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Rolland observe justement que la période de réserve est
trop longue pour le vendeur, car le cheval en jeu peut ino-
pinément étre atteint de fluxion périodique, et trop courte
pour I’acheteur, car ce méme cheval ayant subi un premier
accés auparavant, peut n’en présenterd’autres que beaucoup
plus tard. Il recommande d’inspecter I'iris et de I’atropiniser.
S’il présente quelque adhérence irido-capsulaire, il y a fluxion,
et Panimal doit &tre considéré comme malade ou devant le
redevenir & bréve échéance ; si 'on ne trouve pas trace d’ad-
hérence, il n’y a pas de fluxion et I'animal doil &tre regardé
comme indemne. Un certificat de décharge pourrait alors étre
délivré et accepté par les deux parlies intéressées.

TREIZIEME PARTIE

PROFESSIONS, ARMEE, MARINE, SIMULATION

Toutes les professions comportent plus ou moins l'appli-
cation des yeux, mais certaines exigentdes conditionsvisuelles
particuliéres ; ce sont celles que nous devons examiner rapi-
dement ici et, en outre, 'armée et la marine. La simulation
sera étudiée en dernier lieu.

I. — Professions visuelles.

§ 534. forlogers, graveurs. —La vision de ces ouvriers doit
sire bonne en raison de la finesse des mécanismes en jeu,
mais elle n’exige rien de spécial. Lamyopie faible n’est pas in-
compatible avec la profession et lui serait plutdt favorable;
il ne semble pas en tout cas qu'elle se développe sous l'in-
fluence de la loupe monoculaire.

Compositeurs, correcteurs, protes. — Ceux-ci ont besoin
d’'une vision normale ou presque normale, car la lecture des
manuscrits, la rapidité de la composition sont fatiguantes et
exigent une perception nette des objets; la vision binoculaire
semble de rigueur, une forte myopie, I'hypermétropie, I'as-
tigmatique constituant des conditions d’'infériorité qui doivent
éloigner de la profession.

Couturieres. — Elles peuvent étre myopes a degré faible
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sans inconvénient; toutefois, la myopie pmgrcssi\ie est par
ticulierement redoutable. L’hypermétropie et I'astigmatisme
entrainent souvent de asthénopie et demandent une ex.‘-‘wte
correction. Une acuité visuelle faible, la myopie élm’("}u, I'hy-
permétropie et 'astigmalisme non m.Lffiszunn']e;nt gomgeahles
fepm’rscntent{'lonc des contre-indications professionnelles.

Employés de bureau. — CGeux-ci, malgré la I.nn;:‘.umu“ de la

journée habituelle de travail, n’ont quune nppilc_aLlon visuelle
relative ou du moins intermittente. La myopie, en dehors
des graves complicalions profondtlzs ou d_e 1’11‘1511[‘@531}0‘@ de
convergence, n'est pas trop nuisible; I'hyperméiropie et
lastigmie, bien que corrigées, deviennent souvent la s?urc?
d’asthénopie. Il est bon d’éloigner des bureaux les sujets &
vision insuffisante, amétropiques forts et surtout myopes
progressifs. . W

Professions libérales. — 11 faut distinguer, en 1 cspec?., les
diverses professions, leur exercice et surtout la durée de
leur préparation scolaire. ‘ ‘

Les artistes, les magistrals, les professeurs n'ont besoin
que d’'une vision suffisante pour la préparation ‘i}lit.iz.lle;
cependant, le travail professionnel de lecture et d ec_rilr.ur.e
reste encore assez important pour demander une acuité vi-
suelle de un tiers ou un quart, nécessaire pour la lecture
facile et exiger la correction des vices graves de réfraction. La
myopie (",'10‘:'(':‘0, une vision inférieure a1/2, l’v:mllnhmpie per-
sistante devraient, au début, éloigner descarriéres correspon-
dantes.

L'ingéneeur, Varchitecte, doivent avoir une ])olnrllc vue, m?e
hypermétropie ou une myopie faible pour la vision au loin
dans les usines ou les chantiers, pas d’asthénopie lenace
hypermétropique et astigmatique pour I'étude des des’si_ns
ou des épures, enfin la vision binoculaire pour apprécier
exactement la dislance et la position des objets. Des con-
ditions inverses, sans étre rédhibitoires, sont particulierement
défectucuses. :

Le médecin peut avoir une vision quelconque, mais pour
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ses longues études et méme pour la pratique courante, les
visites en voiture, & cheval, en chemin de fer, la vision doit
¢lre assez bonne, la myopie non progressive, I'hypermétropie
et I'astigmie corrigées. Le chirurgien a besoin d’une meil-
leure vue et de la vision hinoculaire; les lunettes génent
souvent pendant les opérations, se déplacent, se couvrent de
buée et peuvent entrainer des accidents d’exécution. Une
myopie faible a moins d’inconvénient pour lui que l'asthé-
nopie, 'hypermétropic ou l'astigmie.

En général, on peut dire que les carriéres libérales sont
compatibles avec une acuité au-dessous de la normale et
les amétropies moyennes: mais avec une acuité 1/2, avec
une myopie forte, progressive, 'asthénopie rebelle, la vision
monoculaire, etc., il vaut mieux y renoncer. Ontiendrasurtout
compte, nous P'avons dif, de I'importance et de la durée des
études d’entrée et des particularités d’application de chaque
profession.

Employés de chemin de fer. — On pourrait établir chez eux
diverses catégories pour les hureaux, les ateliers, la voie. Mais,
les employés de bureau, d’abord dans les conditions ordi-
naires des ouvriers, peuvent ensuite avoir i diriger les trains
comme sous-chefs ou chefs de gare et deivent jouir d’une
bonne acuité visuelle et chromatique. Les employés des ate-
liers sont dans des conditions analogues. 11 faut donc exiger
de tous de bonnes conditions visuelles, mais on sera plus
exigeant pour les chauffeurs, les mécaniciens, les aiguil-
leurs, etc.; chezcesderniers, lavision doit étre el rester parfaite
a tous égards, carla vie des voyageurs en dépend & chaque
instant.

L’Etat ne réglemente pas les conditions d’admission ou de
séjour dans les compagnies et celles-ci se préoccupent insuf-
fisamment de la vision du personnel. La plupart d’entre elles
n’ontpas unservice d'oculistique en rapportavecleursbesoins.
L'intérét général exigerait que les employés soient serupuleu-
sement examinés au point de vue visuel etchromatiqued’abord
a leur entrée dans I'administration, puis aintervallesréguliers
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de cing ans au minimum ; on éviterait prf?l?a})lement ainsi de
orands désastres et de lourdes responsabililés. .
- Marine marchande. — On devrait exiger du pfaljsm«mel ordi-
naire les conditions visuelles de la marine de 1 Etat.

Dans une conférence internationale tenue a Amstf?rdax’nz
en septembre 1895, sous la présidence (19 1 Sr}e.lien,‘ lltatgte
proposé des modifications avantageuses a h réglementation
actuelle des chemins de fer et de la navigation. ;

L’assemblée a émis le veu que le personnel des c.llerplns
de fer et des bateaux ffit sonmis & des examens j_aév-mfh.gues
el répétés, par des spécialistes. Les signaux, de plus, seraient
absolument uniformes pour tous les pays. : :

Au point de vue des accidents qui se produlsent par’le fait
du surmenage des hommes, la commission de la confem?nce
a pensé aussi qu’il était important de fixer, par une régle-
mentation précise, la durée des heures de travail.

II. — Armee.

§ 535. — Tous les hommes valides étant aujourd’hui‘ ap-
pelés sous les drapeaux et tous les médecins faisant partie d’u
service de santé militaire, les questions relatives a l'armée
deviennent d'un intérét géndral.

Le médecin militaive, a cet ézard, doit posséder des no-
tions étendues, car les réclamations pour insutjﬁsance
visuelle au conseil de revision, au régiment, pour mise a la
retraite, pour infirmités contractées au service, etc:, s?nt
nombreuses et variées. Le médecin civil. ne saurait s’en
désintéresser, car outre le role militaire qui lui incombe a
un moment donné, il est souvent consulté pour pre’jugel.", au
point de vue oculaire, de I'admission aux écoles militaires,
de I'ajournement, de la réforme ; des certificats dans ce sens
lui sont fréquemment demandés.

Nous examinerons donc successivement ce qui touche a
l'oculistique spéciale de 'armée et concerne le médecin civil
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et le médecin militaire. Nous donnerons ensuite les dernidres
instructions ministérielles relatives aux conditions d’apti-
tude aux divers services ef aux écoles militaires.

Le role du médecin militaire, ainsi que le fait remarquer
Chauvel, est un role d’expert tandis que le role du médecin
civil est un role de conseil ou d'appui. Tous deux doivent
mellre en ceuvre les moyens d'invesligalion que nous pos-
sédons, mais ne rencontrent pas les mémes difficultés. Le
militaire est souvent induit en erreur, car les intéressés cher-
chent & dissimuler, & exagérer on a simuler une affection
oculaire ; son examen sera surtout direct et objectif. Le civil
peut élre trompé, mais il y est moins exposé et pourra par-
fois se contenter d’'un examen subjectif.

On peut avoir & pratiquer des examens pour l'engagement,
au conseil de revision, sous les drapeaux, pour réforme,
non-activité ou retraite, enfin pour 'entrée aux écoles mili-
taires.

Engagement. — Les engagements ont lieu pour effectuer
prématurément le service, pour choisir son arme ou sa gar-
nison, pour rester dans I'armée. Certaines armes, comme
I'artillerie, la cavalerie, la marine, exigent une vision bonne
et parfois excellente; les lésions organiques, les troubles
fonctionnels, les vices de réfraction, abaissant la vision au-
dessous des besoins de ces armes spéciales, doivent entrainer
I’exclusion.

Des réglements existent dans ce sens pour certains corps
d’élite : tirailleurs d’élite en Russie, train des équipages en
Danemark. En France comme en Allemagne, toute latitude
est laissée au recrutement:; en Allemagne, les médecins
Imposent des examens particuliers 4 chaque spécialité.

Conseil de revision. — Au conseil de revision, dit le
professeur Chauvel, la décision doit étre nettement formulée,
rapide ef précise en méme temps, car elle est sans appel.

Le sujet est-il propre ou impropre au service, au service
armé ou seulement au service auxiliaire ? Les réponses i ces
queslions exigentun examen prompt etméthodique, conforme
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5 linstruction du service de santé, une conclusion ferme ; on
peut toutefois les réserver pour la fin du conseil ou les subor-
donmner a4 un examen ultérieur.

Certains cas imposent un examen compliqué, prolongé ou
répété et quelques-uns méme les lumicres d’un confrf.m? plus
expérimenté ; ou peut alors le faire subir, des l'arrivée au
corps oudevant le conseil de réforme qui pourra statuer apres
examen nouveau et approfondi.Gertains autres, comme les
affectionsaiguds des paupiéres, dela conjonctivite, de lacornée,
de liris, de'accommodation, susceptibles d’amélioration plus
ou plus moins rapide, peuvent comporier I’ ajournement. .

Au ecorps. — Il s’agit particulidrement de réforme, de mise
3 1a retraite on en non-activite.

La réforme implique I'incapacité absolue ou relative pour
tout service militaire. Cette incapacité est antérieure a 'entrée
au corps ou eclle est le fait des obligations du ser\'i.ce. il
peut arriver toutefois que l'affection soif antérieure a 1'mcor.—
poration mais qu’elle ait 6té aggravée par le service. On doit
enfin distinguer, en dehors de l'incapacité absolue, si le sujet
esten état ounon de pourvoir & sa subsistance.

La réforme n° 1 et la réforme n°2, avec ou sans gratification
renouvelable, sont appliquées dans ces divers cas, en raison
des dommages ayant résullé conséculivement du service mi-
litaire. 11 n’est pas toujours facile de faire la part de la lésion
antérieure et de aggravation résultant du service,ou méme
des causes qui peuvent, en dehors du service. les avoir pro-
voquées. Les enquétes administratives viennent alors parfois
utilement en aide au médecin.

Mise ala retraite. —La lésion oculaire est-elle le résultat
de blessures, d’accidents ou d’infection contractées par le
fait du service et de ses devoirs? Permet-elle ou empéche-
t-elle de pourvoir a la subsistance du sujet? Telles sont les
questions a résoudre. 1l faut tenir grand compte des condi-
tions individuelles.

Non-activité. — Elle implique,pour étre prononcée, des
infirmités entrainant l'incapacité temporaire de service; elle

PROFESSIONS, ARMIE, MARINE, SIMULATION, G645

peut étre transformée en réforme si les lésions qui lont fait
naitre se sont aggravées ou compliquées et ont entrainé une
incapacité professionnelle définitive.

Chez les officiers, les questions de réforme, de retraite, de
non-activité sont parfois trés délicates, car elles exigent une
appréciation au moins relative des affections diathésiques ou
générales qui ont pu entrainer une diminution considérable
de la vision. Chez les soldats, il y a souvent lieu de songer &
la simulation ou & I'exagération de certains étafts impliquant
une réforme avec ou sans indemnité.

Une bonne acuité est nécessaire pour l'exercice des armes,
pour combattre, pour reconnaitre I'ennemi en observation;
elle est encore plus indispensable aujourd’hui on le tir s'effec-
tue & 600, 1000 et 1200 metres. L’acuité minima a été élevée
pour le meilleur ceil, de 1/4 4 1/2, & cause de la portée des
nouvelles armes, et de 1/15 & 1/10 pour 'autre; mais tandis
qu’auparavant, l'acuité 1/2 était nécessaire & I'eeil droit, il
suffit actuellement qu'elle existe dans I'un des deux yeux,
droit ou gauche indifféremment.

Depuis 1879, le port des lunettes est autorisé et on peut
donner aux hommes des verres de 144 et mémede 14 6 diop-
tries. Les verres convexes ou eylindriques ne sont pas four-
nis. On comprend cette réserve, car si un myope faible, cor-
rigé, possede généralement une vision convenable, il n'en
est pas toujours de méme des astigmates et des hypermeé-
tropes. Ceux-ci sont moins améliorés par les verres puisque
I’amblyopie ne tient pas seulement au vice de réfraction,
mais encore probablement au défaut originel de fonctionne-
ment neuro-rétinien ou céréhral. Cette distinction dans les
troubles de réfraction estdonc, malgré lescritiques, réfléchie
et conforme a l'observation clinique. On pourrait toutefois se
montrer moins exigeant pour quelques engagés volontaires,
pour certains officiers et pour les candidats aux écoles
spéciales. Ges hommes, en effet, forment une élite et sont ca-
pables de soins oculaires particuliers.

Le médecin civil est sonvent appelé a déliveer aux inté-
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ressés des certificats en vue du conseil de revision ou de
réforme. Il doit alors se méfier de l'exagéralion ou de la
simulation, faire un examen méthodique complet et constater,
sans conclure, la'situation oculaire, car, de méme que le méde-
cin militaire est un véritable expert au conseil de revision,
de méme le médecin civil reste un simple témoin. Nous
avons constaté plusieurs fois de la simulation et mis en garde
conlre ses dangers les jeunes conscrits assez peu scrupuleux
pour s’y appliquer. Tres souvent le sujet a présenté ou pré-
sente une lésion oculaire; il est alors difficile d’appréeier le
degré d’exagération, mais on peut y parvenir. En tout cas, il
importe d’étre trés circonspect et trés réservé dans ses altes-
tations si I'on veut qu’elles aient une valeur appréciable.

Ainsi que le remarque Chauvel, le probléme de la détermi-
nation visuelle & l'aptitude militaire serait simple si l'on
pouvait compter sur la sincérité des sujets, mais il y a sou-
vent dissimulation et plus souvent encore simulation ou
exagération.

Les affections hléphariques, conjonctivales, iriennes et
surtout 'amblyopie, 'héméralopie, la myopie forte sont I'ob-
jet de tentatives coupables des intéressés. Il incombe au mé-
decin avisé de les déjouer sévérement.

Instruction ministérielle sur l'aptitude physique
auservice militaire du 13 mars 1894.

ORGANES DE LA VISION

Axnt. I. — Diminution de Uacuité visuelle.

{o L’aptitude an service actif exige une acuité visuelle binoculaire
supérieure ou tout au moins égale & 1/2, sans correction par des
verres, excepté pour la myopie. D’autre part, Vacuité visuelle mono-
culaire ne doit descendre ni pour I'wil droit ni pour Feil gauche
au dessous de 1/10.

20 Seront versés dans le service auxiliaire les jeunes gens qui
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ont une acuité visuelle entre 1/2 et 1 /4 de 'un des yeux, & condition
que lacuité visuelle de Vautre il ne soit pas inférieure a 1/10. Ioi
encore, la correction par les verres ne sera faite qu'en cas de
myopie.

Une acuité visuelle inférieure aux limites indiquées ci-dessus con-
fére 'ezemption et entraine la réforme.

L’acuité visuelle se mesure au moyen de Uéchelle typographique
placée & 5 métres.

Arr. II. — Myopie.

La myopie entraine V'ecemption du service actif et la réforme :

1° Quand elle est supérieure & 6 dioptries;

20 Quand la myopie étant égale ou inférieured 6 dioptries, acuité
visuelle n’est pas ramenée par des verres concaves aux limiles in-
diquées au premier paragraphe de U'article précédent ; dans ce cas,
si Vacuité visuelle est ramenée par des verres concaves aux limites
indiquées au deuxieme paragraphe de 'article précédent,la myopie
est compatible avecle service auxiliaire.

La myopic supérieure a 6 dioptries: est compatible avec le service
auxiliaire, a condition que Vacuité visuelle soit ramenée par des
verres concavesaux limites stipulées au deusiéme paragraphe del’ar-
ticle précédent et qu'iln’y ait pas delésions choroidiennes étendues.

Awrr. HI. — Hypermétropie ef astigmalisme.

L hypermétropie et Uastigmatisme entrainent exemption du service
actif et laréforme lorsqu’ils déterminent un abaissement de V'acuite
visuelle au-dessous des limites fixées dans le premier paragraphe
de article 1.

Sont versés dans le service auxiliaire les jeunes gens atteints
&hypermétropie et d'astigmatisme déterminant l'abaissement de
I'acuité visuelle défini dans le paragraphe 2 de 'article I.

Art. IV. — Amblyopie.

I1 existe un certain nombre de cas dans lesquels la diminution
de lacuité visuelle ne répond 4 aucune altération appréciable de
Peeil. Sila pupille est moyennement dilalée, peu sensible aux pro-
jections lumineuses directes, et au contraire sensible aux excita-
tions de la rétine de autre ceil; s’il y a une déviation en dehors
de V'weil affaibli, si examen fait constater un léger degré d’hyper-
métropie, les allégations du sujet peuvent étre regardées comme

_ vraisemblables.
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ARt. V. — APTITUDE PARTICULIERE AUX DIFFERENTES ARMES.

Infanterie.

Llaptitude d Vinfanterie comporte :

1o L’aptitude au tir a longue portée, qui n’est possible qu’a la con-
dition de posséder une acuité visuelle normale, au moins pour l'un
des deux yeux,le tir pouvauts’effectuer, par I'habitude, avec autant
de précision de I'eil ganche que de I’eil droit.

Cavalerie.

Laptitude a la cavalerie comporte :

20 L'aptitude au service d’exploration, qui exige une acuité visuelle
normale, sinon des deux yeux,au moins de I'un d’eux, et un champ
de vision binoculaire bilatéral supérieur a 1/2. 1l faut ajouter que
les hommes employés comme télégraphistes doivent pouvoir dis-
tinguer nettement le vert du rouge.

Artillerie.,

Llaptitude a Uartillerie comporte, pour les servants A pied ou a
¢heval, les conducteurs de batteries de montagne et les pontonniers :

3° L'aptitude au pointage des picces pour le tir & longue portée
qui exige une acuilé visuelle normale, au moins pour Pun des deux
yeux.

Les pontonniers doivent, en outre, pouvoir distinguer le vert du
rouge.

(rénie et sapeurs-pompiers.

L’aptitude aw service du génie comporte :

3 Les perfections de la vue sont moins indispensables que dans
I'infanterie, le tir a longue portée n’étant qu'accidentel pour I'arme
du génie, ou les aptitudes professionnelles deviennent particuliere-
ment prépondérantes ; mais les hommes du régiment de chemins
de fer doivent pouvoir distinguer nettement le vert du rouge.

Art. V. — Affections des paupieres.

Entrainent Vexemption :

La destruction,

La division étendue,

Les cicatrices vicieuses,

L’ankyloblépharon et le symblépharon étendus et génants,
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[’entropion el Vectropion prononcés,

Les tumeurs volumineuses ou de mauvaise nature,

La blépharite ciliaire ancienne et déformante,

Le trichiasis avec pannus de la cornée,

Le plosis congénital ou paralytique,

Le blépharospasme invétéré,

La réforme ne sera prononcée pour ces affections que si elles ont
résisté a un fraitement rationnel.

La blépharite peut étre provoqueée par des cautérisations répélées:
Pacuité des phénomenes, la limitation des lésions, leur aspect spé-
cial attireront Iattention. Plus simple encore est le diagnostic du
blépharospasme provogué par I'introduction d’un corps élranger sous
les paupiéres, par une éraflure de la cornée. Si le blépharospasme
accompagne un tic prononeé de la face, il y a lieu de recourir a
une enquéte sur 'élat antérieur du sujet.

Art. VI. — Affections des voics lacrymales.

Rendent impropre au service :

Les tumeurs de la glande lacrymale,

L’épiphora chronique el prononcé,

La dacryocystite chronique et suppurée,

La fistule lacrymale,

L’incurabilité dans les mémes affections entraine seule la ré-
forme.

Arr. VII. — Affections de la conjonctive.

Les conjonctivites chroniques, en pavticulier, la conjonctivite grani-
leuse,

Le plérygion atteignant le centre de la cornée,

Les tumeurs volumineuses ou malignes de la conjonctive et de la
caroncule lacrymale entrainent ewemption, et peuvent, si elles
sont rebelles au traitement, nécessiter la réforme.

Art. VIII. — Affections de la cornée.

Les kératites anciennes, spécialement les kératites vasculaires pan-
niformes étendues,

Les ulcérations profondes de la cornée,

Les staphylomes transparent et opaque.

Les faies ou opacités invétérées sont compatibles avec le service
actif ou avec le service auxiliaire, suivant le degré de Pacuité vi-
suelle spécifié dansl’article LXXXV. Au-dessous de ces limites, elles
nécessitent exemption et la réforme si elles sont incurables.
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Ant. IX. — Affections de la sclérotique et de Uiris.

Entrainent l'exemption -

Le staphylome antérieur de la sclérotique,

La sclérite el U'épisclérite anciennes,

Les vices de conformation de Uiris qui diminuent I'acuité visuelle
au-dessous des limites fixées,

Les synéchies antérieures ou postérieures avec atrésie oun exelu-
sion de la pupille,

La mydriase paralytique,

L'iritis chronique,

Les tumeurs de Uiris de nature maligne ou envahissante.

La réforme ne sera prononcée qu’en cas d'incurabilité.

La mydriase peut étre aisément provoquée, et la paralysie artifi-
cielle ne se distingue pas facilement d’une paralysie morbide. Le
degré de dilatation plus considérable de la pupille, son insensibi-
lité absolue & la lumiére, ne constituent pas des signes suffisants
pour admettre une simulation. En I'absence de données étiologiques
acceptables, il y a lieu de prononcer ’'admission dans I'armée, un
examen sérieux et prolongé dans un hopifal étant nécessaire pour
déjouer la supercherie.

Art. X. — Affections du cristallin.

Les déplacements, Uopacité du cristallin et de sa capsule, Pabsence
de la lentille, si elles réduisent l'acuité au-dessous des limites
fixées, entrainent exemption el la réforme.

Ant. XI. — Affections du corps vitré.

Les opacités du corps vitré sont dans le méme cas.

Art. XII. — Affections de la choroide.

Le coloboma étendu,

L’absence de pigment (albinisme),

Les tumeurs de la choroide & marche progressive,

Les choroidites,

Le gloucome entrainent l'exemption et nécessitent la réforme
apres un traitement infructuenx.

Art. XII. — Affections de la rétine et du nerf optique.

Les diverses variétés de rétinite,
Le décollement de la rétine.
La neurorétinite et la névrite optique,
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L’atrophie des nerfs optiques, quel gqu’en soit le degré, uécessitent
Vemzemption et la réforme quand ils sont reconnus incurables.

Art. XIV. — Affections du globe oculaire.

Entrainent lexemption et la réforme :

La perte ou la désorganisation de 'eeil ou des deux yeux,
Les tumeurs intra-oculaires,

Lexophtalmie.

Art. XV. — Affections des muscles de Ueil.

Le strabisme fonctionnel esl compatible avec le service actif ou le
service auxiliaire, suivant le degré de l'acuité visuelle, ainsi qu'il
a été dit a Darticle I; il enfraine l'ezemption et la réforme si I'abais-
sement de 'acuité visuelle dépasse les limites fixées.

La paralysie d'un ou de plusieurs muscles de I'eil nécessile
Pexemption. La réforme ne sera prononcée qu'aprés I’échec d’un
traifement rationnel.

Le nystagmus entraine les mémes conclusions dans les mémes
conditions.

Art. XVI. — Affections de Uorbite.

Les tumeurs progressives ou malignes de la cavité orbitaire; les
ostéifes chroniques, avec déformations prononcées, adhérences éten-
dues et génantes, nécessitent I'ememption et laréforme si elles sont
incurables.

Art. XVII. — Sont compatibles avec le service auzilinire :

1° Le symblépharon qui, sans amener une grande géne dans le
mouvement des paupieres, n'est pas un obstacle & la fonction vi-
suelle,

2° La blépharite cilinire ancienne sans renversement des paupiéres,

3¢ Les opacités de la cornée, les exsudats de la pupille, suivant le
degré de acuité visuelle défini au paragraphe 2 de article I,

4° La myopie supérieure a 6 dioptries, a condition que l'acuité
visuelle soit ramenée par des verres concaves aux limites stipulées
au paragraphe 2 de larticle 1 et qu’il n'y ait pas de lésions cho-
roidiennes étendues,

50 L'hypermétropie et Uastigmatisme lorsqu’ils déterminent I'abais-
sementde 'acuité visuelle défini dans le paragraphe 2 de article I,

6° Le strabisme fonctionnel, si la diminution de 'acuité visuelle

est telle qu’elle est définie au pavagraphe 2 de Particle L.
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Instruction ministérielle complémentaire du 1° oe-
tobre 1894 pour les Ecoles militaires.

1o Saixr-Cym, section d'infunterie, et Ecole d’infanterie de Saint-
Maizent (sous-officiers éléves d’infanterie).

Acuite visuelle. — Les candidats posséderont une acuité normale,
¢’est-a-dire égale & 'unité (= 1), au moins pour I'un des yeux,
P'acuité de Uautre eeil ne devant pas descendre au-dessousde 1/%

Myopie.— La myopie supérieure a % dioptries entrainera I'exclu-
sion. Toutefois, les myopes de 1,2,3,4 dioptries ne seront acceptés
que si la correction de leur myopie au moyen de verres sphériques
rameéne 'acuité visuelle a la normale =1, au moins pour I'un des
yeux et, en méme temps, au moins a 1/4 pour 'autre wil.

20 Saixt-Cya, section de cavalerie, et Ecole de cavalerie de Saumur
(sous-officiers éléves de cavalerie).

Acuité. — Les candidats posséderont une acuité visuelle nor-
male,c’est-a-dire égale & 'unité (= 1),au moins pour un ®il,l’acuité
de l'autre ceil ne devant pas descendre au-dessous de 1/2.

Myopie. — La myopie supérieure 4 3 dioptries entrainera l'exclu-
sion. Toutefois, les myopes de 1, 2, 3 dioptries devront aveir une
correction par les verres sphériques qui ramene leur acuité & 1
pour l'un des yeux et au moins a 1/2 pour I'antre cil.

3° [’EcOLE DU SERVICE DE SANTE D Lyown, pour le Val-de-Grace
(docteurs qui y sont admis directement sans passer par I'Ecole de
Lyon), et pour les véiérinaires stagicires admis a 'examen : les
conditions visuelles sont les mémes que pour les candidals a Saint-
Cyr, section d’infanterie (voir paragraphe 1).

Arr. LV. — Pour les éléves de I'Ecole polytechnique affectés a 'ar-
Lillerie et au génie; ceux de U'Ecole d'artillerie de Versailles (sous-
officiers éléves d'arlillerie); ceux de I’ Ecole ' administration de Vin-
cennes (sous-officiers ele\o.-, d’administration); les pharmaciens de
premiere classe admis directement au Val-de-Grice, les conditions
d’aplitude visuelle sont les mémes que celles qui sont fixées pour le
service militaire actif en général, a =amir :

Acuité, — Egale ou supérieure & 1/2 binoculairement, sans que
l'acuité monoculaire descende au- dessous de 1/10 pour I'eeil droit
ou l'eil gauche.

Myopie.-— Egale ou inférieure i six dioptries, & la condilion
que I'acuité soit ramenée par des verres concaves aux limites indi-
quées précédemment.

La myopie supérieure & six dioplries est compatlible avec le ser-
vice auxiliaire, si elle ne comporte pas des lésions choroidiennes
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étendues el si Iacuilé est ramenée par des verres concaves aux
limites précédentes.

Dans tous les cas et pour foutes les écoles, hypermétropie et
Vastigmatisme entrainent exemption, lorsqu’ils déterminent un
abaissement de 'acuilé au-dessous des limites fixées pour le ser-
vice militaire en général et pour chaque école.

Seront versés dans le service auxiliaire, les jéeunes gens qui ont
une acuité visuelle entre 1/2 et 1/4 de 'I"un des deux yeux, i con-
dition que Vacuité de I'autre @il ne soit pas inférieure & 1/10. La
correction n’est faite qu’en cas de myopie.

TABLEAUX DES CONDITIONS VISUELLES DES ECOLES
(S— 1, L'un ceil,

Vision minima. { .. 1 S 3
{ V—s0u > 5 de lautre

Myopie maxima. | M — 3 dioptries.

Keole de St-Cyr, cavalerie.

Heole de Saumur,

%
Ecole de St- Cyr, infanterie. é
J

1}100!9 de St-Maizent —
licole de santé de Lyon.
Keole de santé du Val-de-

, d'un ceil.
Eon i Vi==on >f de Uautre.
Grice. ’
Vétérinaires ‘:lcl"ldlLL‘S
icole polytechnique. .
Eeole d’artillerie et génie de
Versailles. . . . . i
Ticole & aclmnnstrauon de |
Vincennes. . .
Pharmaciens et cie\ es pha,r
n];lCl{’Ilw

Myopie maxima. | M = 4 dioptries.

~ 1 1 i i
=01 >; dlun ceil.

i i 1 o
=0l > o de Pautre.

Vision minima.

yopie maxima. | M = 6 dioptries.

ITI. — Marine.

§536.— L’integrité delavision estencore plus nécessaireaux
marins qu’aux soldats de 'armée de terre. Pourles timoniers,
les gabiers, les canonniers, I'acuité visuelle doit étre nor-
male (= 1) de chaque cil et sans emploide verres. L'examen
chromatique ne doit pas révéler de notable imperfection.

Les soldats de l'infanterie de marine peuvent hénéficier de
la folérance qui régit les hommes de I'armée de terre; le port
de verres de myopes comporte la limite de 6 dioptries.

Voici d’ailleurs ci-contre le tableau qui sert,  Brest, a gui-
der 'examen des recrues des contingents des divers ordres,
des troupes de la marine, avec la date des réglements qui

servent de base a cet examen :




