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PREFACE

Pendant les qualre années qui se sont écoulées
depuis la publicalion de cet ouvrage, j'ai recueilli un
bon nombre de documents relalifs & 'hérédilé patho-
logique et aux parentés morbides. Les recherches ex-
périmentales que j’ai entreprises dans le but d’éclai-
rer la pathogénie des anomalies qui se produisent en
dehors de I'hérédité ont mis au jour quelques fails
qui ne sont pas sans intérét. Celte augmentation de
matériel m'a obligé de développer plusieurs chapitres
et d’en ajouter d’autres.

Les chapitres qui ont recu les additions les plus im-
portantes sont ceux qui traitent de 1'hérédilé tératolo-
gique, des rapports des malformations et de la prédis-
position morbide, de la tératogénie expérimentale, el
de la prophylaxie.

Le chapitre nouveau le plus digne d’élre signalé
est relatif a la parenté morbide des tumeurs.



i PREFACE

Le traducteur allemand de la premiére édition ! a
cru avantageux de supprimer les indicalions bibliogra-
phiques. J'ai pensé quen les complétant, je pourrais
éviter & mes lecteurs de longues recherches, et & moi-
méme la nécessilé de nombreux développements.

() Nervenkrankheiten wund ihre Vererbung, von Ch. Féré, in
Deutsche ubertragen von D' med. Hubert Schnitzer. Be:lin, 1896.




LA

FAMILLE NEVROPATHIQUE

CHAPITRE PREMIER

" Lois générales de I'hérédité. — Hérédité physiologique.
Théorie de Weissmann.

"~ Les lois générales que 'on a pu dégager de l'obser-
vation des phénomeénes biologiques sont applicables
aussi ala pathologie; et parmi elles, les lois de I'hérédité
paraissent” se vérifier le plus souvent dans I'étude des
maladies. Cette loi de I’hérédité pathologique n’a point
échappé aux anciens; et.l'on peut en voir une preuve dans
'idée du fatum,présidant aux destinées humaines; mais
I'étude vraiment scientifique de celte questlon n'a été
entrepnse que dans ce siecle. En ce qui touche les affec-
tions-du systeme nerveux, cette étude est encore récente;
et 'on peut dire, & 'honneur de la médecine francaise,
que les initiateurs dans cette voie ont été Lucas*, Morel?,
Moreau (de Tours)®. Toutefois ces auteurs n’ont guére eu
en vue que les états pathologiques de I'esprit, et n'ont
considéré les autres maladies nerveuses qu'accessoire-
ment et d’'une maniére générale.

(H P Lucas. Trailé pratique et physiologique de Uhérédité natu-
relle, etc., 1850.

2) Morel. Traité des dégénérescences, 1857.

(3) J. Moreau (de Tours). La psychologie morbide dans ses rap-
ports avec la phzlosophze de Uhistoire, ou de Uinfluence des nev)o
'-pathzes sur le dynamisme intellectuel, 1859. S

FErg. — Fam. névrop. 1



2 LA FAMILLE NEVROPATHIQUE

Dans un mémoire sur la Famille névropathiquet, j’ai
essayé de montrer que l'influence héréditaire, loin de se
limiter aux psychopathies, s’étend a la plupart des mala-
dies -organiques et des maladies soi-disant fonction-
nelles du systeme nerveux. Mettant & profit-les travaux
antérieurs et mes observations personnelles, j’ai indiqué
quelles étaient les relations de cette famille névropathique
avec les maladies dites arthritiques, le rhumatisme, la
goutte, avec la scrofulo-tuberculose, en un mot avec toutes
les dégénérescences.

Depuis cette époque, la littérature médicale s’est enri-
chie d’'un certain nombre de publications nouvelles dans
le méme ordre d’idées 2, parmi lesquelles on doit citer
celles de M. Déjerine et de M. Boinet, qui répondaient aux
questions du concours d’agrégation de 1886. L’attention
appelée une fois sur ces faits, ils se sont montrés d’ail-
leurs chaque jour plus nombreux 3. Les belles découvertes
de ces derniéres années sur le role des infections dans les
maladies n’ont fait que mettre en relief, et mieux préciser
le'role du terrain, c’est-a-dire de la prédisposition patho-
logique léguée a l'individu par ses ascendants, qui est
souvent la cause primordiale, la cause des causes, comme
disait Trélat*

L’nérédité physiologique, la transmission des parents
aux enfants, a travers un grand nombre de générations,
de certains caracteres physiques® ou moraux, a été re-

(1). Ch. Féré. La Famille névropathique (Archives de Neurologie,”
n* 19 et 20, t. VII, 1884%). ‘

(2) Déjerine. L’hérédité dans les maladies du systéme nerveux

(These d’agrég., Paris 1886). — Boinet. Les parentés morbides
(Thése d’agrég., Paris, 1886).

(3) Revington. The newropathic diathesis (The journ. of mental
science, 1887-8-9). — Crocq. L'unité de la diathése et Uhérédilé mor-
bide (Revue de médecine, 1893).

(4) Trélat. Des causes de la folie (Ann. méd. psych., 3¢ série, t. II,
1856, p. 7 et 174). ’

“(5) Ly Lebon. De I'hérédité de la longévité. Thise, Nancy, 1894,
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connue de tout temps; mais & mesure que les nouvelles
méthodes d’investigation ont permis d’avancer dans
I’étude des sciences biologiques, les théories se sont mul-
tipliées pour expliquer les phénomenes de 'hérédité dans
leur ensemble. Ce n’est pas ici le lieu d’entrer dans le
développement de ces diverses théories : en I'état actuel
de nos connaissances sur I'ovogénése et la fécondation,
elles ne sont d’ailleurs encore que des hypothéses qui s'ef-
forcent de s’accorder avec le plus grand nombre de faits
d’observation possible, mais qui n’y réussissent guere, et
restent encore livrées a la discussion?,

Au nombre de ces théories, il en est une qui doit nous
arréter un instant, parce qu’elle semble, au premier
abord, élever une’ objection capitale contre I'hérédité
morbide : c’est la théorie de la continuité du plasma ger-
minatif, émise par Weissmann.

Dans cette théorie, on admet® que I'ceuf fécondé ren-
ferme dans la substance de son noyau une certaine quan-
tité de plasma, le plasma germinatif, qui contient tous
les éléments déterminants de I’étre futur. Mais en se divi-
sant, la cellule ovulaire, dédoublant la part du plasma ger-
minatif qu’elle renferme, en transmettra un échantillon
complet & ses deux cellules filles; celles-ci se comporte-
ront de méme et ainsi de suite jusqu'au développement
complet du nouvel individu. De telle sorte que ’ceuf de la
génération suivante provient directement de celui de la
génération précédente, au lieu d’étre formé de toutes
‘pieces par la femelle qui le porte. Il y a donc eu irans-
mission continue de ce plasma germinatif & travers les
générations successives.

Sans entrer dans les détails de cette ingénieuse théorie,

(1) Yves Delage. La structure du protoplasma et. les théories sur
Uhérédité et les grands problémes de la biologie générale, 1895.

(2} Weissmann. Die Continuitit des Keimplasma’s als Grundlage
einer Theorie der Vererbung. 1éna, 1885.
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sans envisager comment la fécondation intervenue vient
compliquer le probleme, on peut, avec cetle simple
donnée, prévoir, au nombre des conclusions de Weiss-
mann, celle qui nous intéresse plus particulierement ici.
L’influence personnelle des générateurs sur la qualité du
plasma germinatif, qui renferme tous les attributs de
’héredité, sera nulle, puisque eux-mémes ont regu des la
naissance, définitivement constitué, cet héritage qu'’ils
doivent transmettre & leur produit. Ce qui revient & dire
que les caracteres acquis ne peuvent étre héréditairement
[ransmis.

Les caracteres acquis pendant la vie embryonnaire, les
malformations tératologiques sont assez souvent hérédi-
taires; mais I’observation montre bien, d’accord. en cela
avec la théorie précédente, que certains caracteres indi-
viduels, accidentellement acquis, ne sont pas héréditaires :
tels les mutilations, les stigmates professionnels, Mais elle
démontre aussi que, sous l'influence persistante des con-
ditions de l'existence, apparaissent chez les étres vivants
des aptitudes et des caractéres nouveaux qui demeurent
définitivement acquis & travers les générations succes-
sives et dont la transmission ne peut étre expliquée que
par l'influence héréditaire seule (Darwin). De méme en
pathologie, si certaines aptitudes morbides sont natives
au méme titre que certaines immunités, il en est d’autres
qui s’acquierent par le concours des- circonstances de la
vie. Cette remarque s’applique spécialement & la prédis-
position aux affections nerveuses, qui nous occupe. Or
Tobservation a démontré, sans contestation possible, que
la transmission héréditaire de cette prédisposition, dans
laquelle on peut voir une marque de débilité congénitale
du systeme nerveux, est un fait aussi indéniable que I’hé-
rédité des caracteres physiologiques qui résultent de
adaptation d’une espéce animale & un milieu donns.

Comment concilier ce.résultat de l'observation avec la
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-conclusion contradictoire qui semble se dégager d’elle-
méme de la théorie de Weissmenn? L'auteur, qui est d’ajl-
leurs un partisan des idées de Darwin, a montré lui-
méme de quelle maniere on pouvait tourner la difficulte,
tout en laissant debout son hypothese tout entiere®. Les
conditions de la vie, en méme temps qu'elles agissent
sur l'organisme de. I'individu, exercent forcément une
influence sur le plasma germinatif, qu’il renferme. Autre-
ment dit, et pour parler le langage de Weissmann, les
conditions extérieures qui sont capables de modifier dans
un certain sens les Déterminants de I'organisme, modi-
fient dans le méme sens les Déterminants du plasma ger-
minatif qui est contenu en définitive dans une cellule de
cet organisme. La persistance de cette influence pendant
un grand nombre de générations successives aura pour
résultat de rendre permanente cette modification des
Déterminants, c’est-3-dire de créer un caractére nouveau
et héréditaire.

En résumé, Weissmann admet parfaitement I’hérédité
des caractéeres acquis dans ces conditions; toutefois les
influences ambiantes, suivant lui, pour créer un carac-
tere nouveau, s’exercent non pas seulement surle géné-
rateur, mais & la fois sur le générateur et son produit.

On a comparé non sans raison I'hérédité des caracteres
acquis aux effets de I'habitude et aux effets persistants
d’une excitation qui ne se reproduit plus?.

D’apres J. Hunter3, I’hérédité comprend : 1°la trans-
mission des propriétés naturelles; 2° la transmission des
propriétés morbides. M. A. Sanson a rajeuni cette formule
en disant que « I'hérédité biologique est la transmission
des ascendants aux descendants, par voie de génération

(1) Weissmann. Die Continuitit des Keimplasma's, eine Theorie
der Vererbung. Iéna, 1892.

(2) H.-B. Orr. A theory of development and heredity,1893, p. 59.
(3) J. Hunter. OEuvres complétes. Trad. Richelot, t. I, p. 404.
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sexuelle, des propriétés ou qualités naturelles ou ac-
quises! ». :

Nous ne ferons que rappeler ici les lois générales de
’hérédité, telles que Darwin les a formulées : '

Lo< de Uhérédité directe et immédiate, d’ apres laquelle
les parents tendent a léguer leurs caracteres physiques et
moraux a leurs descendants directs.

Lot de prépondérance dans Uhérédité directe, suivant
laquelle les caracteres de I'un des deux générateurs pré-
dominent dans le produit.

Loi d’hérédité en retour, qui s’applique aux faits sou-
vent observés d’atavisme, c’est-a-dire a la réapparition
chez les descendants des caracléres d'un ancétre plus-ou
moins éloigné.

Lot de Uhérédité homochrone, c’est-a-dire de l'appari-
tion des caracteres héréditaires aux mémes époques dela
vie chez les ascendants et chez les descendants*

Ces différentes lois, qui sont relatives aux caracteres
d’ordre physiologique, trouvent également leur applica-
tion en pathologie, ainsi que nous le verrons. De méme
que certains caractéres normaux se transmettent seule-
‘ment aux individus du méme sexe, de méme certains
caractéres tératologiques ou morbides®. Mais & coté de
I'hérédité homosexuelle, on observe quelquefois I’hérédité
hétérosexuelle. Il convient aussi de préciser la significa-
tion de certains termes dont nous aurons & faire usage
dans cette étude. C’est ainsi que la dénomination d'héré-
dité collatérale s’emploie abréviativement pour désigner

(1) A. Sanson. L’hérédité normale et pathologique, 1893, p. 2.

(2) WV Sedgwick. Notes on the influence of heredity in disease.
(Brit. med. journ., 1896, I, p. 458).

(3) Sed_gwick. On sezual limitation in hereditary diseases (British
dnd foreign med: chir. review, 1861, t. XXVII, p. 477; t. XXVIII,
p. 198). — The influence of sex in hereditary diseases (ibid., 1863,
t. XXXI, p. 445).
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certains faits qui sont du domaine de I'hérédité atavique.
Dire que I'on peut hériter tel caractére d’un parent col-
latéral (oncle, cousin, etc.), ¢’est, par une sorte d’abus de
langage, indiquer que tel caractere atavique peut re-
paraitre chez deux collatéraux d’'une méme famille en
dehors de toute hérédité directe immeédiate.

On a admis avec Darwin et Spencer une hérédité dite
d'imprégnation ou lélégonie’, qui consisterait en ce
qu’'une femelle pourrait transmettre aux produits d’un
second conjoint des caractéres du premier, mais la réa-
lité des faits de ce genre a été contestée par Settegast, par
Weissmann et par Sanson qui a fait justice de cette hypo-
these. ‘

Plusieurs maladies infectieuses, qui se propagent ordi-
nairement par contagion, peuvent étre transmises a l’en-
fant soit par la meére soit méme par le peére, la inére
demeurant indemne. La maladie étant due & un agent
d’infection spécial, c’est-a-dire & un étre qui a une exis-
tence propre, cette transmission ne peut pas étre consi-
dérée a proprement parler comme un fait d’hérédité. Les
éléments générateurs n’ont pu que servir de véhicule &
I'agent morbide ou a ses produits. Ce qui a été transmis,
“ce n’est pas un caractére naturel, et ce n’est méme pas un
caractere définitivement acquis, ¢’est une propriété étran-
gere et accidentellement surajoutée, susceptible de dispa-
raitre ou d’étre détruite. .La transmission des maladies
infectieuses ne répond donc pas aux conditions exigées
par la définition de I’hérédité biologique.

Les maladies nerveuses sont loin de se transmettre sous
la méme forme par I’hérédité; mais en raison de leur
parenté intime, elles se succédent en se transformant sou-

(1) Vom Rath. Un pseudo-cas de télégonie (Rev. scientifique, 1895,
4° série, t. II, p. T14). — A. L. Bell. The influence of a previous
sire.(Journ. of anat. and phys., 1896, p. 259). — Beugnies. L’hérédité
" .oblique (Gaz. méd. de Liege, 1897, 10° année, p. 62).
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vent dans une méme lignée. Ces faits sont désignés sous
le nom d’hérédité dissemblable, de transformation ou
par substitution, celui d’hérédité homologue ou similaire
étant réservé aux affections qui se transmettent intégra-
lement.

J. Hunter a soutenu qu'il n'existe pas de maladies héré-
ditaires & proprement parler, mais seulement une dispo-
sition héréditaire a les contracter! Nous verrons que
cette prédisposition est constituée par un état de dégéné-
rescence, souvent caractérisé par des grossiéeres anoma-
lies de développement.

Les maladies du systéme nerveux, qu’elles se mani-
festent par des troubles psychiques, sensoriels ou moteurs,
offrent entre elles des affinités nombreuses, des points de
contact multiples; et bien que, dans ces derniéres années,
‘les études tant cliniques qu’anatomo-pathologiques aient
multiplié les espéces, on peut dire. qu’elles constituent
une seule famille indissolublement unie par les lois de
I'hérédité. Cette grande famille morbide n’est point com-
plétement isolée des autres groupes pathologiques; mais
ses alliances avec les dégénérescences et les maladies de
la nutrition ne font qu’accentuer la fatalité de son évo-
lution. C'est surtout leur gravité dans I’hérédité qui nous
a engagé & considérer les maladies du systéme nerveux
dans leur ensemble, et & rassembler les membres épars
de cette famille ; car chacun d’eux, s'il est encore fécond,
peut les reproduire tous, et il est indispensable d’étre en

- garde. Le plus souvent d'ailleurs les familles nerveuses.
disparaissent par la stérilité. Morel a montré que la des-
cendance des vésaniques ne se prolonge guére au dela de
la quatrieme génération : c’est un fait qui suffit & lui seul
a caractériser la dégénérescence de ces familles.

w Pour la commodité de I'étude et tout artificiellement,

(1) J. Hunter. OEuvres complétes. trad. Richelot, t. I, p- 226.
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nous diviserons la famzille névropathique en deux bran-
ches : une branche psychopathique, comprenant les élats
psychiques morbides et les névroses qui leur sont le plus
intimement liées ; et une branche névropathique propre-
ment dite, comprenant les maladies du systéme nerveux
qui affectent plus particulierement la sensibilité et le
mouvement.

Peu de temps apres la publication de la premiere édi-
tion de ce livre M. Orchansky a fait connaitre le résultat
de ses recherches sur I'hérédité morbide. Ses principales
conclusions me paraissent dignes d’étre rappelées?! au
moins & titre de renseignement :

« Les parents malades nerveux, surtout les peres mani-
festent une tendance plus considérable qu’a I'état normal
a transmettre leur sexe et type a leurs enfants, surtout
aux malades. Quant aux familles ou les parents sont poi-
trinaires, on observe I'opposé, la.distribution en sexe et
en type manifeste une prédominance du parent sain.
L’hérédité morbide ou la tendance des parents malades &
transmettre leurs maladies aux descendants est plus con-
sidérable du coté du pére que du coté de la mére. Le
danger de I’'hérédité morbide est plus grave pour les gar-
cons que pour les filles. L’état morbide des péres a une
tendance & se renforcer chez les enfants, surtout chez les
filles ; I’état morbide des meéres au contraire s’affaiblit
chez les enfants, surtout chez les filles. Ainsi 'hérédité
morbide du peére est progressive, celle de la mere régres-
sive. Le danger de la dégénéralion est plus grand pour
les garcons des peres malades, plus faible pour les filles
des meres malades. La mere présente une stabilité plus
forte de son état normal comparativement au pére contre
la constitution de ce dernier. L’hérédité morbide est la

(1) J. Orchansky. L’hérédité dans les fa/nzlles malades et Théorie
. générale de U'hérédité (Mém. de l'acad. imp. des suences de Saint-
" Pétershourg, 189%, t. XLIIL, n° 8, p. 69).

1.
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plus intensive chez les jeunes parents & I’époque de la ma-
turité individuelle complete. Chezles premiers enfants des
parents malades, on trouve une plus grande proportion de
malades et des maladies des plus graves. L’hérédité mor-
bide du c6té du peére est plus de nature organique celle de
la meére plus du caractere fonctionnel. En résumé, I’héré-
dité morbide est soumise aux trois principes de ’hérédité
normale : interférence ou lutte entre les parents, maturité
individuelle des parents et enfin au principe des lémites
ou de la stabilité et de la variabilité. »




CHAPITRE 11

Hérédité pathologique. — La branche psychopathique
de la famille névropathique.

Au méme titre que les caractéeres physiques, que les ins-
tincts, les facultés de I'esprit sont transmissibles hérédi-
tairement. Les exemples les plus frappants a cet égard
nous sont offerts par les générations d’esprits supériears
que l'on a vus se succéder dans les mémes familles. On
pourrait citer & I'appui des familles de peintres, de musi-
ciens ou de savants célébres.

Il en est malheureusement de méme pour les anomalies
de I'esprit ; et nulle part ailleurs plus que dans le groupe
des vésanies n'apparait le caractere de fatalité dont est
empreinte la grande loi de ’hérédité nerveuset. L’héré-
dité de I’aliénation mentale. dans ses différentes formes est
aujourd’hui admise par tout le monde; et les travaux
d’Esquirol, de Parchappe, de Guislain, de Brierre de Bois-
mont, de Baillarger, de Moreau (de Tours) n'ont fait que
révéler des différences de degré dans 'évidence de cette
cause.

La folie de la meére est plus héréditaire que la folie du

(1) Doutrebente. Etudes généalogiques sur les aliénés héréditaires
(Ann. méd.-psych., 1869, t. II, p. 197, 36@).
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peret. La folie de la mere se transmet plus souvent aux
filles et la folie du pere plus souvent aux fils(Leubuscher,
Brigham 2).

Lerole de la prédisposition dans I'étiologie des vésa-
nies est souvent masqué par l'existence de causes appa-
rentes dont I'importance frappe tout d’abord. Mais ces
causes, soit morales, soit physiques, ne sont en réalité
que des causes déterminantes. 1l n’est pas jusqu’aux dé-
lires d’origine infectieuse ou toxique qui ne se dévelop-
pent que sur un terrain préparé. On a dit que dans le
délire fébrile, la prédisposition n’est rien parce que sou-
vent l’aliénation guérit a la suite d’une maladie fébrile® ;
mais on sait que chez les hystériques le choe provoque ou
guérit les accidents justement en raison de la prédisposi-
tion. Que l'on parcoure les observations de folie puerpé-
rale rapportées par Esquirol, Weill *, Helftt, Marcé®; on
verra que la grossesse, I'accouchement et la lactation ne
font le plus souvent que développer un germe transmis
héréditairement. On peut en dire autant de la folie brigh-
tique (Lasegue) ®, etc. Esquirol 7 a déja fait remarquer que
Iivrognerie est quelquefois le résultat d’un entrainement
maladif ; et Laségue® a insisté de nouveau sur ce fait que

(1) Baillarger. Rech. statistiques sur Uhérédité de la folie (Ann.

méd. psych., 1844, (. HI, p. 328). — \. Morison. Lectures on insanity,
5° éd., 1856, p. 296.

(2) J. Turner. Statistics dealing with hereditary insanity, etc.
(Journ. of mental sc., 1896, p. 493).

(3) Chavigny. Du délire fébrile, Th. Lyon, 1892.

18&?) Weill. Consid. gén. sur la folie puerpérale (Th. Strasbourg,

(5) Mu}*cé. Trailé de la folie des femmes enceintes, des nouvelles
accouchées et des nourrices, cte. 1833,

(6) Ch. Féré. Bull. el mém. de la Soc. méd. N
1885, p. 263, Soc. méd. des hdp. de Paris,

) (7) E_squirol. Des Maladies mentales, 1837, t. II, p. 74.
;_’._(S) Ch. Lashgue. Etudes médicales, 1884, t. I, p. 2%
e
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la soif de I'alcool est l'indice d’un état cérébral patholo-
gique. Pour devenir alcoolique il faut étre alcoolisable * ;
et n'a pas qui veut la soif des liqueurs fermentées. Entre
I'ivrogne et le dipsomane il n’existe qu'une différence de
modalité et d’impulsion morbide ; mais ce n'est qu’en ap-
parence qu’ils consliluent deux especes distincles. On
pourrait en dire autant des exces vénériens, des exces de
travail intellectuel, etc. ; de telle sorte que les habitudes
vicieuses qui paraissent les causes déterminantes des psy-
choses ne sont en réalité que les premiers symptomes
d’un état névropathique. Les passions violentes sonl des
phénomeénes du méme ordre; c'est & bon droit que 'on
dit que la colere est une courle folie, et les sujets bien
‘équilibrés ne se laissent guere aller a ses exces. Krafft-
Ebing s’est en vain efforcé d’établir au point de vue
médico-l1égal des barriéres entre les mouvements passion-
nels dits physiologiques, les mouvements passionnels pa-
thologiques et les états vésaniques proprement dits. Ce
n'est pas sans raison non plus que J. Frank? décrit
Pamour effréné comme une maladie nerveuse : on ne
devient fou d’amour que quand on avait un amour de
fou.

Les émotions morales vives, la peur, la joie, ete., qui
jouent un si grand réle comme causes déterminantes de
'aliénation mentale ou de certaines névroses, comme
Iépilepsie, la paralysie agitante, etc.3, sont aussi du
"domaine de la nervosité excessive ; et il n’y a que les
sujets préparés qui en subissent les effets d’'une maniere
aussi désastreuse.

- Les causes morales n’agissent guére qu'en excitant la
prédisposition : c¢'est un fait qui est bien mis en lumiere

(1) Ch. Féré. Note sur les alcoolisables (Soc. médicale des hopi-
taux, 1885, p. 293).

(2) J. Frank. Traité de Pathologie interne (trad. Bayle), t. I1L, p. 143.

(3)'Ch. Féré. La Pathologie des é;ﬁotions, in-8, 1892.
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par plusieurs observations de Pinel, de Morel, etc., dans
lesquelles on voil plusieurs membres d’une méme famille
devenir aliénés a la suite d’une terreur.

Laseégue pensait que les longues perplexités jouent un
plus grand réle dans I’éclosion des vésanies que les choes
moraux les plus intenses, mais instantanés en quelque
sorte : mais I’indécision, la perplexité sont peut-étre moins
souvent les causes que des symptomes de faiblesse mentale.

Ces propositions sont appuyées par ce fait que les intoxi-
cations provoquées déterminent surtout des troubles céré-
braux chez les sujets tarés : dans les expériences de
Moreau (de Tours) sur le haschich, les troubles psychiques
n’ont été observés que chez les sujets « éminemment pré-
disposés » ; et on peut dire avec raison que I'alcool est la
pierre de touche de I’équilibre des fonctions cérébrales. On
peut faire les mémes réserves pour les traumatismes.
Toutes ces causes ne sont qu'accessoires, et elles n'ont
acquis de valeur qu’en raison de la difficulté de la recherche
de la prédisposition.

Ce qui fait que les traumatismes?, les chocs moraux,
etc., ont paru jouer un grand role dans la pathogénie des
affections nerveuses, ¢’est que ces causes ont en effet une
influence considérable sur la marche de la maladie qu’elles
précipitent.

Depuis Lallemand, les pertes séminales involontaires
ont été accusées d’'un grand nombre des troubles fonction-
nels du systeme nerveux et méme des lésions organiques :
on les a accusées de déterminer la folie 2; mais la sperma-

{1) Ch. Vallon. 'D.e la paralysie générale et du trawmatisme dans
lez'u's rapports:‘recaproques. Th. 1882, — Bataille. Traumatisme et
N.evropal/ue“s. Th. 1890. — Mickle. The trawmatic factor in mental
disease (Brain, 1892, p. 78)

(?, ‘(]Jluude.ADe la folie causée par les pertes séminales. Th. 1894.
— Lisle. Des pertes séninales involontaires et de lewr influence sur

l( & d ] ! rd O \ 3 N Y ]
eé f(;go).ucteon de la folie (Avch. gén. de méd., 4860, . XVI, p. 257
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-lorrhée n'est point une affection essentielle?! : quand elle
n’est point physiologique, elle est toujours symptoma-
lique. Le plus souvent elle trahit une affection cérébrale
ou spinale caractérisée par d’autres troubles ; lorsqu’elle
existe & I'état d’isolement, on peut, en interrogeant les
antécédents personnels ou héréditaires, établir'existence
d’un tempérament névropathique, d’une hyperexcitabilité
cérébrale ouspinale congénitales dont les pertes séminales
ne sont qu'un symptdme. On peut étre a la fois sperma-
torrhéique et vésanique, mais la perte séminale n’est
point 'agent pathogene principal du trouble mental.

La consanguinité, qui a été accusée ? de pouvoir déter-
miner & elle seule des névropathies, et particulierement
la surdi-mulité ®, n'agit en réalité que par I'accumulation
de I'hérédité ; des états névrosiques, indécis chez les deux
producteurs, s’accentuent chez le produit. A. Mitchell cite
de nombreux cas de dégénérescence dans les ménages
consanguins, mais il néglige de donner des renseigne-
ments sur les ascendants *.

On a fait jouer un role important & la consanguinité
dans la fréquence des maladies nerveuses chez les Israé-
lites 5. .

La consanguinité n’agit qu’en favorisant I'hérédité des
qualités familiales bonnes ou mauvaises ; dans les familles
saines elle est a rechercher, dans les familles morbides

(1) Malécot. De la spermatorrhée. Th. 1883.

{2) Boudin. Dangers des unions consanguines, el nécessité des croi-
sements, dans Uespéce humaine et parmi les animaux (Ann. d’hygiéne,
etc. 1862, 2° éd., t. XVIIL, p. 3, 460).

(3) Sambuc. Etude de la consanguinité dans ses rapports avec la
surdi-mulité congénilale el la rélinite pigmentaire. Th. Bordeaux,
1896.

(4) A. Mittchell. Blood  relationship in marriage considered in ils
influence upon the offspring (Mémoires read before the anthrop. soc.
of London, 1865-66, vol. I, p. 402). — Ann. d’hyg. publ. et deméd.
légale, 1865, 4° série, t. XXIV, p. 44, 241).

(5) J. Béraud. Essai sur la pathologie des sémites. Th. Bordeaux, 1897,

-
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elle est a éviter. En dehoers de la consanguinité morbide
il est & remarquer que les psychopathes semblent se
rechercher ; et cette sélection pathologique contribue a
activer la dégénérescence.

Cette remarque est vraie non seulement pour les excités,
les excentriques, les hystériques et les vésaniques purs,
mais.aussi pour une autre catégorie d’anormaux, les cri-
minels, chez lesquels le vice devient la base d’une sélec-
tion spéciale. :

Nombre de zootechniciens admeltent que la consangui-
nité aboutit a la dégénérescence de la race : mais la con-
sanguinité qu’ils ont en vue différe de celle qui s’observe
chez 'homme civilisé. La consanguinité qu'on accuse
chez les animaux domestiques a trait aux unions entre
proches parents pére et fille, mére et fils, freres et sceurs
ou en tout cas entre produits d'un générateur commun
sans mélange tandis que chez I'’homme cetle consangui-
nité n’existe que dans des conditions de misére morale con-
sidérée déja avec raison comme pathologique: Huth dans
son livre The Marriage of near kin montre bien la défee-
tuosité des produits de l'inceste, mais il n'est pas pour
cela 1"adversaire des mariages entre cousins.

Certains troubles physiques passagers peuvent, lors-
qu’ils existent au moment de la conceplion, déterminer
chez le produit une prédisposition a I’aliénation mentale ;
c’est ainsi que, d’apres Flemming, les enfants concus
pendant I'ioresse du pére sont trés exposés aux psycho-
ses ; plusieurs meres d’épileptiques nous ont révélé I'exis-
tence de cetle cause, qu'on a souvent relevée aussi pour
I'imbécillité et 'idiotie (Burdach, Hufeland, Séguin, Bour-
neville, ete.). C'est une particularité qui d’ailleurs n’est
point faite pour étonner. Les expériences de M. Brown-
Séquardl ont montre que des cobayes rendus artificielle-

\

(1) Proceedings of the Royal soc., 1860, t. X, p- 297.
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ment épilepliques donnaient naissance a des petits épilep-
liques comme leurs parents; Luciani a publié un fait
expérimental analogue dans l'espece canine ! et cette
transmission del’épilepsie traumatique n’est point spéciale
aux animaux : nous avons observé un homme qui sans
antécédents héréditaires connus était devenu épileptique
et était resté quatre ans épileptique a la suite d’un acci-
dent de chemin de fer; pendant ce temps il avait eu une
fille qui, des I’age de cinq ans, était épileptique. Depuis,
M. Brazier a cité une famille névropathique qui tirait son
origine d’une épilepsie traumatique 2.

Du reste, I'influence de I'état psychique des parents au
moment de la conception sur celui de leurs enfants avait
frappé les esprits avant que les médecins s’en fussent
occupés ; Hésiode prescrivait de s’abstenir du coit au
retour des cérémonies funebres de crainte d’engendrer
des enfants mélancoliques; Erasme faisait dire & sa Folie :
« Je ne suis point le fruit d’'un ennuyeux amour con-
jugal»; Tristram Shandy attribue les ficheuses particula-
rités de son caractére a une question faile par sa mere
dans un moment trés inopportun. Un des enfants adulté-
rins de Louis XIV, con¢u pendant une crise de larmes et
de remords de M™ de Montespan, que les cérémonies du
jubilé avaient émue, conserva toute sa vie un caractere
qui le fit nommer « 'enfant du Jubilé ®

Les recherches de M. Dareste* et celles que j’ai entre-
prises moi-méme depuis, montrent sous quelles influences

(1) Luciani. Sulla epilessia provocata da transmissione eredilaria
della medesima (Arch. ital. per le malattie nervose, 1881, p. 206).

(2) Brazier. Note sur U'hérédité nerveuse (U'épileplo-traumalisme et
Uhérédité) (Journ. de méd. de Paris, 1894, p. 93).

(3) P. Lucas. Traité phJszologzqzte et philosophique de U'hérédité
naturelle etc., t. TI, p. 504.

(4) Dareste. Recherches sur la production ar tzﬂczelle des mons-
truosztes ete. 2° éd., Paris, 1891.
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légeres le développement des organes peut étre trouble,
surtout pendant les premieres périodes de la vie embryon-
naire; on peut donc comprendre que certains accidents
de la gestation soient capables de déterminer des états
anormaux non héréditaires, mais congéntiaux. Les trou-
bles nerveux, si fréquents chez les sujets dont la nais-
sance a 6té irréguliere, n'ont peut-étre pas d’autre ori-
gine. Les enfants qui ont été congus et portés a certaines
époques troublées offrent en grand nombre des troubles
de nutrition, des mallormations et en particulier des alté-
rations des fonctions du systeme nerveux. Les émotions
morales peuvent jouer un roéle dans la genése de ces alté-
rations : nous avons citéailleurs un cas d’'imbécillité dont
on peut reporter I'origine & des circonstances de ce genre;
mais dans les temps de siege ou de guerre civile, 'inani-
tion etl’alcoolisme participenta cette pathogénie (Legrand
du Saulle), et la part qu’ils y prennent est difficile & dé-
terminer dans beaucoup de cas : « Il conviendrait de spé-
cifier & quel moment ont agi ces causes; est-ce au mo-
ment de la conception, est-ce pendant la gestation et &
quelle époque? Il est & présumer, en effet, que chaque
malformation ne peut étre produite qu’a une époque dé-
terminée de I’évolution de I’embryon ! »

Si tous les aliénistes s’entendent & reconnaitre que la
folie en général est héréditaire, ils ne s’accordent pas
moins & admettre qu’il est relativement rare qu’elle se
transmette dans sa forme, bien que cela puisse se voir
(Baillarger, Delasiauve) 2.
~ Le plus souvent, la maladie qui se transmet se trans-
forme ®; c’est ainsi quon voit se succéder la manie, la
mélancolie, I'imbécillité, I'idiotie. Quoi qu’il en soit, la

(1} Ch. Féré. Les enfants du siége (Progres mdédical, 1884, p. 245).

(2) Baillarger. Cas de folie similaire héréditaire (Ann. méd.-psych.,
1875, 9° série, 1. X1V, p. 135).

(3) Legrand du Saulle. La Folie héréditaire, 4873, p- 9.
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tare héréditaire se retrouve le plus souvent, on peut dire,
chez les vésaniques, si on est 8 méme de faire une enquéte
sérieuse et complete dans la famille, ce qui d’ailleurs n’est
pas toujours possible.

Dans nombre de cas ce n'est pas d’emblée que I'héré-
dité nerveuse produit I’aliénation mentale ; il arrive sou-
vent que deux ou trois générations subissent des manifes-
tations névropathiques diverses et pour ainsi dire
préparatoires. L’hérédité a besoin d’étre accumulée, capi-
talisée en quelque sorte, avant de se montrer sous une
forme nettement caractérisée, avant de se traduire par
une-entité morbide & laquelle on puisse imposer un nom.
On trouve souvent parmi les ascendants des aliénés, des
sujets atteints d’'un état habituel de surexcitation, des
enthousiastes, des originaux, des inventeurs malheureux,
des dissipateurs, des individus affectés de tics intellectuels
ou moraux, des phrénalgiques (Guislain), des anormaux
(Maudsley), puis viennent des sujets atteints de maladies
du systeme nerveux, et surtout de névroses, de vésanies.
- L’observation a montré toutefois qu'il y-avait lieu d’éta-
blir une certaine gradation, selon les différentes formes
d’aliénation, dans la prédisposition héréditaire qui est &
Porigine de la pluparl des vésanies. Ainsi, dans les formes
aigués, dans la manie, la mélancolie simple, cette pré-
disposition serait réduite au minimum. Dans les formes
primitivement chroniques au contraire, la tare héréditaire
se retrouve bien plus souvent, sinon chez les ascendants
directs, au moins chez les collatéraux.

11 arrive souvent que les tendances vésaniques hérédi-
taires ne se manifestent que dans un 4ge avancé. Quelques
aliénistes reconnaissent I'existence d’'un groupe d’états
mentaux pathologiques, généralement associés a des stig-
mates de dégénérescence physique, dont les liens de
parenté révélés par I'hérédité sont tellement étroits qu'on
a eu l'idée de les réunir sous le nom de folies héréditaires
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(Morel). Les individus chez lesquels s’observent ces trou-
bles mentaux justifient donec au point de vue physique
aussi bien qu’au point de vue psychique, la dénomination
de dégénérés qui leur a été appliquée. Les os des mem-
bres, ceux du crine surtout, les organes des sens, les
organes génitaux, etc., présentent diverses anomalies de
conformation que 1'on réunit sous le nom de stigmaies
physiques. Ces stigmates ont été bien étudiés depuis les
premiers travaux de Morel ! non seulement par les méde-
cins aliénistes, mais aussipar les auteurs qui se sont occu-
pés d’anthropologie criminelle (Lombroso, Marro, ete.);
nous en avons pour notre part signalé un certain nombre :
on les trouvera énumeérés avec quelque détail dans la suite
de ce travail. En dehors des troubles vésaniques passa-
gers qu'on observe chezeux, les dégénérés offrent souvent
un état mental permanent qui s’écarte de la normale.
Sans parler des plus dégradés, dont les fonetions céré-
brales sont tellement amoindries qu'on doit les considérer
comme étant en dehors de la société, nous dirons quelques
mots seulement de I’état mental de ceux dont I'intelli-
‘gence, au premier abord, ne parait pas touchée, et que
M. Magnan désigne sous le nom de dégénérés supérieuss.
L’irritabilité extréme de leur caractére, la mobilité de
leurs sentiments et de leurs impulsions, la bizarrerie de
leurs gotuits font qu’on les désigne souvent dans la vie
comme des originauxr. En réalité, cette incohérence de
conduife repose sur un fond psychique morbide facile &
mettre en évidence. On ne saurait reconnaitre & leurs
.actions la méme valeur qu’aux actes des individus dont
les facultés cérébrales sont équilibrées : c’est qu’en effet,
les motifs qui les déterminent le ceédent chez eux en im-
portance & 'vmpulsion & agir. L’énergie dont ils peuvent

18gl__) Movel. Eludes cliniques, 1852 ; — Traité des dégénérescences,
i{.
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faire preuve dans ces conditions n’est qu’apparente, et ne
fait qu'exprimer le caractere de violence irrésistible dont
tout acte impulsif est empreint. En réalité, le dégénéré est
un étre de volonté faible et facile & dominer. En raison
de la diminution que présente chez lui la faculté d’atten-
tion, il est incapable de chasser de son esprit les 7dées
obsédantes qui I'assiegent et qui le poussent parfois a des
actes extravagants, en dépit de la parfaite lucidité de sa
conscience et de son intelligence, auxquelles I'absurdité
de ces conceptions n’échappe pas.

Tels sont, en une esquisse rapide, les caractéres fonda-
mentaux de 1'état mental du dégénéré, auxquels Magnan
a justement appliqué le nom de stigmates psychiques.’
-Leur recherche est d’'un grand intérét lorsqu’il s'agit de
porter le diagnostic exact et le pronostic d’'un des nom-
breux délires auxquels les dégénérés sont exposés. Bien
que ces troubles vésaniques passagers ne soient en réalité
que des maniéres d’étre d’'un méme état mental, suivant
I’objet auquel le délire s’applique, il est d’'usage de les
décrire & part.en clinique. Cest ainsi que la folie du
doute, la folie du toucher, I'agoraphobie, la manie du
nom, du chiffre (onomatomanie, arithmomanie), etc., sont
de simples épisodes de la psychopathie des dégénérés.
Chez ces malades, les troubles généraux de l'intelligence
se manifestent ordinairement sous forme de crises, de
bouffées délirantes, qui apparaissent brusquement et ces-
sent de méme. Rarement ils aboutissent a4 la démence
définitive; mais le plus souvent leur guérison n'est radi-

“cale gqu’en apparence; et ’on peut constater la persistance
de I’état mental antérieur, sur lequel un délire aigu est
venu se greffer passagérement.

= Quelquesauteurs ont lié 'idée.de dégénérescence a celle
d’hérédité. et désignent toute une catégorie de malades
sous le nom d’'héréditaires dégénérés; mais nombre d’in-
dividus qui présentent les caractéres de cette catégorie
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de malades, ne sont pas des héréditaires : la tératologie
expérimentale le démontre bien. La nécessité de ce lien
entre la dégénérescence et I’hérédité morbide doit dispa-
raitre avec la notion de fatalité de I'hérédité morbide :
on peut élre dégénéré sans étre héréditaire, et on peut
échapper & Uhérédité morbide.

L’importance des folies dites héréditaires, au point de
vue actuel, esi établie en outre, par ce fait qu'elles repré-
sentent, on peut dire, une véritable souche commune
a un grand nombre de maladies nerveuses. Non seulement
les dégénérés engendrent des dégénérés, mais on ren-
contre aussi dans leur descendance 1'épilepsie, ’hystérie,
I’alcoolisme, la paralysie générale, voire méme un certain
nombre de maladies organiques de la moelle épiniére,
telles que l'ataxie locomotrice, 'alrophie musculaire pro-
gressive, la sclérose en plaques, etc. La déchéance s’ac-
centue d’autant plus vite dans les descendants que les
dégénérés, par un fatal penchant, dont la raison réside
sans doute dans une similitude de goiits et de caractéres,
s'unissent tres fréquemment entre eux. La facheuse
influence de la consanguinité dans ces conditions vient
pdrfois activer les effets d’'une double hérédité morbide, et
précipiter I'extinction d’une race, ainsi qu'on en trouve
des exemples dans les dynasties, dans la famille royale-
d’Espagne par exemple 1.

Bien quun certain nombre de caractéres généraux, de
stigmates communs aux dégénérés aient permis de for-
mer un groupe a part des folies héréditaires, il est relati-
vement rare, avons-nous dit, que les troubles vésaniques
dominants se transmettent dans leur forme. Certaines
formes cependant semblent particulierement pouvoir se
transmetire en nalure; au premier rang, il faut citer la
folie suicide.

() W. Ireland. The Blot upon the brain, 2* éd., 1893,
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Esquirol et Falret ont cité des exemples remarquables
de cette transmission directe. Le suicide familial n’est pas
trés rare*. Le Roy cite une famille de campagnards dont
dix membres se donnent la mort dans !'espace de cin-
quante ans?. Il arrive quelquefois que tous les suicidés
des mémes familles choisissent le méme genre de mort et se
détruisent au méme age. Un cas des plus curieux de ce
genre est celui qui est rapporté par M. Hammond ® : un
individu, 4gé de trente-cinq ans, se coupe la gorge avec
un rasoir dans un bain; il laisse trois enfants : deux fils,
qui se tuent au méme age, de la méme maniere ; une fille
qui, & trente-quatre ans, se détruit aussi en se coupant
la gorge dans un bain; cette derniere seule a un fils, qui,
aprés deux tentatives défectueuses, se tue a trente et un
ans par un procédé identique. L’hérédité similaire se
retrouve dans différentes formes d’émotivité morbide 4,
dans la folie du doute &, ete. Kraffl-Ebing a observé des
‘perversions sexuelles chez plusieurs membres d'une méme
famille. L'inversion sexuelle peut se transmeltre en s’ac-
centuant®. Il semble que, dans les centres d’idéation
comme dans les centres moteurs, dont on ne peut guére
les séparer, les cellules cérébrales aient une tendance a se
spécialiser et & acquérir des propriétés héréditaires.

La prédisposition vésanique native se montre surtout
dans toute sa netteté, lorsque des jumeaux se trouvent

(1) A. Morison. Lectures™on insanity, 1856, 5¢ éd., p. 224.
(2) E. Le Roy. Etude sur le suicide et les maladies mentales dans,
le département de Seine-et-Marne, 1870, p. 199.

(3) Hammond. 4 Treatise on insanity, on ils medical relations,
1883, p. 479.— Tiberi. Du suicide dans Uhérédité mentale. Th. Lyon,
1895. — Weir Mitchell. Clinical Lessons on nervous diseases, 1897,

p. 28.
’ (4 Ch. Féré. La pathologie des émotions, 1892, p. 478.

(5) G.-H. Savage. Heredity and neurosts. Brain, 1897, p. 19,

(6) Ch. Féré. La descendance d’un inverii. Rev. gén. de clin. et de
thérap., 1896, p. 561.
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atteints de la méme forme psychopathique et que leurs
acces sont toujours contemporains, bien que les SUJetS
soient séparés 'un de l'autre par de longues distances *.

Parmi les faits les plus propres & démontrer le carac-
tere héréditaire des affections mentales, il faut citer &
coté de la folie gémellaire certains cas de folie collective
développés dans une méme famille, folies familiales,
simultanées ou non 2. La contagion de la folie-ne peut se
produire qu’en raison d’une prédisposition souvent due a
I’hérédité 3.

On a signalé I’hérédité des hallucinations*.

Parmi les affections dites mentales, il en existe deux
auxquelles on s’accorde & attribuer des lésions anato-
miques encore mal connues, ce sont la démence sénile et
la paralysie générale.

L’involution sénile suit une marche inverse de 1’évolu-
tion et elle est d’autant plus précoce et plus rapide que
I’évolution a été plus défectueuse. Bébé, le fameux nain
du roi Stanislas, constitue une illustration remarquable
de celte loi : il mourut & vingt-trois ans avee tous les
attributs de la décrépitude. Un grand nombre d’idiots et
d’imbéciles confirment cette regle, qui régit 'involution
sénile en général.

« Sion se souvient que les cellules les dernieres déve-

(1) Clifford Gill. Twins suffering from mania (The journ. of men-
tal sc., 4883, t. XXVII, p. 540). — 1. Savage. Twins suffering
from similar atéacks of meluncolia (ibid., p. 539). — Ball. De la
folie gémellaire ('Encéphale), 188%. — Marro. Della paszia gemel-
lare (Ann. di fren. ct sc. affiniche, 1893.) — Norbury. Insanity in
twins (Med. News, 1893, . 1. p. 383.).

(2) L. Pain. Conérib. a Uél. de la folie he;edetau'e folies conco-
mitantes. Th. Nancy, 189%.

(3} L. Pronier. Etude sur la contagion de la folie. Th. Lausanne,
1892. — De Botk. De la contagion de la folie (Bull. -de la Soc. de
mdéd. mentale de Belgique, 1893, p. 416).

(4) -Report on the .census..of hallucinations (Procecdings of the
soc. for pxych. rescarches, 189% vol. X, p. 134).
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loppées sont plus petites et ont une moindre quantité de
cytoplasme, que leur retard de développement indique
un milieu moins favorable, et que enfin les conditions
qui retardent la croissance favorisent aussi la séni-
lité !, » on pourra comprendre le rapport qui existe entre
la débilité juvénile et la démence précoce.

Un grand nombre d’individus qui ont présenté jusqu’a
I'Age adulte les caracteres dont 'ensemble a été désigné
par Lorain sous le nom d’infantilisme arrivent prématu-
rément a la sénilité. Quelques-uns présentent dans I'en-
fance des caracteres de sénilité, ils ont l'air de petits
vieux et on leur décerne dés le college le nom de « pere ».
-Chez ces sujets, I'affaiblissement des fonctions psychiques,
subordonné a la dégradation physique n’est pas en rap-
port avec le nombre des années, mais avec l'usure de
l'organisme. La sénilité peut survenir & un 4ge peu
“avancé sous I'influence de causes accidentelles, d’un tra-
vail exagéré; de lésions vasculaires, de troubles de nutri-
tion (goutte, diabetle, etc.), mais surtout par une faiblesse
congénitale ou héréditaire du systéme nerveux.

La sénilité précoce est quelquefois attribuée au défaut
d’exercice. Plusieurs auteurs pensent que la vie intellec-
tuelle retarde la déchéance intellectuelle, et.favorise la
longévité; il me parait plus juste d’admettre que le talent
et la longévité reconnaissent pour cause les mémes con-
ditions matérielles. Une excellente organisation physique
‘pe'ut rendre compte en méme temps d'un fonctionnement
remarquable et d’une survie prolongée au dela de la
limite ordinairé. =
““L’expression Je démence sénile semble, d’aprés bon
nombre de descriptions, s’appliquer & un processus en
quelque sorte normal de la vieillesse avancée. Pourtant
la démence des vieillards n’est point du tout un phéno-

(i) H.-H. Donaldson. The Growth of the brain,*1895, p. 331,

FEré. — Fam. névrop. 2
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mene physiologique. Si la sénilité améne une déchéance
des fonctions physiques, cetie déchéance est constiluée
par un affaiblissement qui suit en quelque sorte une
marche réglée, dont le type peut étre fourni par la disso-
lution de la mémoire d’ou s’effacent d’abord les acquisi-
tions les plus récentes. L’affaiblissement intellectuel des
vieillards se caractérise par une plus grande difficulté
d’acquisition.

La propriété quont les éléments nerveux de conserver
les traces de I'impression re¢ue, d’associer ces traces et de
les reproduire s’affaiblit chez le vieillard & mesure que
diminue l'intensité des échanges nutritifs. A ’état physio-
logique cette déchéance porte sur I'universalité des fonec-
tions : il se fait un rétrécissement concentrique du ¢hamp
de l'activité sans changement dans ’équilibre général des
fonctions vitales, sans incohérence dans les fonctions
psychiques. Les sujets voués & la démence sénile sont
marqués des leur jeunesse, on les voit particulierement
exposés aux accidents du surmenage scolaire et de
I’exhaustion nerveuse sous toutes ses formes !. Chez eux
linvolution intellectuelle suit I'involution organique qui
la tient sous sa dépendance, son apparition est sans rap-
port nécessaire avec ’age, elle est commandée par la pré-
disposition. Clouston a admis ce rdle de la faiblesse héré-
ditaire du cerveau dans la démence sénile, role souvent
difficile & déterminer faute de renseignements suffisants ®
L’hérédité de la démence sénile se manifeste dans cer-
taines familles non seulement par l'apparition précace,
mais quelquefois par I'homochronie : dans une famille le
pére et deux fils sont tombés dans cet état de cinquante-

(1} Ch. Féré. Le surmenage scolaire (Progrés médical, 1887,
p. 114, 131).
(2) Clouston. Clinical lectures on mental diseases, 2° ¢dit., 1887,

p. 574 — Charpentier. Des ¢roubles mentaux dans la démence sénile
précoce (Ann. méd.-psych., 1885, t. I, p. 276).
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deux & cinquante-quatre ans. Alessi! a du reste relevé.
récemment que les déments séniles présentent plus de
stigmates de dégénérescence que les sujets normaux.

La paralysie générale constitue une névropsychopa-
thie, ol les troubles mentaux s’associent a des troubles
moteurs et sensoriels : les phénomenes d’ordre somatique
prédominent et forment la caractéristique clinigque. C’est
la moins héréditaire des maladies mentales. Les statis-
tiques récentes, établies pour démontrer la grande fré-
quence de la syphilis dans les antécédents des paraly-
tiques généraux, semblent diminuer encore la valeur de
I'influence héréditaire, mais en réalité elles prouvent seu-
lement qu’il ne faut pas confondre hérédité et prédispo-
sition. On a voulu voir une preuve péremptoire de la
relation nécessaire de la paralysie générale avec la syphilis
dans les cas ou la paralysie générale parait suivre la
syphilis communiquée par un sujet & un ou plusieurs
autres (Goldsmith, Morel-Lavallée ?) ; mais il n'est pas rare
de voir une femme attirer & elle successivement plusieurs
. prédisposés qui se succedent justement en raison de leur
caractére vésanique commun (sélection morbide).

Il est certain que I’hérédité similaire admise par Bayle,
Calmeil, Scipion Pinel, Brierre de Boismont, etc., dont on
peut rapprocher les cas gémellaires 3, s’observe treés rare-
ment aussi bien pour la paralysie générale que pour les
autres maladies mentales d’ailleurs. Mais les liens de
~ parenté de cette affection avec les vésanies* sont affirmés

(1) ‘Alessi. Stigmati degenerativi nella demenza senile (Riforma.
medica, anno XII, vol. I, p. 832, 842, 855).

(2) Morel-Lavallée. Paralysie générale et syphilis (Revue de méde-
cine, 1893, p. 147).

(3) Clouston and Savage, General paralysis in twins (The journ.
of mental science, 1888, p. 65).

(4) Lionnet. Des variétés de la paralysie générale dans leurs rap-
ports avec la pathogénie. Th. 1878.
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par de nombreuses observations. Marcé dit que, dans les
familles de paralytiques généraux, on rencontre des
maniaques, des mélancoliques. Dans mes observations
_personnelles jai rencontré la manie, la mélancolie,
/‘l'hypocondrie, la folie suicide chez les ascendants, les des-
cendants ou collatéraux de ces malades ' Déjerine publie
le tableau de famille d’'un paralytique général, fils d’épi-
leptique et neveu de suicidé, qui compte plusieurs ma-
niaques parmi ses collatéraux 2
Non moins évidentes sont les relations de la paralysie
générale avec les maladies nerveuses proprement dites.
On trouve signalées I'épilepsie, I'hystérie, la paralysie
agitante ; les affections organiques de la moelle, telles
que la paralysie infantile, I’ataxie locomotrice. La coexis-
tence du tabes et de la paralysie générale chez un méme
individu, dont on a peut-étre exagéré la fréquence dans
ces derniers temps, a eonduit certains auteurs & voir dans
ces deux affections une méme maladie & localisations mul-
tiples® Si les deux maladies ne sont pas idenliques, elles
ont au moins une parenté étroite, mise en évidence par
une prédisposition commune, des lésions analogues et
une sensibilité analogue aux agenls provocateurs, notam-
menl 3 la syphilis *
En résumé, I'hérédité névropathique est encore ici le
facteur étiologique prépondérant ® N'est-ce point altri-

- (1) Ch. Féré. La Famille néeropathigue (Archives de Ncurologie,
1884%, n° 19, t. VII).

(2) Déjerine. L'Hérédité dans les maladies du systéme nervew.r.
These d’'agrégation. Paris, 1886, p. 174.

3 Sa_muel Garnicr. Des rapports de Dataxvie locomotrice ef de la
parclysie générale. Dijon, 1893. — Nageolte. Tabés ef baralysie
générale, These de Paris, 1893.

(%) Stojanovitch. Elude critique sur les rapports du tabés et de
la paralysie générale. Th. 1893.

(iig) G. Sainl-Maurice. De la paralysie générale Juvénile. Th. 1896,
P- 19.
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buer une importance exagérée a des causes banales que
de placer au premier rang les exces de travail 1, les exces
de boisson ou les exces vénériens?? Ne doit-on pas
admettre que ceux qui souffrent de ces exeés sont dés
sujets prédisposés ? Ne fait pas d’abus vénériens qui veut.

M. Jacobson 3 sur 1.000 sujets non paralytiques compte
39 syphilitiques, tandis que sur 1.000 paralytiques, il y a
399 syphilitiques : ce rapport lui suffit & prouver la rela-
tion étiologique ; mais le méme rapport peut servir a
prouver que les prédisposés a la paralysie générale s’ex-
posent volontiers a la syphilis. Dans la question de I’étio-
logie syphilitique de la paralysie générale, la statistique
médicale a bien montré ce dont elle est capable en faisant
varier, suivant les auteurs, la proportion des paralytiques
généraux syphilitiques de 0,7 oude 1,742 93 p. 100 5. Aux
partisans de l'origine syphilitique -de la maladie, on peut
objecter que la paralysie générale chez les syphilitiques
ne differe ni dans son évolution clinique, ni dans ses
lésions anatomiques de la méme affection observée chez
des sujets indemnes de syphilis, et que les statistiques ne
peuvent prouver autre chose que l'influence occasionnelle
de la maladie vénérienne chez les prédisposés. M. Four-
nier ¢ résumait tout récemment son opinion dans les

(i) E. Lafaye, De la complexité des causes de la paralysie géné-
rale. Th. Lyow, 1890. — J. Bonnet. Rapports de la syphilis et de la
paralysie -générale. Th. 1891. — H. Berbez. De la paralysie géné-
rale due aux excés alcooliques, Th. 1892.

(2) Gagnerot. De la prédisposition dans la paralysie générale.
Th. 1893.

(3) Jacobson. The relationship between general paralysis of the
insane and syphilis (The journ. of mental science, 1892, p. 181).

(4 Ann. méd. psych., 1893, t. I, p. 450.

(8) G. Dengler. Syphilis et paralysie générale. Th. Nancy, 1893. —
J. Clerc. Considérations critiqgues sur Uétiologie de la paralysie
générale, et de la syphilis comme facteur essentiel. Th. Lyon, 1897.

(6) Fournier. Tabés et paralysie générale (Bulletin médical, 1893,
p. 542).

2.
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termes suivants : « On peut le dire aujourd’hui, tabes et
paralysie générale ont une étiologie & peu prés identique.
Leur cause majeure, sinon exclusive, c’est la syphilis
agissanl sur un organisme prédisposé. » On admeltra
facilement quon ne fait que rétablir les droits de- la
logique en mettant au premier rang la prédisposition?.

Il n'est pas sans intérét de relever que la paralysie
générale est rare comparativement aux autres formes
d’aliénation chez les Arabes qui sont cependant souvent
atteints de syphilis qu’ils soignent mal2.

Il ny a d’ailleurs aucun rapport entre la distribution
topographique de la syphilis qui parait tendre a s’atté-
nuer et la paralysie générale dont les progrées sont
notoires. La syphilis du reste esl incapable d’expliquer
la paralysie générale précoce et la multiplication rapide
chez la femme 3.

D’autre part, les pseudo-paralysies générales saturnine
(Delasiauve) et alcoolique (Nasse) ne se distinguent par
aucun caractere clinique *; et on est en droit d’admettre
que le saturnisme et I’alcoolisme ne jouent dans leur
évolution que le role d’agents provocateurs.

* CGe que fait la syphilis, d’autres infections peuvent le
reproduire ®.

De ce que la consommation de I’alcool et le nombre de
fous et principalement des paralytiques généraux aug-
mentent parallelement, on conclut (Planes, Claude, Gar-

(1) G-R. Wilson. The Diathesis of general paralysis (The journ.‘-'
of mental science, 1892, p. 30). '

(2) Pascalis. De la paralysie générale ches les Arabes. Th. Mont-
pellier, 1893.

(3) A. Maire. Paralysie générale et syphilis. Th. Naney, 1895.

(»?) Ch. Vallon. Pseudo-paralysies générales saturnine et alcoolique
(Mém. couronné par I'Académic de mdédecine, 1892).

" (8) Delmas. Contrib. & Uét. étiologique de la naralysie oénér
~Th. Bordeaux, 1895. At paralysie générale.
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nier)! que c’est I'alcoolisme qui est la cause de tout le
mal ; mais la tendance & abuser de 1'alcool et 1a folie et la
paralysie générale sonl les manifestations du méme mal.

On a prétendu que la paralysie générale, lorsqu’elle se
développe chez les héréditaires, affecte une marche inter-
mittente spéciale, avec rémissions et exacerbations passa-
geres, et présente une durée notablement plus longue
que dans les cas ordinaires ; et, d’apres M. Doutrebente 2,
quand, par exception, elle reconnait pour cause une héré-
dité vésanique, elle affecte une marche chronique et
rémittente spéciale. V

Sauton? considere I'élément vésanique dans la paralysie
générale comme surajouté et comme étant seul en rapport
avec I’hérédité psychopathique : celle-ci fait-elle défaut
chez les ascendants, la paralysie générale évolue sans
délire. On peut faire des réserves sur ces conclusions.

La paralysie générale infantile en dehors de la syphilis

+héréditaire ou acquise est particulierement favorable a
I'origine congénitale, principalement lorsqu'elle est fami-
liale *.

MM. Ball et Régis® se basant sur certains caracteres
biologiques (longévité, natalité, vitalité, etc.), admettent
que la paralysie générale n'est point de la famille des

- yésanies, qu’elle ne nait point, comme elles, de la folie,

(1) D. Kiroff. Conirib.a Uétude de la paralysie générale alcoolique.
Th. Montpellier, 1897.

(2) Doutrebente. Note sur la marche de la paralysie générale ches
les héréditaires (Ann. méd.-psych., 6° série, t. I, 1879, p. 226). —
Marandon de Montyel. Marche de la paralysie générale chez les
héréditaires (Ann. méd.-psych., 5e série, 1878, t. XX, p. 332).

(3) Sauton. De l’hérédité morbide et de ses manifestations vésa-

“niques dans la paralysie générale. Th. de Paris, 1883.

(4) Hoch. General paralysis of two sisters commencing at the age
and fifteen respectively (The journ. of nervous and mental diseases,
1897, p. 67).

{5) Ball et Régis. Les familles des aliénés au point de vue biolo-
-gique; etc. ('Encéphale, 1883, p. 401, 405, 428).
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et qu'elle n’engendre point la folie ; elle nait des maladies
cérébrales et engendre des maladies cérébrales.

La paralysie générale peut se trouver combinée chez le
méme individu, non seulement avec I'ataxie locomotrice
aveclaquelleelle semble former un complexus, mais encore
avec d’autres maladies & lésions de la moelle !

Les psychopathies en général ont d’autant plus de
chances de se transmettre par hérédité qu’elles sont en
état d’activité. La folie se transmet moins sirement quand
le générateur se trouve dans un armistice ou dans une
tréve, et surtout s’il a eu sa premiére atteinte apres la
fécondation ou apres la naissance, s’il s’agit de la mere.

Ce n’est pas seulement chez 'homme qu'on observe
I’hérédité des psychopathies; op la retrouve encore echez
les animaux ®. L'smmobilité du cheval est tellement héré-
ditaire que les chevaux mis en réforme par ’armée autri-
chienne sont chétrés s’il s’agit d'étalons et marqués s’il
s’agit de juments 3.

(1) Schuster. Ein Fall von Combination von progressiver Paralyse.
and progressiver Muskelatrophie (Ncurol. Centralbl., 1895, p. 768).

(2) Lauder Lindsay. Mind in the lower animals, 1879, t. II,
p. 30, 59, 184, 243.

(3) Bouley. Art. Immobilité (Nouv. Dict. de méd. chir. et d’hy-
giene vétérinaire, t. X, 1874, p. 49).




CHAPITRE III

Parenté du crime et du vice avec la folie. — Hérédité crimi-
nelle. — Le génie et le tempérament arlistique ; leurs rela-
tions avec la famille névropathique.

Certaines formes d’aliénation, et en particulier celles
quon a désignées sous le nom de folie instinctive, de
folie morale, etc., offrent une analogie qui re pouvait
manquer de {frapper l'attention avec d'autres états psy-
chiques anormaux, qui sont le propre des vicieux et des
criminels. La parenté du vice et du crime avec la folie
peut s’appuyer sur des fails nombreux?

L’héradité du vice est une notion trés ancienne : Alcine
et Morgane, les {ées malfaisantes de I’Arioste, sont les
fruits de 'inceste. Elle repose d’ailleurs sur 'observation ;
M. Despine % en rapporte plusieurs exemples remarquables,
notamment celui de la famille Chrétien * Maudsley * fait
remarquer avec juste raison que les antisociaug, qui ne
peuvent se soumettre aux regles de la société, sont souvent
voués a la folie ; et on peut dire que la plus grande partie

(1) Lombroso. L’uomo delinquenle. Torino, 1878.

)
)

_(2) Despine. Psychologie naturelle, t. I, p. 410.

(3) Clarke. Heredity and crime in epileptic criminals. Brain, 1880,
p. 401. '

(4) Maudsley. Pathologie de Uesprit (trad. francaise), 1883, p. 112
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des criminels sont moralement imbéciles * (moral idiocy?).
Beaucoup sont sujets & des explosions de violences, a des
terreurs nocturnes, a des perversions de I'idéalion, & des
conceptions délirantes . Un certain nombre d’entre eux
deviennent épileptiques, d’autres aliénés.

La fréquence des troubles mentaux chez les criminels,
déja constatée par Coindet *, par Cazauvielh ®, par Lélut?,
par Ferrus’, ete., est surtout mise en évidence par les
recherches de Bruce Thompson®; et il est bien certain
que les causes de la folie dite pénifentiaire sont inhé-
rentes au prisonnier et non & la prison®. Un certain
nombre de faits dans lesquels le remords est considéré
comme cause d’aliénation pourraient servir & démontrer
ce lien.

Le vagabondage, la débauche, la perversion des ins-
tincts se rencontrent fréquemment dans les antécédents

(1) Tamburini et Seppili. Studio di psibopatologia criminale, etc,
Reggio Eniilia, 1883.

(2) Forbes: Winslow. Obscure Diseases of the brain and mindg
3° édit., 1863, p. 129.

(3) Nicholson. The morbid psychology of criminals (The journ. of
mental science, 1873-187%-1875).

(4) Coindet. Observation sur Uhygiéne des condamnés détenus dans
la prison pénitentiaire de Genéve (Ann. d’hygiéne, 1838, t. XIX,
p. 273).

(5) J.-B. Cazauvielh. Du suicide, de laliénation mentale et des
crimes contre les personnes dans leurs rapports réciproques, ete.
(1842).

(6) Lélwt. De Uinfluence de Uemprisonnement cellulaire (Ann. méd.-
psych., t. IIL, p. 392). -

(7) Ferrus. Desprisonniers, de U'emprisonnement etdes prisons, 1849.

(8) J.-B. Thomson. On hereditary nature of crime (The journ. of
ment. science, 1870). — L. Aubin. Les militaires aliénés a Uhospice
de Marseille. Th. Montp., 1886.

9 S_auze. Recherches sur la folie pénilentiaire (Ann. mdéd.-psych.,
3 série, t, III, 1857, p. 28). — Hurel. Quelques obs. pour servir @
Uhistoire de la folie pénilentiaire (Ann. méd.-psych., 1875, 4 série,
t. . XIIT, -p. 451, 374).
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des aliénés ; lorsque la vésanie se caractérise, elle éclaire
d’un jour nouveau la multiplicité des condamnations
antérieurement subies par ces sujets?.

Bigot?, sous le nom de folie passionnellepolitique, rap-
porte des faits qui montrent bien la difficulté d’établir la
limite entre le crime et la folie.

Le vice, le crime et la folie ne sont séparés que par les
préjugés sociaux; ils sont réunis aussi bien par leurs
caractéres psychologiques et morphologiques que par
leur hérédité. Si on répugne & accepter cette parenté
intime, ce n'est pas faute de preuves scientifiques, mais &
cause des conséquences pratiques qui se présentent tout
de suite a I'esprit.

C’est en vain qu’on a cherché a établir une dislinclion
entre ces étals psychiques, morbides. « Entre le crime et
insanité, dit Maudsley 3, il existe une zone neutre : sur
un des bords, on n'observe qu'un peu de folie et beaucoup
de perversité; a la limite opposée, la perversité est
moindre et la folie domine. » CGe n’est pas avec une décla-
ration aussi vague qu'on peut élablir une frontiere, pas
plus que ne l'ont fait les travaux de Michéa "*,‘ de Sol-
brigs, etc.

M. Despine®, aprés avoir parlé de la maladie morale
qui produit le crime, dit que le criminel n’est point un
malade, qu'il ne faut pas l'assimiler & un aliéné : il a

(1) Ch. Laségue. De la responsabilité légale des aliénés (Arch. gén.
de méd., 1864, et Etudes médicales, 1884, t. I, p. 616).

"(2) Bigot. Des périodes raisonnantes de U'aliénation mentale, 1871,
p. 347.

(3) Maudsley. Le crime et la folie. Paris, 4 édit., 1880, p. 32.

‘(&) Michéa. Caractéres qui permetlent de distinguer la perversion
maladive de la perversité morale (Union medicale, 1852, p. 119, 124, .

127).
" (5) Solbrig. Verbrecher und Wahnsinn. Munich, 1869.

(6) Despine. Etude sur Uétal psychologique des criminels (Ann.
méd.-psyc., 1872, 5° série, t. VIII, p. 321).
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conservé son intelligence, sa place n’est point dans un
asile ; mais, en fin de compte, il arrive & conclure qu’il
faut le traiter dans un établissement pénitentiaire *.

« L’intelligence, dit-il, quelque grande qu’elle soit,
n’atténue point I'atteinte portée a la raison et a la liberté,
chez le criminel, par linsensibilité morale; elle ne de-
tourne point cet homnie du. mal, bien loin de 1a. » Que
faut-il de plus pour caractériser un sujet atteint d’insanité
morale, un alienus a se? Le crime et la folie se tiennent
indissolublement, on ne peut pas les dissocier, ni étudier
Pun sans 'autre 2.

Les grandes commotions sociales, en fournissant une
occasion aux instincts criminels, et une excitalion aux
prédispositions vésaniques peuvent mettre en lumiere des
monstruosités psychiques héréditaires et montrer, pour
ainsi dire expérimentalement, la parenté du erime et de
la folie. MM. Belhomme 3, Laborde*, Lunier et Mundy ® ont
cité, parmi ceux qui ont pris une part particulierement
malfaisante aux insurrections de 1848 et de 1871, plu-
sieurs sujets qui ont été traités comme aliénés et qui
avaient des aliénés dans leur famille. On ne peut pas
apprécier, méme approximativement, le réle que ’aleoo-
lisme a joué dans les mémes circonstances.

Du reste les enthousiastes qui prennent loyalement
part & ces événements ne sont pas a l'abri de tout
risque.

~ (1) Howard. The somatic etiology of crime (The amer. Journ. of
‘meurol. and psych., 4883, t, II, p. 233, 388).

(2) Gh. Fird. Dégénérescence et criminalité. Paris, 1888.

(3) Belhomumie. Influence des événements et des commotions poli-
tiques sur le deéveloppement de la folie, 1849.

(4) Laborde. Les hommes et les actes de Uinsurrection de Paris
devant la psychologie morbide, 1872,

(8) Lunier. Ann. méd.-psych., 1872, 3¢ série, t. VIL, p. 257.
(6) Mundy. 1bid. :
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Bourdin! avait déja remarqué que les décorés de Juillet,
« tétes chaudes et plus ou moins détraquées », ont fourni
une moyenne de suicides qui a dépassé la moyenne géné-
rale.

Du reste, dans le cas de folie collective ou épidémique,
il e faut pas se laisser égarer par 'importance du fait
‘qui semble avoir été la cause principale ; en y regardant
de pres, on constate que les individus prédisposés ont
seuls été atteints. On peut en dire autant de la plupart
des affections convulsives épidémiques; c’est ainsi que
Beard a noté I'hérédité chez les « Sauteurs » du Maine 2

C’est & tort qu'on a essayé de rapprocher sans distinc-
tion les criminels de I'homme primitif?® : cette théorie
serait applicable tout au plus aux crimes qui ont pour
objet la satisfaction de besoins naturels; le plus souvent
les criminels ne conslituent pas un retour & un étal nor-
mal antérieur; ce sont des anormaux par malformation
ou par maladie. Les autopsies de Benedickt, de Hanot, de
Schwekendiek, de Giacomini*, de Flesch ¥, n’établissent
nettement quun seul point : c’est la complexité et I'irré-
gularité de la morphologie des circonvolutions cérébrales.
Nous avons dit ailleurs que nous ne considérons point ce
caractére comme spécial aux criminels avérés®; mais on
n'est pas plus en droit, tant s’en faut, de I'attribuer a
Phomme primitif, pas plus que I'augmentation de poids

(1) Bourdin. De, l’influence des événements politiques sur la pro-
duction de la folie (Soc. de méd. pratique, 1868-72, p. 10).

(2) Arch. de Neurologie, 1881, t. II, p. 246.

(3) Lacassagne. L’homme criminel comparé & Uhomme pr imilif.
Lyon, 1882. —Lombroso Bull. Soc. Antrop., 1883. '

(4) Giacomini. Varieta delle circonvoluzioni cerebrali del womo.
Turin, 1882.

(5) Flesch. Ueber Verbrecher Gehirn, aus den Sitzungsberichten
der Wiirzburger Phys. med. Gesellschaft, 1881.

(6) Ch. Féré. Note sur un cas d’anomalie asymétrique du cerveau
(Arch. de Neurol., 1883, p. §9).

Firé. — Fam. névrop. - 3
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du cerveau L’association fréquente du vice et du crime
avec les ngvroses, et en particulier avec la folie et I'épi-
lepsie et avec les malformations physiques, constitue une
forte présomption en faveur de la théorie pathologique ou
tératologique contre la théorie atavique ducrime. L'exis-
tence quelquefois constatée de lésions cérébrales?® est
encore & I'appui de I'opinion que nous défendons : dégé-
nérescence et atavisme sont deux faits absolument dis-
tincts ; cependant la théorie de l'atavisme trouve encore
des défenseurs 3.

C’est en vain aussi que ’on voudrait rattacher & I'ata-
visme I'idiotie des microcéphales *; ces sujets présentent
le plus souvent, en méme temps que des anomalies
réversives que 'on peut rapprocher des tvpes voisins, des
malformations non seulement dans le cerveau, mais aussi
dans le reste du corps, bec-de-lievre, hernies'diaphrag%
matiques, syndactylies, sexdigitisme, etc., qui ne s’ex-
pliquent guere par l'atavisme, mais dont rendent fort
bien compte les troubles du développement dus a des
états morbides de I'embryon, et que I’on peut provoquer
artificiellement. Si on admet que les microcéphales et
les idiots représentent, au point de vue cérébral, un état
normal de quelqu'un de nos ancétres, dira-t-on aussi que

(1) Broca. Le cerveau de l'assassin Prévost (Bull. Soc. Anthrop., 1880,
p. 223).

(2) Broca. Surl'assassin Lemaire (Bull. Soc. Anthrop., 1867, p- 348}.
— Chudzinski. Sur le cerveau de Menesclou (Bull. Soc. Anthrop., 1880,
p. 578).

(3) Ascoli. Sullo sviluppo del dentee del giudizio nei criminali
(Arch. di psichiatria, ete., 1896, t. X VI, 3).

(4) Carl Yogt. Mémoire sur les microcéphales ou hommes-singes,
in-ko, 1867.— Achy. Ueber das Verhdiltniss der Microcephalie und Ata-
vismus (Stuttgard, 1878). — Spitzka. Insanity, ote. (New-York, 1883,
p. 278). — Ducatte. La microcéphalie au point de vue de Uatavisme.”
These de Paris, 1880. f

bo(as,) 113321%1‘(10.. Contribuicao para o estudo dos microcephalos. Lis-
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I'infécondité commune chez ces sujets est la réapparition
d’'un caractere ancestral ? Il ne faut pas confondre 'ata-
visme avec la persistance d’un état feetal.

Si on considere 1'évolution de la morale dans les diffé-
renls peuples, on est réduit a la définir I'utilité dans le
milieu. Criminels et aliénés ne sont en général ni plus ni
moins nuisibles. Si, d’autre part, on excuse les aliénés
sous prétexte qu'ils agissent en raison d'un état morbide
de leurs structures, peut-on admettre que les structures
des criminels qui agissent anormalement sont normales?

Dans un ordre d’idées tout & fait différent, le génie, le
tempérament artistique se trouvenl unis aux affeclions
mentales par une parenté facile & metlre en évidence,
griace aux combinaisons qu'qn les voit former soit chez
les sujets eux-mémes, soit dans leur famille : Morel en
cite unremarquable exemple! Nullum magnumingenitum
nist mixtura quadam stultitie, ditun ancien ; nombreux
en effet sont les hommes illustres & différents titres qui
ont été alteints de névroses ou de psychoses: Socrate,
‘Pausanias, Charles-Quint, Mahomet, Tasse, Cellini, Pascal,
Luther, Pierre I'Hermite, Loyola, Jeanne d’Arc, Sweden-
borg, Swammerdam, Zimmermann, etc., pour ne pas
parler des contemporains ®. Lélut, dansses études sur le
Démon de Socrate et sur I’Amulette de Pascal 3, a bien
montré la réalité de la coexistence de troubles mentaux
avec un grand développement intellectuel ; les conclusions
ont été généralisées depuis par Moreau (de Tours), qui les
a résumées dans la formule : le génre est une névrose.

(1) Morel. Traité des maladies mentales, 1860, p. 116.

(2) Lombroso. Genio e follia, & édit., 1882. — Nisbet. The insanity
of genius, 1891. — Warren, L. Babcock. On the morbid. heredity and
predisposition to insanity of the man of genius (The journ. of ner-
vous and mental diseases, 1895, p. T44).

(8) Lélut. Du démon de Socrate, spécimen d'une application de la
science psychologique & cellé de Uhisloire. Paris, 1886. — L’ Amadlette
de Pascal, pour servir & I'histoire des hallucinations, 1846.
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Feuchtersleben * avait dit que le délire poétique participe
de 'enfance, du sommeil el de la folie. Si toutes les formes
de la nervosité peuvent se rencontrer chez les hommes de
génie et de talent, c’est sans contredit I’hypocondrie qu’on
observe le plus fréquemment. C'est ainsi qu’on peut citer
Camoéns, Byron, Huyghens, Moliére, J.-J. Rousseau, Swift,
Gilbert, Beethoven, ete. 2.

Ce n’est pas seulement chez I'individu lui-méme que
I'on peut retrouver I'association des psycho-névroses et
du développement intellectuel le plus élevé. L’histoire
pathologique des familles d’'un grand nomhre d’hommes
éminenls étudiés par MM. Moreau (de Tours) et Jacoby?,
nous montre souvent la combinaison héréditaire des vésa-!
nies, des névroses, du génie et des passions excessives,ﬂ
du vice et du crime. A. Voisin cite I'exemple d’un peintre
de talent, fils d’'un hystérique et frere de deux idiotsjet
d’un aliéné *. Trousseau rapporte un fail analogue 5.

D’ailleurs il existe un certain nombre de faits montraii]
que I'hérédité d’une intelligence exceptionnelle peut étre
tout aussi bien établie que I'hérédité des névroses et que
I’hérédité du crime. On cite des familles de musiciens, de
peintres, de poetes, de savants illustres ; les philosophes
se reproduisent peu et ne figurent guere dans ces généa-
logies ®.

(1) Feuclilersleben. Hygiéne de U'dme, 3° ¢d. franc.. p. 88.

(2) Le talent, dit Proudhon (Conlradiclions économiques), est d’or-
dinaire lallribut d'une nature disgraciée, en qui I'inharmonie des
aplitudes produit une spdécialité extraordinaire monstrueuse. .

(8) P Jacoby. Etude sur la sélection dans ses rapports avec U'héré-
dité chez Uhomme, 1881,

(4 \. Voisin. Art. HEREDITE, Dict. de méd. et de chir. prat.,t. XVII,
1873, p. 453.

(3) Trousseau. Clinique méd. de U'Hétel-Dieu, & ¢d., 1873, t. II,
p. 136, 610.

{0) Galton. Hereditary genius, 2° ¢d., 1892, p. vir. — Ribot, L'héré’
dité psychologique, 5° éd., 1894.
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Comme le fait remarquer Galton, ce sont plutot les apti- \
tudes mentales que le véritable génie qui sont hérédi-
taires, et on les voit exceptionnellement se transmettre
pendant plus de deux ou trois générations. Quant au
génie, il ne se transmet guere.

Si le crime et le génie sont fréquemment associés a
la folie, il n’est point rare de voir chez les aliénés des
~éclairs qui pourraient passer pour du génie dans d’autres
circonstances ou dans d’autres temps; et il est encore
plus fréquent de les voir accomplir des actes criminels.

Le génie et le vice trahissent souvent leur essence com-
mune par‘des anomalies intellectuelles ou morales qui les
accompagnent. Les aliénés, les criminels et les hommes
de génie apportent en naissant une constitution trés ana-
logue ; tous sont doués d’une excitabilité telle qu’ils réa-
gissent en dehors des regles psychologiques ordinaires.
CGe sont quelquefois les circonstances extérieures qui
déterminent la spécialisation. Il se peut que, si cette pré-
disposition diffuse, si cet état névropathique indécis n’est
point mis en jéu par une excitation suffisante, le sujet
reste ou hyperexcitable ou phrénalgique, mais sans état
merbide caractérisé. La parenté de I'extréme vertu, du
vice et de la folie est surlout bien montrée par ce quon a
appelé les états mixtes moraux ou intellectuels. Certains
individus, doués d’une intelligence remarquable, offrent
une perversité morale des plus manifestes, ou inversement ;
d’autres ont des aptiludes extraordinaires mais limitées
'a une science, & un art, aux mathématiques par exemple
ou a la musique, et, en dehors de la, ils sont inférieurs
en tout; ce sont la les génies partiels (F. Voisin). En
dehors de leur talent limité, la dénomination d’esprifs
faibles leur conviendrait le plus souvent. Félix Plater
avait déjd nolé chez quelques imbéciles le génie de la
_musique, de la peinture, de la sculpture, etc. ; et il falsalt
remarquer en outre qu’il n’est point rare de rencontrer
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parmi les pauvres d’esprit des sujets trés vicieux. Cer-
tains enfants, apres avoir donné de grandes preuves d'in-
telligence, s’arrétent tout a coup dans leur développement
ou offrent des déviations morbides diverses; les enfants
prodiges, chez lesquels I'hérédité névropathique est fré-
quente !, sont le plus souvent des candidats & I'imbécillité
ou a la folie. C’est sans aucune preuve qu'on a avancé que
I'altération des facultés était dans ces cas la conséquence
d’'une inflammation des membranes du cerveau® provo-
quée par I'exces d’application.

Les hommes de génie montrent fréquemment leur fai-
blesse d’esprit dans la vie pratique. Si les annales du
génie sont souvent aussi les annales du malheur, c’est
que les géniaux sont incapables d’adaptation au milieu, et
bien souvent ils ne sont pas plus utiles aux autres qua
eux-mémes ; ils étonnent 'humanité plus souvent qu’ils
ne la servent.

Certains enthousiastes, capables du plus beau dévoue-
ment, ne peuvent, dans certaines circonstances, com-
prendre telle délicatesse de sentiment que leur sens mo-
ral ne percoit point ; ils sont dans une situation analogue &
celle des sujets qui entendent le bruit, mais ne distinguent
point les sons, ou aux daltonistes qui ne peuvent recon-
naitre certaines couleurs ; et ces daltonistes moraux ou
intellectuels sont tout aussi incurables que les autres.
I’éducation n’agit que tant quelle est dirigée dans le sens
des tendances naturelles ; et, dans ces conditions décidé-
ment morbides, elle n’exerce tout au plus qu'une action
suspensive.

« Le génie est plus commun parmi les hommes, en
vertu de laméme tendance générale par laquelle I'idiotie

(1) G. Savage. Some relations of mental diseases to inheilance
(Guy's hosp. reports, t. XXII, p. 59, 1877).

(2) Solly. The human brain, its structure, ph siology and diseases.
London, 2 ¢d., 1867, p. 662. R L
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est aussi plus commune dans le sexe masculin'. » Cest
cette tendance a la variation plus marquée chez lui, qui
fait que le sexe masculin est plus exposé & la plupart des
anomalies morphologiques, & la surdi-mutité, aux anoma-
lies congénitales de I’esprit, ete.

M. Nordau?® a cherché a démontrer la constance de ces
assoclations chez une certaine catégorie d’artistes et de
littérateurs dont I'imagination semble prendre plaisir &
s’éloigner des idées communes. On lui reproche de n’avoir
pas compris que la folie de ces soi-disant décadents ne
consistait qu’a vouloir étonner ou scandaliser, et qu'au
fond ils ne pensent guere autrement que leurs contempo-
rains. Si ce reproche peut atteindre M. Nordau, il ne
suffit pas cependant & laver les auteurs visés du soupgon
de folie. C’est en- effet un fait d’observation courante que
ceux qui simulent la folie ont été aliénés, le sont ou le
seront.

Mais, nous dira-t-on, si la folie, le vice, le génie et
I'imbécillité sont des états anormaux de l'esprit, corres-
pondant & des troubles de sensibilité psychique, quel est
donc I’état normal ? Nous avons déja bien souvent insisté
sur ce fait, qu'il n’existe point deux cerveaux humains qui
se ressemblent, qu’il n'en existe point un seul qui soit
symétrique, qu’il n’y a point, en un mot, de cerveau qui
corresponde & la norme. Il en estde méme au point de vue
physiologique; ce n’est que théoriquement que I'on peut
déerire ’état de santé psychique. S’il y a, entre le vice et
la vertu, entre le génie et l'imbécillité, une situation
moyenne, ¢’est un point idéal ot personne ne peut prendre
place, et ces frontieres de la santé et de la maladie de
esprit ne peuvent étre qu’arbitraires.

La civilisation favorise la production d’étres exception-

(1) Havelock Ellis. Man and woman, 1894, p. 366.
(2) Nordau. Dégénérescence, 2 vol. in-80, 1893.



A LA FAMILLE NEVROPATHIQUE

nels, aussi bien des hommes de génie que des étres les
plus dégradés par le vice ou par les perversions intellec-
tuelles. Les nations les plus civilisées se distinguent
autant par le nombre de leurs aliénés et de leurs crimi-
nels que par celui de leurs hommes de talent. La civilisa-
tion produit ou au moins excite la tendance & la variation,:
qui se manifeste principalement dans le sexe masculin,

que I'on voit fournir le plus grand nombre d’ anomalies
psychiques de tout ordre et en particulier les défauts les
plus caractérisés, comme l'idiotie, la surdi-mutité, bien
moins fréquentes dans le sexe féminin, et aussi le génie.

Le développement parallele de la folie, du génie et du
crime constilue une des illustrations de la tendance a la
variation qui caractérise I’évolution de 'humanité, et qui
aboutit & une inégalité progressive contre laquelle les
lois restrictives de l'individualisme ne sauraient préva-
loir. Du reste, la tendance a l'inégalité progressive ne se
manifeste pas seulement au point de vue biologique, mais
aussi au point de vue de la distribution des richesses et
méme au point de vue hiérarchique 1.

(1) De Lilienfeld. Pathologie sociale, 1896, p. 191.




CHAPITRE 1V

Epilepsie et hystérie; leur parenté avec les maladies men-
tales. — Manifestations psychiques de ces deux syndromes
névropathiques. — Leurs relations dans I'hérédité avec les
-maladies organiques du systéme nerveux.

Il y a deux syndromes névropathiques dont I’étude se
place tout naturellement & la suite de celle des maladies
mentales, non seulement a cause. des liens de parenté
qu'elles présentent avec celles-ci, mais parce qu’elles
comptent elles-mémes parmi leurs manifestations des
troubles psychiques : ce sont I'épilepsie et I'hystérie.

Les manifestations mentales de 1'épilepsie sont Lrop
bien connues depuis les recherches de M. J. Falret, pour
que nous insistions longuement. Elles se montrent al’état
passager, apres les attaques (grand mal et petit mal intel-
lectuel), ou quelquefois avant, sous formne d'aura psy-
chique. D’autres fois, les troubles mentaux constituent a
eux seuls toute la maladie (Epileptic psychical équiva-
lent, Spitzka) ; ce sont des délires aigus se présentant
tantot sous la forme expansive, tantot sous la forme ma-
niaque. Trop souvent enfin la répétition des acces épilep-
tiques, quelle que soit leur forme, ameéne la démence.

Outre les troubles mentaux qui font partie du mal comi-
tial et ceax qui en sont la conséquence, on peut rencon-

3.
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trer chez les épileptiques d’autres phénoménes psychiques
qui coexistent sans se confondre avec les manifestations
de la névrose convulsive; M. Magnan a bien montré par
exemple que I'épilepsie. I'alcoolisme et la vésanie peu-
vent se cotoyer chez le méme individu, bien qu’on puisse
faire toujours la part de ce qui est propre & chacune de
ces affections *.

L’influence de I'hérédité névropathique dans la genese
de I'épilepsie a été tres diverscment appréciée par les
auteurs. Delasiauve 2, sans nier que 1’hérédité entre pour
quelque chose dans sa production, n’admet son influenee
qu’avec une certaine réserve. Pour Morel, I'épilepsie n'est
pas transmissible des parents aux enfants. Lasegue? con-
sidere I'épilepsie comme une infirmité acquise, et résul-
tant soit de traumatismes produisant des lésions perma-
nentes, soit de malformations spontanées. Par contre, la
tres grande majorité des auteurs admettent l'influence
héréditaire comme prépondérante. Mais un grand nombre
d’entre eux considerent comme exceptionnelle I'héré-
dité similaire, c’est-a-dire la transmission directe de la
maladie des parents aux enfants. Telle est 1'opinion de
Louis *, Maisonneuve®, Beau®. La plupart des anciens
observateurs au econtraire, depuis Zacutus Lusitanus,
Boerhaave, Van Swieten. Hoffmann, ete.., admettaient
existence fréquente de I'épilepsie chez les ascendants des

(1) ‘Ma;:nan. De la coexistence de plusieurs délires ches le méme
aliéné (Arch. de Neurvologie, t. I, p. 49).

(2) Delasiauve. Traité de U'épilepsie. 1884.

(3) Lasegue. De Uépilepsie par malformation du crdne (Ann.méd.-
psych., 1877, 3¢ scérie, t. XV,

I - . . . 3

_(*)_ Louis. Dissertation sur lu question : Conunent se fait-la trans-
misston des maladies hérédilaires ? 1739,

(3) Maisonneuve. Observalions ¢l recherches s épt ie. These
: es sur Uépilepsie. Thise
1803, p. 86. puep

(6) Beau. Rech. stalisliques pour servir a Phistoire de Uépilepsie et

Fge Uhystérie (\reh, gan. do méd., 1836, 2° série, . XIL p. 328.
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épileptiques. Esquirol, Moreau, A. Voisin, Foville, ete.,
en ont rencontré de nombreux exemples!. Echeverria? a
fourni & cet égard une statistique intéressante dont il
tire cette conclusion : que si 'on réunit aux épileptiques
les enfants morts de convulsions, on voit que plus de la
moitié des enfants issus d’épileptiques sont des convul-
sifs. La statistique du méme genre, établie d’apres les
nombreuses observations que j'ai pu faire & la Salpétriere
et & Bicétre, et que j’ai rapportée dans une publication
antérieure , plaide exactement dans le méme sens ; elle
montre d’autre part que, si quelques mariages d’épilep-
tiques sont d’une fécondité moyenne, il n'y a guére qu'un
cinquieme de leurs enfants qui soient sains. )

L’hérédité similaire de 1'épilepsie n'est done pas rare ;
si la plupart des auteurs s’entendent & la considérer
comme moins commune que I’hérédité de transformation,
on ne peut nier que, dans un certain nombre de familles,
I’hérédité épileptique directe est fréquente *

Qu'elle soit similaire ou dissemblable, I’hérédité épilep-
tique peut étre directe ou croisée, c’est-d-dire divuiguée
par les ascendants ou les collatéraux. Contrairement &
I'opinion de Baillarger et de Foville, la statistique d’Eche-
verria indique que I'hérédité similaire est plus souvent
indirecte ; les chiffres de M. Bourneville et les miens par-
lent dans le méme sens. L'hérédité dite en refour s’ob-
serve souvent dans l'épilepsie, passant du grand-pére au
petit-fils sans atteindre le pere. L’hérédité du coté mater-

(1) Tardieu. De la transmission héréditaire de Uepilepsie. Th..
1868. :

(2) Echeverria. Marriage and hereditariness of epileptics (Journal
of mental science, oct. 1380).

(3) Ch. Féré. Les épilepsies et les épileptiques. Paris, 1890, p. 241-
1 242, <

(4) Bombart. Les Familles d’épileptiques. Thise de Bordeaux,.
1887. :
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nel parait plus fréquente!; mais les incertitudes de la
paternité troublent I'étude de cette question.

L’hérédité de D'épilepsie se manifeste quelquefois au
méme age dans deux générations successives; cest ce.
que 'on appelle ’hérédité homochrone ; mais en général
ily a chez le descendant tendance & l'anticipation, c’est-
a-dire que celui-ci est atteint & un 4ge moins avancé que
'ascendant (hérédité prématurée ou précipitée). Cette ten-
dance est telle qu'il arrive quelquefois que le fils soit pris
avant le pere : la dégénérescence trahit ainsi sa marche
progressivement accélérée? Enfin 1l n'est pas rare que
I’épilepsie se transmette sous la méme forme et qu’elle se
manifeste sous l'influence des mémes causes détermi-
nantes chez deux membres de la famille.

Quant aux affections nerveuses que 'on rencontre dans
les familles d’épileptiques, elles sont extrémement va-
riées ; mais les maladies mentales occupent incontesta-
blement le premier rang, conformément a Vopinion
anciennement émise par Bouchet et Cazauvielh?; toutes
les statistiques témoignent dans ce sens. Une coincidence
particulierement fréquente est celle de la migraine, ainsi
que le prouve aussi ma statistique personnelle * Il est
vrai qu’il s’agitla, en réalité, d'une hérédité similaire : la

(1) Tereszkicwicz. Die hdufigsten Ursachen der Epilepsie (Inaug.
Diss., Berlin, 1882).

(2) Si un caractére nouveau apparait chez un individu a 1'état
adulte ou méme & un dge avancé, il tend a reparaitre chez les des-
cendants a la méme période de la vie. Lorsqu'il v a des exceptions
a cette regle, c'est le plus souvent dans le sens dun avancement
que d'un retard qu'a licu lapparition des caractores transmis
(Ch‘. Darwin. La descendance de Uhomune, 1873, t. I, p. 309).

L'hérédite accélérdée se retrouve dans le groupe arthiitique. J. Hut-
chinson (4rch. of surgery, VI, p. 128)la signale dans la goutte.

(3) Bouchet et Cazauviclh. De Pépilepsie considérée dans ses rap-
fgééf avec Ualiénation mentale (Arch. gén. de ‘mdd., 1825, et janv.

(4) Ch. Féré. Les épilepsies el les épilepliques. Paris, 1890, p. 241.
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migraine ophtalmique doit étre considérée comme une
forme d’épilepsie partielle, une épilepsie sensorielle ; la
coexistence assez fréquente des deux affections chez le
méme individu ou dans la méme famille! le démontre
d’une facon formelle, indépendamment des grandes
analogies qui existent entre elles au point de vue de la
marche et des phénomeénes d’épuisement consécutif aux
paroxysmes 2

Le scotome et la scintillation paroxystiques qui peuvent
se manifester isolés ou combinés en dehors d'autres ma-
nifestations névrosiques sont aussi héréditaires 3.

On peut faire la méme remarque & propos de certaines
formes de paroxysmes comitiaux qui s’observent dans le
jeune age, tels que I’éclampsie infantile, le spasme de la
glotte ou asthme de Kopp, le tic de Salaam (spasmus
nutans) que T'on a considéré autrefois & tort comme une
convulsion musculaire localisée aux sterno-mastoidiens.
On doit admettre aujourd’hui qu’il s’agit la d’autant de
formes du mal comitial modifiées ou atténuées. Rien
d’étonnant des lors & ce que ces affections se montrent
fréquentes chez les enfants d’épileptiques ou bien que les
individus qui en ont été atteints dans leur enfance devien-
nent plus tard des épileptiques vulgaires.

On a noté la fréquence des convulsions chez les enfants
nés d’'une mere éclamptique + Trousseau ° cite une
famille intéressante au point de vue des transformations

(1) Ch. Féré. Note pour servir & lhistoire des troubles gastriques
de Uépilepsie et de U'hérédité morbide progressive (Journ. de neuro-
logie, 1896.

(2) Ch. Féré. Les épilepsies et les épileptiques, p. 50 et suiv.

(3) H.-E. Meyer. Contrib. & Uét. du scotome scintillant. Th. 1896,
p, 83.

(4) Duclos. Etudes cliniques pour servir & Uhistoire des convulsions
de Uenfance, 1884, p. 75.

V(5) Trousseau. Clin. méd. de UHétel-Dieu, 2° édit., 1873, t. II,
p.- 171.
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de la névropathie : un peintre de talent a un fils nervenx
et daltonien qui a sept enfants, dont six eurent des ¢on-
vulsions, et 'un d’eux eut des attaques éclamptiques &
I'occasion de toutes les maladies dont il fut affecté.

L’hérédité directe des convulsions de Uenfance a été
observée par nombre d’auteurs, notamment par Tissot,
par Brachet, Bouchut, de Montgolfier !, etc. L’éclampsie
infantile se rencontre encore souvent chez des sujets issus
de parents atteints de névroses convulsives, et en particu-
lier d’épilepsie . Duclos, dans sa remarquable these, rap-
porte le fait d'une femme B... qui avait eu dix freres et
sceurs : six étaient morts dans les convulsions, les quatre
autres et elle-méme avaient eu de I'éclampsie ; ses dix
enfants ont eu aussi des convulsions et sept y ont suc-
combé. Le méme auteur raconte l'histoire d’une jeune
femme qui, ayant eu des convulsions infantiles, subit six
attaques de chorée et devint hystérique. J'ai observé fré-
quemment des faits du méme ordre.

Comme 1'épilepsie, I'éclampsie infanlile peut étre favo-
risée dans son développement par la‘consanguinité mor-
bide de parents alteints de névropathies mal caractérisées,
par l'ivresse au moment de la conception, par certains
troubles de la gestation, etc. C'est surtout a propos des
convulsions de 'enfance qu’on s'est demandé si la lacta-
tion pouvait jouer un réle dans la genése des troubles
nerveux lorsque la nourrice naturelle ou mercenaire était
atteinte de manifestations morbides transitoires ou per-
manentes. Guersant a cité le fait d'un nourrisson qui était
pris de crises convulsives chaque fois que sa mere, qui
etait trés impressionnable, lui donnait le sein apres s'étre

(1) De Monlgollicr. Contribution & U'étude des convulsions de len-

fance consideérées spécicdement aqu point de vue de Uhérédité. These
de Lyon, 1883, ;

(2) Carler Gray. .t case of exbraordinar edity i ;
(Arch, of med. N.-Y., t. I, '187];, p. 2(153( Mgy Nepedily & lepiiepsy



EPILEPSIE ET HYSTERIE 54

livrée au coit. D’autre part, Vernay ! a rapporté un fait
dans lequel des convulsions paraissent s’étre développées
en conséquence de I’alcoolisme d’une nourrice mercenaire,
et disparurent apresla cessationde I'allaitement. Des faits
de méme ordre avaient déja été signalés dans le livre de
Baumes 2. Vallin a signalé depuis des troubles d’évolu-
tien liés a la méme cause?®

Il faut rapprocher des convulsions de I’enfance le spasme
de la glotte, 'asthme de Kopp, qui fréquemment aussi
est une maladie de famille, et la tétanie, qui, quelquefois
familiale * et directement héréditaire, se rencontre sur-
tout chez les cnfants nés de parents nerveux ou irritables,
atteints eux-mémes de névroses ou en ayant eu dans leur
enfance 5, ou chez les femmes dans les mémes conditions
étiologiques que la folie puerpérale.

Lesauteurs anglais et allemands ont décrit sous le nom
de spasmus nutans, de tic de Salaam, une variété de con-
vulsion du cou. On voit les jeunes enfants qui -en sont
atteints abaisser et redresser la téte trente a quarante fois
par minute. Ces acces, qui se répetent souvent plusieurs
fois par heure et quelquefois s’accompagnent de paleur de
la face, rappellent les secousses de I’épilepsie. La nature
comitiale de la maladie est trahie par plusieurs caractéres
importants °. Cette affection a d’ailleurs des liens étroits

(1) Vernay. Convulsions par alcoolisme de la nourrice ches un
nouveau-né (Lyon mddical, 1872, t. XI, p. 440).

(2) Baumes. Traité des convulsions dans Uenfance, 2° éd., 1805,
p- 78, 81.

(3} E. Vallin. L’alcoolisme par Uallaitement (Rev. d’hygiéne, 1896,
p- 953).

(4) Dufour. Contrib. & Uétude de ia tétanie. Th. 1892, p. 36.

(35) Bouchut. Traité pratique des maladies des nouveau-nés, &° éd.,
1867, p. 113.

(6) Bouchut. Traité pratique des maladies des nouveau-nés, 5 édit.,
1867, p. 113. — Ch. Féré, Le tic de Salaam, etc. (Progrés médical,
1883, p. 970).
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avee la famille névropathique ; dans le seul fait publié en
France par notre ami M. Gautiez !, la meére de I'enfant
avait eu des attaques éclamptiques.

Le vertige de Méniére, quitouche de pres a I'épilepsie,
ne se développe guere que lorsqu’il existe une prédispo-
sition névropathique? Il peut étre directement hérédi-
taire.

L’éclampsie puerpérale, comme 'éclampste scarlati-
neuse, et toutes les affections éclamptiques en général,
doivent étre considérées comme des manifestations de la
diathese névropathique ; la fievre, I'état du sang, I'infec-
tion, l'intoxication, ne jouent d’autre role que celui d’exci-
tant de la prédisposition. Et on peut dire que I'éclampsie
est liée a 'épilepsie qui lui succede quelquefois ? par les
liens de parenté les plus intimes. M. Marie * a voulu at-
tribuer un role primordial aux maladies infectieuses dans
I’étiologie de I'épilepsie ; mais aucune expérience ni aucune
observation n'est venue appuyer cette théorie que j’ai déja
ecombattue ailleurs®; les espérances thérapeutiques quon
avait pu fonder sur cette théorie ne sont étayées sur aucun
fait probant®

On a signalé la [réquence de 1'éclampsie puerpérale

(1) Gautiez. Note sur un cas de lic de Salaam (France médicale,
1883, t. I, p. 199).

(2) Ch. Féré. Les Epilepsies. 1890, p. 300. — Peugniez ct Fournier.
Le verlige de Méniére el l'émotivité (Revue de mddecine, 1890-91).
— Goodhart. On common neuroses, 1892, p. 17.

(3) Ch. Féré. Eclampsie et épilepsie (Avch. de Neurologie, n° 22,
1884). — Les épilepsies et les épilepliques, 1890, p. 256.

(4) Marie. Nole sur Uétiologie de Uépilepsie (Progres médical, 1887,
P 33, n° &k). — Infections et épilepsie (Scmainc médicale, 1892,
p. 284%).

(8) Les Epilepsies, p. 271.

(6) Ch. Fu’e ‘z\'ote‘ sur Uinfluence des maladies iufectieuses sur la
marche de Uépilepsie (C. R. Soc. e Biologie, 1892, p. 494). — Note

.sursé’sz';l/lumce delérysipéle sur la marche de Uépilepsie -(Ibid., 1893,
p. 5
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dans les grossesses gémellaires !, mais ces faits ne peuvent
servir & appuyer les théories infectieuses ou toxiques :
on pourrait tout aussi bien invoquer la tératologie.

A co6té des névroses, en apparence locales, il faut citer
I'incontinence nocturne d'urine, I'incontinence-névrose
qui appartient incontestablement a la famille névropa-
thique ; car sans compter les cas ou elle trahit des acces
plus ou moins incomplets d’épilepsie, il n’est pas rare de
voir les sujets qui en ont été atteints devenir neurasthé-
niques, ataxiques, et surtout épileptiques. Il est assez
rare que celte affection se transmette directement par hé-
rédité, mais les affections nerveuses ne sont pas rares dans
les familles de ceux qui en sont atteints > ‘Du reste 'incon-
tinence d’urine dite essentielle peut se présenter sous la
forme continue, et on peut la voir coincider avec d’autres
troubles nerveux comme le vaginisme.

Certains troubles souvent associés a I’épilepsie, mais qui
peuvent aussi exister isolément, comme le pouls lent per-
manent, peuvent exister chez plusieurs membres d'une
méme famille. M. Desseaux1’a constaté chez deux freres.

Les rapports héréditaires de 1'épilepsie avec les autres
maladies du systeme nerveux son!t encore bien mis en
lumiere par'étude de la descendance des épileptiques. On
y trouve non seulement des convulsifs, mais encore des
vésaniques, des imbéciles, des idiots, etc. La mortalité
due aux convulsions infantiles et aux méningites s’y
montre tres élevée.

Parmi les conditions prédisposantes inhérentesaux géné-
rateurs, nous n’insisterons passur la consanguinité, ineri-
minée surtout par Boudin et Trousseau ; elle ne saurait

(1) Clément. Des rapports de la grossesse gémellaire avec Uéclampsie
puerpérale, Th., 1894.

(2) Ch. Féré. Des troubles urinaires dans les maladies du systeme
nerveux et en particulier dans Uataxie locomotrice (Arch. de Neu-
rologie, 1884, t. VII, p. 233).
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agir, ici comme ailleurs, que par accumulation d’hérédité
névropathique. La disproportion d’dge entre les époux, et
en particulier I'dge plus avancé de la mére; la précocité,
'age avancé du pere et de la mere sont des circonstances
qui semblent avoir été signalées au méme point de vue
avec quelque fondement. Mais certaines conditions mor-
bides des ascendants au moment de la conception ou pen-
dant la gestation paraissent particulierement favorables
au développemenlt de I’épilepsie chez 'enfant.

En premier lieu il faut citer 'alcoolisme des parents.
L’influence de I'ivresse au moment de la conception sur
la production de l'aliénation, de I'idiotie, de I'épilepsie, a
été signalée par Esquirol, Séguin, Morel, Lucas, et plus
récemment par Demeaux, Dehaut, Vousgier. Il est fort
difficile de décider si 1'on doit incriminer ici l'action
directe du poison, ou l’état névropathique des parents
dont l'ivrognerie n'est que la conséquence ; et la méme
réflexion peut s’appliquer aux autres intoxications passa-
geres par la morphine, I'opium, etc. Les intoxications
chroniques, paludisme!, alcoolisme, morphinisme 2, satur-
nisme3, hydrargyrisme*, le tabagisme?®, viennent d’ailleurs
accentuer la dégénérescence chez le produit de la concep-

(1) Burdel. De la dégénérescence palustre, in-8°, 1875. — Ch. Féré.
Névropathie et malformation fraternelles (C. R. Soc. de Biol., 1896,
p. 876).

(2) Bureau. Accouchement d’une morphinomane. Preuve chimique
du passage de la morphine a travers le placenta (Journ. de méd. de
Paris, 1895, p. 595).

(3) Constantin Paul. Consid. sur certaines maladies saturnines.
Th., 1861. — F.-J.-B. Roque. Des dégénérescences héréditaires pro-
duites par Uintoxication saturnine lente. Th., 1873. — J. Ballaud.
Influence du saturnisme sur la marche de la grossesse, le produit de
la conception et l'allaitement. Th., 1896. o

(4 Lizé. Influence de lintoxication mercurielle lente sur le produit
de la conception (Journ. de chimie médicale, 1862.

(8) Bull. acad. med., 1882, p. 689, 693. — L. Pellet. Des effets du
tabac sur Uorganisme. Th. Montpellier, 1897, p. 21, 30.
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tion. On a signalé fréquemment I'abus des liqueurs spiri-
tueuses chez les ascendants des dégénérés, et en particu-
Her des épileptiques '

Dans le méme ordre d’idées, il convient de citer les
émotions, les traumatismes, tous les ébranlements phy-
siques ou moraux du pére et de la mére au moment de la
conceplion, de la mére pendant la gestation. J'ai rapporté
Iobservation d'une jeune fille épileptique, issue de parents
indemnes de tare névropathique et de toute intoxication,
dont la maladie pouvait étre attribuée en toute vraisem-
blance & une violente émotion de la mere, trés peu de
temps aprés la conception ®. Les influences de ce genre ne
peuvent étre établies d’une fagon précise que par des
observations tres rares, et sans doute faut-il tenir compte,
pour les apprécier & leur juste valeur, de I'état émotionnel
et -des conditions physiques actuelles de la meére; mais
I'observation m'a démontré que sous 'influence des mou-
vements émotionnels de celle-ci, le feetus pouvait réagir
d’une facon tres intense® Or, sousl'influence des émotions
vives, et en particulier de la frayeur, il se produit une
dépression profonde et souvent des phénomenes convul-
sifs ¢, qui sont capables de déterminer chez le feetus une
habitude convulsive. Il conservera d’autant plus cette
habitude que la prédisposition héréditaire sera plus
marquée.

Parmi les affections du systéme nerveux dont il faut

(1) H. Martin. De Ualcoolisme des parents considéré comme cause
d’épilepsie chez leurs descendants (Ann. méd.-psych., 1879, t. I,
p- 48). — Combemale. La descendance des alcooliques. Th. Mont-
pellier, 1888. — Lancereaux. Lecons de clinique médicale, 1892, p. 59.

(2) Ch. Féré. Les enfants du siége (Progrés médical, 188%, 29 mars,
p. 246).

(3) Ch. Féré. Sensation et mouvement (Bibl. de philosoph. contem-
poraine, 1887, p. 90 ;; Revue philosophique, 1886).

() Ch. Féré. Dégénérescence et criminalité (Bibl. de philos. con-
temp., 1888).
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signaler la coincidence, soit chez les épileptiques, soit dans
leur famille, il faut citer, aprés I'hystérie, la maladie de
Basedow, la chorée, la paralysie agitante, ’ataxie loco-
motrice.

La surdi-mutité, qui coincide souvent avee I'épilepsie,
soit chez I'individu, soit dans la famille?, reconnait sou-
vent pour origine le méme processus qui a provoqué les
convulsions infantiles 2 '

L’hérédité directe de la surdi-mutité est moins fré-
quente qu'on ne le croit généralement. Sur 306 mariages
entre sourds-muets, Buxton ne trouve I’hérédité qu une
fois sur 20 ; et sur 310 ménages ol il y a un seul sourd-
muet, un sur 135 #; mais il n’est pas rare d’observer plu-
sieurs sourds-muets dans une méme famille *

La surdi-mutité peut se montrer familiale en dehors de
I'hérédité. Gillespie cite dans une famille saine quatre
sceurs atteintes de surdi-mutité, tandis que le cinquieme
enfant, un fils, était indemne *

L'idiolie se rencontre dans toutes les familles nerveuses,
mais elle est surtout fréquente dans les familles d’épilep-
tiques ©

(1) Loubricu. Etude sur les causes de la surdi-mutilé, ete. Th.,
1868. — Lesur. De la surdi-mutité. Th.1881,,p. 22.

(2) Ladreit de Lacharriére. Art. Surdi-mutité, Dict. encyecl. des sc.
méd., 3¢ série, t. XIII, p. 523.

(3) Buxton. On the. marriage and inter-marriage of deaf and mule
(Liverpool med. chir. Journ., 1857, I, p. 167 ; 1859, III, p. 16). —
Anderson. Hereditary deaf mutism (Med. Times and Gaz., 1863, t. II,
p- 247). — A. Mitchell. Interesting case of hereditary deaf mulism
(tbid., p. 1064).

(4) Kerr Love and Addison. Deaf mulism, 1896, p. 72.

(3) The trans. of med. chir. soc. of Edinburg, 1895, t. X1V, p. 154.
_(6) Bourncville. Recherches cliniques et thérapeutiques sur U'épi-
lepsz.e, l’hyﬂejrie et Uidiotie, passim. — Bourneville et Séglas. Des
familles ct’za‘zo.ts (Arch. de Neurologic, 1885, X, p. 186). — Martin-
Ww. Barr...The influence of heredity in idiocy (The journ. of nerv. and
mental diseases, 1895, p. 344).
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L'idiotie d’ailleurs n'est qu'un syndrome qui est sou-
vent lié & d’autres troubles nerveux, familiaux comme luil.

La proche parenlé de I'Aystérie avec I’épilepsie est
attestée non pas seulement par I'analogie des maniflesta-
tions de ces deux névroses, mais par leur coexistence chez
un méme individa, parles liens héréditaires qui les unis-
sent. L'hystérie présente en effet dans certains cas des
manifestations convulsives. En particulier, il existe une
forme d’hystérie, la grande hystérie ou hystéro-épilepsie,
qui doit son nom & ce caractere. Dans la grande attaque
d’hystérie telle que I'a décrite Charcot, il existe une phase
dite épileptoide qui présentele tableau complet de I’attaque
comitiale. Bien mieux, il n’est pas rare que les deux
névroses coexistent chez le méme sujet et se manifestent
par des crises séparées 2,

Les relations de I’hystérie avec I'aliénation mentale ne
-sont pas moins importantes. Les manifestations psychi-
ques de I'hystérie ont été bien étudiées par Legrand du
Saulle®: elles méritent d’étre séparées en deux groupes
bien distincts. Les unes ne sont qu un épisode, une phase
del’attaque d’hystéro-épilepsie, qui se traduit parun délire,
variable suivant les sujets, mais toujours identique, en ce
sens qu’'il a une place chronologique fixe dans l'altaque :
c’est le seul auquel appartienne légitimement la qualifi-
cation d’hystérique. La phase délirante de l'attaque,
généralement marquée par des hallucinations et des
attitudes passionnelles en rapport avec celle-ci, peut
prendre une tout autre forme. Charcot a montré récem-

(1) M.-J. Nolan. Three cases of Friedreich’s disease (Hereditary
ataxy) associated with genefous idiocy (Dublin Journ. of med. sc.,
may 1895).

(2) H. d'Olicr. De la coexistence de Uhystérie et de Uépilepsie avec
manifestations des deux névroses, considérée dans les de’u_x sexes et
en particulier chez Uhomme (Ann. méd.-psych., 6° série, t. VI,
p. 192). ’

(3) Legrand du Saulle. Les hystériques, etc., 1883.
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ment! qu’il existait une variété de somnambulisme hysté-
rique dans lequel les malades pourraient exécuter une
série d’actes compliqués, en rapport avec les incidenls
qui ont provoqué 'explosion de la névrose, et qui n’était
autre chose qu’une modalité, assez rare il est vrai, de la
phase délirante de la grande attaque hystérique. L'exis-
tence d’actes automatiques de ce genre, sous la dépen-
dance de I'hyslérie, constitue une analogie de plus entre
cette névrose et le mal comitial.

Quant aux troubles psychiques qui se montrent chez les
hystériques en dehors des manifestations convulsives
propres a cette névrose, elles ne doivent pas lui étre
attribuées. C'est seulement parce que, chez certains sujets
atteints de manie ou de mélancolie, on retrouve les symp-
tomes permanents de I'hystérie, que I'on qualifie d’bysté-
riques ces divers troubles psychiques; mais la forme de
la psychose n’a rien de spécial; et, considérée en elle.
méme, elle n'a rien de caractéristique 2. En somme, ’hys--
térie et la vésanie ne sont point subordonnées l'une a
I'autre ; ce sont deux affections combinées chez le méme
sujet, comme le peuvent étre 'épilepsie et I'hystérie, se
manifestant par des .attaques distincles. L’état mental
des hystériques en dehors des attaques n’a non plus aucun
lien nécessaire avecla névrose convulsive ; si on rencontre
souvent chez les hystériques un fempérament fou, une
véritable insanité morale, ces troubles mentaux ne sont
pas un apanage nécessaire de la névrose, a laquelle ils
survivent souvent; ils ne présentent aucune particularité
qui ne puisse se trouver ailleurs : ce n'est qu'une combi-
naison de deux états morbides.

{1} J.-M. Charcot. Le somnambulisme hystérique spontané considéré
au point de vue nosographique et médico-légal (Gaz. heh. de méd.
et de chirurgie, 7 janvier 1893, p. 2).

(2) Cette opposition a été de nouveau soutenue par M. Collin
{Etat mental des hystériques. Th. 1890). =
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L’hystérie est fréquemment associée aux maladies
organiques du systéme nerveux?, & I'ataxie 2, & la sclérose
en plaques, etc., et aux névroses. Elle figure assez souvent
dans les antécédents des paralytiques généraux (Régis,
Robert) 2.

En ce qui concerne 'influence héréditaire, on peut dire
qu’il n'est pas d’affection nerveuse dans laquelle elle se
manifeste avec plus d’évidence que dans I’hystérie.

Suivant Briquet ¥, les hystériques ont 25 p.100 de leurs
parents atteints de maladies nerveuses ou d'affections de
I'encéphale. L'hérédité directe est fréquente, et, d’apres
le méme auteur, la moitié des meéres hystériques donne-
raient naissance & des filles hystériques. Parmi les affec-
tions nerveuses que l'on trouve signalées dans les faits
d’hérédité dissemblable, les affections mentales occupent
encore la premiere place; viennent ensuite I'épilepsie?,
’alcoolisme ¢; enlin, un grand nombre de maladies orga-
niques du systéme nerveux, ainsi que nous le verrons
plus loin, trouvent les conditions les plus favorables &

(1) Babinsky. Association de Uhystérie avec les maladies organi-
ques du systéme nerveux, les névroses et diverses autres affeclions
(Bull. et mém. de la Soc. mdéd. des hopitaux, 1892, p. 775). —
Chabbert. Paralysie agitante et hystérie (Arch. de Neurologie, 1893,
t. XXV, p. 438). — De Grandmaison. Paralysie agitante et hystérie
(Médecine moderne, 1892, p. 821). — Grasset. Un cas de sclérose en
plagues avec hystérie associée (Nouv. Montpellier médical, 1892,
p. 227). — Blocq ct Onanoff. Sur un cas d’association tabéto-hysté-
rique (Arch. de méd. expér., 1892, IV, 3).

{2) Rouffilange. Contribution & Uétude des associations du tabes
et de Uhystérie. Th. 1893. — Vires. Association de Uhystérie avec
Lataxie locomotrice progressive. Th. Montpellier, 1896.

(8) V.-J.-B. Robert. Contrib. & Uétude des rapports de Uhystérie el
de la paralysie générale. Th. Bordeaux, 1897.

(&) Briquet. Traité clinique et thérapeutique de Uhystérie, 1859.

(3) Bouchet et Cazauviclh. De Uépilepsie considérée dans ses
rapports avec Ualiénation mentale (Arch. gén. de méd., déc. 1825
‘et janvier 1826). ‘

; (6) P. Sollier Du réle de I’hérédité dans Palcoolisme. Paris, 1889.
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leur développement sur le terrain névropathique inhérent
a I'hystérie ou engendré par elle; chez les hystériques
males, ’hérédité névropathique parait plus accumulée.

Les circonstances extérieures qui provoquent ordinai-
rement 'apparition de 'hystérie n'ont d’efficacité que si
elles rencontrent de méme une prédisposition suffisante.
L’invariabilité de la maladie dans ses caracteres fo