériles
et voyant les accidents acquérir une gravité trés-inquié-
tante, conseilla 4 la marquise de B... d’essayer de I’hydro-
thérapie et de s’adresser & moi. Madame de B... vient &
Bellevue, le 29 mai 1848.

«E'tof actuel.—Des douleurs continues trés-vives se font
sentir dans toules les branches de la einquiéme paire, el
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occupent, du eoté droit, la tempe, le front, 'orbite, le sour-
cil, les paupiéres, la joue, les lévres, le menton; souvent
elles envahissent le cou, le voile du palais et la luette, qui
présente un volume considérable et produit souvent de la
géne et méme des nausées, en venant se mettre en contact
avec la base de la langue. Les aceés sont trés-violents,
durent plusieurs heures et se reproduisent trois ou guatre
fois par jour et méme plus souvent. Les muscles élévateurs
de la machoire inférieure sont contracturés, de telle sorte
que les dents sont serrées les unes contre les autres. Il est
impossible & la malade de les écarter, et il en résulte que
la préhension des aliments et méme l'introduction des
liquides esl complétement impossible.

« La moindre tentalive faite pour écarter les méchoires
provoque des douleurs atroces. Dans cet état de choses,
madame de B... ne peut étre alimentée qu'a 'aide de lave-
ments de bouillon. La parole est génée, douloureuse, sac-
:adée, peu intelligible.

« L’amaigrissement est extréme , la face profondément
altérée. Depuis plusieurs années, il existe une constipation
opinidtre qui exige I'emploi quotidien d’un ou de plusieurs
lavements. Le sommeil est presque entiérement perdu,
les nuils sont troublées par des cauchemars, des terreurs,
des hallucinations. La malade tourne a I’hypocondrie; elle
se préoccupe sans cesse de son élat, et se croit alteinte
d'une affection organique, dont on lui eache l'existence;
elle redoute un ramollissement cérébral ou une altération
de la moelle épiniére.

« Le traitement est commencé le 31 mai. Deux ou trois
séances par jour. Sudation en étuve séche, douche froide
générale en nappe ou en pluie.

« 8 juin.— Une amélioration considérable s’est manifes-
tée dés les premiéres douches; les douleurs continues sont
devenues moins vives; les accés sont moins violents, plus
courts, plus rares. Les machoires peuvent étre écartées de
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plusieurs lignes, et la malade ingére les liquides avec
facilité.

« 20 juin.— Les douleurs continues ont entiérement dis-
paru; les machoires sont parfaitement libres, el madame
de B... mange avec appétil. Elle n’éprouve plus, dans les
vingt-quatre heures, gu'un ou deux accés tres-courts et
peu inlenses. Les nuils sonl tranguilles et la malade goute
un sommeil qu'elle ne connaissait plus depuis longtemps.
La conslipation a notablement diminué; les selles sont
parfois sponlandes,

« 1" juillet.—Les accidents névralgiques ont compléie-
ment disparu. Madame de B... n’éprouve plus la moindre
douleur; I'état général est transformé; le teint, les forces,
I'appétit, le sommeil ne laissent rien & désirer; la constipa-
tion n'existe plus. Marjolin, qui étail loin d’espérer un
suceés aussi complet et aussi rapide, conseille & madame
de B... de continuer le traitement pendant plusieurs mois.

w 15 juillet.— Madame de B... est lellemenl satisfaite de
son état qu'elle ne résiste pas au désir d’aller passer le
restant de la belle saison & sa campagne, ol 'appellent
sa famille et ses habitudes.

« 20 octobre. — La guérison ne s’est pas démentie un
instant et « ¢’est uniquement par reconnaissance pour les
douches, dit madame de B..., que je viens encore me sou-
meltre au traitement pendant un mois. »

« Les événements poliliques onl engagé madame de B...
a passer en Italie I'hiver de 1848-1849. Elle est revenue le
printemps suivant, sans avoir éprouvé la plus légére dou-
leur névralgique, et elle vient de passer I'été & la cam-
pagne, dans I’état de santé le plus satisfaisant.
« Aujourd’hui, 15 janvier 1850, la guérison ne s’est pas
‘ démentie un seul instant. »

D'autres malades ont des convulsions clonigues, ce
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qui a ét¢ signalé par Pomme, par Tissot, par Pinel,
par Sandras, ele.

« Ces malades sont affectés de ties, de mouve-
«ments convulsifs involontaires , dans quelques
«muscles isolés de la face ou des membres. s pré-
« sentent tous une petite ressemblance avec les
« choréiques, soit par les grimaces qu’ils font, soit
« par quelques bizarreries de leur pose, de leurs
« allures, de leurs gestes, de leur prononcia-
« tion (1). »

Ces convulsions ressemblent & celles de I'éclamp-
sie ordinaire, et quelquefois a celles de I'épilepsie
mais elles ne sont pas accompagnées de spasme
sophagien, de boule hystérique, ni de spasme cy-
nique, et on n'y voit jamais les larmes abondantes
quon observe dans ['hystérie. Ce sont des mouve-
ments convulsifs involontaires, partiels ou généra-
lisés, plus ou moins violents, dont la durée est en
général assez courte. Pour ceux qui ne regardent
pas I'état convulsif général comme un signe certain
de I'hystérie, ces phénomenes auront une grande
importance. lls doivent servir au diagnostic de 1 étal
nerveux, mais il importe d’en bien étudier la forme
pour les rapporter & leur véritable cause et pour
éviter 'erreur commise par M. Briquet, qui attri-
bue trop souvent a 'hystérie les convulsions du

(1) Tome I, page 27.
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premier dge. Cel auteur recommandabie soutien!
en effet que I'hystérie est trés-commune dans I'en-
fance; il en rapporte 87 cas, et notamment quel-
ques—uns chez de petits enfants de cinq & six ans,
ot il me pm-}_ﬁt bien difficile de supposer |'existence
de cetie nervose.

Parmi les exemples de convulsions observées dans
le cours du nervosisme, en voici un trés-curieux
rapporté par Pinel.

Ops. xxx. — Nervosisme chronique. — Convulsions par-
tielles; gymnastique. — Guérison,

« Pinel fut consulté, il y a quelques années, pour une
jeune personne de 15 ans, qui était depuis longlemps lour-
menlée par un élat spasmodique non moins curieux que
le précédent. Elle était d’une faible constitution, d’un tem-
pérament nerveux; née & huit mois, on n’étaitl parvenu a
Pélever qu’a 'aide des soins les plus assidus. Elle n’avail
éprouvé aucune maladie dans la premiére enfance. Vers
la septiéme année, on s'apercut qu’elle se livrait sans mo-
tif & divers mouvements spasmodiques irréguliers, lels que
ceux de toucher sans cesse le peigne qui fixail ses che-
veux, de se couvrir et découvrir brusquement la téte d'un
chapeau, ele. ; & peu prés i la méme époque, elle éprouva
quelques aceés dune affection nerveuse presque convul-
sive, que le médecin du lieu jugea avoir de 'analogie avec
ce quon appelle I'éclampsie. Cette affection disparul
d’elle-méme, mais ful remplacée bientot aprés, par des
mouvements spasmodiques. La malade tirait sans cesse
les cordons de sa robe, prenait el quitlait & chaque instant
son tablier, et chaque mouvement des mains élait accom-
pagné d'un reniflement trés-remarquable, qui ne paraissail
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pas déterminé par I'état des fosses nasales, Ces mouve-
ments spasmodiques, qui s’exéeulaient brusquement, par
saccades, et contre lesquels les plus fortes distractions, les
réprimandes et la présence des élrangers ne pouvaient
rien, furent néanmoins tout & coup dissipés par I'impres-
sion vive et profonde que firent sur la malade les menaces
sévéres de sa mére. 1ls ne reparurent que deux ans aprés,
époque A laquelle I’élat moral parut parliciper de la mo-
bilité et de la versatilité de I'état physique : ainsi, cetle
demoiselle ne voulait point que son fichu fat disposé de
telle ou telle maniére, et le dérangeait & chaque inslant;
qu'un ruban de sa coiffure fat noué d'une certaine facon;
elle ne voulait pas porter des bonnets dans le gout du
jour, ete., ele.

« Les mouvements spasmodiques ont, dans lasuile, cessé
et reparu A plusieurs reprises différentes, presque toujours
momentanément suspendus par de fortes réprimandes et
des indispositions accidentelles. Ceux qui revenaient le
plus fréquemment et persistaientavee le plus d’opiniatreté,
étaient un mouvement de rotation de la téte, une agitation,
un reniflement bruyant, l'action de déplacer le peigne, et
celle de tirer des cordons ou des rubans. Tous ces mou-
vements s’exécutaient d’'une maniére brusque et convul-
sive; ils revenaient lors des punitions, qui avaient pour
objet ces contractions spasmodiques. Celte jeune personne
paraissait souvent pressée de s’y livrer par un besoin irré-
sistible, le plus communémenl par excés, et sous I'in-
fluence de la moindre contrariété, elle en avertissait méme
ceux (ui se trouvaient présents.

« La malade finit par devenir insensible : elle pleurait
habituellement pour la plus légére contrariété, tandis que
de sévéres punitions ne lui faisaient pas verser une seule
larme.

«Du reste, chez cetle jeune personne, les perceptions se
faisaient trés-bien, le jugement paraissait sain, les idées
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se succédaient rapidement, l'altention ne pouvait élre
longtemps soutenue sur le méme objet; la mémoire éait
heureuse et fidéle. La malade avail beaucoup de paivelé
dans ses actions et dans ses discours; elle aimail beaucoup
les plaisirs el avail les gouts de son dge. Elle élait d’ailleurs
bien conformée, mais d'une taille élevie, trés-irritable,
trés-irascible; ses régles commencaient & couler, et les
seins avaient déja un cerlain développement.

« On conseilla aux parents de rompre tout & coup les ha-
bitudes de la malade, en la transportant dans une maison
de santé de Paris, ol elle pourrait subir un traitement i
la fois moral el hygiénique, qui consisterail principale-
ment dans les exercices bien combinés el propres & favo-
riser le développement des forces musculaires (1). »

Dans quelques cas les convulsions sont assez
violentes pour occasionner la mort, et dans le fail
de Lorry les convulsions ont offert cetle gravité in—
solite.

OBs. XXX1.— Nervosisme chronique. — Convulsions, marasme
nerveur. — Maort.

« Une jeune femme d'une constitution délicate, avec
menstruation laborieuse, est mariée & 15 ans, ¢’est-d-dire
a une époque trés-précoce. Bientdt aprés, elle éprouve un
chagrin trés-profond par 'absence de son mari qui était
militaire, et par la crainte de le perdre; elle recherche la
solitude, s’abandonne & des idées tristes et mélancoliques;
de 14, une mobilité extréme dans les muscles, ce qui fut
encore augmenté, au retour de son mari, par deux accou-
chements, avant que son corps n’eit atteint lui-méme
tout son ddéveloppement. La fréquence des mouvements:

(1) Dictionnaire des sciences médicales, art, Spasue.
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convulsifs augmenta par degrés, au point que la chute
d’une pelite pierre d’'une hauteur médiocre suffisait pour
la faire tomber dans des convulsions violentes, des spasmes
et des distorsions de la bouche. On prenail toute sorte de
précautions pour éviler le moindre bruit auprés d’elle.

« L'intensité des spasmes s’acerut au point que la moin-
dre nourriture excitait des convulsions dans tous les mus-
cles de I'abdomen. Une consomption et un dépérissement
rapide mirent fin & cetle malheureuse existence (1). »

Malgré l'insuffisance des détails, cette observa-
tion est curieuse, sous ce rapport gue n'ayant point
les caractéres de hypocondrie ni de I'hystérie, elle
montre un état nerveux avec mouvements spasmo-
diques et convulsifs faciles & provoquer, suivi de
cachexie mortelle.

§ 3. Mroubles de Ia sensibilité. Névralgies générales.
Picotements. Klancements. Chatouillements, Bri-
Inre, ete.

La sensibilzté physique est profondément troublée
dans le nervosisme chronique. De tous les sympto-
mes propres i cette disposition morbide, la douleur
est le plus constant. Elle est fixe ou erratique. La
mobilité est son caractire principal, car elle ne fait
jamais défaut ; et elle ne varie que par le siége el
I'intensité.

Tantot bornée a des malaises indescriptibles, a
un vague sentiment de langueur précordiale, épi-

(1) Lorry, Mélancolie nerveuse.
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gastrique ou lombaire, & une faiblesse cérébrale
pénible, elle est plus ordinairement caractérisée
par des douleurs vives sur un point du corps, soit
dans les membres, soit & I'intérieur du trone, soit
dans la téle ou sur plusieurs de ces parties & la fois.
fci ce sont des picotements, des fourmillements,
de la cuisson et une chaleur profondes, des élan-
cements continus ou intermittents, ailleurs des
douleurs aiguiss véritablement névralgiques, situées
sur le trajet des nerfs et au niveau des filets cuta—
nés superficiels, douleurs passageres ou continues,
spontanées ou provoquées par le contact, les mou-
vements ou les changements de I'atmosphere, fai-
bles chez les uns, inaltérables au contraire chez les
aultres.

Dans un cas ohservé par M. Gillebert d’Hercourt,
¢’¢tait avec une infinité d’autres troubles fonetion-
nels, un chatouillement trés-vif de tout le corps et
de 'anus avec fréquentes envies d’aller & la selle.

OBs. xxxiI. — Nervosisme chronique, suite d impression mo-
rale, spasmes variés, palpitations, convulsions partielles,
anesthésie incomplete, névralgies, chatouillement genéral.
— Hallucinations de Uoveille et des yewr, — Hydrothéra-
pie par M. Gillebert-d Hercourt, — Guérison (1),

« Mademoiselle S..., dgée de 20 ans, blonde, d’une
constitution nerveuse, d’une imagination frés-vive, el

(1) Mémotre sur la suvexeitabilité nervewse, lu & I'Académie im-
périale de médecine.
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n’ayani eu avcune maladie antérieure & celle qui fait le
sujet de celte observalion, fut réglée 4 15 ans, el n’é-
prouva aucun dérangement dans sa menstrualion jusqu’au
29 juin 1847, époque du décés de sa mére. Alors un pro-
fond chagrin s’empara d’elle, et ses régles revinrent tous
les quinze jours en abondance; I'écoulement durait de
cing & six jours. Au reste, je vais transcrire une note qui
me fut remise par la malade, et dans laquelle celle-ci ra-
conle lrés-exaclement la succession des accidents qu’elle
a éprouvés. Je ferai seulement remarquer que la crainte
dont parle la malade, et qui fut suscitée par la mort d'un
de ses concitoyens, arrivée dans les mémes circonslances,
vint la saisir, alors que déja la tristesse et I'abondance des
régles avaient altéré sa constitution et exalté sa sensi-
bilité.

« Ma maladie a commencé par une préoccupation, ou
plutot par une frayeur (celle d’étre atteinte du tétanos, a
la suite d’une piqare qu’elle s’était faite au doigt, le
20 mai 1848).

« L'image de ma mére, dont la perte m’a été si dou-
loureuse, vint plus souvent encore m’attrister, je ne savais
ce qui se passait en moi; il me semblait qu'un mauvais
génie s'allachail & mes pas. Je pleurai beaucoup, et cela
me soulagea un peu. Le lendemain, l'inquiélude se fit
sentir de nouveau, et je fus tourmentée, comme la veille,
par la crainte du tétanos.

« De fortes palpitations de cceceur me firent beaucoup
soullrir; mon gosier se serra tellement que cela m’empécha
parfois d’avaler ma salive et de respirer; la terreur s’em-
para de moi aussitol; je sentais comme une gerbe qui me
monlait au cerveau. Celle gerbe partait, tantot du cceur,
tantot du bas-ventre; et, la nuit, je fus dans une si grande
agitation qu’on fut obligé d’appeler le médecin.

« Une crise nerveuse se déclara : mon il droit se ren-
versa, et il me semblait que ma bouche se contractait;



j’eus aussi les bras et la jambe droite endormis assez long-
temps. La crise ¢tait si violente que je ne pouvais fermer
les veux; et lorsque je voulais le faire, je divaguais inlé-
rieﬁrcment. Je fus deux jours dans cet état, je ne me levai
que le troisicme. Un chatouillement insupporlable se fit
sentir dans tout mon corps, mais parliculiérement dans
le fondement, ce qui m’occasionnait de fortes envies d’al-
ler. Le toucher pour moi n'était plus le méme, la yue me
semblait plus faible; j'eus, depuis ce moment, de petits
points noirs devant les yeux, ce qui me faliguait beaucoup.

« Ma maladie a varié¢ plusieurs fois : je croyais quelque-
fois que je ne pouvais plus marcher; on aurait dit que j'é-
tais arrétée par quelque chose; parfois aussi, une suffoca-
lion survenait, qui me faisait croire que j’allais me jeler,
soit aprés un meuble, soit méme par la fenétre, Par exem-
ple, si je regardais un livre, une chaise (je dis cela, comme
je dirais aulre chose ), javais peur; mais ce n'élait pas une
crainte naturelle; car il faut que 'imagination soil bien
malade pour ressentir de semblables effets.

« J'al aussi éprouvé comme une douleur de névralgie,
c'est-h-dire que je ne souffrais pas; mais cela me faisait
I'effet d'un mal qu'on ne peut supporter plus longlemps.
De la m’est venu le dégout de la vie, le découragement
s'est emparé de moi, les angoisses ou plutdt un désespoir
intérieur est venu se joindre 4 cela,

« Ma position me semblait ressembler & un cauchemar
duquel je ne pouvais sortir. Dés le commencement de cette
maladie, il me semblait que j’élais doublée ou dédoublée,
je ne puis pas trés-bien expliquer cela. Je sentais une cha-
leur sur les bras, mais habituellement sur le front, ce qui
me faisait croire & une congestion cérébrale.

« Depuis quelque temps, la terre semble marcher sous
mes pas; il y a deux jours que je ne puis m’expliquer a
mol-méme ce que j'éprouve ; mais tout ce que je puis dire,
c’est que je ne suis plus ce que j'élais autrefois. J'entends
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aussi parfois du bruit dans ma téte, et je vois comme des
points lumineux, »

« feéflexions, — La fréquence des crises et la persistance
des troubles de la sensibililé avaient poussé le dégont de
la vie beaucoup plus loin qu'il n'est dit dans la note; la
penscée de suicide se présentail souvent & Pesprit de la ma-
lade; aussi s’appliquait-elle beaucoup & ne pas rester seule,
afin de ne pas céder i celte tendance. La constitution de
mademoiselle S..., comme on le pense bien, était profon-
dément altérée; elle avait des appélits bizarres, des diges-
tions mauvaises, et un affaiblissement général. Elle mar-
chait péniblement; le sommeil éfail agité et rare; les ca-
rolides laissaient entendre un bruit de souffle; 'impres-
sionnabilité élait extréme. Cependant, malgré ses terreurs
et sa profonde (ristesse, mademoiselle S... se laissait aller
quelquefois & la gaielé; alors elle la laissait éclater vive-
ment, el sans qu’elle piit en modérer les éclats : toutefois,
ceci élail de courte durde; elle retombait bientot dans sa
tristesse habituelle.

« En se reportant au débul de sa maladie, on constate
que la maladie ne s’est déclarée qu'une année environ
aprés le déeés de la mére de mademoiselle S..., et que,
durant tout ce temps, cette demoiselle fut plongée dans
une grande ftristesse, et qu’elle eut réguliérement deux
fois par mois des régles abondantes. Il en est résulté & la
fois une grande dépression des forces, el une grande exal-
tation du systéme nerveux. D'ailleurs la faiblesse de la
malade, son teint déeoloré, et le souffle carolidien, étaient
des indices caractéristiques de la nature de P'altération
¢prouvée par le sang. C'est done avee raison que jal fait
dépendre cette névrose de la surexcitabilité nerveuse hypo-
hémique. Dans cetle pensée, je devais donc chercher :
1° & étudier la surexcitabilité nerveuse; 2° 4 reconstituer
le sang, et & modérer le flux menstruel. C'est dans ce but
que je soumis la malade au traitement eci-aprds :

—

-
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Matin : Enveloppement dans le drap humide, durant
une heure environ, jusqu’au retour bien constalé de la
chaleur ; immersion dans l'eau froide. Bain de siége &
+ 24° centig., pendant 25 minutes.

Aprés midi : Douche en colonne de 3 minutes; bain de
pieds, & 4 11° centlig., pendant 5 minutes; régime ali-
mentaire varié, mais substantiel ; distractions, promenades;
exercices de la scie & bois; éviter la leclure et le travail
intellectuel ou sédentaire.

On remarquera ici que la température de l'ean n’était
pas la méme pour les bains de siége et pour les bains de
pieds. La raison de ce qui a été dit plus haut, la cause de
cette différence, n'exigera pas de longues explications.

L'utérus était habituellement congestionné; le retour
fréquent des régles et leur abondance en offraient une
preuve suffisante. C'est en vue de cet état, et pour le eom-
battre, que, d’une part, on exercait une action sédative,
répressive si I'on veut, 4 1'aide du bain de fauteuil pro-
longé, & + 25° cenlig. ; et, d’autre part, qu'on cherchait &
opérer une dérivation, en déterminant par le bain de pieds
froid, et de courte durée, une forle réaction dans les extré-
mités inférieures; celle-ci était encore entretenue pendant
un certain temps par une marche accélérée. L'observa-
tion a démontré la constance de ces effets, qui prouvent
d’abord surabondamment certains faits devenus vulgaires.

Ainsi, les régles sont supprimées chez une femme qui,
durant la période menstruelle, met ses pieds dans 'eau
froide; au contraire, un bain de siége trés-froid, et de
courte durée, rappellera les régles qui seraient suppri-
mées, ou déterminera leur apparition avant I'époque.

Ce traitement produisit d’excellents résultats : les régles
devinrent et moins fréquentes et moins abondantes, la
surexcitabilité nerveuse disparut; la tristesse et les idées
de suicide cessérent, la gaieté revint complétement; en-

BOUCHUT. 11
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fin, aprés un séjour de deux mois dans 1'établissement,
mademoiselle S... quitta parfaitement guérie.

Le docteur Barras, qui a longtemps et cruelle-
ment souffert de troubles nerveux protéiformes, a
raconté toutes les douleurs qu’il a endurées, depuis
ces atroces mnévralgies temporales et testiculaires
jusqu’au marasme compliqué d’hypocondrie qui
a failli le tuer, et on pourra voir jusqu’a quel point
I'’homme peut souffrir des troubles du systtme ner-
veux sans en mourir (1).

Notre confrere rapporte qu’a 24 ans, étant in-
terne a I'hopital Saint-Louis, il eut une névralgie
temporale intermittente quotidienne, puis au bout
de cinq ans, une névralgie du cordon spermatique,
puis a I'dge de 36 ans, apres de vifs chagrins, une .
fitvre intermittente irréguliére avec névralgie fron-
tale et toux nerveuse convulsive qui durérent quelque
temps. Huit ans plus tard, il eut une violente gastral-
gie accompagnée de toute sorte de troubles des or-
ganes digestifs et fut traité, pour une gastro-entérite,
par la diéte et de nombreuses émissions sanguines.
Il tomba dans le marasme et dans I'hypocondrie.
Devenu trés—sensible au froid, quoique insensible
au contact des corps et méme & la bralure, les
pieds gelés, le corps traversé par des sensations
glaciales comme des coups de vent, ou par de vives
douleurs mobiles, obligé d’uriner & chaque instant

(1) Traité des gastralgies, deuxiéme ¢dil. Paris, 1839-1844.
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des urines claires, souffrant de palpitations de cceur
et de battements dans toutes les artéres, incapable
d’attention et de travail, miné par de fréquents ac-
ces de fitvre nerveuse, il eat péri peut-étre, mal-
heureusement pour lascience, si les conseils de M. le
professeur Fouquier, en lui imposanf un complet
changement de régime, ne lui eussent sauvé la vie.

Un autre confrere, le docteur D..... , dont 1'his-
toire se (rouve également dans le livre de M. Barras
rapporte qu’il a éprouvé pendant longtemps des
sifflements de 'oreille gauche, une grande faiblesse
des jambes, des défaillances au bout de six mois,
des bouflées de chaleur avec faiblesse subite, de la
chaleur précordiale, des courants chauds vers la
téte pendant quelques minutes, revenant tous les
jours & la méme heure. Il se fit saigner et tout ce
qu’il éprouvait augmenta ; des bourdonnements et
des tintements d’oreilles, des palpitations, de la
fitvre et un état de marasme fort grave s'établirent
et il edt succombé si, au lieu de s’'imposer un traite-
ment tonique, il edl continué le régime de la dicte
et des émissions sanguines.

Je connais un monsieur, qui a, taniot dans les
dents, tantot dans les jambes des tiraillements dou-
loureux qu'il ne peut décrire, mais dont il souffre
cruellement, et qui le forcent & marcher, sans
répit, méme dans sa chambre, le repos zugmentant
ses douleurs.
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Une dame dont j'ai déja parlé, et qui consomme
journellement cinqasix centigrammes de morphine,
sur la peau dépouillée d’épiderme ou a U'intérieur,
a de temps & autre pendant la nuit de telles dou-
leurs, indeseriptibles, dans le ventre et surtout dans
les jambes, quelle est obligée de sortir du lit pour
s'asseoir & la fenétre les jambes nues exposées au
vent du nord qui souffle devant elle et dont le froid
la soulage.

Chez les uns, ce sont de véritables migraines ,
ou des douleurs de téte moins accentuées, telles
qu’un serrement continu, ce que j'ai observé sur
une vieille dame malade depuis bien longtemps,
un vague sentiment de vide et de défaillance
avec des vertiges, des étourdissements, des bat-
tements intra—criniens, I'incertitude de la marche
el la crainte perpétuelle d’une attaque d’apo-
plexie.

Je soigne encore un monsieur qui longtemps a
marché avec une serviette mouillée sur le erine, &
I'intérieur de son chapeau, et qui sur le boulevard
ne pouvait avancer sans incliner irrésistiblement &
droite et sans toucher les houtiques. Les douches
et les immersions d’eau froide lui ont été trés-
utiles.

Sauf D'irrésistible déviation de la marche, une
dame m'a présenté les mémes phénomeénes céré-
braux, y compris la crainte de tomber.
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Chez d'autres ce sont des douleurs intercostales
ou interscapulaires, des points douloureux dans le
ventre, des tiraillements lombaires et inguinaux,
de la pesanteur au sacrum, surtout chez les fem-
mes ; de la gastralgie, des arthralgies, des élance-
ments de 'utérus, des contractions utérines, ete.

A ce propos, M. Sandras rapporte I'histoire fort
curieuse d'une dame qui disait :

« Je sais bien que je ne suis pas enceinte ; je sais
« que je n'accouche pas, et cependant les douleurs
« que j'éprouve sont si pareilles & celles que jai
« ressenties dans mes deux accouchements que
« I'illusion est complete. Je soutiendrais que j'ac-
« couche si je n’étais moralement pas stire du con-
« traire (1). »

Ailleurs ce sont des bouffées de chaleur locale
au visage, dans la téte, dans 'estomac, dans le ven-
tre, dans le dos ou dans les membres, ou bien un
refroidissement partiel trés-prononeé aux genoux,
aux mains et aux pieds.

Chez une dame profondément nervosique, qui
n'avait rien d’hystérique, ni d’hypocondriaque, et
que j'ai guérie, les genoux étaient si froids qu’elle
était obligée de mettre constamment des genouil-
leres de laine pour échapper a cette douleur.

Sur une autre dame toujours malade, ce sont les
pieds et les mains qui éprouvent cet abaissement de

(1) Traité des maladies nerveuses. Paris, 1850, p. 45.
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température. Ailleurs, une fois chez '’homme, une
fois chez une jeune dame le phénomine n'existait
que sur les pieds. Dans ce dernier cas j’ai pu me
convaincre que 'abaissement de température locale
était réel et que le thermoméetre descendait & 29,
30 el 32°, c'est-i—dire de quatre & six degrés sur les
points du corps refroidi.

Au reste rien n’est variable comme ces modi-
fications de la sensibilité, tant sous le rapport
du siége, de la forme, et de 'intensité de la dou-
leur que sous le rapport des changements de la
température locale. Autant de malades, autant de
types particuliers. Il n’y a pas deux nervosiques
qui se ressemblent, et chacun d’eux forme une va-
riété dans l'espece morbide & laquelle il appar-
tient.

§ 4. Mroubles de 1a vision.

Dans lesysttme nerveux des organes des sens, ce
sont des troubles analogues.

Il n’est pas de nervosique, & une période avancée
de la diatheése qui n'en présente un certain nombre
sous forme de paralysie, d’hypéresthésie ou de per-
version sensoriale.

La wision s affaiblit, se trouble, cesse momenta-
nément, ou devient douloureuse selon les malades.
Ici les paupitres sont lourdes, un faible brouillard
qu’épaissit toute application des yeux couvre les




NERVOSISME CHRONIQUE. — SYMPTOMES. 167

objets, la de petites taches noires ou lumineuses
courent devant les yeux.

« Pendant ce traitement, dit Barras, & propos
d'un cas de nervosisme chronique il survint des
bluettes qui empéchaient de voir la totalité des
objets el qui aprés une demi-heure d’existence
étaient remplacées par une forte migraine pendant
cing & six heures. Cela dura un an (1). »

Ailleurs les objets tournent, paraissent doubles,
changent de forme et le sentiment de la distance
disparait & ce point que les malades eroient avoir
i quelques centimetres du visage des objets qui en
sont trés-éloignés. Quelques-uns ont la rétine tel-
lement sensible & la lumiere artificielle ou solaire
qu’ils ne peuvent en supporter I'éclat, et qu'ils se
condamnent & vivre dans une obscurité profonde
en rapport avec le degré de I'hypéresthésie ocu-
laire. Il en est enfin chez lesquels la vue du mou-
vement est intolérable, car elle détermine des
malaises et des envies de vomir.

D’autres, comme on l'a vu (p. 99 et suiv.), ont
des illusions sensoriales de la vue. lls se trompent
sur la réalité des corps, prenant par exemple un
chapeau pour un verre ou pour un homme, voyant
devant eux ce qui n'existe pas et s'adressant pen-
dant une seconde & des étres imaginaires dont ils

{1) Barnas, loc. cit., p. 224. obs. Liv.
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annoncent presque aussitot 'absence pour reetifier
leur erreur. .

On en voit enfin qui ont de véritables hallucina—
tions visuelles et qu'importunent des apparitions
fantastiques ou I'image de personnes absentes : j'en
ai vu chez des malades quiavaient toule leur raison
et que l'on ne pouvait considérer comme atteints
d’aliénation mentale. Ce sont des faits dont j’ai
déja parlé Iungueinent (p. 99 et suiv.) a propos des
troubles de I'intelligence. .

Sandras a cité I'histoire d'une dame qui voyait
autour d'elle des tétes plus ou moins nombreuses
chaque fois qu’elle était plus malade, etil y a dans
la science une foule d’observations du méme genre.
En voici une bien curieuse rapportée par le sujet
lui-méme, qui a eu a souffrir pendant trente ans
de ces hallucinations.

Un savant de 'expédition d’Egypte, dont les re-
cherches en zoologie sont fort appréeiées et qui
jusqu’a sa mort n'a cessé de donner des preuves de
sa lucidité d’esprit, aété pendant trente-quatre ans,
le jouet d’hallucinations sensoriales aussi doulou-
reuses (ue pénibles. Savigny, membre de I'Institut,
né & Provins en 1777, mort & Versailles en 1851,
éprouva en 1817 la premiere atteinte du mal qui
devait empoisonner la fin de son existence, apres
lui avoir donné un instant de répit. — « Cette affec-
tion, raconte—t-il lui-méme, ne pouvait, quelle que
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fut sa violence, amener la cécité dans I'acception
rigoureuse de ce mot ; mais elle rendait peu i peu
mes yeux incapables de supporter la lumiére, el
dans I'obseurité toujours plus profonde ou elle me
forcait de me tenir, elle faisait briller une foule
d’'images diversement colorées, dont les émissions
successives, réitéréesa I'infini, me fatiguaient, m’oh-
sédaient sans cesse. Bientot des phénoménes impdé-
tueux, lumineux, ardents, immenses, remplissaient
nuit et jour I'espace sous mille aspects divers, et
provoquerent les crises les plus intenses, les plus
déplorables..... Aux sensalions propres de la vue
s‘unirent un entrainement rapide de haut en bas,
en tout sens; une odeur fétide, des sifflements ai-
gus, des sons harmonieux ou discordants; des voix
humaines chantant, parlant, déclamant..... Au ré-
vell des visions menacantes, bizarres..... ,une voute
spacieuse, formée d'innombrables faces humaines
toutes également expressives, prenant je ne sais
quel air inflexible et fixant sur moi des regards si-
nistres. »

Nonobstant ces douloureuses hallueinations, Sa-
vigny a pu conserver assez de raison pour décrire
son mal, et une femme dévoude, mademoiselle Le-
tellier de Sainte-Ville, partagea sa réclusion vo-
lontaire. Placée a coté du rideau de toile quifermait
la chambre de Savigny, elle veilla sur lui en lui
faisant la lecture et en le tenant au courant des
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progrés de la science & laqueiile il ne cessa de s’in-
téresser (1).

L'histoire des hallucinations est 1a d’ailleurs
pour montrer la fréquence de ce phénoméne chez
des étres valétudinaires, depuis longtemps nervo-
siques, indépendamment de tout autre trouble de
I'intelligence et la raison.Quoi que pensent plusieurs
de nos aliénistes, les hallucinations et les illusions
sensoriales ne sont pas de la folie. On peut les ren-
contrer comme complication dans le cours de cet
état morbide, mais leur existence isolée toute dis—
tincte spccifie une véritable espece en nosologie.

Elles se produisent en dehors de I'aliénation men-
tale chez des sujets qui n’en offriront jamais aucune
atteinte, et elles appartiennent aux troubles de la
sensibilité plutot qu'a ceux de l'intelligence.

Les hallucinations et les illusions sensoriales du
gout et du toucher que I'on observe dans la chlo-
rose, sont 1 pour démontrer I'exactitude de mes
assertions.

§ 5. Troubles de 'ouie.

L’owie n'est que rarement et treés-légérement af-
fectée dans le nervosisme chronique; elle ne pré-
sente d’altérations profondes que dans la dernitre
période du mal. Ce sont, chezles uns, des bourdon-

(1) Recuetl de piéces relatives a la vie de Savigny, publié par ses

concitoyens. — DE Quarneraces, Souvenirs d'un naturaliste, t. 11,
pl 525-
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nements continuels comme dans 'observation sui-
vante :

Oss. xxxuit, — Nervosisme chronique, suite de nervosisme
aigu. — Mavasme; fievre lente. — Bouwrdonnements d'o-
retlles. — Spasme du pharyne. — Paralysie du voile du
palais. — Retour des boissons par le nes, — Guérison.

« Une fille d’environ 25 ans entre & 'hopital de la Pitié,
le 25 septembre 1814. Elle était tombée dans une sorte de
marasme, & la suite d'un mal de gorge gangréneux; elle
éprouvait une agitation continuelle, avec des spasmes de
la plupart des muscles soumis & la volonté, un resserre-
ment trés-incommode dans la gorge, avec impossibilité
d’exécuter la déglutition. Les Liquides qu’elle essayait d’a-
valer sortaient par les narines, malgré les efforts comme
convulsifs auxquels elle se livrait pour parvenir & les in-
troduire dans 'msophage. C’étail sans doute un cas de pa-
ralysie diphtéritique, semblable & ceux qui onl été déerits
récemment, et dont j’ai publié un exemple. Outre le res-
serrement.spasmodique de la gorge, il y avait de la dou-
leur, des bourdonnements continuels dans les dewx oreddles, de
la fiévre; 'arricre-bouche ne présentait rien de particu-
lier, si ce n’est que la luelte avait été antérienrement en
partie détruile par une escarre gangréneuse, etc. Aprés
avolir appliqué un vésicatoire & la partie antérieure du cou,
on mit la malade & I'usage des antispasmodiques et des
bains généraux; ces moyens eurent -quelques suceés, et
on parvint, au bout de quinze jours, 4 faire passer des
boissons médicamenteuses et des aliments liquides. Dés
lors on put combattre le marasme et le dévoiement qui
I'accompagnait; peu a peu, et en continuant 'usage des
antispasmodiques el des bains associés aux mucilagineux
et aux analeptiques, on parvint & guérir cette maladie dans
I'espace de six semaines, et & faire disparaitre 'amaigris-
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sement qui avait, ainsi que le spasme, succédé a Pan-
gine (1). »

Chez d’autres malades, ce sont des sifflements
continus ou de courte durée, des tintements mé—
talliques intermittents, des bruits de vent qui souf-
fle, d'eau qui tombe ou de cloches qui sonnent,
véritables hallucinations qui n’appartiennent pas
plus & la folie que celles dont les autres organes des
sens peuvent étre le siége.

J'al soigné une nervosique qui, entre autres choses
avait des bourdonnements trés—prononcés, d'une ma-
niere intermitlente et saccadée dans les deux oreilles.
L'accident cessa pendant plusieurs jours sous l'in-
(luence du valérianate d’ammoniaque solide, puis
il revint pour disparaitre sous I'influence du méme
remide, et il cessa enfin d'une manieére définitive.

Un monsieur nervosique, que jai déja cité com-
me n'ayant offert I'irrésistible déviation & droite
dans la marche, avait également dans 1'oreille gau-
che un tintement métallique intermittent des plus
désagréables qui résista & tous les moyens que je
lui opposai.

Chez quelques malades enfin, I'une ou l'autre
des oreilles est le siége des battements profonds,
incommodes, dus aux palpitations nerveuses des
arteres auriculaires, ou & la dilatation superficielle
et apparente d'une de ces arteres.

(1) Dictionnaire des sciences inédicales, art. SpAsSME.
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§ 6. Troubles de 1'odorat.

L'odorat est trés-susceptible chez les nervosiques.
Outre la céphalalgie que provoque toute odeur en
général, il y en a qui ont une action reflexe spé-
ciale et qui amenent facilement les défaillances, les
convulsions ou la syncope. J'ai connu une dame
que le parfum de la violette faisait tomber en fai-
blesse. M. le professeur N. Guillot, m’a raconté 1'ob-
servalion d'un membre de I'Institut, qui éprouve
le méme effet par I'odeur de la graine de lin. Cul-
len (1) cite un fait analogue produit sur la femme
d’un apothicaire par I'odeur de la poudre fraiche
d'ipécacuanha, etc.

Non-seulement quelques nervosiques souffrent
des odeurs qui réellement frappent leur odorat,
mais encore il y en a qui souffrent des odeurs ima-
ginaires que la sensibilité troublée peul faire naitre.
On en voit qui, par suite d’'une hallucination de
Vodorat, accusent comme fort désagréable I'odeur
de soufre, d’hydrogene sulfuré, de rose, de papier
bralé, ete., alors qu’il n'y a aucune odeur de cette
nature dans leur appartement.

& 9. Mroubles du toucher, anesthésie et hyperesthésie.

Le toucher n’est pas toujours troublé chez les

(1) Eléments de médecine pratique, trad. de I'anglais par Bos-
quillon. Paris, 1789.
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nervosiques. Ses modifications se hornent générale-
ment & 'anesthésie et & I'hypéresthésie de la peau.
J'ai connu une jeune fille, dont le ventre était si
douloureux qu’on ne pouvait y appliquer la main,
et, que le poids seul des draps de lit faisait crier.
Chez d’autres, c’est la téte ou n'importe quelle par-
tie du corps qui devient ainsi douloureuse. Sandras
rapporte qu'une dame lui a présenté ce phénomene
au plus haut degré, tantot le long du bras et de la
jambe d'un coté du corps, et tantot sur le visage et
dans presque toutes les parties de la peau.

Aulieu d’étre absolue, I'hyperesthésie peut n'étre
que relative et en rapport avec la nature de certains
objets. Je connais nombre de personnes trés-ner—
veuses qui, dans I'état normal ne peuvent toucher
du velours ou de la soie sans éprouver un véritable
malaise. 1l en est de méme dans 1’état nerveux chro-
nique, et alors cette mauvaise disposition se révele a
I'égard de la soie et du velours, mais encore d une
foule d’objets insignifiants, tels que du papier, de
la gaze, certains métaux, etc.

L’anesthésie, au contraire, offre des degrés consi-
dérables depuis cet état de paralysie de la douleur
avec persistance de la sensibilité tactile ou analgésie
jusqu’a la paralysie complete du sentiment ou anes-
thésie proprement dite.

OBs. xxxtv, du docteur Barras racontée par lui-méme.

« Les extrémités étaient tellement insensibles, qu'on
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aurait pu, je crois, me couper un bras ou une jambe sans
que je I'eusse senti. Cela est si vrai que je me bralai pro-
fondément les pieds sans éprouver la moindre douleur; je
ne me serais méme point apergu de cet aceident; si on ne
me l’etil fait connaitre; le froid était le seul agent extérieur
a l'action duquel je fusse encore sensible. Comme il me
faisail un grand bien, surtout le froid sec, je le recherchais
plutdt que je ne évilais (1). »

La premitre forme est infiniment plus commune
que l'autre, et s’observe surtout chez les nervosi-
ques qui ont une aglobulie ou une hydroémie trés—
prononcées; quant a ceux qui n'ont que de I'anémee
¢'est & dire une simple diminution de la masse lo-
tale du sang, sans altération évidente de ses élé-
ments consécutifs, ils n'ont généralement pas d’a~
nesthésie appréciable. Ce phénoméne morbide est
presque toujours partiel, limité & certains points
de la peau de l'orifice des muqueuses, ou & une
moitié du corps, et ¢’est un fait entierement excep-
tionnel que de le rencontrer étendu & toute la sur-
face du tégument externe.

€ 8, Mroubles du goiit.

Les altérations du goiiz dans le nervosisme chro-
nique sont {rés-variables , quelquefois nulles ou
bornées & 1'empitement et & l'inappétence, elles
deviennent avec le temps plus nombreuses. Les ma-
lades n’ont de gott pour aucun des aliments ordi-

(1) Sur les gastralgies, 1839, t. 1, p. 34.
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naires. Tout leur répugne, principalement la viande.
[Is préferent les légumes, les crudités, les acides el
particulitrement le vinaigre , ou prendraient des
choses qu’on ne mange pas habituellement, telles
que de la eraie, du platre, du charbon, du sel, de
la terre, des grains de café, des matiéres stercorales
del'urine, etc., comme certaines chlorotiques. Cest
en effet, dans I'état nerveux chronique accompa-
oné d’aglobulie que s'observe le pica et le malacia,
¢'est-a-dire les perversions du gout dont je viens de
parler.

€ 9. Troubles des voies digestives. Pyrosis. Soda. Nau-
stes. Vomissements., Aigreunrs. Acidité buceale. Con-
stipation alternant avec la diarrhée. Amaigrissement
squelettigue.

Les alteintes du nervosisme chronique primitif
ou secondaire sur les fonctions du systéme nerveux
ganglionnaire qui préside a la nutrition, & la calo-
rification, & la respiration, a la circulation, aux dif-
férentes séerétions sont encore plus nombreuses
que dans le nervosisme aigu. Elles sont surtout re-
marquables par leur intensité.

Dans les voies digestives, les aberrations et la per-
version du gott dont j'ai parlé s’accompagnent sou-
vent d'une inappétence presque absolue. La langue
entitrement recouverte d'un enduit muqueux le
matin se nettoie en partie dans la journée, mais
reste sale & la base. Les malades n’ont aucune en-
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vie de manger, tout leur répugne, etils rest nt vo-
lontiers sans prendre autre chose que des boissons
et de petites quantités d’aliments pour lesquelles il
faut souvent les contraindre. Ce qu’ils prennent leur
semble lourd, digere mal, détermine des éructa-
tions, des aigreurs, du pyrosis et du soda, des nau-
sées, des vomituritions ou des vomissements : quand
ils peuvent manger, leur nourriture détermine des
maladies, 1'accélération du pouls, et ne profite pas
au mouvement nutritif, car ils maigrissent d'une
facon notable. Il est évident que les sécrétions de
I'estomac sont modifiées, mais quelle est cette alté-
ration ? ¢’est difficile de le dire. Comme je l'ai déja
rapporté, M. Sandras affirme que le sue gastrique
neutralisé par les mucosités alcalines venues dans la
bouche, perdses qualités acides et ne peut plus dis-
soudre les matitres animales; qu'il peutacquérir des
propriétés virulentes capables, de propager le germe
d'une altération analogue, double hypothese que
rien ne confirme dans 1'état actuel de la seience :
ce qu’il y a de réel ici, c’est tantot 'extréme acidité
des sues gastriques que les vomituritions aménent
de P'arritre-bouche, acidité telle qu’elle infecte
L'air (1) et qu'elle agace les dents, et qu'il faut re-
courir & la magnésie pour la saturer; et tantot au
contraire c’est la diminution d’acidité du sue gas-

(1) Cuomer, Des dyspepsies, p. 145,
BOUCHUT. "
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trique. Alors la bouche est fade, les régurgitations
du pharynx sont neutres, et les malades digérent
plus facilement quand ce qu’ils prennent est arrosé
par un filet de jus de citron, de vinaigre ou mélé a
de la pepsine acide, substances qui font de I'esto-
mac une digestion artificielle. A cet égard, les acides
végétaux valent autant que la pepsine et réussissent
trés-bien dans les cas out I'on a vanté les succes de
cette préparation nouvelle.

De violentes gastralgies accompagnent souvent
I’état dyspeptique, et soit avant, soit aprés le repas,
des pincements, des crampes, des tiraillements de
la région épigastrique, avec retentissement intersca-
pulaire établissent la participation de I'estomac aux
souffrances du nervosisme chronique. Chez d’au-
tres, ce sont des coliques aigués, seches, trés-dou-
loureuses, et généralement liées & un cerlain degré
de pneumatose intestinale.

La plupart des faits de gastralgie intense réunie
i d’autres phénomenes nerveux, publiés par les au-
teurs et surtout par M. Barras, nesont certainement
pasautre chose que des exemples incompris de ner-
vosisme chronique. Ici, ce sont des aigreurs, des
vomituritions continuelles d’eaux acides; la, des
éructations inodores ou nidoreuses ; ailleurs, de la
tympanite ; chez d’autres enfin des vomissements
continuels qui ne permettent pas & l'estomac de
garder ce qu’il prend.




NERVOSISME CHRONIQUE. — SYMPTOMES. 179

Une jeune fille, la nitce d’une religieuse de 1'ho-
pital Sainte-Eugénie, m’a présenté ce phénomene
qui durait déja depuis plusieurs mois. On I'avait
amenée & Paris pour me la faire voir, et malgré
son amaigrissement et sa faiblesse qui donnaient de
vraies inquiétudes, elle guérit au bout de quelques
semaines.

Pareil phénomene s’observe dans certains cas de
nervosisme chez des femmes grosses; et sans repro-
duire tous les exemples de vomissements incoerci-
bles et mortels, observés en cette circonstance par
Guersant (1), par Dance (2) et par MM. P. Dubois,
Depaul, Cazeaux, ete., j'en rapporterai un trés—cu-
rieux ot 'onvoit les vomissements réunis i un grand
nombre de troubles nerveux fort graves; on le doit
@ M. Hamon (de Fresnay).

Ops. xxxv. — Nervosisme chronique de grossesse. — Para-
lysie incompléte ; amyosthénie, anesthésie, diplopie, vertiges,
nausées, vomissements. — Constipation. — Boulimie, ptya-
lisme, marasme, mort.

« La femme G... est dgée de vingt ans. Son intelligence
est naturellement peu développée, tempérament lympha-
tico-sanguin. On la disait enceinte de cing & six mois quand
le 23 mars dernier, je fus appelé pour la premiére fois
auprés d’elle.

a L’origine de ses souffrances remonte an deuxiéme mois
de sa grossesse, Eprouvant des symptomes attribués,

(1) Dictionnaire des sciences médicales, art, GASTRITE.
(2) Répertoire d'anatomie et de physiologie,
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comme il est d'usage, & la pléthore sanguine, celte jeune
femme s’éfait fait saigner quelques jours avant ma visite;
or, cette saignée, loin de la soulager, n’avail fait qu’ag-
graver sa posilion. Voici I'élat dans lequel je la trouvai :

« La malade-a une belle carnation. Elle semble complé-
tement indifférente & ce qui 'entoure ; elle ne répond aux
queslions qui lui sont adressées que par monosyllabes et
avec assez peu de précision et de lucidité. Elle peut & peine
porter la main droite & la téte; il lui est impossible de
serrer aucun objet avec cette méme main. L’avant-bras et
la main droite sont anesthésiés; il en est de méme du pied
du méme coté. La jambe droile traine & terre, ce qui rend
presque impossible la déambulation, déjh rendue difficile
par suite de la faiblesse des membres inférieurs. Les objets
que l'on présente aux yeux de la malade lui semblent plus
nombreux qu'ils ne sont en réalité. Regarde-t-elle avec un
seul il, toule aberration optique disparait. L'éclat de la
lumiére ne blesse point sa vue. L’appétit est plutot aug-
menté que diminué : la constipation est marquée. A part
quelques nauscées et des vertiges fréquents, la jeune femme
n'accuse aucune souffrance. L'exploration des divers or-
ganes ne révéle existence d’aucune affection organique.
Le cceur est un peu volumineux. D’aprés le résultat si peu
satisfaisant de la saignée, je n’hésitai pas & considérer un
tel élat comme étant de nature purement nerveuse. Je
prescrivis en conséquence des préparations martiales, un
régime tonique, ete.

« Le 10 avril, je fus de nouveau appelé auprés de la ma-
lade. Elle n’avait en rien suivi son traitement. Les premiers
médicaments qu’elle avait tenté d'ingérer avaient été re-
jelés par les vomissements, qui d’ailleurs se reproduisaient
presque journellement depuis le deuxiéme mois de sa
grossesse. Les troubles amauroliques avaient cependant
complétement disparu, Le pied droil avail recouvré toute
sa sensibilité, Pour ce qni est du membre thoracique vor-
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respondant, les troubles du mouvement et de la sensibi-
lité étaient & peu prés les mémes. La malade n’était pas
allée & la garde-robe depuis quinze jours. Jinsistai sur le
méme mode de traitement et je prescrivis en outre I'usage
de la magnésie calcinée, des lavements émollients et
laxalifs, elc.

« Le3 mai, je me rendis de nouveau auprés de la malade,
accompagné celte fois d'un honorable confrére ; aucune
- de mes prescriptions n'avait été exécutée. L'élat général
de la femme G... était & peu prés le méme; il s’élait tou-
tefois déclaré un piyalisme abondant et une véritable bou-
limie,

« De prodigieuses quantités d’aliments étaient parfois
digérées sans encombre; d'autres fois, cette énorme accu-
mulation de substances alimentaires, les plus indigestes,
les plus hétéroclites, occasionnait des vomissements qui
n'avaient pas plutot débarrassé l'estomac de la malade
qu’elle s’empressait de se livrer de nouveau a ses penchants
gastronomiques. La constipation était-toujours aussi mar-
quée. D’aiileurs le facies de la malade n'était pas plus
altéré que le jour de ma premiére visite; la peau était
bonne, le pouls trés-calme, trés-rassurant.

« Le 3 juin, j’étais appelé en toute hitte auprés de cette
pauvre jeune femme. A mon arrivée, elle avait cessé de
vivre. Je ne pus qu’extraire de son sein inanimé un fatus
de sept ou huit mois, dont le cceur battait encore, hien
que sa mére eat rendu le dernier soupir depuis deux
heures et un quart.

« La veille méme de sa mort, la malade avait été natu-
rellement et trés-abondamment & la garde-robe, acte a
la suite duquel elle s'était sentie infiniment soulagée;
aussi les parents étaient-ils plus portés que jamais 4 es-
pérer.

« Aucun d’eux, assurément, ne croyait avoir lieu de
soupgonner une terminaison si prochainement funeste. »
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La plupart de ces malades, sinon tous, ont une
constipation opinvdtre. Chez quelques-uns cet état
alterne avec de la diarrhée, et, si I'on n'y prend
garde, il détermine une diarrhée continue, par
I'irritation prolongée de l'intestin en contact avec
des matitres fécales endurcies. L'examen de ces

matieres montre qu'ellessontdures, petites, ovillées,

noirdtres et recouvertes de mucus ou de pellicules
blanchdtres, gélatineuses, formées de matiére amor-
phe, de granulations moléculaires, et de globules
pyoides nombreux. C'est un fait que j'ai vu chez
une dame profondément nervosique et que l’on ob-
serve d'ailleurs dans une foule d’autres circon-
stances analogues.

Dans ces cas, 1'état de 'intestin réagit sur la dis-
position générale qui s’aggrave, et chaque crise de
diarrhée est I'occasion de nouveaux malaises, d'une
augmentation de la faiblesse générale et d'un acces
de fiévre plus ou moins bien caractérisé.

De pareils troubles lorsqu’ils se prolongent ne
peuvent pas exister sans avoir une influence tres—
facheuse sur la nutrition et I'embonpoint ; tant que
la maladie reste & un degré d’intensité ordinaire,
I'amaigrissement fait peu de progres et le teint reste
4 peu de chose pres aussi clair que dans 1'état de
santé.

Je connais plusieurs dames affectées de nervo-
sisme chronique qui ne paraissent pas malades et

o
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qu’on offense beaucoup en leur disant qu’elles ont
belle apparence, alors qu’elles souffrent de dou-
leurs intérieures trés-vives. Au contraire, quand la
maladie déja ancienne fait des progreés, détermine
le marasme, la fraicheur du visage et I'embonpoint
disparaissent, pour faire place & un teint jaundtre.
terreux, livide et & wn amaigrisseinent squelettigue
incroyable ; la maladie est alors bien caractérisée
par le nom de marasme nerveux.

2§ 10. Troubles de 'appareil respiratoire. Douleurs
intercostales. Aphonie. Moux nerveuse, Phthisie.

La respiration peut n'étre point troublée d’une
maniére apparente dans I'état nerveux chronique.
Sauf un peu d’étouffement apres les repas, les
mouvements respiratoires s'accomplissent facile-
ment et sans douleur; chez quelques personnes il
y a une sensation toute particulitre du besoin de
respirer ; il leur faut le grand air, elles n'en ont
jamais assez et elles se plaignent d’étouffer partout
ot elles se trouvent : avec cela cependant, il n'y a
point d’anhélation appréciable et les bruits respi-
ratoires normaux ne sont nullement modifiés.

Quelques douleurs se montrent passagérement
dans les parois de la poitrine, tantot entre les omo-
plates et tantot dans un espace intercostal , a
la partie moyenne ou antéricure. Ce sont des
points névralgiques, quelquefois trés—doulourenx
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el tres-persistants, occasionnés par une néyral-
gie intercostale. Je connais un monsieur dont
jai cité T'observation et qui dans le cours d’un
nervosisme chronique m'a déji présenté bien des
fois ce phénomene morbide & un trés-haut degré
d'intensité. 11 en a été de méme chez deux dames
que jai soignées, l'une ayant été complétement
cuérie et I'autre étant restée dans le méme état de
souffrance nerveuse générale.

L aphonie s’observe quelquefois chez les nervosi-
ques, mais cela est rare. En voici un exemple ob-
servé par le docteur Pidoux, dans I'hopital Lariboi-
sitre , sur une jeune fille ayant offert tous les
symptoémes les plus complets d’un nervosisme par-
faitement caractérisé. — Cette observation, dans
laquelle on ne retrouve rien de ce qui caractérise
habituellement T’hystérie ou I'hypocondrie, a ce-
pendant été publiée sous le titre de Névrose hysté-
rique des plus complexes. Cest ce qui arrive a tous
ceux qui appellent hystérie les désordres du sys-
ttme nerveux de la femme. Elle a cela de curieux
et de rare en méme temps, qu’elle montre les dé-
sordres du nervosisme disparaissant en partie sous
I'influence d'une fitvre typhoide, ainsi que cela
s'observe souvent dans la plupart des névroses sous
I'influence du développement des maladies aigués.
L’aphorisme febris spasmos solvit ne sera, jamais
mieux appliqué que dans cette circonstance.
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Ops. xxxvi.— Nervosisme chronique. — Chlorose, dyspepsie
céphalalgie, palpitations, vomissements, wsophagisme. —
Aphonie, anesthésie et hyperesthésie; paralysies partielles
successives.—Fievre typhoide intercurrente.— Disparition
de Uanesthésie et de la paralysie. — Guérison de la fievre
typhoide et retour des accidents nerveut.

« Eugénie D.... entre & I'hdpital Lariboisiére:, salle
Sainte-Elisabeth , n. 5, pour s’y faire traiter d’une bron-
chite aigu¢ datant de quelques jours. Celte jeune fille,
adgée de dix-neuf ans, d’une constitution faible, a été men-
struée pour la premicre fois & [’age de seize ans. Depuis,
ses régles ont paru réguliérement; mais elles sont dou-
loureuses, peu abondantes. Elle a en dans son enfance des
convulsions : elle est chlorolique, et depuis longtemps
sujette & de la dyspepsie, & de la eéphalalgie, & des points
névralgiques vagues, des palpitations, ele.

« Le 12 décembre 1856, sans cause appréciable, elle fut
prise de fiévre, de vomissements, de céphalalgie et de
toux, et le 22, elle entrait dans le service de M, Pidoux, ol
I'on constata & 'auscultation des rales sibilants et mu-
gqueux dans toute I'étendue de la poitrine. La fiévre et la
foux continuérent jusqu’au 15 janvier. Le 20, I'état géné-
ral s’était amendé, les rles avaient disparu, et il ne res-
tait plus, du coté des voies respiratoires, qu'un sifflement
laryngé assez fort, qui s’accroissait sous l'influence de la
moindre émotion. L'auscultation du larynx ne faisait per-
cevoir d’ailleurs que le murmure respiraloire laryngien,
mais plus intense qu’a I'élat normal.

« Ni le sulfate de quinine, ni 'opium, ni la belladone,
ni l'assa feetida, ni le muse, ne parvinrent & modifier ce
spasme, qui, au bout de quelques jours, se compliqua de
difficulté de la déglutition, Cette sorte d’esophagisme
augmenta au point qu’il devint bientot impossible de faire
passer ni solides ni liquides.
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« Lies anlispasmodiques de toute nature et sous toutes
les formes furent vainement employés. Les inspirations
de chloroforme eurent seules quelques suceds; encore
I'amélioration ainsi obtenue n’était-elle que momentanée.

« Cet état allant en empirant, le 30 janvier la malade
ne parlait plus, sa voix était complétement supprimée, et
elle ne pouvait, quelque effort qu’elle fit, réussir & former
un son. La déglutition élait également empéchée, et I'on
était obligé de recourir & la sonde m@sophagienne pour in-
troduire dans I’estomac les médicaments (opium et fer) el
les aliments (vin, bouillons, potages).

« A ces symptdmes vinrent s’ajouter d’autres désordres
des appareils nervenx de la vie de relation. La sensibilité
fut atteinte ; les membres, la face, le cou et le tronc élaient
complétement insensibles aux piqures d’épingle. Les mu-
queuses du nez, des yeux, de la bouche, étaient également
frappés d’anesthésie, pendant qu’au conltraire la muqueuse
du vagin et le col de I'ulérus (explorés & travers le rec-
tum) étaient le siége d'une vive hyperesthésie. Enfin,
quelques-uns des sens spéciaux, 'odorat, le goat, cessé-
rent de sentir 'action de leurs excitants habituels. La vue
et T'ouie restérent & peu prés intactes ; mais il y eut des
otalgies d’'une violence excessive, qui privérent la malade
de sommeil pendant un grand nombre de nuits.

«Dans le mois de février 1857, la paralysie envahit les
muscles soumis & la volonté, La jambe gauche d’abord, la
droite ensuite, furent complétement paralysées. La para-
lysie fut précédée, & gauche surtout, d’un phénoméne re-
marquable : tandis que la pean était complétement insen-
sible aux excitations extérieures, telles que le contact des
doigls, le pincement, les piqares d’épingle, 1l n’en était
pas de méme des tissus placés plus profondément. Lors-
qu'on pressail les masses musculaires, méme modéré-
ment, on arrachait des cris &4 la malade. Dans le courant
de ce méme mois, la paralysie gagna le bras gauche, puis
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le bras droit, toujours précédée dans sa manifestation et
s'accompagnant de douleurs profondes. Enfin , la malade
accusait des douleurs dans les dents, dans toute Ia
tote.:

« Les choses continuérent ainsi pendant les mois de fé-
vrier et mars; vers le milieu d’avril, M. Pidoux, aprés
avoir essayé sans résultat la strychnine et I'électricité, eut
recours & I'hydrothérapie; mais elle n’eut pas plus d’ac-
tion que les aulres moyens.

« Sauf quelques intermiltences dans la paralysie du la-
rynx et du pharynx, I’élat de la malade resta & peu prés le
méme jusqu’au mois de juillet. A cette époque, il survint
de la courbature et quelques phénoménes fébriles qui fu-
rent bientdt suivis de 'explosion d’une fiévre typhoide
bien caractérisée. Et, chose remarquable, dés ce moment
la malade recouvra la sensibilité générale, la sensibilité
spéciale et 'usage de ses membres depuis si longtemps
condamnés 4 I'immobilité, Dans le délire, elle se levait,
marchail, et ne paraissait plus ressentir aucune des dou-
leurs qu’elle éprouvait auparavant,

« La maladie aigut inlercurrente suivit sa marche or-
dinaire, sans présenter aucun phénoméne digne de re-
marque. Le 15 aout, aprés un mois environ de durée, la
maladie entra dans sa phase de convalescence. Dés lors
une sorte de lutle sembla s'établir entre les symplomes
typhiques qui allaient en s’effacant el les phénoménes
nerveux chroniques un moment étouffés par la maladie
intercurrente. Des maux de téte, des points névralgiques
semblaient alterner avec quelques mouvements fébriles et
des retours de diarrhée. Le 5 septembre, 1'affection pri-
mitive reprenait décidément le dessus. La fidvre et la
diarrhée avaient complétement cessé. Mais & chaque visite
on constalail le relour d'un nouveau phénoméne nerveus,
et I'on vil ainsi reparaitre successivement les douleurs de
téte, ’épigastralgie, la dysphagie, 'aphonie, 'anesthésie
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cutanée, la sensibilité profonde des muscles, la paralysie
du mouvement, et enfin 'impossibilité d’avaler solides et
liquides.

« Une circonslance digne de remarque, c¢’est que, mal-
gré l'obstacle que la difficulté de la déglutition semblait
devoir apporter & une réparation suffisante aprés une af-
fection aigué aussi grave que la fiévre typhoide, la colora-
tion et un certain degré d’embonpoint et de fraicheur
avaient reparu et semblaient progresser & mesure de la
réapparition de tous les sympldmes nerveus,

« Depuis lors, I'élat de la malade est resté & peu prés le
méme, & quelques variations prés dans l'intensité et I'exis-
tence de quelques phénoménes névrosiques. Il s’y est
joint, en outre, de l'atrophie musculaire dans les mem-
bres inférieurs.

« Réflexions. — On voit dans celte observation une jeune
fille lymphatique, faible de constitution, chlorotique, su-
jette aux névralgies vagues, aux céphalalgies nerveuses,
et extrémement impressionnable aux émolions méme les
plus légéres, déterminant chez elle des ballements de
ceeur tumultueux, aura sous forme de boule s’élevant de
la région épigastrique, et des perles de connaissance, mais
jamais des crises convulsives. Une bronchite fébrile sur-
vient, et au moment ot elle cesse un nouveau symptome
se manifeste, qui prend pour siége un point méme des
voies respiratoires 4 peine dégagées, et qui devient comme
le point de départ d'une nouvelle série d’accidents et de
phénoménes nerveux de plus en plus graves.

¢ En considérant le traitle plus saillant de cette maladie,
la paralysie, on a da se demander si elle n’était pas la tra-
duction d'une lésion matérielle des centres nerveux. Mais
les circonstances commémoratives ne permettaient pas de
doute 4 cet égard; elles donnaient lieu de croire, au con-
traire, que ces phénoménes élaient de nature purement
merveuse, que ’on avait affaire & une paralysie hystérique.
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« En second lieu, quelle a pu étre la part de la bronchite
dans la production du spasme du larynx bientot dégénéré
en aphonie, et qui a ouverl la scéne & une nouvelle phase
de la maladie, & I'invasion d’un nouveau groupe de symp-
tomes névrosiques.

« Considérant, d’une part, le point de 'économie ot ce
spasme est venu se manifester, et, d’un autre coté, tenant
comple du trail prédominant de la constitution de la jeune
fille, de la disposition névropathique donl son organisme
est si profondément empreint, on s’explique assez nalu-
rellement l'influence du ecatarrhe sur l'apparition des
troubles fonctionnels laryngiens. C'est un de ces exemples
de I'action provocalrice qu'une maladie aigué peut exer-
cer sur le développement d’une maladie chronique qui
vient s’y associer. L'extension de cet élal névropathique
primitivement localisé en ce point, sa généralisation &
presque toute I'économie, n’est pas plus difficile & com-
prendre dans les conditions de lempérament et de consli-
tation que 'on connait.

« Mais voici une circonstance des plus remarquables de
cette observation, qui va fournir un nouveau témoignage
irrécusable, s'il en était besoin encore, en faveur de la na-
ture névrosique de tout cet ensemble de phénoménes
morbides. Une fievre lyphoide survienlt pendant que la
malade est en proie & tous ces troubles nerveux, Dans le
délire, la malade, jusqu’alors paralysée, se léve, marche
et ne parait plus ressentir aucune des douleurs névral-
giques qui la faisaient tant souflrir quelques jours avant.
Puis, quand la guérison de la fiévre arrive, elle fait place
de nouveau au retour de tous les mémes phénoménes
qu’elle avait suspendus. »

Sirare que soit la toux chez les nervosiques, elle
existe néanmoins chez quelques-uns d’entre eux et
elle dépend de deux causes distinetes qu'il faut sa-
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voir déterminer. Ou bien c¢’est un trouble nerveux
du larynx, un chatouillement de la muqueuse glot-
tique qui détermine les brusques mouvements
d’expiration de la tour nerveuse, ou bien, au con-
traire, c'est le symptome d'une phlegmasie guttu-
rale, laryngée, bronchique ou d'une tuberculisa-
tion pulmonaire commencante, complication possi-
ble du nervosisme chronique. Il ne sera question
ici que delatoux nerveuse. J'en ai observé plusieurs
exemples, un dans I'état nerveux aigu et trois dans
I'état nerveux chronique. L'un de ces derniers est
fort remarquable, car il s’est reproduit plusieurs
fois en quelques années. Nuit et jour dans I'état de
veille, la malade était tourmentée parune toux seche,
petite, incessante, des plus pénibles et qu’on faisait
cesser complétement en quelques heures par une
application endermique de morphine sur les cotés
du larynx. Il m’a fallu réussir quatre fois de cette
fagon pour démontrer que cetle toux n’était pas en
rapport avec une tuberculisation pulmonaire ainsi
qu’on le croyait dans la famille d’apres les affirma-
tions d’un autre médecin.

Des faits de méme genre ont 6té signalés par un
assez grand nombre d’observateurs ; ils sont dési-
gnés sous les noms de fowz hypocondriague (1),
tour convulsive, toux hystérigue, bien qu'ils se ren-

(1) Fu. Horruax, t. 11, sect. u, cap. ui, p. 112,
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contrent indifféremment chez I'homme et chez la
femme, au milieu de circonstances fort différentes.
En voici un exemple assez curieux dont Pomme est
lui-méme le sujet et qui montre la ficheuse in-
fluence des saignées sur la production des troubles
essentiels du systéme nerveux.

0ps. xxxvil, — Nervosisme chronique; toux nerveuse,

« Dans le mois d’octobre de I"année 41758 et aprés avoir
essuyé les plus rudes fatigues, je fus moi-méme attaqué
d'une toux convulsive qui me mit plusieurs jours hors d’é-
tat de vaquer 4 mes affaires. Deux saignées que 'on me
fit et toutes les tisanes pectorales donl je m'abreuvais con-
tinuellement n’ayant rien opéré dans l'espace de trois se-
maines, je me crus hors d’espoir et prés de cracher mes
poumons, quoique ma toux fat toujours séche el sans ex-
pectoration.

« Les idées noires s’emparérent alors de mon esprit;
I'insomnie amena le dégout, je maigris & vue d'wil et je
fus hypocondriaque sans le savoir. Je devenais insuppor-
table & moi-méme, malgré les avis et les legons que ne
cessaient de me faire les personnes qui désiraient ardem-
ment de me voir rétablir. Les vents, les lensions aux hy-
pocondres et I'abondance de mes urines se joignirent en-
suite aux premiers symptomes de mon mal, et me firent
apercevoir que j'étais devenu tel qu’on me caractérisait.

« Pour remédier avec efficacité au mal dont je me voyais
affecté, je changeai promptement mon régime pour re-
courir & l'eau. J’en bus abondamment, j’ose dire avec fu-
reur; je pris des lavements, et je fus soulagé. Enhardi par
Ieffet d'un reméde dans lequel, depuis longtemps, j'ai mis
ma confiance, je pris 'essor pour travailler sérieusement
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4 guérir mon cerveau, qui souffrait plus encore que le
resle de mon corps. Le séjour de la campagne commen-
cait & me devenir insipide; c’est pourquoi je préférai le
voyage & tout aulre plaisir; je pris la poste et je parcou-
rus en peu de jours les principales villes de la province,
accompagné d'un de mes amis avec lequel je m’arrétai i
Marseille, d’oi1 j'arrivai guéri de ma toux par l'effet de la
voilure et par la seule boisson d’eau froide, dont je ne
cessai jamais de hoire tout le long du chemin (1). »

C'est I un de ces cas dont quelques personnes
font systématiquement de 'hystérie ou de I'hypo-
condrie, sans qu’il soit possible de le démontrer
autrement que par une simple assertion. M. Briquet
a commis plusieurs fols cette erreur dans son Trauté
de ['hystéree.

Toutefois, quand le nervosisme chronique arrive
a un tel degré que tout exercice devient impossible
et qu'avec le repos au lit, il y a dyspepsie compléte,
fitvre lente, et marasme considérable, la toux peut
étre le signe d’une complication tuberculeuse vers
les poumons. Cette terminaison ,-beaucoup plus
fréquente que dans le nervosisme aigu, s’observe
chez quelques convalescents qui restent plusieurs
mois avant de se rétablir ; chez les femmes qui s'é-
puisent et sont affectées de nervosisme & la suite
d’un allaitement trop prolongé; enfin chez les per-
sonnes dont le nervosisme s'aggrave de jour en jour
sans aucun instant de rémission. Elle se montre

(1) Pouue, t. 1, p. 230.
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surtout chez celles dont la constitution est faible,
lymphatique, ou qui sont nées de parents scrofu-
leux et tuberculeux. Dans ces cas, la débilité pro-
duite par le nervosisme chronique agit comme une
simple cause occasionnelle qui n’eit pas eu d’effet
sur un sujet non prédisposé placé dans des condi-
tions semblables. Nier ces faits ce serait contester
I'influence de I'alimentation insuffisante, du manque
d'exercice et de l'inanition sur le développement
de la phthisie tuberculeuse pulmonaire.

11. Troubles de 1a circulation. Etat du pouls. Fitvre
nerveuse, Palpitations cardiagues et artérielles.
Bruits anormaux du cear et des veines.

Les troubles de la circulation sont complétement
différents dans le nervosisme chronique de ceux
qu'on observe dans I'état aigu. La, on se le rap-
pelle, la fitvre était un phénoméne constant et
continu ; ici, au contraire, beaucoup de malades
nont pas de fievre et restent ainsi tant que le
nervosisme n'augmente pas. Quelques-uns ont le
ceeur tres—excitable et le pouls trés—-mobile; ils ne
peuvent faire d’exercice ou d’efforts, ni reslerau mi-
lieu d’un grand nombre de personnes dans une salle
tris-échauflée, sans avoir une aceélération trés-no-
table du pouls, qui disparait en quelques minutes
ou en quelques heures par le repos ou par le séjour
au grand air. Leur pouls s'éleve alors de 72, 80

BOUCHUT. 13



194 DE L’ETAT NERVEUX OU NERVOSISME.

(chiffre normal), & 88, 100 et méme 120 pulsations
par minute. La grande fatigue, les préoccupations
intellectuelles ou commerciales produisent le méme
effet, et il en est de méme des repas trop copieux.
Ce qu’il faut & ces malades, ¢’est la suspension de
leur travail, 1'éloignement momentané des affaires
et une nourriture sobre, peu abondante, soumise
aux régles d'une sage hygiéne.

Il y en a enfin qui sont dans un état grave et qui
ont la fitvre d'une manitre continue. Piles et le
teint jaune ; amaigris, courbaturés, sans force, sans
appétit, tantot debout, tantot couchés, ils éprou-
vent de fréquents besoins de boire ; leur peau est
chaude, la température profonde s'éléve & 37 ou
38 centigrades et le pouls petit ou large, inégal,
mou et dépressible s’éléve a 88, 100 et 120 pulsa-
tions par minute. Sa fréquence est trés-variable et
augmente aprés les repas, les mouvements et les
impressions morales. Elle diminue sans qu'on
sache pourquoi et il y a de temps a autre des pa-
roxysmes trés-intenses, périodiques ou irréguliers,
dont on ignore également la cause. C'est en vain
que chez quelques malades atteints de nervosisme
chronique primitif, on cherche dans les ftissus et
dans les organes l'altération matérielle explicative
de cette fievre, car s'il existe une lésion de ce genre,
elle est inappréciable. Au prix d'une affirmation
mensongere, on peut soutenir qu’elle existe, mais il
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est impossible de démontrer autrement sa présence.
Il s’agit dans ce cas d'une fidvre essentielle délermi-
née par les troubles de I'état dynamique, fidvre ner-
veuse chronigue, contestée, il y a quelques années,
par la plupart des médecins et dont on commence a
reconnaitre la légitimité. Qui songe & nier la fibvre
passagere déterminée par la violence des passions?
Qui n'en a ressenti les atteintes dans le feu de 'ad-
miration et de I'enthousiasme pour ee qui est vrai-
ment noble et beau, dans les ardeurs de la pensce
en travail, dans les entrainements du jeu, de I'a-
mour et de I'ambition poussés & leurs extrémes
limites? C’est la un véritable état de fievre? Dans
I'éclat des yeux et dans la rougeur du visage;
dans la sécheresse de la bouche et dans la chaleur
de la peau; dans la soif et I'extréme [réquence du
pouls qui pourra méconnaitre un acces fébrile, fu-
gitif ou permanent comme la passion, acees féhrile
qui va tomber avec le repos du eccur et de 1'es-
prit? Cependant nulle lésion matérielle appréciable
ne peut rendre compte de ce trouble fonctionnel,
et personne ne voudrait affirmer sa présence. S'il
n'y a pas de lésion, la fitvre peut donc se ma-
nifester comme trouble nerveux primitif essentiel,
et c'est 1a ce que je voulais établir. De la fibvre
nerveuse aigué et passagére a la fibvre nerveuse
chironique il n'y a qu'un pas: 'observation le dé-
montre, et si l'on admet la premiere, il est im-



196 DE L ETAT NERVEUX OU NERVOSISME.

possible de ne pas admettre également la seconde.
Une fois la question de principe résolue, et 1’exis-
tence de la fievre nerveuse aigué essentielle formel-
lement démontrée, il n'y a plus a discuter sur la
fievre nerveuse chronique; c¢'est une simple affaire
d’observation ; or, la clinique a prononcé et les
exemples sont assez nombreux pour appuyer les
résultats de I'analogie et trancher la question d'une
maniere définitive.

M. Briquet, quia observé comme moi ces faits, les
considere comme pouvant servir de base a ce qu'il
appelle ficore hystérigue d'apres Baillou, Riviére,
Morqagne, Tissot, Hoffinann, ete. (1). Le rapproche-
ment n’est pas fondé, car cet état nerveux de la cir-
culation cardiaque et capillaire s’observe & chaque
instant sous I'influence des émotions morales et de
la contention d’esprit, aussi bien que dans les né-
vroses, et il ne mérite point le titre un peu sys—
tématique de ficore hystérigue, que 1’honorable
M. Briquet a eru devoir lui donner.

Des palpitations cardiagues et artérielles s obser-
venl assez souvent dans le nervosisme chronique,
surtout & une période peu avancée de la diathése et
sans qu’il y ait d’état fébrile continu. Alors on voit
spontanément, ou sous I'influence des émotions el
de 'exercice les contractions du cceur acquérir une
grande violence et déterminer des angoisses plus ou .

(1) Traité clinique et thérapeutique de I Hystérie, p. 292,
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moins vives. Elles sonl quelquefois accompagnées
de douleurs aiguis ou d'élancements & la région
précordiale. Chez la plupart des malades elles sont
limitées au ceeur, mais chez d’autres elles ont pour
siége les grosses arteres. Il n’est pas rare de rencon-
trer des battements nerveux de 'aorte ventrale ou des
arteres de la téte, ce qui constitue de véritables pal-
pitations artérielles. En voici un exemple recueilli
par M. Gillebert d’Hercourt chez une dame qui avait
en outre de la dyspepsie. de I'entéralgie, du trem-
blement musculaire et un marasme considérable.,

Ops. xxxvill. — Nervosisme chronique, suite dimpressions
morales. — Dyspepsie, entéralgie ; palpitations aortiques
et cardiaques; tremblement musculaire ; tristesse, ma-
rasme. — Hydrothérapie.— Guérison (1).

aMadame X, 32 ans, brune, tempérament sanguin, ma-
riée depuis 12 ans, n’ayant jamais eu d’enfants, réglée
depuis I'ige de 15 ans; époques menstruelles réguliéres
jusqu’a 25 ans. Alors, sans cause connue de la malade,
apparition de coliques autour du nombril, soit avant, soit
apreés les repas, soit pendant, soit aprés les régles. Peu de
temps aprés, fiegvre typhoide grave, qui a duré du 10 juil-
let au 4 seplembre, mais 4 la suite de laquelle les coliques
ont disparu; toutefois les régles deviennent de plus en
plus faibles. Néanmoins la santé de madame X n’était pas
mauvaise. J'ajoute que madame X vivail dans une trés-
honorable aisance ; que son mari, quoique jeune encore,
avait cédé une charge ; qu'elle avait un intérieur des plus

(1) Gillebert d'Hercourt, Extrait du Mémoire lu a UAcadémie
de médecine.
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agréables, et qu'aucun chagrin, jusqu’ici, n’étail venu la
frapper.

« Au commencement de février 1848, cette dame ayant
ses régles et recevant des amis de son mari, crut ressentir
pour une des personnes présentes un sentiment qui lui
parut coupable. Sincérement attachée & ses devoirs,
qu'elle avait d’ailleurs jusque-la remplis avee affection,
elle eraignit d’y manquer, et, pour se meltre en garde
contre une faiblesse, elle résolut de ne recevoir personne.
Cette résolution la conduisit naturellement & fuir le monde,
Elle cessa d’aimer la toilette, et ne fit plus que de trés-
rares promenades en compagnie de son mari, et qui ne
pouvait s’expliquer la cause du changement opéré chez
sa femme,

« Bientot la pauvre dame ne quitta plus ses apparte-
ments; sa porte ful fermée 4 ses connaissances les plus
intimes, et enfin elle garda le lit presque constamment.
Un déeouragement profond, une indicible tristesse s’em-
parérent d’elle; elle n’eut plus gu'une indifférence extréme
pour ce qui, autrefois, l'intéressail vivement. Survinrent
ensuite 'inappétence, les envies de vomir, les digestions
laborieuses, des souffrances indéfinissables dans le ventre,
des baltements & la région épigastrique, de 'amaigrisse-
ment et une céphalalgie constante. Les régles revenaient
4 pen prés aux époques ordinaires, mais elles élaient de
plus en plus faibles; le sang en éfait trés-coloré. La face
était habituellement trés-rouge, le pouls plein et [ré-
(quent.

« La malade gardant le secret le plus absolu surla cause
de ses souffrances, et refusant ou n’exécutant qu'impar-
faitement les remédes qui lui étaient prescrits, il ne fut
pas possible de calmer ses maux qui, de concert avee la
iristesse, augmentérent jusqu'a la mi-mai, époque a la-
quelle madame X,... me fut amenée par sa meére. .

« 11 est difficile de donner une idée du profond décou-



NERVOSISME CHRONIQUE, — SYMPTOMES. 199

ragement dans lequel la malade était plongée. 11 était na-
turellement entretenu par la pensée qu’elle élait arrivée &
un état incurable; aussi ne fut-ce que par obéissance el
par affection pour sa mére qu'elle consentil & venir chez
moi ; mais elle annoncait d’avance qu’elle ne pourrait y
rester et que rien ne la gudérirait. Habituellement taci-
turne, elle ne se déeida que difficilement & donner quel-
ques renseignements sur ses souffrances; alors elle disait
invariablement en montrant son ventre: Il y a quelque
chose de décroché la; cela ne pourrait étre remis en place
que si on m’ouvrail le ventre ; une semblable opération
est impossible, ou elle serait mortelle ; done je dois mou-
rir. Dans quelques moments ou elle paraissail moins con-
centrée, et lorsque déja elle était disposée & plus de con-
fiance par les soins dont elle était entourée, elle me
disait : Docteur, j'ai perdu mon équilibre! rendez-moi
mon équilibre !

« Son impressionnabilité et sa défiance d’elle-méme
étaient extrémes. La rencontre d'une personne étrangére
lui causait un tremblement général, et 'émotion, auvg-
mentant la coloration déja trés-vive de son visage, lui don-
nait une teinte pourprée trés-foncée. Elle n’avail pas de
sommeil, et elle aurait refusé volontiers la nourriture.

« L'élément sanguin jouant un grand réle dans les trou-
bles de Iimpressionnabilité et de 'innervation qu'on re-
marquait chez cetle malade, la médication lonique me
parut contre-indiquée , au moins au début; il fallail
procéder par le traitement sédatif. (’est pourquoi on n’em-
ploya dans le principe, pour les différents exercices hy-
driatiques, que de I’eau & une température de 4~ 25° cent.;
en conséquence, et jusqu’a ce que les phénoménes d’im-
pressionnabilité et d'innervation fussent sensiblement mo-
dérés et ramenés 4 un degré plus normal, on ne fit que
des enveloppements humides, suivis de frictions dans un
petit bain & la température indiquée ci-dessus, Plus tard,
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on y ajouta quelques bains de siége réactionnaires (- 11°
cent.; durée, 15 minutes); enfin les douches de poussiére
horizontlale et les immersions. Ces derniéres n’ont été
mises en usage que dansles derniers jours du traitement
et pour satisfaire au désir de madame X, qui ne voulait
pas s’en aller sans avoir pris des bains froids.

« Teinture abdominale ; lavements frais; lait le matin;
régime varié; beaucoup d’exercice manuel, en particu-
lier celui de la scie.

« La direction morale devait étre un des éléments es-
sentiels du traitement de celte maladie; aussi J'y employai
tout mon zéle. Je vis bienl6t mes soins récompensés par
la confiance de madame X... Eclairé sur la cause de son
élat moral, il me fut plus possible de combattre celle-ci,
de ranimer l'espérance de la malade et de lui rendre la
confiance en elle-méme.

« A ce propos, je rappellerai qu'en fait d’influences mo-
rales, les causes les plus légéres pouvant produire de
grands effels, rien ne doil étre négligé; que chaque pa-
role doil élre scrupuleusement pesée avant. d’étre pronon-
cée. Un jour, & la suite d'une longue conversation que j'a-
vais eue avec madame X..., et répondant A ses derniéres
objections, je lui dis, sans attacher cependant une trop
trop grande importance & ce propos : «Je vous affirme, ma-
dame , que, quand vous sortirez d'ici, vous serez forte et
ferme. » Ces simples paroles, prononcées avee 'accent de
la conviction, produisirent sans doute une grande impres-
sion sur l'esprit de madame X..., car depuis elle me les
rappela souvent, comme pour s’assurer si ma conviclion
était sinecre et que rien ne 'avait fait changer. Je compris
la puissance du levier que javais rencontré, et j’en tirai
parti. Dés lors madame X..., qui n’avait accepté mon trai-
tement, disait-elle, que par condescendance pour sa fa-
mille et pour ne pas me désobliger, exécuta sans répu-
gnance toules les prescriptions qui lui furent faites, el
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elle commenca i croire & la possibilité de sa guérison. Elle
prit en méme temps plus de soin de sa personne; sa tris-
lesse se dissipa insensiblement, an point qu’aprés un mois
de traitement elle était remplacée par une bonne et
franche gaieté. Les troubles de 'impressionnabilité et de
I'innervation étaient alors complétement disparus; les di-
gestions élaient bonnes, il n’y avail plus de constipation;
le sommeil était calme. Madame X.... n’avait plus qu’une
crainte, ¢'était que cetle guérison inespérée ne fat pas de
longue durée. Dans l'espoir de la consolider, elle voulut
continuer encore un mois un traitement qui lui avait été
si profitable.

« J’ai revu plusieurs fois depuis cette intéressante dame,
je me suis assuré que sa santé et son moral étaient tou-
jours dans d’excellentes egnditions.

Chez quelques malades il se produit des synco-
pes, ainsi qu'on en pourra juger par l'observation
suivante, recueillie dans ma pratique, et par un
autre fait extrémement curieux emprunté a M. Gil-
lebert d’Hercourt.

OBs. XxxX1X. — Nervosisme chronique syncopal; hallucina-
{ions varices.

« Une dame L....., cinq ans aprés la ménopause, et
sous l'influence de revers de fortune considérables, était
tombée dans un élat de maigreur squelettique. Elle man-
geait comme de coutume, et avec plaisir; mais elle élait
d’une faiblesse excessive, sans fiévre ni aucun aulre trou-
ble de santé, xsily

« Un jour qu’elle se rendait & I'église de la Madeleine,
elle fut subitlemenl prise de diplopie; les cierges, I'autel,
les assistants Iui semblaient étre doubles, et elle ne put
lire sa messe. En route pour rentrer chez elle, 'impres-
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sion de quelqu’un 'arrétant par les épaules, se fit tout &
coup sentir, et se rendant bien compte de celte fausse
sensation , elle pria un passant de la conduire jusqu’a sa
porte, Le lendemain matin, elle eut une perte momenta-
née de connaissance, sans convulsions ni contracture, ni
sommeil consécutif. En recouvrant ses sens, elle vit tous
les objets tourner devant elle, et, peu aprés, la moitié des
objels seulement était visible & ses yeux.

« De pareilles syncopes se reproduisirent de temps &
autre, toujours le malin, et sans autres phénoménes que
ceux qui viennent d’étre signalés. Elles duraient environ
un quart d’heure. Quelquefois au réveil, sans perte de
connaissance, il y avait seulement des hallucinations vi-
suelles, caractérisées par la présence d'oiseaux et de bétes
informes le long des murs; des illusions sensoriales du
toucher, qui faisaient croire & la malade que le lit s’en-
foncait dans le sol & une grande profondeur; jamais elle
n'a été dupe de ces illusions dont elle s'est bien rendu
compte,

« Aprés une saignée, de fréquents purgatifs qui aggra-
vérent les accidents, elle se déeida & partir pour la cam-
pagne, ol elle se rétablit, puisque, pendant un an, aucun
accident nerveux ne se montra. De retour & Paris, des syn-
copes, semblables aux premiéres, revinrent de temps &
autre, mais sans hallucination ni aucun autre trouble que
des envies de pleurer, une grande lristesse et la crainte
de la mort. La nutrition avait repris son activité, et la
maigreur était remplacée par un notable embonpoint,
sans faibiesse ni fievre, et sans troubles des organes de la
circulation. Au moment de mon examen, toules les fonce-
ions s’accomplissaient trés-réguliérement, et il n'y avait
aucun bruit anormal dans la région du ceeur ni dans les
arléres du cou. »
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OBs. XL, — Nervosisme chronique’ sans chlorose, — Palpi-
tations, vertiges, syncopes [réquentes, tmpossibilité de mar-
cher, attribuée a une affection de la moelle épinicre. Hy-
péresthésie générale, et particulicrement de Uodorat. Hy-
drothérapie par M. Gillebert d Hercourt, — Guérison (1),

« M. *¥% percepteur & **¥* célibataire, igé de 46 ans,
d’un tempérament nerveux, trés-impressionnable, et livré
depuis quatorze ans & la vie sédentaire des gens de bu-
reau, En 1830, légére gastrite. En 1840, constipation trés-
prononecée, accompagnée de malaise el d’insomnie; cetle
affection céda & l'usage des eaux de Niederbronn. Durant
I'hiver de 1847 & 1848, et dans le but de satisfaire plus
amplement sa passion pour la musique, M. *** cessa de
voir le monde, et passa complélement son temps dans sa
chambre, occupé exelusivement, soit au travail de bureau,
soit & jouer de la basse ou de la flate. Il ne sortait pas deux
fois par mois, les jours de versement, et il s'empressait
de rentrer chez lui aussitot que ce devoir était accompli.
Survinrent les événements de février 1848, qui émurent
vivement M. **¥, et qui lui apportérent en outre un sur-
croit d’occupation. Dans le courant du mois suivant, il
perdit une de ses seurs; celle mort I'affecta beaucoup. 11
commenca a ressentir des palpitations et des verliges qui
se¢ renouvelaient toutes les fois qu'il voulait tourner la
léte ou que son appartement élait trop chauffé.

« Malgré cet état de souffrance, et ma par une honora-
ble susceplibilité, M. *** ne voulut pas abandonner son
poste; il resta plus isolé, plus occupé et plus inquiet que
jamais; aussi le mal fit-il des progrés aussi rapides qu’é-
tendus. Son impressionnabilité devint extréme, et les
odeurs les moins fortes ef les plus aisément supportables
lui devinrent désormais antipathiques.

« Le 16 avril, aprés avoir lu un journal, le malade res-
sentit touth coup une grande pesanteur i la téte; il éprouva

(1) Revue médicale, 1853,



204 DE L'ETAT NERVEUX OU NERVOSISME.

une sensation semblable & celle d’un liquide qui Iui aurait
parcouru les membres, puis il tomba en syncope. Depuis,
cet aceident, précédé de vertiges et de palpitations vio-
lentes, se reproduisit fréquemment sous 'influence des
causes les plus légéres; et bientot M. ** cessa de pouvoir
se tenir debout. 8'il cherchait & prendre cette position, il
élait pris immédiatement de vertiges; il perdait I’équilibre
et retombait sur son siége. La surexcilabilité nerveuse fit
encore de nouveaux progrés. Le malade ne pouvait plus
supporter le bruit le plus faible, par exemple celui de la
conversation & voix basse; il ne pouvait écouter le récit
du fait le moins touchant sans tomber dans un état spas-
modique qui se terminait par la syncope. L’approche des
repas lui causail également des palpitations et des ver-
tiges; sil’heure en eat été retardée, il aurait é1é pris d'une
défaillance, Enfin, au 20 mai, la marche et la station verti-
cale étaient tout & fait impossibles, et la slation assise n’é-
lait supportée qu'a la condition d’avoir la téte appuyée
contre un obstacle fixe, un meuble ou un mur, et surtout
de ne pas la tourner. La lecture et I'écriture ne pouvaient
plus avoir lien depuis longtemps; M. *** dormait peu; et
quand, aprés s'étre réveillé de bonne heure, il se laissait
aller de nouvean au sommeil, son second réveil était ac-
compagné de vertiges et de suffocations, el la journée qui
sulvait étail détestable.

« Les souffrances de M. *** furent attribuées & une affec-
tion de la moelle épiniére; il allait étre traité en consé-
quence, quand tout & coup il fut décidé qu’on le soumet-
trait & mes soins. Lorsque je le vis pour la premiére fois,
le 29 mai 1848, je porlai un pronostic plus rassurant : je
ne trouvai la qu'un état névropathique, déterminé par une
surexcitabilité nerveuse, appartenant 4 la forme hyponé-
vrique. En effet, d’une part, le pouls étail régulier, sans
fréquence ni ralentissement, les digestions et 'appétit
étaient bons, et d’autre part, quoique le malade ne puat ni
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marcher ni se tenir debout, la myotilité ne paraissait pas
affaiblie; car, lorsqu’il était assis, ou mieux lorsqu’il éfait
étendu sur le dos, il pouvail exercer avee chacun de ses
membres des efforts notables et parfaitement en rapport
avec son Age el sa conslitution; de plus, étant assis, il
pouvait se lever vivemenl et sans secours étranger. Il n’é-
prouvait ni fourmillement ni engourdissement dans les
extrémités inférieures, la sensibililé était normale par-
tout; la percussion de la colonne vertébrale et I'épreuve
de I'éponge ne firent reconnaitre aucun point douloureux
dans toute I'étendue de cette partie. Il n’y avait donc pas
paralysie, mais simplement une impossibilité de conser-
ver la position verticale, pareille & celle qu'on remarque
chez les anémiques ou les chlorotiques.

« Toutefois je dois noter qu'aucun bruit de souffle ne
put étre constaté chez M. ***, soit dans le cceur, soit dans
les carotides; au reste, le teint de M. *** n’autorisait pas la
supposition d’une altération queleonque du sang, d'unc
hypohémie, par exemple. L'étude de la généralion des
phénoménes morbides vient d’ailleurs justifier ce dia-
gnostie,

« C'est au genre de vie adopté inopinément par M. ¥+
qu’on doit attribuer 'origine et le développement du mal.
Le systéme nerveux est tombé dans 'appauvrissemenl
d'une part, par la privation prolongée de stimulations
naturelles, et d’autre part, par I'excés d'un seul ordre
d’impressions; en cet état, il est devenu impropre & four-
nir aux dépenses de la force nerveuse; 'excitation nor-
male la plus légére n'aboutissait qu’a provoquer une con-
gestion artérielle improductive, et porfait ainsi le trouble
dans toute I'économie,

« On remarquera que chez M. ** la surexcitabilité
nerveuse n’était pas accompagnée de la perversion de la
sensibilité; aussi, chez lui, ne vit-on pas de ces sensations
bizarres qui sont observées chez d’autres malades, et con-
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séquemment on ne 'entendit pas porter sur ses maux des
jugements erronés. Il n’était pas préoccupé par la crainte
de la mort, mais il n’avait pas P’espoir de guérir; néan-
moins il n’était point triste; il n’élevait pas de plainte exa-
gérée; il acceptait, au contraire, avec résignation, le sort
ficheux auquel il se croyait destiné. Toulefois il se mon-
trait pusillanime vis-h-vis de toul ae qu'il supposait pou-
voir exciter ses spasmes ou ses vertiges; el, dominé par
celte crainte, il ne faisaitson traitementqu'avecune extréme
répugnance.

« Cette disposition d’esprit nous fit perdre beaucoup de
temps; dans le principe, je fus obligé de diriger le traite-
ment avec une grande réserve, afin de ne pas éveiller des
inquiétudes trop vives, et surtout afin de ne pas rebuler
le malade, qui prenait des spasmes en faisant de simples
lotions avee de 'ean ayant 32° centig, Nous parvinmes ce-
pendant & le familiariser avec le traitement hydrothéra-
pique; I'enveloppement humide effrayant moins le ma-
lade, nous I'adoptimes pendant une quinzaine de jours,
en faisant deux séances par jour. Le malade y restait une
heure au plus, et en sortant, il était frictionné pendant
quatre minutes dans un petit bain dont I'eau avait 25°
centig. La température de ce bain fut bientot graduelle-
ment abaissée jusqu’'a 12° centig. Ce fut alors que le ma-
lade consentit & prendre une douche en poussiére; mais
sa pusillanimité était encore si grande qu'il eut une syn--
cope dans le cabinet avant d’avoir recu le contact du li-
quide. L’impression qu’il redoulait nous servit & le rani-
mer. Il revint plus confiant & la seconde fois, et, & dater
de ce moment, il prit deux douches par jour jusqu’a sa
sortie de I'établissement, el nous cessimes tous aulres
moyens qui n’avaient été employés que dans un bul pré-
paratoire. La médication suivie par M. *** fut done essen-
tiellement hydrialique et névrotique. 1l n’était pas besoin
de chercher d’autres éléments de traitement, soit dans
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une hygiéne spéeiale, soit dans les influences morales,
puisqu'on ne remarquait ni trouble moral, ni altération
des fonctions nutritives, et que la maladie se bornait 4 de
simples lésions de la sensibilité. C'était done une névro-
pathie dans sa plus grande simplieité.

« Entré 4 'établissement le 29 mai 1848, M. *** en sorlit
parfaitement guéri le 29 aout suivant. Voiei, en résumé,
la marche progressive de sa guérison. Aprés quinze jours
de traitement, M, *** a pu écouler pendant quelque temps
et sans malaise la lecture d’un journal; le bruit 'indispo-
sant moins, il a eommeneé & se faire apporter & la table
commune, et & préndre ses repas avec tout le monde.

w Aprés quelques douches, 'amélioration est devenue
plus sensible; il a commencé & lire et & écrire quelques
lignes. Il soutient aisément la conversation; il peut resler
debout quelques secondes; il fail quelques pas, mais avec
précipitation.

« 8 juillet. — Le malade a fait cent pas environ, sans
faligue et sans précipitation ; cependant il ne peut encore
tourner la téte ni regarder la terre en marchant.

« 29 juillet. — Le mieux augmente de jour en jour.
M. ##*a repris assez de confiance en lui-méme pour faire
seul une promenade sur les coteaux voisins; les odeurs
ne l'impressionnent plus aussi désagréablement; cepen-
dant il tourne difficilement la téte, et il reste encore un
peu susceptible au bruit des conversalions nombreuses.
Par prudence, il s’abstient de tout travail; mais il a éerit
plusieurs lettres.

« A sa sortie, 20 aoat, M. ** menait depuis quelque
temps la vie commune; il assistail aux réunions, ayx soi-
rées musicales; il faisait des parties & la campagne avec
les autres malades ; il travaillait, jouait et tournait la téte
4 son gré; en un mot, il ne ressentait plus aucun de ses
anciens troubles. J'ai revu M. *** pour la derniére fois en
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février 1850; sa santé était toujours florissante ; il conti-
nuait ses fonctions,

En méme temps qu’existent ces troubles nerveux
dynamiques de 'appareil circulatoire, il s’y produit
d’autres phénomenes dont la physique nous donne
I'explication, et qui ont pour siége les vaisseaux du
cou. Je veux parler des bruts de souffle vasculaires
dont les uns placent le point de départ dans les
arteres, en les attribuant & la diminution de densité
du sang, tandis que, pour d’autres, ils ont les veines
pour siége, et pour cause les vibrations d une veine
fluide, produite dans la jugulaire & P'oceasion du
retour du sang vers le cceur. Ces bruits vasculaires
sont szmples, continus on intermattents et musicar.
Dans un grand nombre de cas de nervosisme chro-
nique, mais non dans tous les cas, il y a des bruits
de cette nature facilement appréciables & la région
du cou, et ¢’est ce qui parait étre, dans l'esprit de
quelques médecins, la preuve irrécusable que cette
névrose est toujours un résultat de I'anémie. Je ne
crois pas que cette preuve soit valable. Les mémes
bruits existent chez un grand nombre de personnes
en tres-bonne santé, et n’ayant en aucune fagon la
diminution de densité du sang qui caractérise la
nosoliémee chlorotigue. Cela ressort des expériences
et des observations de M. Chauveau; jai vérifié
leur exactitude sur un grand nombre de teigneux
“e tout dge et hien portants, placés dans mes salles
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de I'hopital Sainte-Eugénie, sur les éléves de mon
service et sur quelques autres personnes également
hien portantes. Sur vingt-huit teigneuses en bonne
santé dont j’ai ausculté les jugulaires, j'ai constaté
vingt-deux fois un bruit de souffle simple, quatre
fois le bruit continu avec redoublement, et deux
fois un souffle musical trés-prononcé ; — sur vingt-
trois serofuleuses valides, 1l existaitl dix=huit fois le
bruit de souffle simple et cinq fois le souffle con-
tinu ou musital; mais ici je n'ai pas trouvé le
bourdonnement de mouche entendu sur une fille
de la catégorie précédente. Sur six éléves de 1'ho-
pital Sainte-Eugénie, cing fois j'ai entendu le bruit
de souffle simple qui, dans un cas, avail le carac-
tere musical ; et enfin, sur trois personnes adultes
qui venaient de bien déjeuner, deux d’entre elles
avaient un bruit de souffle trés—prononcé. Ces
bruits changent aisément de caractére par le mou-
vement et dans la station assise, debout ou cou-
chée, et ils se modifient en passant du type inter-
mittent au type continu ou musical. Je n'irai pas
plus loin sur ce sujet, car il n’entre pas dans mon
plan de faire ici I'étude des causes et du siége des
bruits vasculaires ; cependant, il m’est impossible
de ne pas élever quelques doutes sur I'importance
séméiotique de ces bruits, apres les avoir entendus
avee toutes leurs modifications chez des sujets d’une
santé florissante.

EOUCHUT. 154
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Quelle que soit 'opinion qu’on adopte; que 'on
place le siége de ces bruits dans les arteres, ainsi
qu’on le croit généralement, ou, comme le préten-—
dent Ward, Hope, Aran, Chauveau, dans les veines ;
qu’ils résultent de la diminution de densité du
liquide artériel, des différences de pression aux-
quelles il se trouve soumis dans le ceeur et dans les
arteres, ou qu’ils soient exclusivement, au contraire,
ainsi que I'a démontré M. Chauveau, 'effet des vibra-
tions de la vemne fluide, traversant lesjugulaires par
I'aspiration du cceur et par la force a tergo ; s'ils
existent sur un grand nombre de personnes saines,
ils n’annoncent certainement pas 'existence de 1'a-
némie. Leur présence ou leur absence n’a donc
chez nos malades qu’une signification incertaine,
douteuse, et, sij’en tiens compte, ¢’est pour placer
sous les yeux du médecin les pieces de la discussion,
quelles qu’elles soient, ne voulant rien omettre des
phénoménes importants de la maladie.

Dans le nervosisme chronique, ces bruits de
souffle n’ont pas de caractéres particuliers ; sim-
ples ou a double courant, quelquefois musicaux,
ils offrent les mémes caracteres que dans la chlo-
rose, et ils dépendent des mémes causes, c'est-
a-dire de vibrations de la wveme fluide, qui, des
jugulaires, revient au cceur. Une seule chose doit
surprendre, c’est 'absence de ces bruits chez quel-
ques sujets nervosiques, maigres, affaiblis et depuis
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longtemps soumis & une nourriture insuffisante,
bien capable d’altérer la composition du sang. Cela
peut s’expliquer de la maniére suivante. On admet-
trait alors que les vaisseaux sont rétrécis et que les
courants veineux sont trop faibles pour occasionner
la vibration de la veine fluide, nécessaire i la pro-
duction d'un bruit de souffle. Il y aurait, dans ce
cas, une olighémie, ce qu’il est facile de juger par
la diminution du calibre des artéres et des veines
superficielles fortement rétractées, et cette altéra-
tion est, comme on le sait, physiquement insuffi-
sante & produire un souffle vasculaire.

Dans beaucoup de cas le sang s'allere, sinon des
le début, au moins consécutivement, a en juger
par la décoloration des chairs et des muqueuses
que présentent quelques malades. C'est un effet de
la dyspepsie et de 1'état nerveux chronique; et, bien
qu'aucune analyse de sang n'ait été faite, il ne ré-
pugne pas d’admettre que I'altération du sang porte
principalement sur les globules, dont la propor-

tion doit diminuer, absolument comme dans la
chlorose.

§ 12. Trouble des séervétions gastrique, salivaire,
urinaire, sudorale, gazeuse.

Le nervosisme chronique détermine dans les sé-
crétions des troubles non moins considérables que
dans les autres appareils fonctionnels : ce que j’ai
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dit des modifications du suc gastrique i propos des
troubles nerveux observés dans P'appareil digestif
suffit pour le démontrer.

A coté de I'hyperséerétion ou de la diminution
des sucs gastriques et intestinaux, de leur change-
ment de réaction acide neutre ou alcaline, il y a
dans les produits séerélés par les muqueuses, par
les glandes urinaires, par les glandes de la peau,
par les organes sexuels, ete., des modifications im-
portantes & connaitre.

Le ptyalisme abondant que jai signalé dans le
nervosisme aigu n’existe pas dans le nervosisme
chronique, et le trouble important des sécrétions
de la muqueuse digestive dont je n’ai pas parlé,
¢’est I'exhalation gazeuse ou tympanique observée
chez quelques personnes. Tous les malades ont des
horborygmes, des flatuosités incommodes, quelque-
fois douloureuses, donnant lieu de temps & autre
a des coliques aigués plus ou moins vraies ; ces
borborygmes augmentent beaucoup par I'émotion.
Il en est qui gonflent aprés le repas, et quine peu-
vent tenir leurs vétements attachés ; dans quelques
circonstances, ce gonflement dépasse toute limite
et forme une véritable pneumatose gastro-intesti-
nale accompagnée de tension, de malaises, de dys-
pnée, suivie d'éructations inodores, ou au contraire
d’absorption presque aussi rapide que I'exhalation.
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Les urines sont aqueuses, pales, inodores, abon-
dantes dans le nervosisme chronique sans fiévre,
surtout au moment des paroxysmes, et leur émission
a lieu trés—fréquemment. Ce besoin souvent répété
est quelque chose d’excessivement désagréable
complétement dominé par I'état moral ; la moindre
contrariété, 'attente et la préoccupation le font
naitre & chaque instant. 11 est rare que 1'émission
soit suspendue et qu’il y ait rétention d’urine, ce-
pendant j’en ai observé un exemple chez une fernme
trés-nerveuse, mais non hystérique.

- C’est quelque chose de trés—particulier el de tres-
connu quela modification de composition des urines
dans les paroxysmes nerveux des névroses. Leur
abondance et la fréquence de leur émission, la di-
minution de leur densité, leur transparence inco-
lore due al'énorme quantité d’eau qu’elles renfer-
ment eu égard aux matieres salines et animales
qui s’y trouvent, tels sont leurs caracteres géné-
raux.

Elles reprennent leur couleur, leur consistance,
leur odeur et leur densité deés que le paroxysme
cesse et que I'état nerveux des malades s’améliore ;
rien de semblable ne s’observe dans le nervosisme
chronique, grave, accompagné de fibvre et de ma-
rasme. Les urines, rougedtres, plus ou moins fon-
cées, peu abondantes, quelquefois épaisses, sont en
rapport avec I'état fébrile, et elles ne perdent ces
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caracteres que ¢ ! arrive u1 amendement favorable
dans I'état des malades.

Chez un jeune homme atteint de nervosisme
chronique secondaire, lié & une ancienne phlegma-
sie des voies digestives, les urines m’ont offert une
altération particuliere et trés-rare ; tantot blanches,
lactescentes et légerement acides au moment de leur
émission ; tantot naturelles, elles laissaient déposer,
dans le premier cas, un sédiment blanchatre abon-
dant de phosphate ammoniaco-magnésien, soluble
dans une pelite quantité de vinaigre. Ces urines,
que j’ai examinées bien des fois aumicroscope, I'ont
été également par M. Robin, qui a vérifié mon ob-
servation, par M. le professeur Bouchardat, et pen-
dant trois ans qu’elles ont présenté ce caractere
d'une facon intermittente, ¢’était toujours au mo-
ment des paroxysmes (ue revenait la séerétion phos-
phatique. Il en a peut-étre été longtemps ainsi, car
jen’ai pas assisté an début des accidents, et le ma-
lade m’a quitté avant la guérison.

Plusieurs fois, j'ai recherché dans ces urines la
présence du sucre et de I'albumine, mais presque
toujours ces résultats de I'analyse ont été négatifs.
Une fois cependant , chez une vieille comtesse re—
mariée & un médecin et tombée depuis plusieurs
années dans un état nervosique trés-grave, consé-
cutif & une néphrite albumineuse chronique sans
hydropisie, les urines étaient fortement albumi-
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neuses. L’altération a persisté jusqu’a production
d’edeéme, d’anasarque, et la mort a eu lieu subite-
ment dans une attaque d’apoplexie séreuse. En de-
hors de ce fait qui ne se rattache pas directement
au nervosisme chronique, je n’ai jamais rencontré
d’autres modifications de la séerétion urinaire que
celles dont j'ai parlé.

La sécrétion de la sueur, si facile et quelquefois
si abondante dans I'état nerveux aigu, n offre pas
de modification appréciable dans le nervosisme
chronique sans fievre ; mais, lorsque la maladie,
trés—intense, redevenue fébrile, impose aux mala-
des la nécessité de garder le lit, la sueur reparait
comme signe de faiblesse et de cachexie. Les ma-
lades sont presque toujours en moiteur, surtout &
la téte et dans la paume des mains. [ls ne peuvent
parler, se remuer, faire d’efforts ni éprouver d’é-
motion, sans que la sueur inonde les différentes
parties du corps.

Dans quelques cas il y a des sueurs plus ou
moins abondantes, partielles ou diffuses, revenant
chaque jour, ou, comme j'en ai signalé un exem-
ple, revenant tous les ans pendant un mois d’hiver.
Chez une malade soignée par M. Jules Parrot, pour
une névropathie avec attaques convulsives quali-
lices d'épilepsie, il y eut des sueurs de sang. — Cest
un des cas les plus curieux qu’on puisse rencontrer.
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OBs. xu1. — Nervosisme chronique. — Convulsions, hémati-
drose ou sueur de sang ; dyspepsie,vomissements , névralgies
variées , spasme de la glotte; fausses sensations de froid,
hématémese (1).

« Madame X*** estnée en 1832 ; son pére parait avoir eu
des attaques de nerfs ; sa mére a constamment joui d'une
sanlé excellente. A I'dge de sept mois, plusieurs doigts de
la main droite furent envahis par des plaies slrumeuses,
qui se cicalrisérent aprés avoir été traitées pendant deux
ans par Alibert. A six ans, il survint, et cela sans cause
appréciable, des accés convulsifs avee perte de connais-
sance, qui se reproduisaient deux ou trois fois par mois.
Plus tard, les cicatrices de la main devinrent le siége
d’une exsudalion sanguinolente, se manifestant sans dou-
leur, et souvent sans cause appréciable,

« Un jour, sous l'influence d’'un chagrin violent , les
larmes furent teintes par du sang. A partir de cette
époque, I’hématidrose se montra indifféremment sur les
genoux, les cuisses, la poilrine et le sillon des paupiéres
inférieures.

« Les régles parurent & onze ans, et une amélioration
passagére survint dans I'état de la malade; mais bientot
les accidentls reparurent plus intenses et plus fréquents.

« La sueur de sang se montrail & des inlervalles varia-
bles ; quelquefois la sueur inondait subitement la face, et,
pour nous servir de 'expression des assislants, on croyait
Voir une femme assassinée.,

« Ces hémorrhagies n'étaient jamais un phénoméne
isolé ; elles survenaienl presque toujours consécutive-
ment & une émotion morale el compliquaient une at-
taque nerveuse avec perte absolue du mouvement et de
la sensibilité.

(1) Jules Parror, Etudes sur la sueur de sang et les hémor-
rhagies névropathiques, Gazetfe hebdomadaire, octobre 1859,
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« Mariée & quinze ans, madame X*** ne tarda pas & voir
ses accés prendre une nouvelle violence; quelquefois ils
duraient une ou deux heures. Ils étaient caractérisés par
des cris et des mouvements convulsifs de toule sorte.

« Ces troubles disparurent pendant une premiére gros-
sesse: ils éelatérent de nouveau un an aprés l'accouche-
ment, & I'oceasion d'une métrorrhagie.

« Au commencement de l'année derniére (1858), ma-
dame X*** semblait aller mieux depuis quelques mois,
lorsque son enfant fut atteint, & quelques jours d'inter-
valle, de deux affections graves; les veilles prolongées
qu'elle s'imposa, et surtout une agitation morale conti-
nuelle, altérérent rapidement sa santé, L'appétit disparut
complétement. Il y eut des vomissements. Les boissons
étaient rejetées aussi bien que les aliments solides.

«Le 1° avril 1858, aprés une altaque avec perte de
connaissance et exsudation de sang sur la face, la malade,
ayant fait une chute qui I'effraya beaucoup, fut obligée de
prendre le lit.

« C'est & cette époque que j'ai été appelé & lui donner
des soins,

« Au moment ol j’arrivai auprés d'elle, madame X**
était torturée par des douleurs déchirantes, qui se mon-
traient alternativement a I'épigastre, aux régions inguinale
et vulvaire, aux cuisses, & la téte et sur les parois du tho-
rax. J'observai & diverses reprises des convulsions trés-va-
ri¢es et des exsudations de sang sur divers points du corps.

« Des vésicatoires volants, appliqués en grand nombre
sur les parties douloureuses, des doses considérables d’o-
pium, des inhalations de chloroforme déterminérent une
amélioration progressive, el le 20 mai la malade allait as-
sez bien pour se rendre & la campagne.

« Le 25, elle rentra & Paris; les régles étaient en retard
de quelques jours, et des élancements sillonnaient la ré-
gion lombaire dans tous les sens.
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« Vers (uatre heures du seir, ils se monlirérent aux
aines, aux cuisses, aux seins, a la téte, dans les hypocon-
dres et aux creux épigastriques; des inhalations de chlo-
roforme les ayant momentanément dissipés, la malade
eut trois attaques d’épilepsie. Puis, un point eirconscrit
du cuir chevelu étant devenu douloureux, j'y vis sourdre
du sang, qui se dessécha aussitol.

« Alors, tous les paroxysmes névralgiques s’accompa-
enérent d’hémalidrose au niveau des foyers de douleur.
A diverses reprises, le sang s'échappe de la peau du front
et forme comme une couronne autour de la racine des
cheveux ; dans le pli des paupiéres inférieures, il coule en
quantité assez considérable pour qu’on puisse en recueil-
lir plusieurs goultes.

« Soil avant, soit apres le moment de I'éruption, la peau
conserve son aspect habituel, elle ne parait pas plus in-
jectée dans les points qui saignent que dans le voisinage,
et I'on n’y distingue aucune tache. Vers onze heures, la
malade, aprés avoir eu plusieurs vomissements bilieux,
s'endort sous 'influence de 30 centigrammes de chlorhy
drate de morphine administrés en deux fois.

« L’apparition des régles amena dés le lendemain un
mieux sensible, et aprés s'étre reproduils a de rares in-
tervalles, les accés disparurent bientdt complélement.

« Le 28 septembre, les régles s'étant arréiées subite-
ment, une sensation trés-douloureuse se développe dans
le coté gauche de la face, dont la peaun se couvre de sang
4 plusieurs reprises. En méme temps, il survient des ac-
cés d’épilepsie, qui se renouvellent le lendemain el sont
suivis d'efforts infructueux de vomissement et de spasme
glottique; la dyspnée est & son comble, et I'asphyxie im-
minente. La malade est dans un état d’agitation tel que
plusieurs personnes suffisent & peine & la maintenir dans
son lit; de temps en temps tous les muscles du corps se
raidissent, comme dans le tétanos. A cet état, pendant le-
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quel intelligence parail troublée,succédent des accés d'é-
pilepsie, qui sont eux-mémes suivis d'un calme complet.

« Le 17 novembre, des douleurs exacerbantes envahissent
différentes parties de la région eéphalique. Au plus fort de
lacecés, la face se couvre instantanément d’'un masque
sanglant; alors, aux cris aigus et & I'agitation qui accom-
pagnent ’hématidrose, succédent tantdét un abattement
calme, tant6t une perte de connaissance avec ou sans
mouvements convulsifs,

« Le sang ne s'échappe pas également de tous les points
de la pean; ¢’est surtout du front, des paupiéres infé-
rieures, des ailes du nez, des lévres, du menton qu’on le
voit sourdre sous forme de goultes.

«Le lendemain, la malade éprouve & I'épigastre la sensa-
tion d’un corps glacé, et aussilot elle vomit, avec des ma-
tieres glaireuses, une ou deux cuillerées d’'un sang fluide
et vermeil.

« Cette hématémeése, qui est un accident habituel, s'est
produite tout récemment dans des circonstances bien di-
gnes d’attention. Des douleurs eéphaliques avee hémali-
drose se manifestaient de temps en temps lorsque la
malade, averlie par sa sensation familiére, vomit quelques
gorgées de sang. Presque simultanément, 'épigastre de-
vient trés-douloureux, et la peau de celte région se couvre
d'une rosée sanglante.

a Le 23 janvier 1859, la santé est de nouveau troublée
aprés un arrét des régles. Des aceés d'épilepsie, des dou-
leurs stomacales et vulvaires, des efforts de vomissement,
du spasme glottique se succédent & de courts intervalles,
puis la douleur passe au front, qui se couvre de sang. Des
inhalations de chloroforme et quelques pilules d’opium ré-
tablissent le calme.

«Le lendemain, malgré I'administration préventive d'une
forte dose de morphine, la téte devient douloureuse, et
du sang coule & plusieurs reprises des paupiéres infé-
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rieures. Aprésune attaque convulsive trés-compliquée, des
¢lancements parcourent I'épigastre, les aines et la vulve.
Ces douleurs, qui semblent occuper la profondeur des
tissus, arrachent des eris affreux & la malade, et la jettent
momentanément dans un état d’agitation tel que l'on
croirait avoir affaire & un accés de manie aigué.

« Chaque paroxysme névralgique débute d’'une maniére
brusque et se termine par une attaque d’épilepsie ou par
des efforts infructueux de vomissement suivis de spasme
de la glotte, aprés quoi la malade anéantie tombe pour
quelques minutes dans un état de somnolence, d’ol elle
est bientot tirée par de nouvelles douleurs.

« Les régles reparaissent dans la soirée, et la journée
suivante se passe sans accidents.

« Le 28, un nouvel arrét dans la menstruation est suivi
d’hématémeése, puis de perte de connaissance avee raideur
tétanique et suintement sanguin dans le sillon des pau-
piéres inférieures.

« Des douleurs inguinales et vulvaires, analogues & celles
que nous avons déja décrites, se manifestent avec une in-
tensité qui dépasse toute expression.

« Dans Dintervalle de ces accidents, madame X#¥* pa-
rait jouir d'une santé parfaite; elle est douée de fraicheur,
d’embonpoint, et I'on ne saurait trouver dans son exté-
rieur aucun indice de 'affection dont elle est alteinte,

« Les facultés intellectuelles sont restées parfaitement
intactes. Jamais, au sortir de ses attaques, alors méme
qu’elles présentent les caractéres les plus tranchés de 1'é-
pilepsie, la malade ne tlombe dans cet anéantissement phy-
sique et moral qui succéde d'ordinaire aux convulsions du
mal caduc; et loin de li, & peine le paroxysme est-il ter-
miné, quelle que soit sa nature, quaussitol l'intelligence
se manifeste avec sa vivacilé habituelle.

« A la médication se rapportent quelgques particularités
qui doivent nous arréler un instant. Je me suis attaché a
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combattre I’élément douloureux pendant les altaques, et
dans leur intervalle, la diathése slrumeuse et un état chlo-
rotique non douteux, Les préparations iodées et le fer ont
rempli la seconde indication, et j'ai déja dit que les dou-
leurs avaient été combattues par des vésicaloires volants,
du chloroforme et de 'opium.

« La malade s'est habituée trés-vite & supporter des
doses considérables de ce dernier médicament : ¢’est ainsi
que j'ai da lui administrer jusqu'a 40 centigrammes de
chlorhydrate de morphine dans 'espace de deux ou trois
heures. Mais ¢’est surtout I'usage du chloroforme qui mé-
rite de fixer notre altention. Je ne I'ai employé que rare-
ment d’'une maniére locale, et cela sans grand sucecés;
presque toujours, ¢’est aux inhalations que j’ai eu recours.
Au début, la malade était trés-sensible & 'action de I’a-
nesthésique , dont quelques gouttes versées sur un mou-
choir, et approchées de ses narines, suffisaient pour I'en-
dormir ; mais peu a peu cette susceplibilité s’est émoussée.

a Tous les accidents nerveux, excepté I'épilepsie, ont
été altaqués par ce moyen, et toujours les souffrances ont
été grandement soulagées, sinon complétement dissipées.

« Au milien des attaques les plus violenles, lorsqu'une
dose suffisante de chloroforme avait été absorbée, toute
manifestation morbide cessait comme par enchantement,
et & l'agitalion succédait un sommeil trés-doux; ma-
dame X*** discourait tout endormie sur les événements et
sur les impressions du jour, rarement sur des faits an-
ciens. On imaginerait difficilement quelque chose de plus
semblable & la réalité que celte conversation, ol la ma-
lade, se croyant en présence d'un interlocuteur, écoute,
interroge, sourit & une réponse imaginaire, réplique, et
cela avec toutes les inflexions de voix et tous les gestes
qui lui sont habituels & I'état de veille.

« Si le sommeil chloroformique est moins profond, la
malade reste encore, il est vrai, tout & fait étrangére aux
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impressions du dehors; mais ses discours roulent sur des
sujets sinistres, ils sont entrecoupés de gestes, de sanglots,
qui témoignent de la terreur qu’elle éprouve; elle ne parle
que de souffrances, de dangers, de tortures. Tantot c’esl
son enfant qui est sur le point de mourir, ou qu’on lui ar-
rache violemment; tantot c’est une opération sanglante, &
laquelle on la soumet pour extirper son mal. On ne sau-
rail douler que, dans ce cas, le travail morbide ne persiste,
et qu'il n'y ait perception de la douleur, quoique moins
intense, plus voilée qu'a I'état de veille. Ce qui le prouve,
c¢’est que, A mesure que 'action du chloroforme s’affaiblit,
la perceplion va se précisant de plus en plus; alors un eri,
un gémisement interrompent quelquefois brusquement
le sommeil, et la crise continue. On dirait que pendant
I'asscupissement anesthésique, le sensorium, sans cesse
harcelé par les impressions qui semblent partir de 1’épi-
gastre, de la vulve, de la face, les élabore de maniére & les
transformer en réves pénibles, qui remplssent le som-
meil ; mais la douleur est-elle entiérement dominée par le
chloroforme, alors il semble que le cerveau, mis & 'abri
de toute excitation périphérique, se livre i un travail tout
intérieur, influencé seulement par la mémoire, et portant
sur des impressions anciennes, principalement sur celles
d'une nature agréable, qui sont conformes & 1’état d’apai-
sement de la sensibilité.

« Ce n’est pas 14, qu’on veuille bien le remarquer, une
théorie de ces singuliers effels, mais simplement une ma-
niére de les résumer. »

Cette observation de M. Jules Parrot est extré-
mement curieuse, non-seulement a cause du fait au-
thentique d’hématidrose, qu’elle ajoute & ceux que
M. Gendrin a déja fait connaitre (1), mais encore en

(1) Traité philosophique de médecine pratique, t. 1, p. 276.
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raison du rapport de la sueur de sang avec un cas
lrés-curieux de nervosisme chronique. — Je n'é-
tablirai pas entre ce phénoméne et la maladie un
rapport certain de causalité, mais il est impossible
de ne pas tenir compte d'un fait aussi important
que 1'observation ultérieure pourra éclairer.

Le seul trouble de sécrétion ou d’exhalation dans
les organes génitaux que j'aie observé el qui soit en
rapport avec le nervosisme chronique , c'est la
pneumatose utérine ou vaginale. Une dame, long-
temps habituée aux hommages que donnent la nais-
sance, la fortune et la position d'un mari ministre,
était restée veuve, et vivail dans sa vieillesse éloi-
gnée de sa famille, au milieu des pratiques d une
dévotion profonde. Elle était tombée dans un état
de nervosisme chronique caractérisé par un grand
nombre de phénoménes nerveux, accompagnés de
fievre, et elle me présenta, entre autres, le singulier
phénoméne d'une exhalation gazeuse uléro-vagi-
nale assez abondante. Constamment assise et trop
faible pour se baisser, il était impossible que lair
entrat dans le vagin pour en sortir, comme cela
s'observe souvent, et j’en ai conclu & I'exhalation
morbide des gaz rejetés par la vulve.

E13. Amiénorrhee,

L’aménorrhée ou la dysménorrhée sont les trou-
bles de la meusiruation observés dans le nervosisme
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chronique. L'une a lieu quand les malades sont
affaiblies par I'inanition ou par la fitvre, et il n'y a
ici rien d’absolument particulier & I'état nerveux
chronique; quantila dysménorrhée, trés-commune
chez les femmes nerveuses, est-elle plus fréquente
ou plus intense dans le cours du nervosisme chro-
nique? cest ce quil m'est impossible de dire, eu
égard au petit nombre d'observations faites a ce
sujet.

CHAPITRE V

MARCHE DU NERVOSISME, DUREE, TERMINAISONS.

Comme on a pu le voir, les symptdmes du ner-
vosisme aigu ou chronique ont pour origine les
troubles nerveux des principales fonctions organi-
(ues et sensoriales. Que la maladie soit primitive
ou secondaire, le résultat est le méme, il ne varie
que dans la forme. Ces troubles sont les effels ré-
flexes de I'irritabilité des centres nerveux et gan-
glionnaires : troubles d’intelligence, du mouve-
ment, de la sensibilité générale ou spéciale dans les
organes des sens; troubles de I'appareil vocal et res-
piratoire, de appareil circulatoire et digestif’; trou-
bles de la calorification et des forces ; troubles des
fonections séerétoires, ete., sans aucune altération
somatique matérielle capable d'en rendre compte,
voila la maladie dans son ensemble. Tous ces symp-
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tomes n’existent pas a la fois chez les nervosiques,
et il est rare de les trouver tous réunis. Quelques~
uns d’entre eux suffisent pour caractériser le mal.
Leur nombre augmente avec l'intensité de la dia-
these, et, & cet égard, le tableau offert par la ma-
ladie est extrémement variable. Comme je 1'ai déja
dit, il n'y a pas deux nervosiques qui se ressem-
blent exactement, chacun d’eux forme presque une
variété dans son espece, et, moins que dans toute
autre maladie, il est possible de les comparer les
uns avec les autres. Ils ne different bien profondé-
ment que dans1'état aigu ou dans 'état chronique.

Le nervosisme aigu primitif succede aux grandes
fatigues et aux grandes perturbations morales qui
¢branlent I'organisme, et il débute avee une grande
intensité par de la fievre, de la dyspepsie, secon-
dairement sulvis d'un plus ou moins grand nombre
d’autres troubles nerveux fonctionnels.

Le nervosisme aigu secondaire débute dans la
convalescence d'une maladie aigué, ou dans le
cours d'une phlegmasie chronique mal traitée, ete.,
par des phénoménes semblables associés a quel-
ques autres, symptomes dépendant de la maladie
principale. ;

Une fois développé, sa marche et ses sympton:es
sont & peu de chose prés les mémes que ceux du
nervosisme primitif. La fitvre est le phénomene
important autour duquel viennent se grouper les

BOUCHUT. 15
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autres troubles nerveux, et dans les formes variées,
elle dure jusqu’a la fin de la maladie qui set pro-
longe environ deux mois. Telle a été du moins la
durée des cas de nervosisme aigu que je connais et
de ceux qui ont été observés par M. Chomel, sous le
titre de dyspepsie acide. Le nervosisme peut avoir
une durée moindre, car pris au début et traité
comme il faut, dans une convalescence de fiévre
typhoide par exemple, il dure & peine quelques jours.
I1 se prolonge quelquefois beaucoup au dela du
terme que j'ai précédemment indiqué, mais alors
la maladie change de caractere et elle passe & l'état
chronique, sa guérison est encore possible quoique
difficile ; mais si elle se prolonge elle entraine des
complications graves qui compromettent beaucoup
la vie des malades. Jen parlerai un peu plus
loin. Plus la maladie est récente, moins elle a de
chances de durée, surtout si elle est primitive. Il
nen est plus de méme du nervosisme aigu secon-
daire qui passe presque toujours a I'état chronique
et qui est souvent incurable.

Dans quelques cas, le nervosisme aigu occasionne
la mort, comme on peut le voir dans les observations
de Rullier et de M. Chomel (1). Cet auteur an-
nonce que les neuf diziémes des malades succom-
bent par le fait de cet état morbide. La mort a

(1) Des dyspepsies, d'une forme grave de la dyspepsie acide,
p- 170).
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lieu tantot par inanition, tel était le danger
d'une des malades que j'ai guéries, tantot par
le fait des maladies secondaires de l'intestin, du
cerveau ou des poumons. Le marasme fébrile, les
vomissements, 'edéme chlorotique, les suffusions
séreuses, les congestions pulmonaires, 'apoplexie
séreuse sont les accidents secondaires ultimes qui
annoncent cetle terminaison funeste,

Le nervosisme chronique est également primitif
ou secondaire, mais cetle derniére forme est de
beaucoup la plus commune. 11 se développe d'une
maniére progressive et offre deux degrés qui ré-
sultent de son intensité. Ordinairement apyrétique,
et incidemment traversé par la fievre, il attriste
existence par de nombreuses douleurs et des trou-
bles nerveux trés—variés. Il présente des alterna-
tives remarquables, des exacerbations et des pa-
roxysmes suivis d'une amélioration momentanée,
et il se prolonge ainsi des mois et méme des
années sans faire de sensibles progrés en mal.

Il s’arréte quelquefois sous l'influence d'une ma-
ladie aigué infercurrente, febris spasmos solvit, et
les accidents nerveux paralytiques ou autres peu-
vent disparaitre momentanément pendant I'état
fébrile pour reparaitre apris sa guériéﬂn. L'obser-
valion si curieuse, n® xxxvi, publiée par M. Pidoux,
p. 185, en est la preuve incontestable. — Une
paralysie du mouvement et dela sensibilité chez une
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jeune fille depuis longtemps malade disparut pendant
le cours d'une fievre typhoide pour se reproduire
graduellement apres la cessation de I'état fébrile.

Chez d’autres malades, il trouble la raison, en-
gendre I’hypocondrie, et quelquefois produit I'alié-
nation mentale.

I1 est rare que le nervosisme disparaisse complé-
tement, surtout dans sa forme primitive, car lors-
qu'il est secondaire, c¢'est une maladie incurable.
11 se fait continuellement sentir, tout en laissant &
ses victimes une assez grande liberté d’action. Puis,
sous linfluence de causes variables, & 1'occasion
d’un paroxysme, la figvre devient continue ou ré-
mittente, I'appétit cesse, les forces déclinent, 1'a-
maigrissement se prononce, et les malades. obligés
de garder le lit, tombent peu a peu dans le ma-
rasme, se débattent au milieu des plus vives dou-
leurs et finissent par succomber d’inanition ou par
suite de complications viscérales secondaires.

C’est ainsi qu’on 'observe, lorsque. succédant &
I'état aigu, et ayant atteint un trés-haut degré d’in-
tensité, il produitune fievre permanente et des trou-
bles fonctionnels trés-nombreux. A I'inappélence
se joignentla gastralgie et la dyspepsie, quelquefois
des vomituritions ou des vomissements, de la con-
stipation, des étouffements, des spasmes des pou-
mons et du coeur, I'affaiblissement de I'intelligence
et de la mémoire, la susceptibilité du caraclere,
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les insomnies douloureuses, les névralgies errati—
ques ou locales, les troubles des organes des sens,
'appauvrissement du sang , l'affaiblissement du
mouvement nutritif, la maigreur du corps et la
consomption générale, au milieu de laquelle arri-
vent des complications viscérales aigués ou chro-
niques plus ou moins rapidement mortelles. 11 se
produit alors des congestions pulmonaires ou la tu-
berculisation des poumons ; des vomissements bi-
lieux plus ou moins fréquents; quelquefois la
diarrhée; des eschares au sacrum et sur les tro-
chanters: de I'cedéme ou de I'anasarque ; enfin des
suffusions séreuses de la plévre, du péricarde, du
péritoine ou des méninges , incompatibles avee
I'exercice des principales fonctions de la vie.

CHAPITRE VI

DES FORMES ET DES VARIETES DU NERVOSISME.

[1yaévidemment, chezl’homme etchezla femme,
des troubles nerveux purement fonctionnels qui
semblent se rattacher & I'existence d’une sorte de
diathese nerveuse et qui forment une névrose géngé-
rale différente et distincte de 'hystérie et de I'hypo-
condrie. C'est 14 une vérité incontestable. Toutefois,
sa parenté avee I'hystérie et I'hypocondrie n’est pas
douteuse. Un grand nombre de phénoménes les
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rapprochent, et, 'il y a un nervosisme simple, aigu
ou chronique, celui que nous venons de décrire, il
existe un nervosisme compliqué d’hystérie avee
attaques convulsives, le nervosisme hystérigue, et en-
fin on rencontre un nervosisme compliqué de noso-
manie ou de préoccupation constante des malades
sur leur état de santé constituant le nervosisme
hypocondriague. A V'exemple de R. Whytt et de
Pougens, je dirai : Nervosiques, Hypocondriagques et
Hystérigues, telles sont les qualifications nécessaires
pour classer les nombreux malades atteints de né-
vrose générale ou de ce qu'on appelle un peu va-
cuement Maladies nerveuses.

II est rare de rencontrer tous les symptomes du
nervosisme simple réunis sur uneseule personne, et
la prédominance de I'un d’eux ou la maniere dont ils
sont rassemblés par groupes communique une phy-
sionomie toute spéciale & la maladie. Ce sont autant
de variétés qu'on retrouve dans les mémes circon-
stances chez quelques malades et qui doivent prendre
place & cdté des formes principales du nervosisme.

On sait maintenant que le nervosisme se pré-
sente & 1'état aigu et & 1'état chromgue, comme
maladie primitive et comme maladie secondaire,
mais cela serait insuffisant pour en donner une
idée complete. En dehors de ces formes différentes
et avec elles, la maladie offre, tant par ses causes
que par 'exagération, d’un de ses phénomenes des
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caracteres tellement particuliers, qu'il est impossi-
ble de n’en pas tenir compte.

Ainsi, dans le cours de la grossesse et de la conva-
lescence, sous l'influence de la chlorose et des ma-
ladies gastro-intestinales, le nervosisme offre des
particularités intéressantes qu'on ne saurait négli-
ger. De méme aussi, lorsque la prédominance de
certains troubles nerveux donne & la maladie un
cachet tout spécial.

Ne pourrait-on pas admettre : 1° un nervosesme
cérébral, caractérisé par les vertiges et les étour-
dissements dont se plaignent les malades, les dou-
leurs profondes de la téte, les paralysics partielles
ou générales, les illusions sensoriales et les halluci-
nations ? Cette forme simule ais¢ment I'apoplexie et
les maladies du cerveau ? (Ods. xvir a xxii, el voir
p- 169.)

2° Un nervostsme spinal accompagné de troubles
dans la sensibilité et dans la motilité des membres
pelviens, faisant croire & une maladie de la moelle?
(Obs. xx111, XX1V el XXV.)

3° Un nervosisme cardiague déterminé par la pré-
sence conslante des palpitations ou des syncopes,
el trées—souvent considéré comme une maladie or-
ganique ducceur? (Voir p. 81 et 193.) M. Bouillaud
a rapporté beaucoup de faits de ce genre.

& Un nervosisme laryngé dans lequel s’observent
la toux convulsive ou I’aphonie, quelquefois regar-
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dées comme un commencement de phthisie par des
médecins fort distingués? (Voir p. 77et 191.)

5° Un nervosisme gastrigue ayant pour manifes-
tation principale la dyspepsie, les aigreurs, les vo-
missements modérés ou incoercibles, ete., ce que
I'on a longtemps considéré comme de la gastrite et
traité par la didte et les sangsues, sous l'influence
des 1dées de Broussais? (P. 73 et 177.)

6° Un nervosisime utérin signalé par les douleurs
lombaires et inguinales, par la pesanteur périnéale
et par la leucorrhée, indépendantes d'une lésion de
structure, tandis que beaucoup de médecins y voient
une métrite chronique ?

7° Un nervosisme cutané dans lequel s’observe
comme phénomene prédominant 'hvperesthésie
de la peau ? (P. 157 et 174.)

8° Un nervosisme spasmodique produisant des spas-
mes dans un grand nombre de tissus et d'organes ?

9° Un nervosisme paralytigue ayant pour principal
caractere 'abolition générale ou partielle du mou-
vement et de la sensibilité dansles muscles des mem-
bres ou dans les organes des sens? (P. 121 et suiv.)

Unnervosismedouloureur avecnévralgie temporale,
maxillaire, occipitale, auriculaire, intercostale, ete.,
ete., d’apres l'existence de douleurs névralgiques
sur ces cordons nerveux : variété correspondant
assez bien & ce que Valleix nommait la névralgie
générale ? Ce sont la autant de questions difficiles
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a résoudre dans I'état actuel de lascience et pour
lesquelles il faut en appeler & de nouvelles études.

I1 m’a paru nécessaire de les poser afin d’ouvrir
une direction nouvelle aux recherches ultérieures,
et dans I'espoir peut-étre d’obtenir pour elles une
solution par les praticiens qui auront rencontré
des faits de cetle nature. Quoi qu’il en soit, si en ce
moment la détermination de toutes les variétés de
nervosisme n’est pas entitrement possible, on ne
peut s'empécher d’en admettre un certain nombre.
En effet, quand une affection nerveuse bien dis-
tincte de I'hystérie ou de 'hypocondrie se pré-
sente avec le caractére prédominant de douleurs et
de faiblesse dans les membres pelviens, avec malaise
général, pouvant faire croire & une maladie de la
moelle, il est impossible de ne pas spécifier le siége
de ce nervosisme spinal, afin de le séparer par
exemple d'une maladie de méme nature caracté-
risée 1 par des vertiges ou une paralysie du mou-
vement, nervosisme cérébral; ici, par des vomisse-
ments incoercibles, nervosisme gastrigue ; ailleurs,
par des vertiges, chez d’autres par des névralgies
multiples, etc., etc. 11 y a done, d’apris I'exagé-
ration et le siége de quelques-uns des phénomenes
du nervosisme, des variétés dans la manifestation
de cette névrose générale, et ce sont ces variétés que
je propose de dénommer en prenant pour épithite le
nom du phénoméne nerveux principal. Ainsi se-
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raient classées les manifestations secondaires de
cette maladie, dont la nature, restant toujours la
méme, se trouve révélée par des désordres tres-va-
riables, el quelquefois différents les uns des autres.

CHAPITRE VII

COMPLICATIONS DU NERVOSISME.

Le nervosisme aigu et le nervosisme chronique
existenl trés-rarement seuls et sans altérations vis-
cérales. Sauf le nervosisme primitif, constitution-
nel, souvent héréditaire, et qui se développe sans
lésion somatique appréciable, le nervosisme secon-
daire est toujours, au moment de son apparition lié
& quelque nosorganie antérieure des poumons, du
foie, des reins ou d’un autre viscere. Ce ne sont pas
I des complications, et il ne faut considérer comme
telles que les allérations organiques développées
dans le cours du nervosisme.

Je citerai en premitre ligne I'altération chloro-
anémique du sang, ¢’est-a-dire 'aglobulic et 1'olig-
hémie, effets constants de 'inanition ou de l'ali-
mentation insuffisante, et source des principaux
troubles nerveux et organiques observés chez les
malades. Viennent ensuite 'hypocondrie ou noso-
manie, I'aliénation mentale. la tuberculisation pul-
monaire chez les sujets prédisposés a cette maladie,

0 T —
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les congestions du poumon; les suffusions séreuses,
et consécutivement la phlegmasie de ces membranes
provoquée par la quantité surabondante de sérum;
I'edéme et I'anasarque, les eschares du sacrum et
des trochanters, les paralysies musculaires ou sen-
soriales, les contractures, ete.

Parmi ces complications, la tuberculisation pul-
monaire est la plus redoutable, et ce qu’on sait de
I'influence des chagrins prolongés, de la mélanco-
lie, des passions dépressives el surtout de I'alimen-
tation insuffisante, conséquence de tout état moral
grave, sur le développement de cette nosorganie
montre ses rapports avec le nervosisme. C'est un
fait signalé par Morton (1), par Baumes, par Vieq-
d’Azyr (2), par Lorry (3), par R. Whytt (4), par
Tissot (5), par Louyer-Villermé (6), par Laen-
nec, ete. Ce dernier s’exprime en ces termes :
« Parmi les causes de la phthisie pulmonaire, je
« n'en connais pas de plus certaines que les pas-
« sions tristes, surtout quand elles sont profondes
« et de longue durée; et il est & remarquer que la
« méme cause est celle qui parait le plus contri-

-

-

(1) Morton, De phthisi, cap. v.

(2) Encyclopédie méth., t. 11, p. 275.

(3) De melancholia.

(4) Traité des maladies nerveuses, hypocondriagues ef hystéri-
gues. Paris, 1777.

(8) Loe. cit.

(6) De I'hypocondrie, t. 11, p. 452.
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« buer au développement des cancers et de toutes
« les productions accidentelles qui n’ont pas d’ana-
« logue dans I'économie animale. C’est peut-étre &
« cette cause qu’il faut attribuer la fréquence de
« ces affections dans les grandes villes, ete. (1).»

-

-

CHAPITRE VIII

ANATOMIE PATHOLOGIQUE.

L'inutilité reconnue des recherches anatomiques
dans les névroses, et la rareté des nécropsies dans
le mervosisme aigu ou chronique pourraient me
dispenser de toute excursion sur le domaine de 1'a-
natomie pathologique. Ce serait un moyen com-
mode de laisser une difficulté dans 'ombre ; mais
ce procédé , peu digne de la véritable science, ne
pourrait qu’en affaiblir I'autorité. Quels que soient
les embarras de la question, il faut 'aborder fran-
chement , pour établir autant qu'il sera possible le
rapport des symptomes et des 1ésions somatiques.

Si le nervosisme est vraiment une névrose, si les
désordres nerveux multiples dont jai parlé ne sont
que des troubles essentiels, reflexes et sympathi-
ques, il est évident que nulle lésion somatique n’en
peut rendre compte d'une manitre absolue ; on sait,
en effet , & quoi s’en tenir sur la recherche anato-

(1) LaExnee, Traité d’auscultation,
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mique des causes de la douleur, de I'affaiblissement
de l'intelligence, des hallucinations ou des illu~
sions sensoriales, de la perte des forces muscu-
laires , du spasme, des convulsions, etc., etc. Au-
cune modification organique ne peut les expliquer,
et il en est de méme pour les symptomes variés du
nervosisme. Est-ce la ce que disent les observations
dans les cas de mort ou l'autopsie a pu étre faite?
C'est 1a ce qu’il faut savoir. Malheureusement le
nervosisme s’observe en ville plutot qu’a I'hopital,
et les nécropsies en sont trés-rares. Je citeral
cependant celle de Lobstein , rapportée dans
son Anatomie pathologigue, et celles dont parle
M. Chomel, & propos de la dyspepsie acide, car
je n'en ai fait aucune depuis que mon atlention
est fixée sur ce sujet, et mes souvenirs ne m’en
rappellent que trois pratiquées dans les conditions
spéeiales que je vais indiquer plus loin. De plus,
dans cette maladie, comme il survient avec le temps
des complications viscérales graves dans l'intestin,
dans les séreuses ou dans les poumons, il ne faut
pas & la nécropsie considérer comme afférent au
nervosisme ce qui ne lui appartient pas et ce qui
forme une nosorganie secondaire. Ce fait étant bien
établi, v a-t-il aprés la mort des nervosiques des
altérations matérielles organiques de nature i rendre
compte des phénomenes nerveux observés pendant
la vie? Non, répondent ensemble la nosologie et
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la clinique. En effet, ¢’est une névrose, et plusieurs
autopsies n’'ont fourni que des résultats négatifs.

Voici I'extrait d'une observation d’autopsie pu-
~blié par Lobstein.

Ops. xuit. — Nervosisme ehronique, suite de chagrins vio-
lents. — Gastralgie, constipation , amaurose ; marasme.—
Mort. — Pas de lésions a lautopsie (1).

« Un jeune homme de 22 ans, bien constitué, d'une
conduite exemplaire, sujet depuis I'age de 18 ans & des
conslipations et & des coliques nerveuses, éprouve des cha-
grins domestiques occasionnés par l'aliénatiou mentale de
son pére. Il se rend & Paris pour se distraire, mais il y
reste triste et réveur. N'ayant depuis longltemps qu’un
appétit médiocre, il congut I'idée de forcer son estomac a
prendre plus d’aliments qu’il n’en exigeait : soit qu'il ait
été fortement incommodé de cette tentative, soit préven-
tion, il prétend avoir senti et entendu une rupture de cet
organe par |'elfet de la distension qu’il lui avait fait subir.
Celte idée le poursuit continuellement ; l'appétit est
anéanti au point que le malade ne peut plus avaler quel-
ques cuillerées de soupe sans répugnance et sans res-
sentir une pesanteur insupportable. Aprés trois mois de
séjour 4 Paris, il revient dans sa famille. La maigreur est
extréme; le ventre, trés-aplati, n'est ni dur, ni doulou-
reux; les selles sontrares; pouls petit et lent; il n'y a ni
vomissement, ni méme envie de vomir; nuls renvois,
point d’émission de vents par en haut, méme pendant les
digestions si lentes et si pénibles. Durant deux mois que
vécul encore le malade, les forces diminuérent de plus en
plus, et la maigreur augmenta & voe d'eil. Le pouls devient
de plus en plus faible, petit et lent; le malade est obligé

(1) LopstEN, Anat. pathol., t. 1, p. 81.
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de garder le lit & cause de sa grande faiblesse ; ses pieds
et ses mains prennent une couleur violetle et sont con-
stamment froids. Les traits du visage se décomposent, la
peau de cette partie est fortement tendue sur les émi-
nences osseuses; les joues sont hideusement enfoncées,
les lévres collées sur les arcades dentaires. Dans le der-
nier jour de la vie, les yeux se présentaient sous un aspect
horrible : la fonte du tissu cellulaire graisseux de 'orbite
ayant fait naitre autour de ces organes un cercle noiritre
et profond, les paupiéres s’y enfoncérent et ne pouvaient
plus recouvrir, par conséquent, la surface anlérieure du
globe de P'eeil. 1l en résulta que la cornée devint trouble
et terne. Le pouls ne se faisait plus senlir ni au carpe, ni
au pli du coude ; le ceur lui-méme n’avait plus que d’ob-
scurs frémissements. Cependant la respiration s’exercait
encore, quoique faiblement. Ce qui avait conservé quelque
énergie, c’était la (éte et 'organe de la woix. Dans les huit
derniers jours, ce malheureux ne voyait plus les objets;
mais ses gesles, ses gémissements, le serrement affectuenx
de sa main annoncaient qu’il conservait son intelligence
et ses facultés morales.

« L'autopsie cadavérique fut bornée & la poitrine et au
bas-ventre. Les poumons élaient piles el exsangues, du
reste parfaitement sains; le péricarde renfermait trés-peu
de sérosilé ; le coeur était réduit i un poids de 6 onces et &
un volume tel que son diameétre longitudinal n’était que de
3 p. 41. et le transversal de 2p. 41.; il ne renfermait pas de
sang, el il était si blanc & 'extérieur qu’on aurait cru qu'il
avait ¢été lavé plusieurs fois avec de I'eau chaude. Le tube
digestif’ ne présentait aucune altération, non plus que le
foie el le pancréas; la vésicule du fiel, qui était vide, avait
conservé sa couleur naturelle; la rate était plus petite que
de coutume; elle ne pesait qu'une once et n’avait que
3 pouces de longueur sur 2 de largeur. Ce qui est & re-
marquer, ¢'est que la rate, le poumon el le cceur élaient
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absolument décolorés et vides de sang; il ne s’en écoula
pas non plus des grosses veines situées sous et derriére la
clavicule.

Cette observation est extrémement remarquable,
en raison de la nécropsie qui la suit. Une gastralgie
suivie de mort dans le marasme, sansaucunealtéra—-
tion organique, est un fait trop rare pour n’étre pas
signalé & 'attention des médecins. Elle se rattache
entierement & notre sujet, et nous sommes tres—
heureux de la reproduire.

En voici une autre plus récente de M. Louis.
Elle est relative & un fait de nervosisme caracté-
risé par la contracture des membres droits, la cé-
phalalgie, la surdité, les illusions et les hallucina-
tions sensoriales, des douleurs abdominales vives,
de la fitvre et suivie de mort. A I'autopsie on trouva
une péritonite générale sans aucune lésion du sys-
teme nerveux (1).

Dans celle qu'on va lire et qui a été recueillie
dans le service de M. le docteur Briquet, a la Cha-
rité, les résultats ont été semblables.

Ops. xuitt, — Nervosisime chronique , effet de préoccupations
morales, avee influence d hérédité, — Gastralgie; eéphalée
oceipitale s insomnies ; suffocations ; convulsions passagéres ;
anesthésie des organes des sens, de la face et des membres.
— Paralysie du facial; affaiblissement des muscles des
membres. — Paralysie du larynz, de Uintestin et de la

(1) Annales médico-psychologiques, janvier 1846, t. VIII, p. 112.




ANATOMIE PATHOLOGIQUE, 241

vessie. — Marasme, — Mort. — Pas d'altération du sys-
teme nerveux (1),

« Grasson, 37 ans, ouvrier typographe, né & Paris, d'un
pére aliéné, avec un commencement de paraplégie.

« Cet homme est trés-impressionnable. De.25 & 32 ans, il
a eu des préoccupations d’esprit au sujet d’affaires d’'inté-
rét; & 32 ans, des douleurs & I'épigastre et i I'hypocondre
gauche; ces douleurs ont été loujours en croissant, et sont
devenues trés-violentes.

« Depuis la méme époque, engourdissement et paralysie
légére du sentiment & la partie inférieure de la face; de
temps en temps, géne a avaler, et suffocation. Il éprouvait
de temps en temps, le long des membres, des douleurs
qui le forcaient & interrompre son travail.

« A 35 ans, attaques de nerfs avec mouvements convul-
sifs involontaires, venant & 1'occasion d’émotions vives, de
contrariétés.

« A 36 ans, douleur fixe dans le milien du dos, et com-
mencement d’incontinence d’urine.

« Depuis deux ou trois ans, engourdissement, faiblesse
dans les membres du c6té gauche.

« Depuis quinze jours, affaiblissement de 'odorat et de
la vue 4 gauche, ainsi que de la géne dans la prononciation.
Pas d’amaigrissement ni de troubles dans les grandes
fonctions.

« Entré & la Charité, le 13 janvier 1851, dans I’état sui-
vant :

« Homme de pelite taille, assez maigre, peau & peine
colorée; point de vertiges; plusieurs fois par jour, survient
dans la téte une douleur trés-vive, dont la sensation est
telle qu’il semble an malade qu’on lui donne sur 'occiput
un fort coup de marteau. Cetle douleur apparait brusque-
ment, répond dans toute la téle, et cesse bientdt sans lais-

(1) Briquer, Traité clinique et thérapeutique de I'hystérie, p. 29.
BOUCHUT. 16
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ser de fraces. Il y a peu de sommeil la nuit; le réveil a
presque toujours lieu & 'occasion de douleurs d’estomac
qui occasionnent une forte suffocation passagére.,

« Paupiére inférieure de I'wil gauche paralysée ; wil
droit profondément altéré depuis longtemps: la vue en est
trouble. La vue de 'eil gauche est affaiblie, et la sensibi-
lité de la muqueuse abolie; la pupille gauche est normale.

« La narine gauche ne sent pas les odeurs; elle est in-
sensible au toucher. Il en est de méme de la moitié gauche
de la langue et de la bouche, qui a perdu ses sensibilités
tactile et gustative. Les dents sont insensibles & gauche,
au point que 'on peut percuter les arcades dentaires, sans
que le malade ait la sensation du choc ; des courants élec-
triques de grande intensité ont été dirigés sur clles, sans
que le malade percit l'action de I'agent exeitateur.

« Les allérations de la sensibilité et de la contractilité
musculaire ne sont pas moins curieuses.

« La moiti¢ gauche de la face est anesthésiée; du coté
droit, la sensibilité est seulement affaiblie.

« L’anesthésie est compléte sur les muqueuses de tous
les organes des sens du ¢61é gauche seulement ; plus faible
aux mémes points du e6té droit.

« Dans 1'état de repos, la bouche n’est pas déviée; mais,
lors des mouvements, on s'apercoit que les museles du
coté gauche sont profondément affaiblis; car, alors, la bou-
che tire légérement vers I'oreille droite, et la moitié droite
des lévres se contracle seule.

« Sous l'influence de Uexcitation électrique, les muscles
se contractent comme & I'état normal; mais la sensation
que provoque I'opération est nulle dans certains muscles,
et considérablement affaiblie dans d’autres.

« Ainsi les muscles frontal, pyramidal du nez, dilata-
teur du nez, orbiculaire de 1'eil, sont sensibies, tandis
qu'on peut diriger les plus forts courants sur les autres
muscles, sans que le malade en accuse douleur. L'excita-
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tion électrique , limitée sur les nerfs sous-orbitaire et
mentonnier, ne donne lieu & aucune sensibilité, tandis que
les sus-orbitaires onl conservé une grande partie de leur
sensibilité. La sensibilité électro-cutanée de la face est
nulle & gauche, et trés-faible & droite.

« La déglutition est un peu génée, surtout celle des li-
quides, qui reviennent quelquefois par le nez,

« La respiralion est normale ; néanmoins, lorsque le ma-
lade fait des efforts, tousse ou parle, il se fait dans I'inspi-
ration un gémissement analogue & celui du premier temps
de la toux dela coqueluche chez les enfants; il semble que
le malade soit prét i suffoquer. Ce bruit accompagne cha-
que inspiration un peu forte.

« La parole est lente, embarrassée ; de temps en temps,
quelques aceés de dyspnée. Un peu de toux; sous la cla-
vicule droite, le son est trés-légérement dur, et la respira-
tion un peu faible,

« Bruits du corur normaux; quelques palpitations de
temps en temps.

u A peine les alimenis sont-ils dans I'estomae, qu'une
vive douleur se développe a la région épigastrique et hy-
pocondriaque gauche, s’étendant jusqu'a la région pré-
cordiale. Cette douleur qui apparait irrégulié¢rement, tan-
Lot un jour, tantot autre, dure trés-longtemps, quelquefois
méme tout un jour, s’exaspére au point de forcer le malade
a4 se rouler par terre, & s’agiler dans tous les sens, et si-
muler une sorte d’altaque nerveuse, sans qu'il y ait cepen-
dant jamais de mouvements convulsifs. L’action de prendre
des aliments, une distraction, une excitation violente sur
un autre point du corps, font disparaitre cette douleur
d’estomac, Jamais de vomissements, mais souvent des ai-
greurs d’estomac.

« La pression sur I'épigastre n'est pas habituellement
douloureuse. Il y a une constipation opiniitre. Le malade
est quelquefois forcé d’extraire avec ses doigls des exeré-
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ments que les efforts de la défécation ne suffisent pas & re-
jeter au dehors.

« L'excrétion des urines est assez facile; cependant le
jet n’a pas une trés-grande force, et ne s'arréte pas net &
volonté.

« La sensibilité & la douleur de la peau des membres su-
périeur et inférieur du c¢oté gauche est affaiblie; un peun
d’engourdissement dans la main et le pied gauche.

« Quand le malade se léve el veut marcher, il tremble,
chancelle; cela tient tout & la fois & la faiblesse des mus-
cles, et & ce que les pieds n’ont pas la sensation tactile, la
sensation de résistance du sol sur lequel ils reposent.

« De temps en temps, il accuse une douleur vive vers les
apophyses épineuses des vertébres dorsales.

« Point d’anesthésie au trone, pouls & 70. Lorsqu'il s’as-
soupit, le malade est pris souvent d’une sorte de soubre-
saut général, qu'il compare & la sensation d’une étincelle
électrique.

« La nuit seulement, depuis qu'il est & 'hopital, il est
pris d’une altaque convulsive toute spéciale, qui souvent
se répéte plusieurs fois de suite & quelques heures d’inter-
valle. Au milien de son sommeil, il jette un cri, suivi
d'un mouvement convulsif général qui quelquefois le fait
tomber en bas du lit; il perd complétement connaissance,
et au bout de quelques minutes il revient & lui, sans avoir
cardé le souvenir de ce qui s’est passé,

« Le 25 février, on constate que I'eeil gauche ne peut se
porter ni en dedans, ni en bas, ni en haut, mais qu’il a
complétement conservé la faculté de se porter en dehors.

« Le 10 mars, le eoté gauche de la face a été plusieurs
fois galvanisé, et 'excitation successivement dirigée sur la
peau des muscles. Sous celte influence, la paupiére supé-
rieure gauche a commencé & se mouvoir, et aujourd’hui
'eeil peut étre en partie spontanément découvert; les mus-
cles des joues ont repris leur contractilité, et la bouche est
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beaucoup moins lirée & droite. L'excilation électro-cutande
a rappelé la sensibilité sur presque tous les points de la
face, bien qu’elle soit encore trés-faible. Les muqueuses
des organes des sens plus réfractaires i l'agent électrique
sont restées & peu prés insensibles.

« La déglutition étant difficile et génée, la voix est pres-
que éteinte; l'action électrique fut alors portée sur les
constricteurs du pharynx et les museles du larynx, mais
Sans succes.

« Le 11 mai, Pamélioration qui s’élait d’abord manifes-
tée ne s’est pas longlemps soutenue ; depuis une quinzaine
de jours, le malade ne quilte pas le lit. Il y a prostration
extréme, amaigrissement squelettique, ficvre continuelle
depuis quelques jours, intelligence nette; la paralysie de
la face est promptement revenue. La déglutition est trés-
difficile, au point que le malade ne peul prendre ni ali-
ments solides, ni aliments liquides. Respiration constam-
ment ralante; voix complélement éteinte depuis une hui-
taine de jours.

« Mort & midi, le 11 mai 1851.

« Aulopsie, 48 heures aprés la mort.

« Cerveau 4 1'état normal : il est arrondi, et semble un
peu volumineux. La pie-mére et 'arachnoide sont légére-
ment épaissies et légérement adhérentes a la pulpe céré-
brale; le tissu cellulaire sous-arachnoidien est un peu
cedémateux. La base ducerveau n’offre rien i noter; chaque
nerf, examiné A son origine, se présente & 1'état normal.
Le cerveau est ensuite coupé couches par couches, ainsi
que le cervelet, sans offrir de 1ésion appréciable.

La moelle, examinée dans sa partie inférieure, ct enle-
vée jusqu'au renflement cervical, nous montre l'origine
apparente du facial, pneumo-gasirique, spinal, glosso-pha-
ryngien; toules ces parlies sont saines. Les pneumo-gas-
triques, disséqués dans toul leur trajet cervical, sonl par-
faitement normaux,
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« Tous les organes splanchniques sont sains. La valvule
pylorique offre un léger épaississement du tissa cellulaire
sous-muqueunx, avec induration et transformation larda-
cée, sans que le rétrécissement soit assez considérable
pour apporler une grande géne au cours des matiéres, Les
voies urinaires sont saines. »

Pour ceux qui appellent /Aystérie toute attaque
convulsive, cette observation pourrait étre consi-
dérée comme un exemple d'affection hystérigue;
mais la combinaison des viscéralgies, de la névral-
gie occipitale, des paralysies partielles et de la dys-
pepsie, m’engagent & donner & ce fait sa véritable
place dans la nosologie. C'est un fait de nervosisme
chronique héréditaire ayant amené le marasme ner-
veux et la mort sans lésion appréciable du systtme
nerveux. L'absence d’altération du cerveau oude la
moelle donne & ce fait une importance considérable,
et, sous ce rapport, il nedoit pasétre oublié. (Obs.xL.)

Voici un cas semblable publié par M. Landry, et
oltl'autopsie n’a montréaucunelésionsomatique (1).

Ops, XLIV. — Nervosisme chronique , influence héréditairve ;
maladies aiqués antéricures. — Dyspepsie consécutive,
amyosthénie, dysphagie, toux nerveuse ; wsophagisme, four-
millements et paralysie commengante, suite du traitement
antiphlogistique causé par pneumonte, paraplégie, sutvie de
paralysie généralisée. — Mort, autopsie. Aucune lésion ap-
préciable du systeme nerveux.

« Grellier (Jean-Baptiste), dgé de 43 ans, paveur, entre

(1) Gazette hebdomadaire de médecine et de chirurgie,
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le 1¢* juin 1859 & I'hdpital Beaujon, service de M. Gubler,
salle Saint-Louis, n® 22. Petite taille (1™, 50), faible consti-
tution, maigreur, teint peu coloré, cheveux chitains, yeux
gris, pas de tempérament exclusif.

« Le pére du malade, mort & I'ige de 68 ans, parait
avoir é1é paralysé pendant les derniéres années de sa vie;
sa mére, ses fréres el ses sceurs n'ont jamais en aucune
affection semblable & celle qui le conduit & I’hopital.

« Cet homme, d’une chétive constitution, a été surtout
maladif dans son enfance : il dit avoir eun de 44 9 ans
une fiévre intermittente trés-rebelle, 4 la suite de la-
quelle il resta faible et languissant, et un rhumalisme ar-
ticulaire de longue durée & 1'age de 15 ans. Depuis celte
époque jusqu'en 1858, sa santé n'a été troublée que de
loin en loin par quelques indispositions qu’il ne peut
caractériser. Il n'avoue d’autre accident vénérien qu’une
gonorrhée suivie de tuméfaction avec douleur vive des
testicules, mais pas de chancre ni d’engorgement des
ganglions inguinaux.

« Dans le cours de I'année de 1858-59, la santé de Gr...
a €¢té compromise par une série, & peine inlerrompue,
_d’affections de plus en plussérieuses. En juillet 1858, il fut
pris subitement d’un frisson, suivi de fi¢vre, de malaise gé-
néral, puisde sympltomes vagues dont il ne sait pas rendre
compte. Il resta plusieurs semaines au lit; aucun traite-
ment actif ne fut mis en ceuvre; la convalescence fut
courte et franche j Pappétit et les forces revinrent promp-
tement,

« Trois mois aprés, en novembre, nouveau frisson, ac-
compagné de ficvre el d’'une douleur dans le bras gauche,
quise déplaca les jours suivants et parcourut succesgive-
ment les quatre membres. Gr... ne peut dire si ces dou-
leurs furent plus intenses aux articulations que dans les
parties molles, mais il affirme qu’il n'y a jamais eu ni
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rougeur ni tuméfaction. Elles étaient continues, sourdes,
plus aigués au moindre mouvement. Elles ont duré trois
semaines, pendant lesquelles Gr... ne garda pas toujours
le lit.

« Dés qu’il se trouva mieux, il revinl & son ouvrage de
paveur, et travailla jusqu’au 16 mars. Cependant lappétit
était inégal, souvent nul, les forces ne reparaissaient pas,
la fatigue venait vite, il y avail un vague malaise géné-
ral, ete.

« Au commencement de janvier 1859, se manifestérent
quelques symptomes peu marqués du cdté de l'arriére-
gorge. Génedeladéglutition, petite toux continuelle, provoguee
par la sensation d'un corps a expulser du pharynz; du reste,
pas de fiévre, peu ou point de douleur. Ces phénoménes
ont persisté, avec des alternalives d’aggravation et d’a-
mélioration, mais sans devenir jamais trop pénibles.

« Le 16 mars, Gr... éprouva subitement un frisson trés-
vif au milieu de son travail, avec point de coté el loux. La
fievre survint ensuite, et il s’établit une expectoration
abondante. Le médecin appelé déclara le malade atteint
de « fluxion de poitrine, » pratiqua trois saignées, puis
administra des potions vomitives, fit appliquer des vési-
catoires volants sur la partie postérieure gauche du thorax,
et prescrivit une di¢te sévére. Pendant dix-huit jours Gr...
ne prit aucun aliment ; au bout de ce temps, on lui permit
quelques bouillons. La convalescence fut lente, le malade
ne put reprendre son ouvrage que le 9 mai, et & cette
époque il était encore trés-faible et mangeait a peine. Les
forces, loin de revenir, ne cessérent de diminuer. Le 15 mai,
Gr... dut abandonner son travail, et sentant la faiblesse
augmenter encore, il se décida a entrer & 'hopital, ou il
fut admis le 1 juin.

« Dés le 11 ou le 12 mai, le malade avait ressenti des
fourmillements aux exirémités des doigls et des orteils.
Ces sensations, d’ailleurs peu génantes, restérent limitées
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aux parties indiquées, et Gr... s’en préoccupa & peine.

« D'ailleurs, quoique éprouvant une faiblesse générale,
il restait maitre de tous ses mouvements, el, sauf la fa-
tigue inaccoutumée que lui causait le travail, tous ses
membres lui rendaient les services habituels. Le 1° juin il
vint sans peine de Boulogne-sur-Seine & I'hopital Beaujon,
A pied, et jusqu’au 13 juin ne présenta aucun symptome
appréciable. Il ne se plaignait lui-méme d’autre chose que
d’un sentiment de faiblesse universelle. D'aprés son aspect
extérieur, ses plaintes semblaient méme exagéries, et
M. Gubler, ne trouvant aucun motif pour y ajouter foi, en
suspeclait la sineérité.

« Le 13 juin, Gr... s’apercut qu’en marchant ses ge-
noux fléchissaient souvent. Le lendemain, ces flexions de-
vinrent plus fréquentes, et ses pieds lui paraissaient lourds,
comme collés au sol, difficiles a lever. Depuis quelques
jours déja les fourmillements avaient gagné la totalité des
pieds, et graduellement les jambes et les cuisses. Aux
membres supérieurs, ils s'étaient propagés jusqu’aux bras.
Ces sensations s’avancaient de bas en haut, formanl comme
un bracelet assez étroit autour des parties envahies, et
laissant au-dessous d’elles, au fur et & mesure qu’elles
remontaient, les membres engourdis comme par le froid.

« Les jours suivants, la marche devint de plus en plus
difficile. Le malade ne pouvait pas lever les jambes. Leurs
mouvemenlts de propulsion étaient lents et se faisaient en
trainant le pied sur le sol.

« Le 17 juin, & la visite du matin, Gr... prétend ne plus
pouvoir marcher ni se tenir debout. On le fait lever sou-
tenu par deux personnes, et on voil en effet que les mem-
bres inférieurs fléchissent bientot si on Pabandonne A ses
propres foreces. Quand 1l essaye de marcher, les mouve-
ments qu’il exécute sont lents et mous, et non brusques et
désordonnés. Ses pieds ne quittent pas le sol et sont rame-
nés en avant, en rasant le plancher, et non vivement et
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réguliérement projetés. Au lit, il ne peut soulever ni I'un
ni lautre des membres inférieurs au-dessus du matelas,
(’est avec peine qu’il parvient & fléchir la cuisse sur le bas-
sin. Etant sur le dos, il cherche inutilement 4 se mettre
sur le ¢oté ; il tourne le trone assez facilement, mais il ne
réussit pas & entrainer les membres pelviens. Les mouve-
ments des membres supérieurs sont peu modifiés, Il se sert
des doigts et des mains avee une vigueur suffisante pour
s'accrocher et se soulenir aux personnes qui l'aident &
marcher, quand elles font mine de vouloir I'abandonneg &
lui-méme. Il se plaint cependant d’une certaine rigidité
des doigls, qui lui semblent comme tuméfiés quand il
veul les fléchir, ou comme entourés el comprimés par
des liens, « ficelés. » Il a éprouvé depuis plusieurs jours,
el éprouve encore la méme sensation dans les orteils
quand il les agite. D’ailleurs ces sensations ne se produi-
sent que pendant les mouvemenls spontanés, et non pas
dans les mouvements imprimés ; les articulations ne pré-
sentent rien d’anormal, et les parties paralysées sonl par-
faitement souples. De tous les mouvements des membres
thoraciques, ceux d’élévalion du bras sont seuls bien sen-
siblement affaiblis. Gr... ne peut élever le bras jusqu'h lui
douner une position horizontale, nil’y maintenir quand on
I’y place. Cela est surtout marqué a droite.

« Pas de fiévre ; nulle douleur, ni dans les membres ni
le long de 'axe vertébral ; pas de céphalalgie, pas de con-
tracture, pas de mouvements convulsifs ni réflexes quand
on essaye d’en provoquer. Sensibilité seulement un peu
obtuse & la plante des pieds. Intelligence normale. Peu
d’appétit, mais aucun trouble des voies digestives, L'étal
géndral est tel, en un mot, que M. Gubler craint encore
de se laisser tromper par quelque supercherie.

« 20 juin. La paralysie du mouvement n'a pas cessé
d’augmenter dans les parties déja envahies et de se propa-
ger & celles qu’elle avait d’abord respeetées. Elle est au-
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jourd’hui presque compléle dans les membres inférieurs,
Les membres supérieurs ne rendent plus aucun service au
malade depuis hier, bien que leurs mouvements ne soient
pas entiérement abolis, Les fourmillements, qui onl con-
tinué de remonter, se fonl maintenant sentir autour du
thorax et i la base du cou. Gr... se plaint d'un peu de géne
de la respiration, d’une sorte de constriction pénible du
thorax ; il parle aussi d’une « barre » & 1'épigastre, qui
met obslacle aux inspirations. En examinant la poiltrine,
on reconnail que les coles sont soulevées en bloe el que
leurs mouvements individuels sont trés-bornés. En oulre,
I'épigastre se creuse légerement pendant Uinspiration et se
souléve dans Uexpiration. Ce signe, lrés-accusé quand le
malade est couché sur le dos, I'est & peine lorsqu’il est
assis, Gr... peut encore faire effort, et, quand il 'essaye, on
voit I'épigastre saillir comme & I'état normal., Dyspnée lé-
gére, parole un peu enlrecoupdée, expecloration sans éner-
gie. Le malade préfend aussi senlir sa langue comme
¢paissie et moins mobile ; la méchoire lui semble plus
lourde, el il trouve les aliments plus durs qu’a 'ordinaire;
enfin il y a un pen de dysphagie. L'élat général reste le
méme que les jours précédents.

«21 juin. Ce malin, & la visile, on Lrouve tous les sympto-
mes plus prononedés que laveille. Aspect cachectique, toux,
expectoration muqueuse abondante, sueurs habituelles.

« Pouls assez rapide (de 85 & 90 pulsations & la minute),
mais pelit et dépressible; la chaleur, généralement peu
¢levée, est diminuée dans les membres, surtout i leurs

extrémités. Bruits du eceur normaux, systéme veineux peu
développé.

« Appétitmédiocre, langue bien nalurelle, pelite, coni-
que el rose. Fonctions digeslives réguliéres. Les selles et
les urines ne présentent rien a noter.

« Il existe aujourd’hui une paralysie du mouvement &
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peu prés générale, mais plus ou moins compléte dans les
différentes régions du corps. En bloe, elle est d’autant plus
prononecée qu'on s’éloigne davantage de la téte, comme on
peut voir par I'exposé détaillé qui va suivre :

« Membres inférieurs. — Ces membres ne peuvent plus
exécuter qu'un trés-léger mouvement de totalité. A quel-
que effort que se livre le malade, il ne parvient pas i les
¢lever au-dessus du plan sur lequel ils reposent. Les seules
contractions musculaires appréciables pendant ces tenta-
tives sont celles du triceps erural. Voici du reste quel est

I’état de la motilité pour chaque segment : les mouve-
ments des orteils et des pieds sont absolument abolis, et

toute la volonté de Gr... ne détermine pas la moindre con-
traction dans les muscles de la jambe. Si I'on souléve la
cuisse, le malade peut étendre la jambe et la maintenir
méme assez longtemps dans 'extension ; mais au moindre
effort de pression exercée sur elle, elle ceéde, fléchit et
relombe comme un corps inerfe. Méme en soutenant la
jambe pour allégerle poids du membre, on n’oblient aucun
mouvement de la cuisse sur le bassin. Flexion, adduc-
tion, abduction, extension, rotation, tout est compléte-
ment aboli. Pendant les efforts du malade, on voit pour-
tant et on sent avee la main des contractions dans les ad-
ducteurs; rien de semblable dans les muscles fessiers. Au
total, la paralysie est moins compléte dans les muscles
antérieurs et internes de la cuisse que dans ceux qui dé-
pendent du grand-sciatique, quant & leur innervation.

« Membres supérieurs. — Les mouvements de totalité des
membres supérieurs sont trés-bornés; 'abduction et I'é-
lévation du bras sont complétement impossibles. Si on
le place & angle droil sur I'épaule, aussitét 1l retombe
sans que le malade puisse s’opposer & sa chule ou la mo-
dérer. On voil pourtant alors, et on sent avec la main, le
deltoide se contracter, mais d’'une maniére évidemment
insuffisante. La rotation du bras en dedans ou en dehors
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s’exéeute avee mollesse et incomplétement. Dans le reste
du membre, la paralysie semble moins compléte, mais
toujours d’autant plus qu'on s'éloigne davantage de sa ra-
cine. L’écartement des doigts est & peine indiqué par quel-
ques oscillations ; 'adduction et 'opposition du pouce sont
4 peu prés nulles ; les doigts sont & demi fléchis, et le ma-
lade ne peut en augmenter la flexion que trés-légérement ;
aussi ne peut-il serrer ni tenir les objets qu’on lui place
dans la main. L’extensicn des doigts et des poignets est
presque impossible; les mouvements de latéralité ou de
rotation de la main sont trés-restreints. A gauche, le ma-
lade fléchit et étend assez bien l'avant-bras sur le bras,
mais la moindre résistance suffit pour I'empécher. A
droite, ces mémes mouvements sont plus faibles encore, et
surtout beaucoup plus limités,

« Trone, ele. — La station assise est impossible, et
quand on met le malade dans cetle position, il ne peut la
conserver sion ne 'y maintient, et retombe en arriére oun
du coté. Les muscles abdominaux se contractent volon-
tairement, mais d'une maniére peu énergique. Les parois
thoraciques se soulévent en bloc pendant I'inspiration,
par la seule action des muscles cervicaux, et les dimen-
sions des intervalles intercostaux ne changent pas d’une
maniére sensible. Le trapéze et les muscles pecloraux se
contractent encore assez bien, et Gr... porte sans peine en
avant, en arriére on en haut le moignon de D'épaule ;
cependant un léger effort de ma part annule tous ces
mouvements. Pendant qu’ils s’accomplissent ou quand le
malade fait de grandes inspirations, le grand dentelé ne
parait nullement agir. Du reste, le scapulum conserve son
attitude normale,

«S1 'on fait asseoir le malade, sa téle tombe en avant
ou latéralement, et il ne la reléve qu’avec effort.

« Le diaphragme participe évidemment & la paralysie ,
car au moment de I'inspiration, et surfout d'une inspira-
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tion profonde, I'épigastre s’excave fortement et se sou-
léve dans Pexpiration. Gr... peut encore faire effort, mais
pour un temps trés-court, et reste ensuite épuisé, es-
soufflé.

« La respiration est donc gravement compromise: d’a-
prés ce qui précéde, en effet, Pampliation du thorax est
incompléte, & la fois par défaut de mouvement des cotes
et du diaphragme. A chaque inspiration, les sterno-mas-
toidiens et les scalénes se coniractent avee forece ; sensa-
tion d’oppression trés-pénible : dyspnée marquée, respi-
ration fréquente, haleine courte, parole entrecoupée, voix
assez puissante, mais faiblissante, par intervalles. La toux
mangque d’'énergie, I'expectoration, I'expulsion méme de-
viennent presque impossibles.

« Dysphagie, machoire plus lourde, difficulté de la mas-
tication, langue moins mobile, sentiment de rigidité et
d’épaisseur de I'organe. La prononciation est épaisse, mais
toutes les lettres sont nettement articulées. Pas de trem-
blement des lévres ni de la langue. Aucune trouble ap-
préciable des mouvements des yeux et de la face; toute-
fois, le malade accuse des fourmillements et de la rigi-
dité dans les joues.

« Le malade vient encore d'uriner spontanément et
d’avoir une selle. Il n’a jamais cessé de sentir le besoin
d’uriner et de le satisfaire & son gré.

« Les mouvements qui ne sont pas entiérement abolis
sont mous, faibles, lents, peu étendus, mais, sans excep-
tion, bien mesurés, bien coordonnés. En aucun point on
n'observe ces oscillations, ces tremblements, ces contrac-
tions déréglées qui appartiennent & la paralysie générale
des aliénés ou & la paralysie du sens musculaire.

« L’irritabilité musculaire est partout bien normale : les
muscles, peu volumineux, ne paraissent pourtant pas atro-
phiés; enfin les cordons nerveux accessibles & I'électricité
restent tous excitables.
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« Pas de rétraction tendineuse, pas de contracture ni de
convulsions partielles ou générales & ancune époque de la
maladie. On ne parvient pas & provoquer le moindre mou-
vement réflexe, méme en variant les excilations de toutes
maniéres.

« La sensibilité est beaucoup moins compromise que la
motilité. Les sensations de douleur et de température ne
sont modifiées nulle part; celles d’activité musculaire,
bien conservées dans la presque totalité du corps, sonl
abolies dans les muscles molenrs des pieds et des orleils.
Gr..., en effet, n'a conscience ni des mouvements impri-
més a ces parties, ni des contractions provoquées dans les
musecles dont 1l s’agit au moyen de 'électricité. 11 sent
pourtant fort bien la douleur de erampe el la douleur cu-
tanée produites par ce dernier mode d’excitation. Partout
ailleurs, les sensations d’activité musculaire persistent et
ne sont méme pas diminuées, Les simples contlacls prati-
qués avec des corps & température indifférente ne sont
plus percus a la plante el sur le dos des pieds. Au niveau
du tiers inférieur des jambes, Gr... commence 4 sentir
vaguement ces impressions, qui deviennenl ensuite de
plus en plus distinctes, A mesure que 'on remonte vers le
tronc. Aux membres supérieurs, 'anesthésie ne dépasse
pas le tiers inférieur de I'avant-bras, et n’est compléte qu'a
la pulpe des doigts. Enfin la sensibilité au contact est
obtuse sur la partie postérieure el latérale du trone. Dans
ces régions, Gr... sent lorsqu’on le touche; mais il n’éta-
blit aucune différence entre attouchement simple et le
frottement de la peau, entre le contact de la main et eelui
d'une étoffe de laine promenée sur le corps. Li, du reste,
comme partout o1 I'anesthésie est peu prononeée, il per-
coit les choes ou les contacts peu ménagés, et non les im-
pressions légéres que l'on produit en effleurant la peau
avec l'extrémité du doigt, ou avee une barbe de plume.

« Le malade accuse dans les membres paralysés, prin-
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cipalement aux extrémités, un sentiment de torpeur ou
d’engourdissement qu'il compare & Veffet d’un froid in-
tense; il dit aussi les sentir toujours froids. Et, en effet,
ces parties, quoique bien couverles, et malgré la tempé-
rature élevée de la saison etla rapidité du pouls (85 490
pulsations), sont évidemment froides : les pieds, en parti-
culier, ont une température cadavérique.

a Les sens spéciaux sont tous normaux.

« L’intelligence, naturellement peu développée du ma-
lade, n’a pas été modifiée. Aujourd’hui, je crois méme
remarquer plus de luecidité dans ses réponses, plus de
netteté, plus de choix et de propriété dansles expres-
sions; ce qui, il est vrai, peut tenir & moins de timidité
que les jours précédents.

« L’état général ne présente d’ailleurs rien d’alarmant ;
la physionomie du malade est fort calme, et c¢’est i peine
si, au premier abord, on remarque la dyspnée dont il se
plaint. Il exprime cependant quelques appréhensions sur
son détat, et par moments semble éprouver de tristes
pressentiments.

“a T'rattement. — Frictions sur les membres avee le lini-
ment volatil térébenthiné; quinquina; électrisation. Ali-
mentation subslantielle, cotelettes, vin de Bordeaux. Cet
ensemble de moyens est déji pis en usage depuis plu-
sieurs jours.

« Dans la journée, les accidents se sont encore aggra-
vés. Vers guatre heures, la dyspnée était extréme, la pa-
role trés-entrecoupée et faible; la face et le cou étaient
légérement cyanosés et couverts d'une sueur froide. Le
malade se plaignait d’'un obstacle & I'entrée de I'air par
la bouche et les narines, et accusait une sensation de
constriction au niveau du larynx.

« A cinq heures, sur les instances de la sceur de ser-
vice, il se décide & manger, mais ne peut avaler. Il de-
mande alors & étre placé sur son séant, pour faciliter
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la respiration et la déglutition; mais, aprés quelques in-
stants, il s’affaisse en demandant du secours, pilit et
meurt subitement, huit jours révolus apres le début de la
paralyste.

« Autopsie,le 23 juin, & neuf heures (beau temps, + 17°
centig.), quarante heures aprésla mort. -

«Le cadavre conserve, & peu de chose prés, l'aspect
de la vie. Rigidité cadavérique assez prononcée.

« Le crine et la colonne vertébrale sont ouverts avec
précaution. Les sinus sont gorgés de sang; aprés l'inci-
sion de la dure-mére, on trouve également les veines
des méninges céphalo-rachidiennes remplies de sang.
Mais il n’existe auvcune apparence d’épanchement ni
dans la cavité de 'arachnoide, ni dans la trame de la pie-
mére; fort peu méme de sérosité ; pas de dépots plas-
tiques : aucune trace de phlegmasie.

« Les circonvolutions cérébrales etles lames uéréht-lleu-
ses ont leur coloration et leur consistance normales; sur
la partie moyenne de I'hémisphére gauche, on voit seule-
ment quelques plaques d’une fine arborisation, qui d’ail-
leurs ne pénétre pas dans la substance grise. Dans ces
points comme sur toute la surface dela masse encépha-
lique, on enléve aisément les méninges sans déchirer le
tissu sous-jacent.

« L'examen le plus minutieux ne fait découvrir aucune
altération ni dans la moelle allongée, ni dans le cervelet,
ni dans aucune partie du cerveaun proprement dit. Les
substances blanche et grise conservent leur aspect ordi-
naire. Pas de piqueté rouge; ni congestion, nianémie de
la pulpe nerveuse, ni ramollissement, ni induration. Au-
cune trace d’épanchement sanguin ancien ou réeent, soit
dans I'épaisseur du parenchyme, soit dans les ventricules,
ete.

« Méme intégrité de la moelle dans toute son étendue
et dans tous ses éléments; origines nerveuses trés-belles.

BOUCHUT. 17
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Des segments de 'organe, pris & diverses hauleurs, ont
élé soumis & ’examen microscopique par MM. Bourgui-
gnon, Gubler, Ch. Robin et par moi-méme, et les résul-
tats de ces différents examens ont été identiques. Inté-
grité compléte des deux subslances blanche et grise.

« Les muscles sont d'un beau rouge, et quelques por-
tions du muscle soléaire, examinées au microscope, ont
les caractéres normaux du tissu contractile.

« Le thorax étant ouvert, on constate du coté droit des
adhérences trés-solides. Le poumon droit présente pres-
que partout une coloration lie de vin et une apparence
splénique’; son tissu est plus dur et plus friable que le
tissu pulmonaire sain; des morceaux, jetés dans l'eau,
surnagent cependant, Le poumon gauche, en grande par-
tie intact, offre par places le méme aspect que le droit.
Dans quelques points, son parenchyme est encore plus
fortement coloré et parait infiltré de pigment noir. Ca et
14, dans les deux poumons, quelques parlicules créta-
cées ; mais nulle part de tubercules crus ou ramollis.

« Les autres organes n'ont pas été examinés.,

« EN rEsuMg, un homme de quarante-trois ans, d’une
chétive constitution (atteint de dyspepsie, d’amyosthé-
nie, de toux nerveuse et d’msophagisme), débilité encore
par une série d’affections aigués successives, par des émis-
sions de sang et une diéte prolongée, éprouve, pendant
une convalescence lente et incompléte, un sentiment
de faiblesse générale qui augmente graduellement, mais
sans aucun symptome appréciable de paralysie. Bient6t
surviennent des fourmillements aux orteils et aux doigts,
d’abord limités & ces parties, sans que le mouvement
et la motilité en soient modifiés.

« Aprés une période prodromique de six semaines en-
viron, caractérisée par ces phénoménes, les fourmille-
ments des extrémilés gagnent de proche en proche les
parties plus élevées des membres, remplacés par de I'en-
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gourdissement, puis par la paralysie des parties qu'ils
abandonnent successivement. La paralysie, qui frappe
surtout la motilité, se propage avec rapidité, des pieds
au resle des membres inférieurs, puis aux membres su-
périeurs, au trone, aux muscles respirateurs, & la lan-
gue, ete. L’abolition du mouvement est d’autant plus
compléte, qu'on se rapproche davantage des extrémités ;
la miction et la défécation restent normales jusqu’aux
derniers moments. L'irritabilité et la nutrition musculaire,
I'excitabilité des cordons nerveux ne sont nulle part alté-
rées. Pas de contracture, pas de convulsions partielles oun
générales, pas de tremblement fibrillaire ni de mouve-
ments réflexes. A aucun moment de la maladie, le malade
n'accuse de douleur dans les membres, le long du rachis
ou de la téle, et la pression n’en développe en aucun
point. Pas d’appareil fébrile. Intelligence normale.

« Enfin, la respiration devient de plus en plus incom-
pléte, des symptomes d’asphyxie se manifestent, et le ma-
lade meurt subitement huit jours aprés apparition des
premiers phénoménes paralyliques.

a L’autopsie ne révéle aucune lésion saisissable du sys-
téme nerveux. On trouve seulement les traces d’une pleu-
résie et d'une pneumonie de date récente. »

Cette observation a été publiée par M. Landry
sous le titre de paralysie ascendante aigué généra—
lisée. Ce fait, comme beaucoup de paralysies et de
troubles essentiels du systéme nerveux, me parait
dépendre de 1'état nerveux causé par de longues
maladies et I'anémie qui en résulte. — Il est fi-
cheux que dans ce cas l'attention n’ait pas 6té
portée sur ce point et qu’on ait omis de mentionner
la présence ou l'absence des souffles vasculaires ar-



260 DE L'ETAT NERVEUX OU NERVOSISME.

tériels. — 1l offre d’ailleurs un intérét tout parti—
culier, c’est I'absence d’altérations organiques du
sysleme nerveux, démontrée par une nécropsie
trés-minutieuse.

Dans les cas de dyspepsie acide grave suivie de
mort, dont parle M. Chomel, et qui ne sont que des
cas incompris de nervosisme aigu, les résultats de
I'autopsie sont tout aussi négatifs. Plusieurs des
malades qui ont succombé ont été ouverts, dit ce
médecin, et une seule fois la muqueuse de 1'esto-
mac 6était amincie et ramollie ; une fois le foie était
jaune clair, augmenté de volume; deux fois il vy
avait une collection de sérosité dans les ventricules
du cerveau, enfin ren qui soit de nature a expliquer
la mort (1).

Dans les trois cas dont j’ai parlé et qui étaient re-
latifs & des convalescences de fievre typhoide trai-
tées par une diete trés-rigoureuse, des vomisse—
ments incoercibles avaient entrainé la mort au
milieu d'un état fébrile secondaire d’'un amaigrisse-
ment excessif, et de troubles nerveux considérables
de l'intelligence et des organes des sens. Dans ces
trois cas, je ne trouvai rien dans l'estomac ni dans
les centres nerveux. Il n’y avait d’autre altération
anatomique que les traces d’anciennes ulcérations
de T'iléon et du ceecum complétement cicatrisées.
Des faits de ce genre ont été signalés par d’autres

(1) CnouEr, Des dyspepsies, p. 146.




ANATOMIE PATHOLOGIQUE. 201

médecins, et il en est de méme d’aprés MM. Paul
Dubois et Depaul, etc., dans le nervosisme aigu des
femmes grosses lorsque des vomissements incoerci-
bles viennent a les faire périr.

Pourrait-on trouver daus ce cas, au moyen de
recherches plus minutieuses faites avec le miecro-
scope, dans les cordons ou dans lescentres nerveux,
des altérations assez considérables et suffisamment
constantes pour rendre comple des troubles variés
du nervosisme ? Je ne saurais le dire, mais il est
permis de U'espérer malgré insuffisance reconnue
de la micrologie appliquée a 'étude des maladies du
systtme nerveux. C'est une recherche a faire; les
résultats annoncés par M. Jacubowistch sur la con-
figuration des cellules nerveuses du systéme céré-
bro-spinal, sur leurs altérations dans les empoison—
nements, sont de nature & encourager les médecins,
mais ce ne sont Ii que des espérances, et jusqu’ici
nulle altération matérielle, visible ou invisible &
I'wil du médecin, ne rend compte des désordres
observés dans les névroses.

En I'absence d’altérations cadavériques persis—
tantes, y a-t-il pendant la vie, dans le nervosisme
aigu ou chronique, des altérations organiques en
rapport avec les souffrances des malades? Non, si
par altérations organiques on n'entend que des mo-
difications de la structure anatomique des Zssus el
des solides; oui, au contraire, si, prenant le mot
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d’altération organique dans son sens le plus géné-
ral, on y rattache les altérations du sang ou nosohé-
mies. En effet, le nervosisme n’est pas plus une lé-
sion matérielle de 'organe dont les fonctions sont
troublées, que le podagrisme n’est une maladie
spéciale aux pieds, ni la pétéchie scorbutique une
maladie de la peau; les troubles dynamiques et
matériels de ces différentes maladies générales
sont subordonnés & des nosohémies particulidres
bien déterminées. Je n’ai pas a dire ici quelles
sont celles de la goutte ni du scorbut; mais dans le
nervosisme, il y en a une qui joue trés-souvent, a
I"égard du nervosisme, un role considérable : ¢’est
la nosohémie chlorotique. Bien qu’aucune analyse
spéeiale n'ait encore démontré le fait, on peut le
considérer comme incontestable. 11 s’observe dans
toutes les névroses, dans la chorée, dans les névral-
gies, dans l'aliénation mentale, dans les viscéral-
gies, etc., efc. ; et son existence est ici mise en lu-
miere par I'étiologie, par la clinique et par le trai-
tement. En effet, la convalescence, les hémorrhagies
considérables, 'inanition, qui produisent la chloro-
anémie, produisent également le nervosisme. L’exa-
men des malades permet de constater sur un grand
nombre, sinon chez tous, des palpitations, des bruits
de souffle dans le ceeur, ou seulement dans les gros
vaisseaux artériels, la diminution générale du ca-
libre des artéres et de tout le réseau vasculaire su-
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perficiel, ce qui caractérise Vaydrémae, 1'aglobulie
et Uolighénue. Enfin le traitement par les moyens
corroborants et toniques, qui guérit la chlorose,
produisant aussi un soulagement réel ou la guéri-
son chez certains nervosiques, démontre qu'il y a
entre la nosohémie chlorotique et le nervosisme un
rapport intime qu’on ne pourrait négliger sans mé-
connaitre les principes d'une saine observation.

De cette discussion résulte que dans le nervosisme
aigu ou chronique, il n'y a pas d’altération de struc-
ture appréciable dans les solides, mais qu’en re-
vanche, il existe presque toujours une altération du
sang, vérilable nosohémee chlorotigue, dont les ca-
ractéres ont pour la premiere fois été révélés par
MM. Andral et Gavarret, et qui se retrouve dans la
plupart des névroses.

Maintenant quel rapport y a-t-il entre la nosohé-
mie chlorotique et les différentes névroses, celle-ci
de préférence a celle-1a, la chorée par exemple,
plutot quune névralgie ou que le nervosisme? Cest
ce quil est impossible de dire; et il serait témé-
raire de vouloir donner I'explication du phénomene.
Pour le présent, bornons-nous & constater le fait,
en laissant & d'autres la tiche de pénétrer un peu
plus loin.

Ceux qui partagent I'opinion de Sydenham et
qui appellent hystérie, la plupart des troubles fone-
tionnels du systeme nerveux de 'homme, de la
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femme et de I'enfant, ne seront pas de mon avis;
ils diront toujours avec le grand médecin que je
viens de citer : « Quand j'ai bien examiné une
malade, et que je ne trouve en elle rien qui se rap-
porte aux maladies connues, je regarde ['affection
dont elle est prise comme une hystérie. » Ce n’en sera
pas moins une erreur, et I'observation attentive des
malades montrera qu’il n’est pas possible de clas-
ser toutes les névroses mixtes sous les noms abso-
lus d’/eystérie et d'fypocondrie ; qu’il en est un cer-
tain nombre qui en different assez par les sympto-
mes pour constituer une espéce morbide différente,
et que la comparaison des phénomeénes observés
dans ces névroses justifie cette séparation.

CHAPITRE IX

DIAGNOSTIC.

Si I'analyse attentive des symptomes offerts par
les malades atteints de nervosisme aigu et chroni-
que permet bien d’établiv la nature, I'étendue, le
développement, la marche et les terminaisons du
mal ; elle ne suffit pas pour empécher les mé-
prises avec des névroses analogues ou avec certai-
nes maladies compliquées d’accidents graves du
systeme nerveux. En montrant la multiplicité de
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désordres fonctionnels et sensoriaux, indépendants
de lésions somatiques appréciables, elle a validé
I'existence du nervosisme, mais sans faire ressortir
tout ce que cette névrose a de particulier ou de
spécial. Cest une question nouvellea élucider, et je
vais essayer de le faire, en comparant les sympto-
mes du nervosisme aigu ou chronique avec ceux
des maladies & peu prés semblables. On verra de
cette facon que le diagnostic n’est généralement
pas difficile. Voici d’abord le tableau des phéno-
menes ordinaires et caractéristiques du nervosisme.

A I'état aigu, le nervosisme primitif est géné-
ralement caractérisé par la fievre continue et ré-
mittente, par des malaises, et par une grande fai-
blesse ; par de l'inappétence et de la dyspepsie ;
de la constipation, quelquefois des nausées, des
vomituritions ou des vomissements ; par du plya-
lisme ; pardes étouffements Jet des palpitations ;
par des insomnies, des révasseries, quelquefois du
délire, par des troubles sensoriaux plus ou moins
prononeés, par un amaigrissement rapide, ete.,
désordres fonctionnels dont aucune lésion soma-
tique ne peut rendre compte. Il en est de méme
dans le nervosisme aigu secondaire, avec celte
différence qu'on y trouve la trace des altérations
anatomiques de la maladie, qui a précédé Fappa-
rition des phénomenes nerveux morbides.

Le nervosisme chronique primitif ou secondaire,
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est caractérisé par des douleurs erratiques ou loca-
lisées, superficielles ou profondes, par de la dyspep-
sie, avec dépravation du gott, nausées et quelque-
fois des vomissements ; par des flatuosités, de la
conslipation, ou des alternatives de constipation
et de diarrhée, des étouffements, des palpitations,
par des pneumatoses et des troubles de sécrétion,
par la diminution de la mémoire et de I'intelli-
gence ; par Uirritabilité du caractére ; par les pa-
ralysies ou les hallucinations des différents orga-
nes des sens ; par la diminution du mouvement
nutritif avec ou sans fitvre, avec ou sans marasme,
suivant l'intensité ou la durée du mal, de ma-
niere & constituer un état morbide, dont les phé-
nomenes indépendants de toute altération maté-
rielle indiquentune profonde altération de toutle
sysléme nerveux.

Plusieurs maladies peuvent étre confondues avece
I'élat nerveux aigu ou chronique, soit par leurs
symptomes principaux, soit par des symptomes
secondaires, occasionnés par une complication.
Parmi elles, je citerai 1'Zystérie, 1'hypocondrie, la
folie monomaniague, et la démence, les dyspepsies,
la gastralgee, la syphilis constitutionnelle, certaines
fievres continues ou rémuttentes, quelques nosorga-
nies latentes, telles que les maladies chronigues du
fore, des organes digestifs, du ceur ou des powmons,
et principalement la zyphlite chronigue et la phthi-
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sie tuberculeuse  pulmonaire. L'hystérie, névrose
convulsive, apyrétique, ne pourra jamais, dans au-
cun cas, étre rapprochée de I'état nerveux aigu,
si ce n'est par ceux qui, a I'exemple de Baillou,
Tissot, Morgagni, admettent une fidvre fLystérigue
comparable aux fievres inflammatoires et typhoi-
des. Mais il n'en est pas de méme de I'état nerveux
chronique. Ces deux névroses également fréquentes
chez la femme offrent différents symptomes com-
muns ; néanmoins 'hystérie est une névrose essen-
tiellement convulsive, dans laquelle les larmes, le
spasme, les convulsions et la perte de connais-
sance ayant une forme particuliere, jouent le prin-
cipal role, tandis que dans le nervosisme les syn—
copes sont excessivement rares, ainsi que les atta-
ques convulsives, qui ressemblent & I'éclampsie, et
qui ne sont pas toujours accompagnées de perte de
la connaissance. L’hystérie donne lieu & une sen—
sation de boule qui remonte de I'épigastre a la
gorge, phénoméne inconnu chez les nervo-
sisques. Elle revient par acces ¢loignés apyré-
tiques, tandis que l'autre existe, comme maladie
permanente, tantot avec fievre inlermittente,
irréguliére, fantot sans fievre, lorsque la maladie
n’'est pas trés-intense. Elle ne suspend jamais le
mouvement nufritif, tandis que le nervosisme
intense peut l'arréter et produire un état de ma-
rasme, précurseur de la mort. En revanche les
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phénoménes communs sont certains troubles de
l'intelligence, du mouvement, de la sensibilité
générale ou spéciale, et des organes séeréteurs. Le
délire, les révasseries, les hallucinations, et les il-
lusions sensoriales, la paralysie des muscles, ou
des organes des sens, I'hyperesthésie et I'anesthé-
sie de la peau, les névralgies intenses, superfi-
cielles ou profondes, les urines claires, abondantes
etc., s'observent dans I'un et I'autre cas, selon la
forme et 'intensité de 1’état morbide.

L' ypocondrie ou nosomanie, surtout caractérisée
par la préoccupation constante d’'un malade sur
des souffrances réelles ou imaginaires, n’existe ja-
mais a l'état aigu. Elle ne peut étre confondue
qu’avec le nervosisme chronique, avec lequel elle
se réunit souvent comme complication. Ces deux
névroses offrent un grand nombre de phénoménes
communs, mais beaucoup moins accentués dans la
pr emiere, que dans la seconde. La mélancolie la
{ristesse, l'abattement, la crainte de la mort par
suite de souffrances indéterminées, superficielles
ou profondes, appartiennent surtout a I’hypocon-
drie; on n'y observe jamais de douleurs névralgi-
ques aussi vives que dans le nervosisme chronique,
et elle n'offre point au méme degré, les troubles de
I'intelligence dont j'ai parlé. 1l ne survient que
bien rarement du délire, des illusions sensoriales,
jamais de convulsions, de contracture ou de para-
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lysies ; pas de syncopes, pas de ficvre ni de marasme,
mais en revanche, comme troubles nerveux com-
muns, il faut citer la dyspepsie, la constipation, les
étouffements, les palpitations du ceeur ou des arte-
res et I'allanguissement général, au milieu duquel
se traine péniblement la vie des malades. Le déve-
loppement par I'état aigu suivi de I'état chroni-
que, la présence de la fievre et I'intensité des dou-
leurs, et des phénomenes nerveux principaux sont
les plus importants caractéres différentiels de ces
deux névroses.

La folie dans plusieurs de ses formes, a I'état de
monomanie, peut étre aisément confondue avec le
nervosisme aigu ou chronique, car on y retrouve
quelques-uns de ses symptomes les plus importants.
Sans parler du délire aigu fébrile que tout le
monde aujourd’hui sépare de Ialiénation men-
tale, il y a, chezquelques malades, un délire partiel
monomaniaque, caractérisé chez les uns par des
envies de suicide ; chez d’autres par des hallu-
cinations ou des illusions sensoriales du toucher,
de la vue, du goat, de l'ouie et de l'odorat, suivies
de paroles ou d’actes déraisonnables qu'il est
quelquefois bien difficile de distinguer de la folie,
C'est principalement par sa marche rapide et sa
cotirte durée que la nature des accidents de ce ner~
vosisme pourra étre reconnue. En effet, le fou
monomaniaque a toutes les apparences de la santé,
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et n’a que rarement de la fibvre; ses digestions sont
généralement bonnes, et il n’offre aucun trouble de
sensibilité ni de mouvement. Tout le mal est borné
aux désordres des facultés de Uintelligence ; il a
une marche chronique, et le reste de I'organisation
n'y prend aucune part; dans le nervosisme aigu ou
chronique, au contraire, les troubles intellectuels
sont entierement secondaires, passagers et consé—
culifs & de graves désordres fonctionnels antérieurs,
de tous les organes. Ce sont des épiphénoménes,
au milieu d'un état morbide déja bien caractérisé.

Comme je I'ai dit, les hallucinations passagéres
provoquées par I'état nerveux et reconnues fausses
par les malades eux-mémes, ne me paraissent pas
devoir étre considérées comme un symptome con-
stant de folie. L'aliénation n’existe que si le malade,
perdant toute conscience de la fausseté de ses sen—
sations, devient pour toujours le jouet de son réve,
et se livre aussi pour toujours & des actes répréhen-
sibles. C’est ce qui arrive quelquefois, et la folie
est alors la fin du nervosisme chronique.

Le nervosisme aigu simule quelquefois les mala-
dies awgué's, inflammatoires ou les pyrexies. Dans 1'un
des cas quej’ai cilés (obs. X), on parlait tour a tour
d'une fievre typhoide légere et d'une fibvre rémit-
tente sans pouvoir prononcer entre ces deux mala-
dies. Je n’acceptai aucune de ces opinions, et me
placant au contraire & un point de vue tout diffé-
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rent, celui d’'un nervosisme aigu produit par une
longue inanition, je conseillai 'usage de cotelettes
grillées, apres des immersions dans I'eau froide,
et la malade guérit trés-rapidement.

Cette opinion est aussi celle de mon savant col-
legue, M. Beau, qui a contesté¢ la réalité du ner-
vosisme. Ce médecin, qui considere toutesles mala—-
dies nerveuses générales de 'homme et de la femme
comme une seule névrose dite vaporeuse, ou hypo-
condriaco-hystérigue, admet cependant que 1'état
nerveux peut simuler la fitvre typhoide. Dans son
discoursil’Académie de médecine, il déclare méme
que ces cas sont assez communs, et il les désigne
sous le nom de fausse fivre typhoide. Je suis trop
heureux de cette coneordance d’observation avee
mon collégue, pour ne pas montrer qu’il se con-
tredit un peu, en niant le nervosisme distinet de
I'hystérie et de I'hypocondrie, alors qu’il est conduit
par son observation & admettre un état nerveux
aigu, simulant & ce point la fisvre typhoide qu’il
lui en donne presque le nom. S'il considere ce qu’il
appelle des fausses fidvres typhoides, comme des
cas d’hystérie ou d’hypocondrie, la contradiction
est flagrante, et si, au contraire, ¢’est un état ner-
veux spéeial, M. Beau devient un auxiliaire que je
suis d'autant plus enchanté de m’adjoindre qu'il
est plus désintéressé dans la question.

Certaines maladies organiques de l'intestin, no-
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tamment la typhlite chronigue, donnent lieu & des
phénoménes morbides assez semblables & ceux du
nervosisme chronique. L'inappétence, la constipa-
tion et les alternatives de constipation et de diar-
rhée ; les flatuosités, lafaiblesse musculaire, la fie-
vre erratique et 'amaigrissement, les douleurs du
ventre et de la téte, la tristesse et I'abattement res-
semblent assez & ce quel’on observe dans le nervo-
sisme chronique ; mais on n’'observe point de trou-
bles graves de l'intelligence ou des organes des
sens, jamais de paralysie, de convulsions, de con-
tractures ni d’illusions sensoriales, pas de syn-
copes, ni d'étouflements; en revanche, il ya, comme
caractere distinctif des deux états morbides, une
tumeur mobile , sonore, de volume variable dans
la fosse iliaque droite, formée par le coecum rempli
de gaz et de matieéres stercorales.

Il n’est pas impossible que I'état nerveux aigu
ou chronique soit considéré comme une phthisie
tuberculeuse, au premier degré. Deux fois, j'ai vu
commettre cette erreur, fort excusable lorsque les
malades offrent la toux nerveuse dont j'ai parlé, ou
lorsque, sans ce phénoméene, il se produit de la
fitvre et un amaigrissement dont la cause maté-
rielle est impossible & découvrir. Le caractere
particulier de la toux suffit souvent pour lever tous
les doutes qu’on pourrait avoir. Ainsi la jeune fille
dont j'ai parlé plus haut (p. 78) ne toussait pas au
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lit, dans le décubitus horizontal, et aussitot assise
sur son séant ou debout sur le sol elle toussait d'une
maniere incessante. Il n'en fallait pas davantage
pour me faire diagnostiquer une fowr nerveuse.
Chez une autre malade, la toux continuelle, dans
toute position, avait une fréquence, une petitesse
et une sécheresse particulieres. C'était un indice de
sa nature nerveuse, mais comme il n’y avait pas la
de certitude absolue, il fallut recourir & I'auscul-
tation de la poitrine, qui éloigna toute idée de tu-
berculisation pulmonaire. Au reste, quand il v a
doute sur la nature de la toux ou sur la cause de la
fitvre et de l'amaigrissement d'un malade, quels
que soient les autres signes d'une phthisie pulmo-
naire commencante, il faut prendre garde de pro-
noncer légérement ce diagnostic, sans avoir con—
staté par l'auscultation etla percussion des modi-
fications caractéristiques, du son de la poitrine et
du murmure respiratoire vésiculaire. Les erreurs
de ce genre sont trés—préjudiciables, surtout quand,
apres le faux diagnostic d’'une phthisie tubercu-
leuse, on voit guérir assez rapidement des malades
quon croyait irrévocablement perdus et qu’un
nouvel examen oblige & considérer comme atteints
d’'une maladie nerveuse.

Une question importante se rattache au diagnos-
tic différentiel qui précede. Sans doute on a pu re-

garder comme atteintes de phthisie des personnes
BOUCHUT, 18
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n ayant pas autre chose qu'un nervosisme aigu ou
chronique, cela n’est pas douteux ; mais ne pour-
rait-on pas commettre l'erreur opposée, qui con-
sisterait & prendre pour un état nerveux une tu—
berculisation commencante ? n’y a-t-il pas de
phthisie latente, qui puisse donner lieu & des phé-
nomenes nerveux prolongés, capables de donner
le change sur la véritable nature d’un mal qﬁi ne
doit éclater que beaucoup plus tard ? Cela n’est
pas impossible, et jel'ai plusieurs fois observé. 1l
en est, sous ce rapport, des affections latentes
de la poitrine, comme de toutes les autres mala-
dies latentes du foie, de la rate ou des reins. Elles
produisent pendant plusieurs mois des troubles
sympathiques, semblables & ceux du nervosisme
chronique, mais dont la nature différente ne se ré-
vele qu’au bout d'un temps assez long. Chez quel-
ues individus, on voit en effet, sans cause appré-
ciable, des malaises, de l'amaigrissement sans
fievre, la perte des forces, quelquefois des vomis—
sements, des palpitations, des étouffements, une
petite toux séche et rare, etc., ete., qui précedent
de plusieurs mois la bronchite, 1'hémoptysie, et
les signes physiques de la tuberculisation pulmo-
naire. Le diagnostic reste incertain, ou s'égare,
et I'on considére comme affectés d’une maladie
nerveuse, ces individus quisont destinésa périr de
phthisie pulmonaire. Il est quelquefois impossi-
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ble de se prononcer immédiatement, et il faut
suivre pendant quelques jours le développement
des phénomenes morbides, en ayant soin de con-
troler par la percussion el par l'auscultation les
résultats de l'observation clinique. Ces moyens
d’exploration sont, avant tous les autres, les seuls
qui puissent jeter de la lumitre sur ces cas diffi-
ciles. Les modifications de la résonnance thoraci-
que, et les altérations du murmure vésiculaire
normal dissipent assez promptement toule incer-
titude. Le nervosisme peut souvent faire croire a
'existence de maladies organigues du cerveau et de
lamoelle, qui n’existent pas. En effel les vertiges,
les étourdissements, les bluettes, l'incertitude de
la marche, les fourmillements, et les engourdisse-
ments partiels de la peau, la paralysie font sou-
vent croire & la présence d'une tumeur cérébrale
ou d'une apoplexie imminente qui ne viendra ja-
mais. 1l en est de méme de la faiblesse, de l'engour-
dissement des membres inférieurs, de I'impuis-
sance ou de la frigidité qui ont fait présumer des
lésions chimériques de la moelle, et qui ont mo-
tivé les plus malheureuses tentatives de thérapeu-
tique.

J'ai soigné plusieurs hommes forts et vigoureux,
déja sur le retour, qu'on croyait menacés d’apo-
plexie, et qu'on saignait inutilement pour des
étourdissements , des vertiges, des défaillances
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telles que dans la rue, craignant de tomber, I'un
prenait une voiture pour rentrer chez lui; ou,
comme le faisait I'autre, il ineclinait a4 droite mal-
gré lui, de manitre & ne pouvoir se sauver des
voitures, et i gagner forcément le coté droit des
maisons. — Du fer, du quinquina, des affusions
froides ont guéri ces malades.

Ailleurs, c¢’étaient des individus qu’on voulait
traiter par des cauteres sur la colonne vertébrale
et auxquels on prescrivait le repos pour une pré-
tendue myélite chronique. Ils guérissaient par les
ferrugineux, par 'exercice forcé, et par les bains
de mer.

On en pourra voir la preuve dans les observa-
tions n® xxn1 et n® xxiv. L'une d’elles m’a été com-
muniquée par le docteur Huette.

Quelques médecins prenant I'effet pour la cause,
et considérant la gastralgie ou la dyspepsie observées
en méme temps que d’autres phénoménes morbides
au début du nervosisme, comme des maladies par-
ticulieres,n’ont pas vu que ces névroses de 1'estomac
n'étaient qu'une partie de 'ensemble des troubles
observés chez les malades. Ainsi M. Chomel dit
avoir observé une maladie, encore non décrite, qui
lui semble étre « la forme la plus grave de la dys-
pepsie acide, » et il en donne une description trés—
détaillée (1). Son tableau est I'expression la plus par-

(1) Des dyspepsies. Paris, 1858, chap. vi.
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faite de ce qu’on observe dans le nervosisme aigu.
Il n’y a rien & lui ajouter; mais chez les malades
observés par M. Chomel, la dyspepsie acide n’a
pas plus d'importance que I'état fébrile concomi-
tant, que la faiblesse, les yomissements, la consti-
pation, les névralgies ou les viscéralgies, le délire,
les hallucinations, etc., ete. ; elle est sur le méme
rang que les autres symptomes indiquant un grave
désordre du systtme nerveux, et elle ne saurait
étre considérée comme la cause premitre des acci-
dents. Au contraire, en considérant le nervosisme
aigu comme le point de départ de tous les aulres
symptomes, on se rend aussitol compte de la série
des phénomeénes observés chez les malades.

M. Barras a commis la méme fautfe d’appréciation
a propos de la gastralgie, & laquelle il rattache gé-
nériquement toutes les névroses de intestin, alors
qu’elles ne sont pas accompagnées de douleur, et
qu’elles offrent, ee qui est extrémement commun,
une affection nerveuse de I'encéphale, jointe & celle
des premieres voies. La gastralgie existe rarement
a I'état de maladie unique et distincte de tout autre
état morbide; et presque toujours d’autres accidents
nerveux, joints a elle, prouvent que son développe-
ment résulte d'une influence générale supérieure,
ayant pour siége le systtme nerveux. Cette cause, ¢’est
lenervosisme; et en lisant les observations de M. Bar-
ras, on voit que la plupart d’entre elles, désignées
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sous le nom de gastralgies, ne sont que des exemples
plus ou moins déguisés de nervosisme aigu ou chro-
nique. L'observation méme de M. Barras, si long-
temps malade, et que j'ai rapportée plus haut, en
est la preuve.

Quelques cas de chlorose, de chloro—anémie, sont
trés-souvent compliqués de désordres nerveux mul-
tiples, trés-graves, de nature a jeter l'incertitude
sur le diagnostic, et il n’est pas toujours facile de
déterminer si la chloro-anémie est le point de dé-
part des aceidents, ou si au contraire cette altéra-
tion du sang est l'effet des troubles nerveux anté-
rieurs. — L'embarras résulte aussi de ce que
plusieurs médecins rangent au nombre des symp-
tomes de la chlorose les troubles variés du ner-
vosisme, ce qui est une erreur, car ces troubles
ne sont que des complications exceptionnelles. Cette
maniere de voir fait qu'on atiribue a la nosohémie
chlorotique des accidents qui ne lui appartiennent
pas nécessairement, soit quon en fasse la cause
exclusive de I'état nerveux, soit qu'on se mé-
prenne sur la nature des désordres fonctionnels et
qu'on les considére A tort comme le signe de cer-
taines maladies organiques. Sous ce dernier rap-
port elle est le point de départ d'une foule d’er-
reurs parfaitement signalées par M. le professeur
Bouillaud, et dans lesquelles certaines personnes
retomberont toujours. « Quelques médecins, dit
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« ce savant professeur, se méprennent sur les
« symptomes de I'état chlorotique : les uns attri-
buent & une gastrite les troubles fonctionnels de
la digestion ; d’autres & une affection organigue du

-

-

-

« ceeur, & un anévrisme, les palpitations et I'essouf-
flement; d'autres aune congestion cérébrale, les
« élourdissements, les maux de téte, ete., ete., gas-

-
=

« trite, anbvrisme, congestion cérébrale purement
« imaginaires. » Chaque jour, en effet, je I'ai vu,
comme M. Bouillaud, on traite intempestivement,
comme atteintes de nosorganies du cerveau et de la
moelle, de nosorganies cardiagues, pulmonaires, in-
testinales et autres, des personnes qui n'ont que de
la chlorose ou une affection nerveuse protéiforme,
¢ est-i-dire un nervosismé ayant I'apparence de ces
différentes maladies organiques. Ce sont les fausses
maladies organiques de 'estomac, de 'intestin, des
pounions, du ceceur, de la moelle et du cer-
veau.

Dans la plupart de ces cas, 'examen attentif des
malades, la cause et la marche des accidents,
I'étude des fonctions et des organes plus que
I'auscultation du cceur, de l'aorte et des caro-
tides, levent tous les doutes, et annoncent 1'exis-
tence de I'anémie et de I'essentialité des troubles
nerveux. Il ne reste plus au médecin qu’a recher-
cher si cette anémie est primitive ou secondaire,
et quelle est sa véritable part dans la production du
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nervosisme. — L’étiologie et le traitement sont la
pierre de touche qui permet de résoudre la dif-
ficulté.

CHAPITRE X
PRONOSTIC.

Comme toutes les maladies générales, le nervo-
sisme est une maladie grave, autant par la multi-
plicité des souffrances que par sa longue durée, sa
résistance & tous les remedes, et les dangers qu'il
fait courir aux malades. C’est presque une diathése,
et on sait combien il est difficile & 'organisation de
s'en débarrasser, une fois qu’elles sont établies. Sa
gravité differe beaucoup dans I'état aigu et dans 1'é-
tat chronique, dans la forme primitive ou secon-
daire, et elle varie, selon la durée du mal, ou les
complications qui surviennent.

Le nervosisme aigu est toujours infiniment plus
grave que le nervosisme chronique, en raison des
complications dont il peut étre I'origine, de la ten-
dance qu’il a a s’accroitre, et de 'épuisement par
inanition qu’il entraine avec lui.

Le nervosisme chronique, au contraire, peut res-
ter longtemps stationnaire & un assez faible degré,
sans comprometire 'existence; et il ne devient dan-
gereux qu'a la derniere période, au moment de la
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fizvre et de la production du marasme nerveux.

Dans sa forme primitive, il est toujours moins
grave (qu’a I'état de maladie secondaire; et dans ce
dernier cas, le pronostic dépend surtout de la na-
ture des altérations matérielles qui existent au sein
des organes.

Le nervosisme aigu secondaire, qui commence,
n'est pas trés-grave, et il guérit assez rapidement
par les toniques. C'est ce quon voit apres de fré-
quentes saignées ou d'abondantes hémorrhagies,
dans la convalescence de quelques maladies aigués,
et notamment de la fitvre typhoide. Si 'on com-
prend bien la signification des phénoménes nerveux
offerts par les malades, et qu’on les traite en consé-
quence, ils durent peu; au contraire, si, trompé sur
leur nature, on leur oppose des moyens irration-
nels, ils se prolongent et deviennent quelquefois le
point de départ d’accidents mortels. Chez les uns,
ce sonl des vomissements incoercibles qui entrai-
nent la mort par inanition, et chez les autres une
excitabilité nerveuse extraordinaire, I'hyperesthésie
de tous les sens, des convulsions ou des paralysies,
de I';edeéme, des congestions pulmonaires qui favo-
risent I'apparition d’une phthisie pulmonaire aigu
galopante.

D'apres M. Chomel, les neuf dixitmes des ma-
lades succombent malgré tous les efforts de la thé-
rapeutique; mais c¢'est 1a un pronostic que je ne
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saurais accepter. Sans doute, lorsqu’on se place au
point de vue d’une dyspepsie acide, que 1'on traite
par des moyens irritants pour les malades, les ré-
sultats peuvent étre aussi défavorables; mais lors-
que la nature du mal est bien déterminée, et que,
dans I’hypothese d'une névrose générale, on a re-
cours aux toniques et & une hygieéne fortifiante, le
danger n’est plus le méme, et un assez grand nom-
bre de malades peuvent guérir.

Le nervosisme aigu bien caractérisé est d’autant
plus grave, qu’il est accompagné d'un plus grand
nombre de troubles fonetionnels, et que son origine
est plus éloignée. Le délire, les hallucinations, les
défaillances, le ptyalisme, les vomissements, lui
donnent une gravité redoutable. Le danger aug-
mente si aglobulie et 'olighémie & leur derniére
période se compliquent d’cedéme; et alors la vie
est trés-sérieusement compromise.

Le nervosisme chronique n’offre souvent aucun
danger. Borné a des troubles nerveux aussi nom-
breux que variables, et compatibles avec I'existence,
il trouble la santé sans menacer la vie. Sa durée est
illimitée. On n’en guérit jamais bien complétement.
Quelquefois les symptdmes perdent de leur inten-
sité , quelques-uns disparaissent; on pourrait se
croire guéri; mais la moindre cause occasionnelle
les ranime et leur donne une intensité nouvelle,
comme dans toutes les maladies générales et dia-
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thésiques. C'est un état morbide souvent incurable.

Dans quelques circonstances, le nervosisme chro-
nique acquiert, par sa durée et par son intensité,
une gravité incontestable ; cause de fibvre irrégulitre
ou rémittente, et de dyspepsie, il détruit les forces
en arrétant le travail digestif; du méme coup il
augmente 'appauvrissement du sang et aggrave les
troubles fonctionnels déja établis; les malades se
mettent au lit pour toujours, maigrissent d’une facon
incroyable, et tombent dans un état de marasme
douloureux, au milieu duquel arrivent les compli-
cations les plus ficheuses. L'eedéme, lanasarque,
I'hydropisie des plévres, du péricarde ou des mé-
ninges, les eschares au sacrum, les tubercules du
poumon ou des séreuses, I'aliénation mentale, ete.,
se développent et aménent, trop lentement peut-étre,
la mort des malades, en raison de leur douloureuse
agonie.

CHAPITRE XI
NATURE.

Dans la discussion sur le nervosisme, provoquée
au sein de I'Académie impériale de médecine, par
le rapport de M. Gibert, la nature de cette ma-
ladie a été vivement et brillamment débattue entre
MM. Baillarger, Beau, Bouillaud, Piorry et M. le
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rapporteur (1). M. Gibert, qui partage mes opinions
et qui a bien voulu leur préter 'appui de sa parole
incisive et spirituelle, a soutenu que le nervosisme
avait quelque chose de spécial, distinct de I’hys—
térie ou de I'hypocondrie et méritait une place 2
part dans la nosologie; de plus, il a déclaré que
¢'était une névrose, c¢’est-d-dire une maladie sans
lésion appréciable des solides ou des liquides, parce
que I'anémie qu'on y observe quelquefois en est
aussi bien 'effet que la cause.

Pour M. le professeur Piorry, la maladie n’existe
pas, le nervosisme pas plus que les autres, et celle
que jappelle ainsi n'est qu'un étai organopathique,
ou l'on trouve toujours une modification matérielle
des tissus. Au point de vue philosophique ou s’est
placé cet honorable et savant professeur, I'objec-
tion est radicale, mais elle n'est pas sans réponse.
M. Piorry n'admet pas les névroses, et il est consé-
quent avec lui-méme en repoussant des cadres no-
sologiques I'hystérie aussi bien que le nervosisme.
Pour lui, toutes les névroses sont des maladies or-
ganiques, et ilappelle, dans ces cas, /ésion organique,
les oscillations musculaires de la chorée, des convul-
sions, les mouvements vibratoires du tronc pendant
le coit chez les hystérigues, ete. Dans cette philo-
sophie médicale, la vie n'est elle-méme quiun ré-

(1) Bulletin de I'Académie de médéeine, 1859.



NATURE. 285

sultat dumouvement moléculaire (1). 11y a, dans cette
nouvelle maniere de définir la lésion organique et
meéme la vie, quelque chose qui donnerail raison &
ce systtme absolu de la localisation des maladies ,
si la prémisse elle-méme étail exacte. Mais 1l n'en
est rien. Si le mouvement vibratoire, transformé
pour les besoins de I'organopathie en lésion orga-
nique, est la cause efficiente des convulsions, il n'en
est pas la cause premitre, et d'ailleurs ce mou-
vement vibratoire n’explique que les convulsions et
ne saurait rendre compte de la douleur ni de la
paralysie ot les oscillations musculaires sont sup-
primées. L'hypothése tombe d’elle-méme, mais en
tout cas il est impossible de voir dans les elfels de
la force nerveuse qui fait osciller et contracter la
fibre musculaire une explication plausible des phé-
nomenes dont on cherche i comprendre la nature.
Le nervosisme et toutes les névroses échapperont
toujours & cette systématisation.

Ce que jai dit des causes du nervosisme, des
influences débilitantes variées qui favorisent son
apparition, de la variabilité, de la mobilité ou de
I'intermittence de ses symptomes , et des inutiles
recherches faites dans plusieurs nécropsies, dé-
montre quil s’agit ici d'une maladie exempte de
lésion dans les solides de 'organisme. Ou bien,

(1) Gazetle des hapitauz, 1839, p. 83,
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c'est une névrose, c'est=a—dire une maladie sans
lésion matérielle appréciable, ou bien, comme le
pensent quelques médecins, une maladie des li-
quides, une altération du sang, c'est-a~dire une
nosohémie.

M. le professeur Bouillaud, qui attribue les dif-
férents troubles nerveux dont je parle & une altéra-
tion du sang, affirme qu’elle n'est autre que celle
de I'anémie ou de la chlorese. Chez heaucoup de
malades, en effet, il y a dans I'étude des causes
antérieures et des symptomes, des motifs suffisants
pour croire a lexistence de cette altération du
sang; mais, chez d’autres, subitement devenus ner-
vosiques par suite d'une impression morale, cette
altération est impossible & démontrer. De plus, chez
quelques nervosiques atteints de syphilis constitu-
tionnelle, el qu’on guérit en peu de jours par I'io-
dure de potassium, chez guelques goutteux ou chez
des herpétiques, il est difficile de démontrer I'exis-
tence de I'anémie, et s’il existe une altération du
sang, elle est de tout autre nature, et en rapport avec
la diathese syphilitique, goutteuse ou herpétique.
Le fer, siutile contre la chlorose, n’a aucun bon effet
chez ces malades. On rencontre enfin un certain
nomhbre d'individus qui, nonobstant leur nervo-
sisme, ne présentent aucun signe extérieur de I'a-
némie ou de la chlorose, ni aucun des signes phy-
siques généralement attribués a cette altération du
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sang. La chlorose n'est donc pas la cause maté-
rielle nécessaire au développement du nervosisme;
¢'est parmi d’autres causes une de celles qui ont le
plus d’action sur sa production, mais ce n'est pas
la seule. La constitution et I'idiosynerasie des su-
jets sont pour beaucoup dans I'apparition de cette
affection nerveuse, et il est impossible de ne pas
tenir compte de ecette double influence. Si la
chlorose accompagne souvent 1'état nerveux et en
augmente l'intensité, c'est comme effet secondaire,
produisant I'affaiblissement de 'organisme et non
comme cause primitive, puisqu’elle n’existe pas
toujours au début des accidents nerveux. Une fois
le nervosisme bien établi, les souffrances qu’il en-
traine et ses effets sympathiques sur la digestion el
sur la réparation des tissus, ¢’est=i-dire sur l'assi-
milation, ont une telle intensité, que le sang s’ap-
pauvrit et qu’ici, comme dans toutes les maladies
chroniques, 'anémie est une conséquence fatale de
I'état morbide.

Le nervosisme n’est.donc pas nécessairement
accompagné d’altération du sang, et quand celle-
ci existe, ce n'est pas toujours la méme, puisque la
nosohémie chlorotique, goutteuse, syphilitique .
herpétique, ete., peuventen étre le point de départ.
De plus, lanémie qu’on regarde trop souvent comme
la cause absolue de I'état nerveux ou nervosisme,
n'a pas cette importance, car elle ne se montre pas
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toujours au début des accidents, et dans la plupart
des cas, ¢’est un élément secondaire, ousil’on veut,
un effet de la maladie principale.

Le nervosisme est donc une affection nerveuse
qui, comme toutes les maladies de ce genre, peut
exister sans lésion organique appréciable. Elle est
primative ou secondaire : prandive quand son déve-
loppement ne coincide avee aucune altération ap-
préciable des solides ou des liquides; consécutive,
au contraire, quand elle résulte d'une maladie. de la
substance nerveuse, organique ou parasitaire;
quand elle est'effel sympathique de la lésion d’un
organe ¢loigné, principalement du tube digestif’;
quand elle se rattache enfin aux altérations du
sang de I'anémie, de la chlorose, de la goutte, de
I'herpélisme, de la syphilis, ete.

Le nervosisme appartient done aux névroses, et
de plus aux névroses générales, affectant toutes les
fonctions connues du systtme nerveux. A ce titre,
il se rapproche beaucoup de I'hypocondrie et de
I'hystérie avec lesquelles on le confond trés-sou-
vent, en raison d'un grand nombre de symptomes
communs. Il en differe cependant sous beaucoup
de rapports. L'état aigu n’existe pas dans I’hypo-
condrie ni dans I'hystérie, et la variété des phéno-
menes de I'état chronique, avec ou sans convulsions,
avec ou sans nosomanie, sépare complétement ces
trois névroses générales. — Nonobstant I'opposi-
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tion de leurs symptomes, M. Beau les considere
comme étant identiques, et il ne croit pas qu'il y
ait lieu d’en faire trois especes morbides distinctes.
— Défenseur des doctrines un peu surannées de Sy-
denham et des médecins qui rapportent tous les
systemes nerveux i ’hystérie, il déclare « qu'on ne
peut opérer de séparation radicale entre I'hystérie
et le nervosisme (1) ; » et un peu plus loin, posant
lui-méme cette question : « Le nervosisme est-il
distinct de I'hypocondrie ? » mon savant collegue
répond : « Il est évident que le nervosisme n’est pas
distinet de I'hypocondrie, quand on comprend celte
maladie comme les anciens (2). »

Puisque d'une part, le nervosisme n'est point
séparable de I'hystérie, avec laquelle il se confond,
el que, de l'autre, il n’est pas distinet de I'hypocon-
drie, il faut de toute nécessité que I'hystérie el
I'hypocondrie soient des maladies semblables, sans
cela il est évident que le nervosisme ne saurait leur
étre réuni. M. Beau condamne done aussi du méme
coup ma tentalive nosologique et celles qui préeé-
demment ont pour jamais établi la séparation des
hystériques et des hypocondriaques. 11 m’est impos-
sible de ne pas en appeler d'un jugement qui sim-
plifie un peu trop I'étude des maladies nerveuses,
en les considérant toutes comme étant de mée

(1) Bulletin de U Académie de médecine, 1859, p. 572.
(2) Loe. cit., p. 578.

BOUCHUT. 19
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nature, — De deux choses 'une : ou I'hystérie et
I’hypocondrie sont des névroses différentes, ou elles
sont semblables. Si ce sont des névroses semblables,
ce que je n’accepte pas, le nervosisme n'a pas de
raison d’étre étudié & part; mais si, au contraire, les
deux maladies sont distinetes, il faul de toute néces-
sité admettre qu’il y a une forme particuliére de né-
vrose, une sorte de diathése nerveuse ou nervosisme
qui ne doit pas étre confondu avec elles. La pra-
tique a déja contraint les nosologistes & séparer
I'hystérie de I'hypocondrie, et elle consacrera dans
I’avenir, je veux!'espérer, I'existence particulitre de
la diatheése nerveuse, dégagée de tout phénomene
hystérique ou hypocondriaque.

CHAPITRE XII.

TRAITEMENT.

Le traitement du nervosisme est, comme celui de
toutes les maladies générales et de toutes les dia-
theses, une chose complexe et difficile ; com-
plexe, en raison de la multiplicité des désordres &
combatire, et j'ajoute difficile, & cause de I'obscu-
rité quienveloppe encore la nature du mal.— Toute-
fois, avee I'intelligence des causes occasionnelles, de
la marche et des effets secondaires du nervosisme, la
science peut le combalttre avec avantages; et si elle
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ne le guérit pas cerlainement, du moins elle soula-
gera toujours les malades, — C’est une question de
temps; et, a l'exceplion de certains cas de nervo-
sisme aigu qui guérissent trés-rapidement, il faut
des mois et quelquefois des années de soins alten-
tifs pour entraver la marche envahissante du ner-
vosisme chronique. Sous cette derniere forme, 1l
est rare que la maladie guérisse parfaitement, et la
médecine n'a d’autre pouvoir que de soulager en
produisant une amélioration considérable.

Si tous les troubles nerveux que j’ai indiqués, en
racontant I'histoire du nervosisme aigu et chroni-
que, se produisaient sans exception chez tous les
malades, la situation serait la plus cruelle qu'une
maladie pat engendrer. Il n’en est heureusement
pas ainsi. Le nombre des troubles fonctionnels varie
avee la gravité et 'ancienneté du mal. 1l n’est jamais
plus considérable qu'aux approches d'une terminai-
son malheureuse, ce qui modifie singuliérement,
ainsi qu’on le devine, le traitement & mettre en usage.

Parmi les indications que présentent les indivi-
dus atteints de nervosisme aigu et chronique, il y
en a quatre qu'on peut formuler ainsi : 1° atlaquer
la cause du nervosisme; 2° fortifier la constitution,
qui est ordinairement affaiblie; 3° combattre les
troubles nerveux locaux par des moyens appro-
prids; 4° arréterle développement des complications.

1° - ATTAQUER LA CAUSE DU NERVOSISME.
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— Ce n’est pas toujours chose facile que de décou-
veir la cause d'une maladie. Mais, dans le nervo-
sisme, cette recherche est moins souvenl infruec-
tueuse que partout ailleurs. La connaissance du
tempérament et de la constitution des malades, de
I'influence héréditaire qui domine leur organisa-
tion; de leur dge et de leur position sociale; de leur
maniere de vivre ; de leurs occupations et de leurs
habitudes ; de leurs malheurs ; de leurs passions et
de leurs exces ; de leurs maladies antérieures, telles
que la syphilis secondaire, les hémorrhagies, la
diarrhée, les dartres générales, etc.; des fleurs
blanches et des maladies de matrice ; des grossesses
el de l'allaitement, des pertes séminales, etc., ete.,
permet aisément de découvrir la véritable nature
des phénomenes observés dans le nervosisme.

Tout ce qui est susceptible d’agir profondément
sur le systeme nerveux, directement comme I'in—-
{luence héréditaire, les impressions morales vives,
el les exces de travail ; ou indirectement comme la
syphilis, la pléthore et les nosohémies chlorotiques
primitive et secondaire, doit étre pris en sérieuse
considération, quandil s’agit de déterminerla théra-
peutiqued mettre en usage : «Siergo sine discrimine
« exhibeantur remedia, sive plethora, sive inanitis
« peccet, videtis facile, quod optima medicamenta
« siepe possint fieri perniciosissima (1). »

(1) BOERHAAVE,
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Le nervosisme résulte presque toujours de I'épui-
sement nerveux direct par les souffrances morales,
les passions ou le travail intellectuel, et de I'épuise-
ment nerveux indirect, occasionné parle mal physi-
que et par les maladies chroniques. A cet égard, il
faut que le médecin recherche, parmi ces causes,
celle qui a 6té le point de départ des accidents mor-
bides, et qu’il s’inspire de cette étude pour placer le
malade dans des conditions hygiéniques différentes
de celles ot il a puisé les germes de sa maladie.

Le repos du ceceur et de lesprit; U'interdiction
momentanée de tout travail intellectuel ; la vie calme
et tranquille, exempte des agitations, des chagrins,
des préoccupations et des soucis causés par les re-
vers de fortune, les passions et leurs exeds, loin du
bruit des villes, & la campagne , au milieu d’amis
joyeux et dévoués, sonten général, ce qu'ily a de
mieux & prescrire quand cela est possible, pour
neutraliserlacause du nervosisme aigu et chronique.

Plus que les médicaments, les moyens moraux
conviennent aux maladies que déterminent les souf-
frances de I'ame : « Morbi ab animi pathemate pen-
« dentes, blande ac leniter tractandi sunt: a ni-
« mia remediorum copia et vehementia quam ma-
« xime abstinendum (1). » Consolez-vous, vivez
tranquille, réjouissez—vous du spectacle de la na-
ture, des champs, dil souvent le médecin; il a hien

(1) Bagrivi, lib. I, cap. xiv.
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raison, et, si dérisoire que ce langage puisse paraitre
au premier ahord, il est cependant le seul utile qui
convienne médicalement chez les malades dont il
est ici question. L'abandon des lieux oi ils ont
souffert est toujours suivi des plus heureux effets.
[l n’y a pas d’affliction ou de chagrin qui ne s’adou-
cisse en cédant & I'honnéle distraction des voyages
et du séjour a la campagne, loin de tout bruit et de
toute société importune, avee les occupations qu’il
faut se eréer dans un milieu nouveau.

Tissot accordait une telle influence & 1'action des
causes morales et du rire en particulier sur la gué-
rison des maladies nerveuses, qu’il n’a pas craint de
vouloir faire rire de force les malheureux malades
confiés a ses soins et qui n’en avaient nulle envie.

« Les effets du rire sont ceux de la joie ; ils sont
en général favorables et ils produisent d’excellents
effets sur le poumon et sur les organes digestifs.
Des malaises, des douleurs d’estomac, des coliques
qui avaient résisté a tous les remedes, ont été guéris
par le rire, qui peut prévenir et méme dissiper les
obstructions ; 'augmentation de la force et de la
vitesse de la circulation, qui s’étend jusqu’aux
plus petits vaisseaux, 'action qu’il imprime a beau-
coup de membres, ont encore un excellent effet
sur toute la machine animale ; on néglige trop ce
moyen, et je me suis servi avec succts plus d'une
fois du rire excité par le chatouillement pour les en-
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fants faibles pour qui je craignais le plus la nouure
qui étaient piles, maigres, languissants, et j'ose
recommander ce secours, bien dirigé, comme une
ressource infiniment plus précieuse dans bien des
cas, quand il y a croupissement d’humeur dans les
viscires ou manque d’action dans les solides, que
tous les remedes. On les mel sur un lit ou & terre
sur un drap, et en badinant on les chatouille aussi
longtemps qu’ils paraissent s'en amuser. On finit
des quils paraissent le désirer. Quelquefois, dix ou
douze jours de cet exercice suffisent pour changer
trés—-sensiblement la physionomie des enfants, en
leur donnant plus de couleur et un air beaucoup
plus animé et plus fort (1). »

OBs. xLv. — Nervosisme chronique guéri par une impres-
ston morale (2),

« J’ai beaucoup vu un homme qui, élant dans un état
de consomptlion presque désespéré, inspira par sa dou-
ceur et son honnételé une simple pilié & une femme
charmante, qui se faisait un plaisir de lui donner des mar-
ques de 'intérét qu'elle prenait i son sort; quelque ma-
lade qu’il fat, son cecear était encore capable de senli-
ment; il aima bienldt, et, & mesure que le sentiment
augmentait, la maladie diminuait ; la pitié qu’il avait in-
spirée devint un sentiment plus tendre, et I'amour satisfait
lui rendit toute sa santé. Des bords du tembeau, il passa
au lit nuptial sans aucun autre reméde que linfluence
d'une passion forte el heureuse. »

(1) Tissor, Traité des nerfs, t. 11, p. 401.
(2) Loc. cit., p. 322.
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Si la maladie n’est point le résultat d’'une cause
morale et dépend, au contraire, de la spermatorrhée
ou d'une affection dematrice, d'un vice des humeurs,
tel que le podagrisme, le syphilisme, ou I'herpé-
tisme, de la pléthore ou de la chlorose, etc., il en
résulte des indications particulieres qu’il importe
de ne pas négliger. Ici ce seraient les antigoutteux,
les antisyphilitiques, ou les dépuratifs et les révul-
sifscutanés, tels que les cauteres et les vésicatoires;
ailleurs la saignée ; la cautérisation utérine ou pros-
tatique ; chez d’autres enfin les préparations toni-
ques et martiales, dont je vais parler d'une maniere
toute particuliere.Ce qu’il ne faut pas oublier de faire,
c’est la recherche attentive des causes probables ou
certaines du nervosisme, morales ou physiques,
leur connaissance est indispensable & la guérison.

2° FORTIFIER LA CONSTITUTION. — Que le nervo-
sisme soit aigu ou chronique, primifif ou secon-
daire, s’il dépend d'un état de faiblesse générale,
il importe de chercher & soutenir les forces et la
vitalité par’emploi des stimulants et des toniques,
si les malades peuvent en supporter I'usage.

[1 faut se hiter de nourrir ceux qui s’étaient mis
a la didte, ou & qui I'on avait imposé une didte trop
séyere. Quant i ceux dont I'alimentation végétale
et insuffisante parait de nature & augmenter la no-
sohémie chlorotique, il faut leur prescrire un ré-
gime plus substantiel composé de viandes grillées
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ou légerement bouillies, de jambon, de légumes
féculents ou herbacés, de fruits cuits ou de fruits i
pepins dont I'usage facilite la digestion et le pas-
sage des aliments.

Ce n’est pas assez de prescrire, il faut étre obéi,
et icl la chose est souvent tres-difficile, car les ma-
lades ont une répugnance presque invincible pour
les boissons et pour les aliments; leur dégout et
leur inappétence sont tels, que la premiere chose
a faire chez eux est d’exciter Uappétit. On y arrive
quelquefois en satisfaisant leur gout ef en leur don-
nant de la salade, des viandes marinées, du jam-
bon d"York et de Westphalie, qui passent plus faci-
lement que d’autres préparations eulinaires.

Peu importe ce qu’ils mangent, pourvu qu’ils le
digérent, et U'indication capitale est de fournir & la
nutrition interstitielle les matériaux qui lui man-
quent. L’alimentation, et autant que possible I'u-
sage desaliments naturels, réparateurs, substantiels,
voila les premiers et les plus utiles de tous les mé-
dicaments appropriés au nervosisme dans son éfal
aigu ou chronique. L'eau rougie et les vins de Bour-
gogne el de Bordeaux, lorsque les malades vont
mieux ; les vins de Malaga, de Madtre et de Xéres
sy associent de la facon la plus heureuse.

Que de fois dans la convalescence d'une maladie
algué, et particulitrement chez les enfants atteints
de fievre typhoide, lorsque tombe la fitvre et re-
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nait l'appétit, lorsque 'on hésite & donner des ali-
ments, de crainte d'une rechute, que de fois, dis-je,
n’observe-t-on pas des révasseries, du délire, des
défaillances, des vomissements, et une élévation du
pouls, qui pourraient faire croire & une complica-
tion, tandis qu’il s’agil d’'un nervosisme aigu qui
guérit en quelquesjourspar une faible alimentation.

En effet, il suffit alors de donner des potages, un
czuf et del'eau rougie pour faire disparaitre le délire
el pour ramener lepouls al'état naturel. Ce sont des
faits assez communs, dont la signification se révele
peu & peu par I'expérience ; tous les médecins en
ont rencontré de semblables. Il fut une époque
méme, au déclin du régne de la médecine dite
physiologique, on ils étaient si nombreux et si in-
compris, qu’ilsfirent la fortune de la science et, de
plus, celle du charlatan perspicace, qui eut I'avan-
tage de les comprendre. En effet, a cette époque,
les phlegmasies, les fibvres et les névroses élaient
soumises & un traitement uniforme : la diete, ’eau
de gomme, et les émissions sanguines, locales ou
oénérales. Une gastralgie était considérée. comme
une gastrite et traitée comme telle, selon la for-
mule antiphlogistique du maitre. L'idée de tou-
jours rattacher un trouble fonctionnel & une lésion
de structure organique, avait égaré les esprits, et,
chose incroyable, toute une génération de méde-
cins avait subi et accepté cette doctrine et ceite
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pratique de Broussais. Qu’en advint-il? Des ma-
lades exténués par la diete et affaiblis par la sai-
gnée, loin de se trouver soulagés, restaient sans ap-
pétit, ne pouvaient houger sans tomber en syncope,
avaient des révasseries ou du délire, des névralgies
et desviscéralgies douloureuses, un élat fébrile per-
manent; astreinls au régime de 'eau de gomme el
d’eau de poulet pendant des mois enliers, amaigris,
cachecliques, et arrivés jusqu’au marasme le plus
inquiétant, on les croyait perdus, et ils revenaient
cependant & la vie, lorsque, laissant 14 de pernicieux
conseils, ils avaient recours & cet empirique qui
venait audacieusement et subitement changer leur
régime et leur faire avaler une tranche de filet de
heeuf et boire un verre de bon vin. Malheureusement!
toute bonne chose a son mauvais coté. Ce qu’a fait
de victimes I'ignorant qui, par systéme, a opposé un
régime aussi substantiel a toute dyspepsie, est in-
calculable. Son point de départ était bon, et alors
qu on se trompait dans le camp de la vraie science,
il aeu le mérite de faire comprendre que !'alimen-
tation insuffisante était la cause d'une foule de
troubles fonctionnels attribués a tort i des dégéné-
rescences organiques ou 4 d’anciennes maladies in-
{lammatoires. C’était absurde de nourrir ainsi un
dyspeptique agonisant de phthisie tuberculeuse, de
cancer gastrique ou de toute autre maladie orga-
nique ; mais ce fut une preuve de yrai talent, que de
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découvrir I'influence avantageuse de 'alimentation
sur les troubles morbides de I'état nerveux primitif
ou secondaire des convalescents, et de la chlorose.
Evidemment le médecin dont je parle a guéri un
orand nombre de nervosiques. Il a vu les faits que
j’6tudie, et il aurait pu les décrire de fagon i doter
la science d'une monographie impérissable ; mais
entrainé par la soif de l'or, il est mort en ne laissant
(u'un nom peu estimé : juste punition de ceux qui
méconnaissent les devoirs qu’impose la dignité pro-
fessionnelle.

Ce que I'on voit dans la convalescence de quel-
ques maladies, lorsque surviennent des accidents
nerveux faciles & guérir par l'alimentation, in-
digquant la ficheuse influence de la ditte trop long-
temps prolongée , se retrouve quelquefois chez les
mndividus depuis longtemps malades et atteints d’un
nervosisme aigu trés—intense.

Ainsi, jai cité les faits relatifs & une jeune
femme et i une dame sur le retour qui toutes deux
arrivées & un état de marasme inquiétant et tour-
mentées par des douleurs sans nombre, bien qu'il
n’y eit chez elles aucune lésion de structure, furent
guéries par 'alimentation, combinée avec I'hydro-
thérapie. Ces fails ne sont pas les seuls, etil y en a
d’autres qui ont été signalés par Schedel, auquel
jal emprunté de nombreuses observations , par
MM. Fleury, Gillebert d’Hercourt, Boullay, Maca-
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rio, ete., dans plusieurs publications intéressanles.
Nourrir avec précaution les malades atteints de
nervosisme aigu et chronique est donc la principale
indication & remplir. Pour arriver & ce résultat sou-
vent moins facile qu'on ne pense, il faut recourir &
une foule de moyens détournés qui donnent de
Vappétit, facilitent la digestion et I'assimilation des
aliments.

Un excellent moyen d'activer la digestion quand
on suppose une diminution d'abondance ou d’aci-
dité des sucs de l'estomac, c’est l'assaisonnement
de la viande avec un filet de vinaigre ou I'usage des
viandes salées et marinées. En commencant ainsi la
digestion artificielle des viandes qu’on donne aux
malades, 'estomac se trouve soulagé d’autant et la
digestion est plus rapide et plus facile. Il y a des
personnes chez lesquelles ce procédé réussit &
merveille. Elles digérent mieux le jambon et le
heeuf @ la vinaigretle qu'uneaile de poulet sans
assaisonnement.

C’est dans ces cas que la pepsine de chien et de
veau peut réussir. M. L. Corvisart a montré qu'elle
opérail dans un vase la digestion des matitres ani-
males mises en contact avee elles. Ilen est de méme
dans l'estomac, et les nervosiques dont la diges-
tion est pénible, peuvent trouver dans cetle sub-
stance un moyen de réparation et de nutrition qui
contribue heaucoup a la guérison de leur maladie.
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Outre la préparation des aliments, leur tempéra-
ture a souvent une grande importance, caril ya
des malades qui ne peuvent digérer que les choses
froides et ¢’est une chose a étudier. 11 faut déplacer
les malades et stimuler leur appétit par le grand
air de la campagne et le séjour des bords de la mer
etdes principales des villes d'eaux minérales. Quant
aux eaux en elles-mémes, i 'exception de celles qui
contiennent du fer et des sels purgatifs, elles sont
quelquefois, mais rarement, utiles aux malades.

L'exercice gradué en plein air, & pied et & cheval,
chaque jour un peu plus considérable, la naviga-
tion, d’apres Gilehrist (1), la gymnastique de cham-
bre, I'exercice de la chasse sont souvent utiles.

Les frictions avee des brosses de erin, de flanelle
seche ou imbibée d'huile d’olives, de camomille,
le massage avec la main ou des mollettes de buis,
agissenl activement sur la contractilité des capil-
laires, favorisent la circulation générale et soula-
gent beaucoup les malades, surtout ceux dont les
digestions sont irréguliéres.

Les bains de baignoire & 26° ou 28° centigrades,
pendant six & huil heures, ainsi que le conseille
Pomme ; les bains tiedes additionnés d’'une dé-
coction de fleurs de tilleul (une livre), ou de fleurs
de camomille (15 grammes), les bains additionnés
de sulfure de potassium (120 grammes), de sulfate

(1) De Uutilité des voyages sur mer.
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de fer, les bains salés, sont trés-utiles chez les su-
jets forts et vigoureux. Les bains frais pendant vingt
minutes ; les bains de mer au mois de juin ou de
juillet ; les bains de rivitre ; les aspersions froides
dans une baignoire vide; les frictions du corps pen-
dant une ou deux minutes apres son enveloppement
dans un drap mouillé; les douches froides en pluie,
ou les directes en cas de névralgie pourraient étre
mis en usage, et on trouve dans les traités d’hydro-
thérapie un grand nombre d’observations relatives
i des nervosiques soumis & ce traitement.

Le moment ot il convient d’administrer les affu-
'sions froides n’est pas indifférent. Pour moi, j ai tou-
jours conseillé leur emploi immédiatement avant le
repas, et il m’a semblé que la réaction opérée dans
la peau facilitait le travail de la digestion. Aprésavoir
recu l'eau sur le corps pendant cing minutes, on
habille les malades, qui sortent et marchent vite,
pendant un quart d’heure avantde se mettre & table.

Il en est de méme de U'hydrothérapie métho-
dique, dont le mode d’administration differe sui-
vant les indications & remplir. Le médecin qui ne
connait pas bien les effets de I'eau froide i ses tem-
pératures différentes el dans son action plus ou
moins prolongée, ne peut conseiller utilement les
malades, et je vais faire connaitre succinctement
les principes généraux de cette méthode.

Voici comment M. Gillebert d'Hercourt et son
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savant rapporteur a I'’Académie de médecine, M. le
docteur Gibert, s’expriment a cet égard :

« Pour ceux qui sont peu versés dans la connais-
sance des effets du froid et qui n'ont point étudié
I'hydrothérapie, il paraitra surprenant ou presque
incroyable qu'une médication en apparence si res—
treinte, puisse remplir les indications contraires
que paraissent réclamer les formes variées de la
surexcitabilité nerveuse. Pourtant, rien n’est plus
simple, ni plus vrai ; c’est ce que je vais m'ap-
pliquer & démontrer.

« Et d’abord, précisons bien les effets du froid,
ou pour mieux dire de l'usage externe de l'eau
froide, sur l'économie animale. D'une part, I'ac-
tion de l'eau froide est complexe ; elle s’exerce sur
plusieurs systémes, et donne naissance & plusieurs
ordres d'effets qui varient en intensité suivant 1'in-
lensilé méme du froid et suivant la durée de son
application. Par exemple, de 6° & + 15° centi-
arades, I'eau exerce une action tonique par excel-
lence, dont la répétition produit, en particulier
sur I'hématose, une impulsion trés-favorable et in-
diquant, suivant I'expression de MM. Begin et Four-
nier, un surcroit d’activité dans I'appareil & sang
rouge ; en un mot, une reconstitution du sang ar-
tériel. La peau, quiest le siége de ces applications,
recouvre bientot 'exercice de ses fonctions, ou les
exerce d'une manitre plus parfaite : la circulation
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capillaire y devient plus active ; la caloricité y est
plus grande ; I'absorption et I'exhalation cutanées
deviennent également plus promptes et plus com-
pletes. Mais, grice au consensus général, on ne
peut tonifier un organe aussi important et aussi
étendu que l'est la peau sans que cel effet ne s'é-
tende bientot & toute I'économie. La tonicité ainsi
produite sur I'enveloppe cutanée devient générale.
Mais pour obtenir ces effets, on ne doit pas faire
durer I'application del’eau froide au dela de quel-
ques minutes, quatre & cing par exemple ; autre-
ment, les effets toniques disparaitraient graduelle-
ment, et si le contact du froid se prolonge suffi-
samment au degré indiqué, 1ls seraient remplacés
par des effels opposés. L'économie, épuisée par une
trop grande soustraction de calorique, cesserait de
réagir, la circulation se ralentirait ; la vitalité de-
viendrait de plus en plus faible et la sensibilité dimi-
nuerait ou méme s’ éteindrait tout & fait dans les par-
ties refroidies. Il y aurait alors sédation, comme di-
sait Cabanis, par suffocation des mouvements vitaux.

« Comme les précédents , el en vertu de la
méme cause, ces effets penvent devenir plus ou
moins généraux, et s’élendre plus ou moins aux
organes profonds. Toutefois, pour arriver & pro- -
duire la sédation, il n’est pas nécessaire d’employer
toujours un abaissement de température aussi con-

sidérable. 1l est pussiblc de 1'obtenir méme avee de
BOUCHUT. 20
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Ieau presque tivde , pourvu qu’on en prolonge
suffisamment application ; c¢’est au reste un fail
untversellement reconnu et que prouvent incon-
testablement les expériences de M. Magendie. Or il
est telle circonstance ou, voulant produire un effet
sédatif, on a quelque raison de chercher a éviter
le mouvement tonique réactionnaire qui la précede
forcément dans le cas ci-dessus : on vy est princi-
palement intéressé dans les maladies fébriles, par
exemple, et comme on le verra plus bas, dans cer-
taines formes de la surexcitabilité nerveuse. Alors
on agit avec de I'eau qui n’a pas moins de +22° 3
-+ 25° centigr., et on prolonge la durée du contact
durant une demi-heure, trois quarts d’heure, une
heure, ou plus, suivant le cas.

« Ainsi done, par le seul mode d’emploi de I'eau,
par I'abaissement plus ou moins grand de la tem-
pérature du liquide, on obtient deux ordres d’effets
parfaitement distinets ; les uns toniques, les autres
sédatifs ; par son application & toute la surface du
corps, ces effets sont généralisés, et par une conve-
nable répétition des mémes pratiques, on force
I'économie & fonetionner régulitrement dans la
voie qui lui est indiquée.

« Si, au contraire, 'usage de 1'eau est borné a
une partie trés-limitée de la surface du corps, les
effets qui en résulteront, ne seront directement
toniques ou sédatifs que par rapport & celte méme
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partie ; mais ils deviendront révulsifs ou réper-
cussifs par rapport aux autres. On pourra donc
ainsi et sans recourir & une aulre médication
exercer une acltion dérivative, éteindre une inflam-
mation, ou calmer une douleur. La répétition des
mémes moyens a également pour résultat den
perpétuer les effets, et d’augmenter la puissance de
ceux—ci. Tout le monde peut apprécier des lors
I'heureuse influence qu’on peut ainsi exercer sur
I'équilibre des fonetions organiques et sur la restau-
ration des forces.

« Ce n'est pas tout, cependant ; outre la sous-
traction du calorique, qui appartient & I'ordre des
actions physiques , et qui donne naissance aux
effets physiologiques indiqués ci-dessus , I'eau
froide exerce encore une autre action , distinete
de la précédente, en raison des effets psychiques
quelle produit ; je veux parler de la sensation
qui résulte du contact de I'eau plus ou moins
froide et de la perception quien est la conséquence.
Si dans les affections ou la sensibilité n’est pas
intéressée, on n'exerce que peu d'influence, on n’a
pas i tenir compte de cette action. Il n’en est pas de
méme pour les maladies nerveuses on les lésions
de cette faculté constituent en quelque sorte le
point le plus important. Qu'on se présente un
malade névropathique ou hypocondriaque, su-
bissant les sensations les plus bizarres, portant
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sur elles, comme cela a toujours lieu, les ju=
gements les plus erronés, et s’étudiant en quelque
sorte fatalement & éviter tout ce qui, chez lui,
modifierait ou redresserait la sensibilité, et éten-
drait le champ, devenu trop restreint, de ses per-
ceptions ; croit-on que le froid n'exercera sur ce
malade qu'une simple action physiologique ? 11
fera plus, j'en donne 'assurance ; une sorte de ré-
vulsion se produira sur les sensations internes ;
des perceptions plus nombreuses et variées en ré-
sulteront, et le malade enfrera 4 son insu dans
une voie nouvelle d’activité physique et morale.
Les anciens disaient : Sangues, moderator nervorum !
Nous pourrions en dire autant du froid en général
par rapport a l'action nerveuse : car d'une part,
on sail que sans qu’il soit besoin d'aller jus—
qua la congélation, le froid peut déterminer I'a-
nesthésie ; on sait encore que c’est & son action
incessante que doit étre attribué le peu de sensi-
bilité des peuples du Nord, qui, au dire de Montes-
quieu,sont si peu sensibles que pour les chatowiller
il faut les écorcher ; ¢’est encore & la méme cause
qu’il faut rapporter I'insensibilité de ces sauvages
du nord de I'Amérique, qui, suivant Dixon et
Vancouvers, se tailladaient le corps avec des
morceaux de verres en présence des matelots eu-
ropéens ! On connait les conséquences de cette
absence de sensibilité sur le moral et sur l'intel-
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ligence de ces peuples. D'un autre coté il est dé-
moniré que l'action du froid modérée et inter-
rompue tonifie les tissus et régénére les éléments
de la névrosité. Qu'on juge donec & présent des
ressources précieuses quun agent, qui produit de
semblables effets, peut offrir dans le traitement des
maladies spécialement dues & la surexeitabilité
nerveuse.

« Pour réussir avec le froid, il n’est besoin que
de savoir doser convenablement son action . et la
mellre en rapport avec les troubles qu'on se pro-
pose de combattre. »

Je n’ajouterai rien a ce court exposé, qui
révele un praticien consommé dans l'art d'uti-
liser l'action de l'eau froide. En effet, si, dang
quelques circonstances, de simples affusions froide:
ou l'enveloppement rapide par le drap mouillé
peuvent se faire & domicile avec tout avantage,
dans la majorité des cas, il faut suivre une direc-
tion méthodique qu'on ne peut rencontrer que
dans quelques établissements particuliers d’apres
I'avis de médecins spécialistes connaissant bien
les effets de I'eau froide sur l'organisme. Voicl
maintenant plusieurs observations par lesquelles
on pourra juger les avantages de cette médication.

Ops. xLvi.— Nervosisme chronique.— Dyspepsie. — Douleurs
erratiques du trone et des membres, — Affaiblissement des
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sens, hallucinations. — Marasme nerveuwr. — Hydrothéra
pie. —Guérison (1).

« Madame X.., Agée de trente-six ans, d'une constitution
remarguablement belle, d’un tempérament nerveux trés-
prononeé ; santé excellente jusqu’a vingt ans; & ce moment
interviennent des perturbations morales dont I'influence
conlinue & se faire sentir pendant plusieurs années, et qui
amenent des troubles graves dans toutes les fonctions. Ma-
dame X... se marie & vingt-deux ans. Trois grossesses ont
lieu dans I'espace de neufannées eth trois ans d’intervalle;
les accouchements sonl heureux, mais le dernier est suivi
d’un abeés de la fosse iliaque qui compromet les jours de
la malade, et pour lequel sont appelés MM. Guersant fils,
Chomel , Cruveilhier et Jobert: Pabeés s’ouvre sponlané-
ment dans le rectum, et la guérison s'opére sans aucun
accident conséculif,

« La santé de madame X.,. s'altére de plus en plus; elle
est soumise & un traitement homeeopathique qui reste in-
efficace, et M. Petroz lui conseille le voyage d’ltalie.
Trois années sont passées & Rome, & Florence, & Na-
ples, & Ischia, ol la malade prend les eaux, et ma-
dame X... revient en France en 1845, sans avoir éprouvé
le moindre soulagement.

« Je passe rapidement sur ces antécédents, parce que
I'état dans lequel j'ai trouvé madame X..., lorsque j'ai été
appelé & lui donner des soins, existait depuis dix ans sans
avoir présenté, pendant ce long espace de temps, des
modifications importantes ou des circonstances dignes
d’élre notées,

« Etat actuel, Le facies est celui d’une personne qui a
¢té épuisée par une longue maladie chronique ; le teint
est terreux, d'un jaune gris, le nez effilé; les joues sont
profondément excoriées, les pommettes saillantes, les

(1) L. FLeuny, Hydrothérapie, prem. édit., p. 310.
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bords libres des paupiéres rouges el habituellement en-
flammées; les yeux, trés-enfoncés dans les orbites, ont un
état fébrile qui cause une doulourense impression. L’a-
maigrissement est le plus prononeé qu’il m’ait été donné
de rencontrer ; les membres sont réduits & leur charpente
osseuse ; les clavicules, les omoplates, les piéces du ster-
num, les cotes et leurs carlilages, les apophyses verté-
brales, les erétes iliaques se dessinent comme si aucune
partie molle ne les recouvrait : on peut dire littéralement
que la malade n’a plus que la peau et les os. La peau est
grise, séche, rugueuse, écailleuse; lorsqu’on la pinee, on
apercoit une foule de petites rides qui lui donnent 'aspeet
d’une peau de chagrin ou de cuir de Russie. La perspira-
tion cutanée est pour ainsi dire nulle; jamais la peau
n’est humide, et les chaleurs les plus intenses de I'élé n’y
amenent point de sueur,

« Les forces sont réduiles & leur plus simple expression;
c’est & peine si la malade peut se porter, elle ne reste
quelques instants debout qu'autant qu’elle est soulenue,
ou (qu’elle s’appuie sur un meuble ; se transporter d’une
chambre A& une autre est pour elle un sujet d’effroi,
et elle ne quitte son lit que pour s’étendre sur une chaise
longue. L’exercice ne provoque d’ailleurs aucune douleur,
aucun acecident loecalisé; il est tout simplement impossible,
en raison d’'une faiblesse générale poussée & ses derniéres
limites.

« [ei, néanmoins se présente un phénoméne curieux :
douée de facultés intellectuelles et morales remarquables,
d'une imagination vive, d'une ime ardentle, poussée par
son organisation, par son amour pour les beautés natu-
relles et pour les arts, par le désir de fuir un milieu dans
lequel elle subit des soulfrances morales sans cesse re-
nouvelées, et aussi par un besoin maladif de changer de
lieu, de se procurer des distraclions, de donner incessam-
ment des aliments nouveaux & son aclivité, madame X... a
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la passion des voyages. Pour satisfaire ce gout, ce besoin,
elle fait appel, dans un moment donné, 4 toule I'énergie
morale qui est en elle, et alors on la voit accomplir ce qui
pourrail étre au-dessus des forces d'un homme robuste.
C’est ainsi qu’elle gravit le Vésuve, dépassant tous ses
compagnons d’ascension ; c’est ainsi que, mourante i Na-
ples, elle trouve les forces nécessaires pour faire un voyage
en Orient. Madame X... posséde un talent musical de pre-
mier ordre et une magnifique voix de conlralto; elle reste
quelquefois plusieurs mois sans ouvrir un cahier de mu-
sique ; mais le hasard, 'inspiration la conduit un jour &
son piano, et alors, pendant plusieurs heares de suite, elle
chante les morceaux les plus difficiles et les plus drama-
tiques de la maniére la plus remarquable. Il ne faut pas
croire toutefois que ces dépenses de forces factices, que
ces effets passagers d’une surexcitalion nerveuse morbide
ne soient pas chérement payés. A la suite de ces efforts,
madame X... tombe dans un épuisement profond, accom-
pagné souvent de fiévres et d’accidents nerveux graves.

« La langue est naturelle, le ventre souple et indolent,
I'appétit entiecrement aboli; madame X... a du dégout
pour les aliments, et ne mange qu’un peu de laitage, de
légumes et de fruils, ne boit que l'eau, et 'on a peine &
comprendre que la vie, quelque peu aclive gu’elle soit,
puisse éfre entrelenue par une alimentation aussi insuffi-
sante et aussi peu substantielle. Les garde-robes n’ont lieu
que tous les sept ou huit jours; elles sont toujours provo-
quées par un ou plusieurs lavements. Le foie et la rate sont
4 I'état physiologique.

« La voix a perdu de sa force et de son élendue; il est des
jours oi il estimpossible & madame X... d’émeltre un son
clair et soutenu; du reste, les fonctions respiraloires ne
sont pas troublées. L’auscultation et la percussion ne four-
nissent que des résullals négatifs,

a Le pouls est petit, serré, fréquent, paurfmis irrégulier
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el intermittent ; chaque nuit, vers trois heures du matin,
la malade a un mouvement fébrile trés-prononcé, qui
dure environ deux heures et qui est suivi d'un épuisement
extréme ; il n’existe aucune altération organique du cceur,
mais le mouvement, da plus légére émotion, le bruit inat-
tendu d'une sonnette, d’une porte qu’on ferme, provoquent
des palpitations trés-violentes.

« Les urines sonl noires et sédimenteuses; elles renfer-
ment une grande quantité de sels calcaires, el, pendant
le séjour de madame X... & Ischia, il parait que la pro-
portion en est devenue extrémement considérable. Lé-
coulement menstruel est régulier, mais peu abondant;
rien d’anormal du cOté des organes génilaux; 'utérus est
parfaitement sain, et ne présente ni engorgement, ni ul-
eération, ni déplacement d’aucune sorte.

« Le systéme nerveux est profondément altéré; des dou-
leurs névralgiques, irréguliéres, erratiques se font sentir,
tant6t dans un point, tantét dans un autre; il en existe
presque constamment dans une ou plusieurs branches de la
cinquiéme paire, et pendant ’hiver madame X... a des ac-
ceés extrémement violents, qui durent plusieurs semaines,
se renouvellent plusieurs fois dans le eourant de la sai-
son et sont accompagnés, indépendamment des phéno-
meénes habituels, d’'une abondante séerétion de larmes ou
d’un écoulementséreux parle nez ; le froid, 'humidité, le
contact de U'air provoquent des accés de névralgie faciale;
aussi la malade redoute-t-elle extrémement 'action de ces
agenls, et a-t-elle toujours, méme pendant I'été, la téte en-
tourée de ouate, de fichus, ele.

« La vue est trés-aflaiblie. Madame X... ne peut se livrer
4 aucun Lravail d’aiguille; le soir, la lecture estimpossi-
ble, et dans la journée, elle ne peut pas étre conlinudée
au deld de quelques minutes. L'ouie a beaucoup perdu de
sa finesse. La malade ne goile chaque nuil que deux ou
trois heures d’un sommeil agilé, interrompu par des réves,
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des cauchemars, des hallucinations ; vers le matin, il se
manifeste un monvement fébrile, que termine une légére
moiteur, et madame X... se reléve plus fatiguée, plus
faible gqu’elle ne s’élait couchée.

« L'¢tat intelleciuel et moral est aussi ficheux que pos-
sible. La moindre émotion pénible, la plus légére contra-
riété, provoque un véritable désespoir, qui se prolonge
pendant toute une journée; la malade se représente alors
tous les chagrims qu’elle a éprouvés dans le cours de sa
vie : elle se plonge, sans que rien puisse l'en distraire ,
dans un océan de souvenirs douloureux, de pensées fris-
tes; elle tombe dans un découragement profond, elle
prend la vie en dégont, et ’'on observe alors un véritable
acces de lypémanie,

« C’est dans un tel état de choses que madame X...
commence le traitement hydrothérapique, le 7 juil-
let 1847.

« T septembre. — Malgré tout le soin, toute la pru-
dence qu’on y a mis, les premiéres applications d’eau froide
(friction en drap mouillé, lotions rapides) ont été tres-
pénibles, et onl provoqué des palpitations, de la suffoca-
tion, et une sensation de froid qui ne disparaissail qu'avec
peine sous l'influence d'une réaction trés-incompléte. Il a
fallu de grands efforts pour obtenir de madameX... de con-
tinuer le traitement. Au bout de quinze jours des douches
générales trés-courtes (douche en pluie et douche en jet
promence sur loule la surface du corps)sont prises sans ré-
pugnance el suivies d'une réaclion satisfaisante. Huit jours
apres, jefais précéder la douche d’une sudation en étuve sé-
che ;une amélioration notable ne tarde pas A se manifester ;
la peau blanchit, devient unie et moins séche, le teintse
modifie, Pappélit renait, et bientot il est assez vif pour
que la malade mange avee plaisir du poisson et des vian-
des blanches; la constipation s"amende, les nuits sont plus
calmes, les cauchemars, les terreurs, les hallucinations
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ont disparu. Madame X... a quelques heures d’un som-
meil tranquille et réparateur ; le mouvement fébrile ne se
montre plus qu'a des intervalles assez éloignés ; les forces
s'accroissent graduellement et permettent des prome-
nades quotidiennes; I'état moral est meilleur.

« 7 décembre, — Un changement considérable s’est
opéré dans I'élat de la malade ; appétil est vif, madame
X... prend avec plaisir une alimentation abondante et
substantielle (viandes noires roties, gibier, vin de Bor-
deaux); la constipation a complétement disparu, une
garde-robe spontanée a lieu chaque jour ; les nuils sont
bonnes., Madame X... a fait de longues promenades en voi-
ture, & pied et & cheval; elle fait de la musique régulié-
remenl; la voix a repris toule sa force, son élendue et sa
pureté; la vue, l'ouie ont recouvré toute leur intégrité,
enfin I'amaigrissement est beaucoup moins prononcé.

a T avril 1848, — Des accés de névralgie faciale se sont
fait sentir vers la mi-janvier, et ont beaucoup fait soulfrir
madame X... pendanl ¢ing ou six semaines; cependant
ils ont été¢ infiniment moins longs et moins violents que
ceux des années précédentes; I'hivers'est assez bien passé,
et madame X... a pu aller fréquemment dans le monde et
au spectacle. Elle a supporié avee sang-froid et courage
les craintes ef les émotions qu’a fait naitre la révolution de
février.

« T avril 1849, — Madame X... a continué le traitement
jusqu’a ce jour avec régularité; I'hiver s'esl passé sans
que la plus légére douleur névralgique se soit fait sentir,
I’état général est satisfaisant. »

OBs. xuvil. — Nervosisme chronique. — Vertiges; tristesse;
craintes chimériques, — Amélioration par [hydrothé-
rapie,

« Madame R..., pelite, gréle, douée d’un tempérament
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trés-nerveux, meére de trois enfanls, dont le dernier a neuf
mois, a toujours ¢été d’une santé parfaite.

« Elle est entourée de toul ce qui fait le bonheur, et n’a
rien & désirer. Depuis dix-huil mois, elle souffre de désor-
dres nerveux, caractérisés par des tristesses non motivées,
qu'elle ne pouvait vaincre. Elle avait le ceur gros sans
pleurer, ni sans avoir d’aceés de suffocation. — Tout lui
causait des craintes sérieuses. Elle ne pouvail aller en voi-
ture. Voulant triompher de ce malaise, elle s'installait ré-
soliiment dans un flacre; mais & peine les chevaux avaient-
ils fait quelques pas qu’elle était saisie d’une angoisse
inexprimable, douloureuse, avec menace de syncope. —
La santé de tous les siens 'occupe au deli de ce qui est rai-
sonnable. Elle craint sans cesse de les voir tomber malades.
— Sa téte n'est pas douloureuse, mais vacillante, agitée de
vertiges; el ce malaise augmente & chaque époque mens-
truelle. — Le ventre est légérement douloureux, et les di-
gestions sont bonnes. — Elle est pile, et d'une faiblesse
extréme, sans fiévre.

« Au bout de trois mois d’hydrothérapie, chez le doc-
teur Boullay, cette dame était & pen prés rétablie. »

Ons. xuviin, — Nervosisme chronique; gasiralgie; marasme
nerveux. — Hydrothérapie. — Guérison.

« Un monsieur trés-oceupé d'affaires industrielles, et
fréquemment accablé de graves soucis et de grands cha-
grins, vit sa conslitution forte, pléthorique, et sa bonne
santé, profondément modifiées par une maladie d’esto-
mac et de larges émissions sanguines.

« 1l avait la face trés-rouge, et des congestions céré-
brales fréquentes, & la suile de la moindre émotion ou
contrariélé. — Toul cela changea vite. Un accident lui fit
perdre un w@il, et nécessita d’abondantes saignées suivies
de troubles nerveux insupportables. ‘

« La mort d'un enfant le jeta dans un profond chagrin,
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suivi d’'une maladie chronique de ’estomae, caraclérisée
par un état de langueur, d’inappétence, d’amaigrissement
cachectique, el par une teinte jaune trés-prononcée du
visage. Deux mois de bains de mer, & Trouville, le soula-
gérent beaucoup.

« Au bout de deux ans de malaises variés, plus ou moins
supportables, les souffrances devinrent plus vives.

« Des douleurs d’estomac, des chaleurs dans I'intestin,
des douleurs entre les deux épaules, des étourdissements
et des vertiges, de I'insomnie, un (ressaillement général
des membres & la moindre émotion, de la faligue et une
grande faiblesse des membres; le soir, des angoisses, un
sentiment de froid dans les jambes, I'inaptitude au travail,
et I'impossibilité de lire, — Ce malade reprenait des forces
des qu’il se mettait & un régime peu substantiel, et il était
accablé, au contraire, lorsqu’il mangeait beaucoup. — Une
chaleur intestinale, avec constipation et courbature, sui-
vall tous ses éecarls de régime.

« Plusieurs semaines d’hydrothérapie, chez M. Boullay,
ont guéri ce malade. »

0Bs. xLIX. — Nervosisme chronique. — Hydrothérapie.
— (uérison.

« Madame G..., dont la conslitution est bonne, et quj
vit dans toutes les condilions désirables de bonheur et de
fortune, est malade depuis huit ans, & la suite d’un second
accouchement.

« Depuis cetle époque, elle a des malaises dans le ven-
tre, et une faiblesse telle dans les jambes, qu’elle peut &
peine marcher. — Ses digestions sont imparfaites, et & cha-
que instant troublées par de la diarrhée.

« Le pouls est faible, sans bruit de souffle au coeur, ni
dans les grosses artéres. — Il existe aux membres infé-
rieurs, méme au milicu des grandes chaleurs, un conti-
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nuel sentiment de froild qui rend nécessaire I'usage d’une
chaullerette en plein été.

« Elle est fort agacée, trés-irritable; la moindre chose
Iinquiéte, V'effraie; elle n'ose plus aller en chemin de fer
ni en voiture. Elle craint de sortir & pied, dans I’éventua-
lité d'un accident que rien ne peut faire prévoir. La nuit,
elle a peur dans sa chambre, et son sommeil est agité. —
Elle pleure trés-facilement, sans motifs ni accés de suffo-
calion. Femme d’une grande intelligence, elle se révolte
contre sa faiblesse morale, et ne peut la vaincre, ce qui la
rend on ne peut plus malheureuse.

a Elle se soumet & I’hydrothérapie sous la direction de
M. Boullay, et au bout de deux mois sa guérison est com-
pléte. »

OsBs. L. — Nervosisme chronique, — Douleurs générales du
trone et des membres, sans névralgie. — Hydrothérapie.
— Guérison.

« Madame D..., soignée dans 1'établissement hydrothé-
rapique d’Auteull, dgée de 34 ans, a toujours été d'une
santé parfaite.

« Née i Paris, qu’elle a toujours habité, elle a été régu-
licrement réglée depuis I'dge de 14 ans. Mariée, elle est
devenue mére de deux enfants sans que ses grossesses
alent altéré sa santé.

« Il y a environ six ans,aprés de vives contrariétés de fa-
mille, elle éprouva des agitations intérieures impossibles
A4 définir, des malaises généraux et de la courbature, des
douleurs dans la téte, dans les bras, dans les jambes et
dans la poitrine. Ces phénoménes d’abord continus puis
intermittents durérent plus d’un an.

« Quand elle commenca I'hydrothérapie, elle avait, tous
les jours ou tous les deux jours, une sensation de chaleur
dans tout le corps, sans frisson et une surexcitation in-
supporlable. Le pouls est alors trés-fréquent et la face co-
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lorée. Aucun organe de sensalion n’est troublé, sauf les
yeux ou il se produit souvent une faligue de nature & em-
pécher de lire,

« L'appétit est régulier et il n’y a aucun trouble de la di-
gestion. L’embonpoint est conservé,

« Un mois de traitement suffit pour guérir cette malade
et lui donner un état de calme qu’elle ne connaissait pas
depuis longtemps. »

Os. LI. — Nervosisme chronique. — Névralgies erratiques.
— Marasme nerveur. — Hydrothérapie. — Guérison.

« Madame B,.., dgée de 46 ans, douée d’une constitution
éminemment nerveuse augmentée par un exercice exa-
géré des facultés de I'intelligence, s'occupe de 'instruction
secondaire.

« Réguliérement réglée depuis 'ige de 14 ans, d’une
maniére abondante, elle a cessé de voir ses époques &
45 ans,

« Une perte abondante, 4 24 ans, ful accompagnée de
douleurs assez vives dans le ventre et dans les reins.—
Maride & 35 ans, les rapports conjugaux, localement dou-
loureux, furent toujours suivis d'un affaiblissement ner-
veux considérable et de douleurs occipitales assez vives,
Il en était de méme aprés la masturbation pratiquée par
son mari, Cette dame n’a jamais eu d’enfants. _

« A 28 ans, sa santé fut sérieusement ébranlée par une
affection grave de l'estomac et des inlestins, déterminée
par des préoccupations importantes. Une gastralgie ac-
compagnée de vomissements répétés pendant deux ans
lui donna une grande susceptibilité nerveuse. Pendant
ce laps de temps, elle n’avait point d’appétit et les ali-
ments introduils dans 'estomac étaient presque toujours
yomis.

«Elles’était Apeu présrétablie et, comme on 'a vu, s’étail
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mariée. Déja trés-nerveuse, le travail et les préoccupa
lions aggravérent son état et la jetérent dans un état de
véritable marasme.

« Au moment de son entrée A& 1'établissement du doc-
teur Boullay, elle était dans I'état suivant :

« Teint pale, semblable & celui qui résulte d’une grande
hémorrhagie; mais la malade dit que ¢’est I son teint ha-
bituel ; lévres et gencives décolorées, yeux cernés, extréme
sécheresse de la peau.

« Appétit modéré suffisant. Digestions réguliéres, selles
ordinaires, rendues un peu douloureuses par la présence
de tumeurs hémorrhoidaires non fluentes.

« Oppression; géne précordiale ; nulle augmentation de
volume du ceur, régularité des bruits sans addition de
bruit anormal; trés-faible souffle intermittent des caro-
tides.

« La malade est trés-sensible au froid; ses pieds sont
continuellement gelés; le plus faible courant d’air occa-
sionne des douleurs assez vives de la poitrine, de la téte
ou du dos.

« Le foie n’est pas volumineux. La rate est légérement
hypertrophiée.

« Rétroversion prononcée de l'ulérus sans leucorrhée,
ni douleurs de ventre. Urines fréquentes.

« La sensibilité n’est pas amoindrie, au contraire il y a
souvent de vives douleurs erratiques dans la profondeur
du corps, mais principalement & I'épigastre ou dans la ré-
gion précordiale.

« Sommeil tranquille et réparateur. L’intelligence est
enliére et trés-développée malgré la tendance i la mé-
lancolie. Cependant le cerveau est trés-fatigué, car tout
travail intellectuel ou manuel, la pensée, la lecture, le
travail d’aiguille ne peuvent se prolonger au dela de
quelques minutes sans réveiller toutes les douleurs.

« Entrée & I'établis sement, le 22 septembre 1857, la ma-
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lade est sortie complélement guérie deux mois aprés, ie
22 novembre, trés-heureuse des effets de 'eau froide. »

Les voyages, principalement ceux qui conduisent
aux eaux minérales, olt 'on trouve une société
nombreuse, avide de distractions, de plaisirs, et un
agrand nombre de moyens d’amusement, peuvent
¢tre trés-uliles.

Les eaux d’Ems, de Bade, de Spa, d’Evian, de
Vichy, de Bussang, de Saint-Galmier, de Plom-
bitres (1) sont préférables & toutes les autres, car
leur usage intérieur peut en méme temps, étre
utile aux malades. C’est une étude i faire, lorsqu’il
n'y a pas de trouble fonectionnel considérable des
voles digestives, car, dans ce cas, il importe de sa-
voir que l'usage des eaux est plus nuisibles quu-
lile.

Parmi les médicaments indispensables et dont il
faut faire usage pour aider aux effets du ré-
cime et de I'hygitne dont je viens de parler, je
mentionnerai le fer, sous toutes les formes, le mai-
ganése, Varsenic et enfin le sulfate de quinine, s'il y
a, chez les malades, de la fitvre avec paroxysmes
(quotidiens.

Dans les cas de nervosisme primitif, avec noso-
hémie chlorotique, ces médicaments sont indis-

(1) Pour une étude approfondie de ces diverses stations ther-

males, on consultera avec intérét le Dictionnalre des eaux mind-
rales de MM, Durand-Fardel, Le Bret et Lelort.

EOUCHUT. 21
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pensables ; ils réussissent généralement bien, et ne
donnent lieu & aucun phénomene susceptible de
faire suspendre leur emploi. Au contraire, chez
les malades atteints de nervosisme secondaire .
lorsque T'altération chlorotique du sang est peu
évidente et la fievre (rés-intense, s'il y a des alter-
natives de constipation et de diarrhée, les prépara-
tions ferrugineuses augmentent la fievre et fati-
guent les malades plus qu’elles ne les soulagent. On
peut les essayer, mais il est rare qu'on ne soit pas
obligé d’en suspendre l'usage.

La limaille de fer; le fer réduit par I'hydrogéne,
le sous—carbonate de fer doivent étre donnés i la
dose de 25 centigrammes & un gramme par jour; le
vin Chalyhé ; la teinture de mars; les pastilles de
lactate ou d'iodure de fer; I'eau ferrée en man-
geant; les eanx de Passy, de Pyrmont, de Spa, de
Boulogne-sur-Mer, en méme temps que les bains
de mer peuvent étre conseillés indifféremment.
Dans ces cas, il faut avoir soin de faire suspendre
de temps a autre, environ pendant quinze
jours, pour laisser reposer les organes digestifs.
Pendant ce repos, il est utile de faire prendre
des tomiques amers. Si les préparations mar-
tiales, qu’il convient d’essayer I'une aprés I'autre,
ne sont pas supportées et occasionnent de la diar-
rhée, il faut, & Uexemple de Sydenham, donner
tous les soirs aux malades quelques gouttes de lau-
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danum ou deux milligrammes d’opium. Enfin, si
malgré ces précautions le fer n'est pas supporté,
il faut cesser de la preserire.

Concurremment avee le fer, ou apres lui, le su/-
fate de quinine et le guinguina doivent étre con-
seillés, I'un en cas de fibvre intermittente irrégu-
litre, 'autre comme tonique général, surtout chez
les individus atteints de nervosisme chronique. Si
I'on a recours au quinquina, il faut le donner en
décoction, en infusion & froid sur de la poudre,
sous forme de vin ou de teinture. Quelques malades
le supporient avec peine et sont pris de diarrhée
aprés son emploi, il faut alors I'associer i la canelle
et au cachou, ou le suspendre pour toujours.

Les amers, tels que le houblon, la gentiane, la
petite centaurée, le lichen d’Islande, les glands
torréfiés, I'écorce d'oranges, le quassia amara, I'an-
austure, le colombo, le simarouba. ete., peuvent
aussi étre conseillés. Mais il n'y a pas lieu de comp-
ter beaucoup sur une action énergique favorable
de leur part.

Les antispasmodiques, et parmi eux Uoxyde de
zinc en poudre & petites doses, souvent répétées
dans les vingt—quatre heures; 1'éther sulfurigue ou
acétique ; le castoréum ; le musc; le camphre ; 1'assa
feetida ; Ya valériane et l'gpaan jouissent d'une répu-
tation mieux établie; ils ont été fort souvent em-
plovés contre les maladies nerveuses, et j’ai souvent
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conseillé leur usage dans ces circonstances. Parmi
ces médicaments il en est trois qui me paraissent
mériter une mention toute particuliere : 'assa
[eetida, tres—vanté par R. Whytt, que 'on donne
i haute dose, en pilules ou dans de I'eau distillée,
a moins qu'il n'y ait de la fievre ; la valériane seule
ou associée 4 l'ammoniaque et au zine; 1'opium
enfin, ce roi des contre-stimulants si proné par
Rasori. Ce dernier médicament peut étre donné
dans 1'état fébrile et méme a cause de lui. 11 s’ad-
ministre & doses faibles, progressivement plus con-
sidérables, depuis einq centigrammes jusqu’a un
gramme; et comme on a pu le voir, dans les obser-
vations que j'ai rapportées dapres le eélebre mé-
decin italien, son emploi a été suivi de trés-beaux
succes. Il s’agissait de maladies réputées inflamma-
loires, traitées comme telles par la diete, par d’a-
bondantes évacuations sanguines et accompagndées
de troubles nerveux graves, caractérisant le nervo-
sisme chronique. Ce médicament avait déja été
employé avee succes par R. Whytt dans un cas
grave que je reproduirai ici :
Ups. L. — Nervosisme chronique ; sutte du mal de mer ; né-
vralgies temporales avee fiévre [ insomnie, dyspnée, surevei-

tabilité nerveuse, constipation, pertes séminales, — Traite-
ment par Uopium. — Guérison (1).

« Un homme, adgé de 28 ans, qui était d'une forte con-

(1) Hop. Woyrr, Traité des maladies nerveuses, t. 11, p. 187.
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stitution et d’une bonne santé, ayant fail sur mer un
voyage de trois mois, duranl lequel il avait presque tou-
jours eu mal & 'estomac sans avoir jamais éprouvé de vo-
missements, ful ensuite trés-exposé au froid dans un
voyage qu'il fit par terre; el ce fut la le commencement
de ses maux; il se trouva attaqué d’une douleur fixe au
front, qui augmenta par degré, et occupa enfin toute la
téte. Je vis ce malade pour la premiére fois, environ deux
ans aprés que son mal de téle avail commencé, Il se plai-
gnait alors d’un mal de (éte continu, et d'une espéce de
pesanteur dans cette partie; en outre, il senfait des dou-
leurs aigués et passagéres & différents endroits de la téte,
comme si on y et enfoncé un clou. Dans cerlains temps
le mal de téte augmentait considérablement el étai
accompagné de fréquence dans le pouls. Souvent cet
homme rendait une grande quantité d’urine péle, prinei-
palement pendant les violents aceés de douleurs de téte.
Son sommeil était troublé par des réves effrayants; et 1l
se réveillait souvent avec une grande oppression et tout
¢pouvanté. Il élait en général dans le découragement ef
I'abattement, inquiet, défiant et de mauvaise humeur;
cependant 1l paraissaif, dans quelques oceasions, extraor-
dinairement gai. La plus petite contradiction qu’il éprou-
vait lui occasionnait un aceés de mélancolie. Il sentait de
la tension aux environs des yeux, principalement lorsqu'il
souffrait beaucoup de la téte. A peine se faisait-il quelque
sécrétion & la mucosité du nez. Il avait dans le genre ner-
veux tant de mobilité et de sensibilité, que quand il se re-
tenait d’uriner pendant un peu de lemps ou qu'il se bles-
sait le nez, quoique trés-légérement, en faisant des efforts
pour tirer des narines la mucosité que son épaississement
empéchait de sortiv facilement, la douleur de téie ne
manquait jamais d’augmenter. Il était sujet aux maux
d’estomac, et il vomissait souvent une humeur aqueuse,
claire, sans goat, comme sans odeur. Pour 'ordinaire il
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avait le ventre resserré, son pouls était bon, excepté pen-
dant le lemps que subsistaient les violents aceés de mal de
téte ; et rien n'était plus propre & faire naitre ses douleurs,
que les profondes médilalions, ou I'application trop lon-
gue de U'espril. fnvoluntaria penis erectione cum seminis ple-
rumque emissione, tam die quam noctu, sepe tentatus fuit.

« Depuis le lemps ol j'ai vu ce malade dans ’élat que je
viens d’exposer, il a éprouvé les mémes symplomes pen-
dant trois ans, pendant lesquels il a été traité en Italie par
des médecins de réputation, qui lui ayant fait prendre
sans succes divers médicaments, 'abandonnérent en le
jugeant attaqué d’un mal incurable.

« Ce fut alors que je lui parlai d’un reméde dontil n’a-
vait pas encore essayé, en lui faisant espérer qu'il pourrait
lui étre utile : ¢’était l'opium. Il y consentit ; je lui en fis
commencer 'usage par un demi-grain qu'il prenait tous
les soirs & I'heure du coucher; en outre, on lui frottait 1é-
gérement celles des parties de la téte ol il ressentait le
plus de douleurs, avec une dissolution d'un demi-gros
d’opium dans quatre onces d’esprit-de-vin.

« La dose interne de ce médicament fut augmentée
par degré jusqu’h un grain et demi; quelquefois on en a
donné un grain deux fois par jour. Il n’y avait pas encore
un mois que le malade faisait usage de 'opium, lorsqu’il
se trouva sensiblement mieux, et en huit ou dix mois de
ce traitement il fut guéri de tous les maux qui le faisaient
le plus souffrir : alors il commenca & diminuer la dose
du reméde et n'en prit gqu'une fois en deux jours,
quelquefois méme , il mettait un plus long intervalle
entre les prises. Mais quand il se sentait menacé d’a-
voir un acces de mal de téte, ocecasionné par quelque
peine d’esprit ou par toute aulre cause, il faisait aussitot
usage d'une plus forte dose d'opium. Je lui conseillai de
prendre tous les jours de I'exercice et de s’entretenir I'es-
prit aussi libre et aussi gai qu’il serail possible. Dans le
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commencement de ce traitement il buvait quelques verres
de vin & ses repas; mais, aprés qu'il eut pris de 'opium
pendant quelque temps, il s’apercut qu'un seul verre de
vin I'échaullait, et rendait son mal de téte plus fort, ce qui
le délermina & ne boire que de I'eau. La troisiéme anndée
4 compter du temps olt cel homme avait commencé a
faire usage d’opium, il se trouva tellement guéri de tous
ses maux que durant 'espace de douze mois il ne fut pas
foreé d’en prendre plus de trois mois.

« Il n'est pas inutile d’observer que ce malade était si
sensible & tous les changements de température, que, par
un senliment général de faiblesse, par une espéce d'indo-
lence ou de difficulté d’agir, et parles douleurs qu'il avait
aux articulations, il aurait pu dire le matin, avant de sor-
tir du lit, 8'il faisait un temps humide et plavieux, ousi le
vent était & ’est ou au midi.

« A moins d’appeler hypocondrie tous les troubles du
systéme nerveux de 'homme, quelles qu’en soient les cau-
ses, il me parait évidentque ce malade affecté, de gastralgie
nautique prolongée, est tombé dans un élat nerveux grave,
saractérisé par des névralgies mulliples, de la dyspnée, de
la constipation el des pertes séminales conséeutives. 1l
n'exagérait poinl ses souffrances el n’en invenlail aucunec.
Quelques semaines de traitement par I'opium suffirent
pour le ramener & la santé. »

Ops. L1, — Nervosisme chronique, suite d’impressions mo-
rales. — Céphalalgie, névralgies dentaires, tremblement
musculairve, dyspepsie flatulente. — Traitement par Uo-
pium, — Guérison (1).

« Une fille, dgée de 30 ans, ayant eu de grandes peines
d’esprit, devint progressivement trés-souffrante, par suile
ile troubles nerveux graves. Elle fit usage de divers médi-

(1) Roe. Wauyrr, t. 11, p. 192.
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caments pendant huit ans, mais ce fut sans beaucoup de
succes. Elle avait une douleur continuelle et violente par
toute la téle, mais principalement & la partie postérieure;
de la tension dans les muscles du cou, de vives dou-
leurs de dents, de I'ébranlement de ces os; un som-
meil troublé, des réves effrayants; du découragement,
de l'abatlement; des tressaillements et des tremble-
ments de tout le corps, des allernalives de chaud et
de froid, des rougeurs ou des feux qui lui- montaient au
visage, des vents, du gonflement de 'estomac, des rots ou
rapports fréquents, de I'indolence ou difficulté de faire
quelques mouvemenlts, manque absolu d’appélit, des dou-
leurs vagues et passagéres par tout le corps, enfin I'im-
puissance de donner beaucoup d’attention a quelque chose
de sérieux. Pendant I'été de 1759, la malade commenca i
prendre de 'opium.,

« Au bout de (rois semaines elle se senlit un peu soula-
giée; et 1l n'y avail encore que six semaines que le traite-
ment durait, lorsqu’elle se trouva mieux & tous égards. Le
mal de téte ¢lait presque enliérement dissipé; les dents
ne lui faisaient plus mal, et étaient raffermies ; son som-
meil étail moins inguiet , moins troublé; et elle ne res-
senlait presque plus de tressaillements de tout le corps, ni
de feux au visage. Environ deux semaines aprés que cette
fille eut commencé l'usage de l'opium, elle euth souffrir
de coligues ou tranchées, qui cependantl se dissipérent
lorsqu’elle eul pris ce médicament plus longlemps. On
lui appliquait fréquemment sur la téte et sur le cou une
dissolution d’opium faile avee l'espril-de-vin, et ce re-
meéde extlerne lui a toujours procuré du soulagement. »

1l est de toute évidence que les troubles du sys-
teme nerveux éprouvés par cette fille n'ont rien
offert qui ressemble & ce qu'on appelle Zystéree ou
hyvocondrie. Nul spasme, nulle convulsion ne se
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sont montrés. Des névralgies varices, des viscéral-
gies et la dyspepsie flatulente, une grande faiblesse
musculaire avec insomnie, abattement et incapacité
intellectuelle ont caractérisé celte névrose que
I'usage de I'opium a parfaitement bien guérie.

3° COMBATTRE LES TROUBLES LOCAUX PAR DES
MOYENS aprprorrifs. — Il servait difficile d'indiquer
d’'une maniére compléte les médicaments auxquels
on est obligé de recourir pour combaltre les dé-
sordres multipliés du nervosisme aigu et chro-
nique. Je me bornerai & une simple énumération.

Tous ces troubles fonctionnels, différents dans
leur nature en raison méme de la texture des or-
ganes alfectés, nesauraient étre traités de la méme
maniére. Les douleurs, les spasmes, les para-
lysies, les troubles séeréloives réclament 1'emploi
de moyens différents et variables pour chaque cas
en particulier.

Malgré cet embarras, je vais exposer en quelques
mots ce qu'il convient de faire conlre les princi-
pales manifestations du nervosisme. '

A. Constipation. — Les ¢évacuants, tels que le
bouillon de veau, la tisane de casse et de pru-
neaux ; les lavements purgatifs ; 'aloés en pilules,
I'huile de ricin, la rhubarbe, la magnésie, et les
purgatifs salins ; le vin doux et I'usage de raisin
bien mur sont trés-utiles chez les malades, qui ont
Uintestin trés-paresseux et que géne la constipation.



330 DE L'ETAT NERVEUX OU NERVOSISME.

Des pilules quotidiennes, de un ou deux centi-
grammes de belladone, des suppositoires bellado-
nées, des meches belladonées, et aux repas, des
choux pilés, de la chicorée, des épinards el des lé-
gumes herbacés en abondance peuvent utilement
remédier & cette complication.

B. Diwarrhiée. — En cas de diarrhée nerveuse,
une purgation saline suspend trés-souvent les éva-
cuations, mais, dans ces cas, ce qui réussit le mieux
¢’est la grainede moutarde blanche. Le sous-nitrate
de bismuth & deux, quatre, six et dix grammes par
jour, est également trés-utile. A ces moyens, il faut
joindre la décoction blanche de Sydenham, le dias-
cordium, le ratanhia, la monésia, l'acétate de
plomb, ete.

C. Vomissements. — Les vomissements des ner-
vosiques, composcés de matitres glaireuses, neutres
ou acides, quelquefois de matiéres alimentaires,
conslituent pour quelques-uns d'entre eux une
manifestation redoutable, qui seule peut étre la
cause de leur mort. Il faut alors que les vomisse-
ments, devenus Zncoercibles et entrainant tous les
aliments introduits dans l'estomac, déterminent
I'inanition. Cela se voit chez quelques convalescents
et dans le cours de la grossesse. Le suc de citron,
la limonade gazeuse, la potion de Riviere, la potion
de Dehaen, la bitre de gingembre, le sous-nitrate
de bismuth, ete., peuvent étre utiles. — Aux vomis-
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sements acides les préparations alcalines, particulie-
rement I'eau de chaux et les poudres alcalines ; aux
vomissements modérés 'opium, et pour commencer
le traitement on fera bien d’administrer un vomitif
qui débarrasse quelquefois tres—complétement les
malades. Vometus vomitu curatur. L'ipécacuanha est
alors la préparation la plus utile & employer; quand
ce moyen échoue, il faut avoir recours i la teinture
d’iode conseillée par Eulemberg et donnée i la dose
de quelques gouttes dans les ving(-quatre heures. 5i
les vomissements tiennent & un état de grossesse
et que, malgré tous les efforts de la thérapeutique,
la vie soit sérieusement compromise, il y a lieu de
se demander s’il ne faut pas déterminer I'avorte-
ment. C'est quelquefois le seul et dernier moyen
de salut pour les malades.

D. Pneumatose gastro-intestinale. — Les éructa-
tions gazeuses, les flatuosilés et les vents qui se
montrent dans une forme particuliére de nervo-
sisme, incommodent tellement les malades quil y
a lieu de s’en occuper d’'une maniere spéciale. —
Les amers, I'eau de chaux, la magnésie calcinée
a petites doses, l'assa feetida, l'anisette dans de
I'eau suerée, I'infusion de coriandre, etc., sont les
meilleurs moyens & mettre en usage.

E. Entozoaires des voies digestives. — Cette cause
ou cette complication du nervosisme est rare, mais
elle se rencontre quelquefois. Dans ces cas, on 9
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toujours affaire a des ascarides ou 4 un ténia. Il
importe de savoir que le calomel, le semen-contra,
la santoline, la décoction d’'écorce de grenadier, la
décoction de kousso, ete., sont parmi les substances
médicamenteuses, celles que leurs propriétés ver-
micides recommandent le plus dans cette cir-
constance.

F. Spasmes. — L’éther sulfurique et acétique;
|'opium, la morphine et la codéine ; la valériane et
son association avec le zine et 'ammoniaque ; le
musc, le castoréum, I'assa feetida; la jusquiame, la
belladone, I'atropine; 1'oxyde de zine; I'exercice au
arand air, la dissipation et la distraction doivent
¢tre recommandés aux malades.

G. Contracture. — Les bains prolongés ; les an-
tispasmodiques ; et comme je I'ai vu & I'hotel-Dieu,
d'apres M. Bureq, les applications métalliques de
laiton ou d’acier sur les membres (riomphent assez
bien de cet accident. En meltant sur les parties
contracturées des plaques ou des bracelets de cuivre
ou d'acier.la douleur et la tension des muscles ces-
sent par degrés au bout d'un temps assez court, et
les membres reprennent leur souplesse naturelle.
Cest un moyen que jai employé déja bien des fois
avec le plus grand avantage, et je ne saurais trop en
recommander I'emploi, bien qu'il ne réussisse pas
toujours. Je 1'ai également mis en usage dans la
chorée, et il a produit sous mes yeux de remarqua-
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bles succis publiés dans le Jowrnal de médecine et
de chirurgie pratiques.

H. Tremblements ; convulsions. — L’opium et la
morphine; la teinture de haschisch; la jusquiame;
la belladone ; les inhalations de chloroforme et
d’éther ; le musc; le castoréum ; 'assa feetida ; la
valériane; le valérianate de zine ou d’ammoniaque,
le camphre, ete., ete., peuvent étre employés contre
ces accidents, d'abord & la dose ordinaire et puis
i doses progressivement plus fortes d’apres inten-
sité des phénoménes présentés par les malades.

I. Touxr convulsive; hoguet. — La glace en pe-
lits morceaux & I'intérieur, les affusions froides, et,
mieux que tout, la morphine par la méthode ender-
mique font rapidement disparaitre ces accidents.
[Is cessent également chez quelques malades sous
I'influence des armures de laiton ou d’acier autour
du cou ou de limaille de fer et de cuivre a l'inté-
rieur.

K. Asthme nerveux; palpitations. — Contre les
étouffements et les palpitations incommodes qui
aénent les malades, les préparations de digitale ef
la digitaline ; I'opium et la morphine ; la belladone,
le datura stramonium en fumigations; les fumiga-
tions de papier nitré, 'assa feetida par la bouche ou
en lavements sont ce qu’il y a de mieux a meltre
en usage.

L. Névralgies et viscéralgies. — Les douleurs de
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névralgie offrent quelquefois des intermittences
régulitres qui sont trés-heureuses pour les malades
en ce sens qu’elles sont plus faciles & guérir queles
névralgies continues, et qu’elles cident tros—vite it
I'action du sulfate de quinine. — Au contraire si la
névralgie est permanente, elle cede difficilement
aux agents thérapeutiques. Les frictions calmantes
avec l'opium, les douches de vapeur chaude, les
douchesd’eau froide, les vésicatoires volants, la cau-
térisation pointillée au fer rouge, le massage, l'acu-
puncture, avec des aiguilles de platine ou d’acier,
les armures de laiton ou d'acier, sous forme de col-
liers, de bracelets ou de cuissards ; les inoculations
de morphine et d’atropine, au moyen d'une aiguille
rempée dans une solution saturée ; la morphine
sur la peau instantanément dénudée par de 'am-
moniaque caustique doivent étre employés tour a
tour. Ces moyens n’ont pas tous une égale impor-
tance, leur action n'est pas constante et, il faut
quelquefois recourir & divers d’entre eux pour arri-
ver & un résultat satisfaisant,

Parmi eux, nous citerons comme les plus impor-
tants, le vésicatoire ammoniacal instantané suivi de
I'application endermique de morphine et I'acupunc-
ture. — Tout récemment on a beaucoup parlé chez
nous des injections sous—dermiques d’atropineima-
ginées par M. Wood, importées d’Angleterre, et
accomplies au moyen d'une seringue ajustée & un
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trocart aussi fin qu'une aiguille. Comme dans
'acupuncture, on enfonce le trocart sur le trajet
du nerf douloureux et, dit-on, jusque sur le nerf,
puis au moyen du piston de la seringue, on injecte
une ou deux gouttes de la solution. C'est un pro-
cédé dangereux auquel il faut avoir plusieurs fois
recours avant de guérir la névralgie et qui donne
quelquefois lieu & des abces du tissu cellulaire (1).
Son action est fort complexe, ce dont son inventeur
et ses proneurs ne paraissent pas s'étre doulés. En
effet I'introduction d’'un trocart capillaire dans la
profondeur des tissus sur le trajet d un nerf doulou-
reux agit exactement comme le ferait une aiguille
d’acupuncture ; et, d’autre part, quand on injecte
ensuite plusieurs gouttes d’atropine ayant pour
effet de déterminer la sédation de la douleur ou un
commencement d'intoxication chez les malades, on
ne peut savoir si le résultat est da & l'injection
narcotique ou s'il dépend, au contraire, de l'acu-
puncture par le trocart. — Pour moi, jai si souvent
constaté les bons effets de 'acupuncture dans les
névralgies temporale, sciatique et intercostale, qu’il
me parait probable que, dans ces injections sous—
dermiques d'atropine, la guérison est au moins
autant la conséquence de l'acupuncture que de
l'injection d’atropine.

M. Céphalalgie. — Dans la céphalalgie ner-

(1) Hunter, Gaz. hebdomadaire, 1859,
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veuse, le paulinia, les compresses d’eau sédative,
de cyanure de potassium (lrois grammes pour
300 grammes d’eau) sont ftrés-utiles i employer.
— Le moyen suivant, proposé par M. Barallier,
donnera ¢galement de trés—-bons résultats.

[nfusion de mélisse . . . . . . . 60 gr.
Chlorhydrate d'ammoniaque . . 3
Sirop d'écorces d'oranges. . . . 25

A prendre en trois fois & demi-heure d'intervalle.

Ce mode d’administration est trées-important, et
le remede ne guérit pas s’il n’est donné de demi-
heure en demi-heure.

Si les névralgies sont difficiles i guérir, les vis-
céralgies sont bien autrement tenaces. On en peut
juger par la cardialgie, la névralgie utérine, 'enté—
ralgie, la gastralgie. Cette dernitre, justement con-
sidérée comme la plus fréquente, réclame 'emploi
des moyens que je viens d’indiquer réunis aux
préparations toniques dont il a été précédemment
fait mention. — A un certain dge, vers quarante
ans, c'est la plus rebelle de toutes les viscéralgies.

N. Paralysie. — Comme on I'a vu, les nervosi-
(ques offrent souvent & une période avancée des para-
Iysies de natures fort diverses, ayant pour siége des
organes différents. -~ Paralysie des organes des
sens, amaurose, surdité, anesthésie; paralysies du
mouvement sous forme d’hémiplégie, de paraplégie,
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de paralysie générale ou partielle; toutes ont été
observées, principalement dans le nervosisme chro-
nique. C'est dans ces cas, que les bains sulfureux,
les eaux de Cauterets, de Baréges, de Bourbon-I"Ar-
chambault, et les bains de mer ; la sudation suivie
de I'immersion dans 'eau froide, toutes les autres
pratiques de I'hydrothérapie ; les frictions seches
et irritantes avec de la laine, des gants de crin ;
I'urtication ; la cautérisation par le fer rouge ; I'élec-
trisation, par courants continus ou intermittents,
les frictions avec la brosse ¢lectrique ; le massage ;
la strychnine et la brucine & I'intérieur peuvent étre
employés avec quelque chance de sucees. — Les
mmhalations de chloroforme ont une fois trés-bien
réussi & M. Bonnefont dans I'observation vir.

De tous ces moyens combinés aux toniques géné-
raux déja indiqués, le massage, 1'électrisation et
hydrothérapie sont assurément les meilleurs, et
ceux quiréussissent chez le plus grand nombre des
malades.

0. Ptyalisme, Polyurie, Leucorrhée, etc. — Le
ptvalisme observé chez quelques nervosiques est
une hyperséerétion qui affaiblit beaucoup les mala-
des et que 1'on a souvent trés—grande peine & faire
cesser. Dans un cas cité par M. Lamaestre, 1'io-
dure de potassium & la dose de 25 & 30 cent. par
jour en six pastilles parait avoir parfaitement bien
réussi, et, comme ce reméde n'a pas d’inconvé-

BOUCAUT. 12
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nient, il mérite d'étre employé de nouveau. L'ex—
crétion fréquente d'urines clairves, ou polyurie,
exige 'usage des bains et de 'opium a I'intérieur.
Quant aux leucorrhées si fréquentes chez quelques
femmes nervosiques, soit au moment des émotions
ou des contrariétés qu'elles éprouvent, soit d'une
facon continuelle, il n'y a pas lieu de s’en occuper
localement par des moyens chirurgicaux, & moins
de complication particulitre du coté de I'utérus.
Les moyens généraux, tels que le fer et le quin-
quina, le massage, les bains de mer et de riviere,
I'hydrothérapie sagement dirigée, suffisent pour
relever les forces abattues, donner du ton aux or-
canes, et faire disparaitre ce petit accident. S’il y a
des uleérations au col de la matrice et qu’elles résis-
tent & ces moyens, il faut alorsles cautériser avec le
nitrate d’argent ou avec le fer rouge. En cas d’abais-
sement, il faut soutenir l'organe avec des vessies
de caoutchoue vulcanisé ou avec des sachets rem-
plis de coton ou de poudres aromatiques, enduits
de cérat laudanisé et renouvelés une fois par jour.

S’il existe des pertes séminales diurnes ou de la
spermatorrhée, il faut prescrire des lavements froids
d’absinthe, de sauge, des douches d’eau froide sur
le périnée, de la noix vomique & I'intérieur, la cau-
térisation pointillée du pourtour de I'anus et la ré-
gion périnéale, la cautérisation de la portion pros-
tatique de I'urétre, etc., ete.
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4" ARRETER LEDEVELOPPEMENT DES COMPLICATIONS.
— L'état nerveux aigu ou chronique est souvent
précédé ou suivi de maladies inflammatoires et
organiques plus ou moins graves qui exigent un
traitement spécial. Parmi elles je citerai les mala-
dies chroniques des voies digestives; les nosorga-
nies du foie, de I'utérus et du poumon ; I'hystérie
et I'hypocondrie; la spermatorrhée ; 1'aliénation
mentale; la chloro-anémie et les hydropisies qui en
résultent; la phthisie tuberculeuse; les eschares, etc.
— Cesont des maladies antérieures ou consécutives
qui ajoutent singulitrement a la gravité de 1'état
nerveux et dont il faut s’occuper trés-sérieuse-
ment.

Elles réclament 1'emploi de moyens particuliers,
que chacun connait, qu'on trouve indiqués dans
tous les livres de médecine & propos du traitement
de ces différentes maladies, et ce serait allonger
inutilement cet ouvrage que de les rapporter ici.

FIN.
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