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d’en faire Papplication dewx fois par jour (condition
indispensable) afin dempécher la repullulation des
gonococcus qui se reproduisent en abondance lors-
quon les abandonne vingt-quatre heures a eux-
mémes. Il va sans dire que le badigeonnage des con-
jonctives avec la solution de nitrate d’argent est im-
idiatement suivie de Tapplication d’une solution
calée. Le nitrate d’argent est un antiseptique puis-
sant qui va atteindre les micro-organismes jusque
dans les cellules épithéliales de la conjonctive.
0s propres statistiques attestent hautement la
supériorite de cette méthode sur toutes les autres.
Lorsque Penfant est amené dans les premiers jours
de Ia maladie et que le traitement est appliqué
réguliérement et surtout deux fois par jour, la
guérison est infaillible.
Les soins de propreté et les lavages ne sont
que le complément de cette thérapeutique qui

n’a jamais donné d’insucces. La grande conta-

giosite du pus indique assez quelles précautions il

faut prendre dans les maternités, les créches et les
etablissements d’enfants trouves, et aussi dans les
familles, pour éviter la propagation aux autres
enfants ou aux grandes personnes.

Il faut isoler les enfants contamines, aérer lar-
gement les salles communes, éviter l'éncom-
brement, observer minutieusement les soins de
propreté et veiller a ce que les linges et les cponges

ne servent seulement qu’a enfant malade.
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Lorsqu’il y a du gonflement des paupieres et
une suppuration abondante, les personnes char-
gées des lavages et des instillations auront bien
soin de ne pas se placer en face de Penfant et de
détourner la téte au moment d’entrouvrir les pau-
pitres. Par suite de la tension intra-palpébrale, le
pus €st projeté en avant avec violence, et s'il
atteint les yeux despersonnes voisines, c’est pour
les contaminer. Les exemples de ce genre ne sont
malheureusement que trop fréquents.

C’est en négligeant toutes ces précautions que
la maladie se propage d’enfant 3 enfant ou aux
grandes personnes, et qu'on en arrive a attribuer
A une influence épidémique ce qui provient sim-
plement de contaminations successives par les
linges, les éponges, les doigts, les eaux de lavage,
les éclaboussures, les oreillers, etc.

Lorsqu’il n’y a qu’un ceil atteint, il faut ticher
de préserver le second en couchant 'enfant sur
le coté malade, en protégeant I'ceil sain par une
bande ou une espéce de verre de montre comme
cela se pratique en Belgique, et en multipliant les
soins de propreté. Il faut également, par des voiles
et des moyens appropri¢s, protéger les yeux
contre les mouches qui dans les pays chauds
surtout, sont souvent des agents de transport du
pus contagieux, ainsi que Cuignet I'a observe en
Algérie et Anagnostakis en Gréce.

Ce long chapitre sera-t-il lu par d’autres lec-




22 HYGIE

teurs que des médecins ? Nous I'espérons beaucoup
>t nous souhaitons qu’il laisse dans leur esprit un
souvenir qui leur sera utile le jour on ils auront
un enfant.

§ 1l. — Premiére enfance

Apres la naissance, une fois le danger de 'oph-
talmie purulente évité ou conjuré, on doit sur-
veiller les yeux des enfants, afin de les protéger
contre les diverses influences qui peuvent leur
étre nuisibles. :

Les organes de Penfant sont tous novices dans
Pexercice des diverses fonctions qui leur sont déve-
tues. Les premitres impressions qu’ils regpivent

doivent étre graduées avec de grands ménagements

andant - : 1 s ‘
pendant un temps plus ou moins long, afin de ne

pas amener de conflits préjudiciables aux organes
eux-mémes. Il faut faire peu A peu leur éducation,
leur apprendre pour ainsi dire & recevoir les im-
pressions extéricures sans en &tre froissés et les y
acclimater par degrés. Cest la peau qui est appelée
X At * ? - - 1 1

1 étre tout d’abord en communication avec le
monde extérieur. La surface cutanée, par son d¢-
veloppement et la dissémination des impressions
+1iPelle #acni S11 -t 1 - ]
quelle recoit, supporte mieux le choc de cette
premiére impression. tactile et prepare en quelque
sorte les organes plus délicats, comme [Deeil,
At & A e A -,

Poreille... & leurs perceptions spéciales.
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INFLUENCE DE LA LUMIERE. — La lumiére, qui
est le modificateur naturel de P'ceil, devient par
conséquent son premier ennemi chez les enfants,
qui du reste tiennent habitucllement les paupitres
fermées, comme s’ils en redoutaient le contact.

Il faut donc veilldr i ce quelle ne vienne
jamais blesser leurs yeux si delicats; tourner les
berceaux 4 contre-jour, les entourer de rideaux;
éviter d’exposer les enfants au jour lorsqu’ils se
réveillent; ne pas les tourner du cété des fenétres,
surtout si la lumitre est vive, sous le prétexte de
mieux les voirou de jouer avec eux; i la promenade
couvrir les yeux de voilettes bleues ou vertes plutot
que blanches, pour ne pas les éblouir ni les fati-
guer; en un mot les garantir toujours de Paction
trop vive de la lumitre solaire et surtout de la
lumitre artificielle. L’oubli de ces prescriptions,
surtout pendant les premiers mois de la vie, peut
ttre une cause de photophobie, dirritations di-
verses, et peut exercer une ficheuse influence
sur Pacuité visuelle.

INFLUENCE DU FROID ET DE L'HUMIDITE. — Il
faut également préserver les yeux des enfants de
Pimpression du froid etde Ihumidité, qui peuvent
provoquer des inflammations catarrhales plus ou
moins vives des paupitres et de la conjonctive.
Aujourd’hui la constatation .des naissances ayant
lieu 2 domicile, on n’est plus obligé de porter
A la mairie et par tous les temps, Penfant qui
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vient de naitre; cette excellente mesure a eu pour
résultats de diminuer sensiblement le nombre des
affections oculaires & frigore chez les enfants.

Il faut aussi protéger les yeux du vent, qui agit
par le choc de son courant, par sa température et
par les poussitres qu’il soultve.

DEVELOPPEMENT DU STRABISME. — Peu 4 peu on
habitue Penfant i la-lumidre, et & Pair extérieur;
en -méme temps il se développe et commence
A se mettre en relation avec le monde extérieur.
Ses yeux entrent en fonction; il regarde avec
curiosité les personnes quil’approchent; il recon-
nait celles qui 'entourent et le soignent habituel-
lement; il cherche 2 se rendre compte de la
forme et de la consistance des objets qui se pre-
sentent 4 lui, en les touchant et en les regardant.

On croyait autrefois, et on croit encore au—
jourd’hui dans le public, que le strabisme prend
naissance pendant la premitre enfance sous l'in-
fluence de causes trés variées telles que les sui-
vantes : .

Lorsque les berceaux sont éclairés latéralement,
les yeux de Penfant se tournent instinctivement
du c6té par ou vient la lumiére, et 2 la longue,
grice 4 la fréquente répétition de ces mouvements
latéraux, il finit par loucher.

Les hochets et les jouets brillants que I'on fait
miroiter dans tous les sens aux yeux des enfants
pour les amuser, et en général tout ce qui attire

“RE ENFANCE 25

leur reoard en dehors de I'axe visuel, Cest-a-dire
4 droite ou A gauche, en haut ou en bas, doit au
bout d’'un certain temps, d’aprés ces théories
surannées, occasionner du strabisme; et dans cet
ordre d’idées, on a été jusqua incriminer les
signes que les nourrices peuvent avoir & la ma-
melle, les taches ou les verrues dont les enfants
eux-mémes peuvent &tre marqueés au nez, €t qui
détournent leur regard de la ligne droite. L’imai-
tation, 3 laquelle enfants sont naturellement
enclins, a été éga ]umnt accusée d’étre une
cause de strabisme.

Nous ne nous arréterons pas 4 réfuter ces di-
Verses étioiogic% que nous n’avons citées quen
raison de leur étrangeté. Pour se convaincre de
leur peu de valeur, il suffit d’observer que les
enfants ne commencent en général 3 loucher que
vers 'age de trois ou quatre ans, alors que depuis
1ongtcmps les différentes causes que nous Venons
Pénumeérer ont cessé d’agir et auraient déja db
produire leur effet.

Cependant, il existe quelquefois un strabisme
pour ainsi dire congénital, déterminé par des para-
lysies ou des contractures musculaires consécu-
tives aux convulsions de la premitre enfance :
ces cas sont du reste excessivement rares. La
dentition peut aussi provoquer de la loucherie,
mais alors elle est périodique et passagere; en
tous cas, elle cesse avec la cause irritative. "Les
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taches de la cornée, consécutives 4 des affections
inflammatoires, aménent également de la lou-
cherie par suite de la phOLOPLODIL qu’elles occa-
sionnent (théorie de Cuighet). I ceil atteint se
cache instinctivement. pour éviter le contact de la
lumitre, et cette déviation peut devenir per-
manente. La paralysie d’un des muscles de I'eeil,
Pamblyopie d’un eeil, sont aussi des causes de
Ioucllul-w

Mais ainsi que I'a découvert Donders, la plu-
part du temps le strabisme est lié 4 un-vice de
réfraction et ne se manifeste -que vers I'age de
quatre 4 cinq ans lorsque la vue commence a

ek

sexercer de prts, et que pour cela I'accommoda-
tion et la convergence entrent en action. Le plus

souvent il s’agit d’hypermétropie, et dans ce cas,
c’est un strabisme convergent qui se manifeste.
Les trois quarts & peu prés des enfants qui lou-

chent en dedans sont des hypermétropes dont les
yeux n’ont pas le méme degré d’hs'pcvmé-vrop'c et
qui cherchent instinctivement A se soustraire 4 une
vision binoculaire pénible. Que ce soient les efforts
exagérés -de convergence de 1;1 p:u‘t de Peeil le
plus hypermétrope liés & ceux d’accommodation,
comme le pense Donders; que ce soit le reflet ou
la photophobie résultant de Iiné oalité de refraction
des deux yeux (théorie de Cmgﬂ(.t), qui provo-
quent la déviation de l’ceil, il n’en est pas moins
certain que le strabisme dans la trés grande ma-

-
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jorité des cas et & Pexception de quelqugs cas
trés rares, estlié aThy permétropie, et que ]ﬂmms

B} og
“il ne se manifeste avant quatre ou cing ans, dge

auquel la vision binoculaire commence seulement
5 sexercer de pres. -

Les meyens sont nombreux pour reta blir la
vision binoculaire abolic chez le strabique ou pour
rétablir Pacuité visuelle de Pceil amblyope (occlo-
sion de Peeil sain, prismes, Stercoscope, 1pr>"-u~.11
antistrabique de Cuignet ...). Quant au strabisme
optique, hy puimuwnhun convergent ou myo-
pique di\'cr'm-m, il n’est gutre justiciable qL:c d’un
{raitement optique par desVerres approprie Ls, suffi-
samment forts, périscopiques, portes constamment
route la journée pour le travail, pour les jeux et les
promenades. Ce traitement peutctre CO]llbu'lL dans

ertains cas rebelles, avec des cure s de mydriatiques
(. ropine, duboisine ou honnttoplm) dans le but
de pd 11\:].\'5';1 Paccomm L/dl"Oﬂ et la \,On\uf’uﬁCL

INFLUENCE DE L ALLATTEMENT. — Les nourrices
qui contractent des maladies oculaires pendant le
cours de lallaitement, pourront continuer de
nourrir si Paffection dont elles sont atteintes €st
purement catarrhale. Si elle est de nature conta-
gleuse, et si elle révéle une diathése s't‘wtcmlc
t\\l)iﬁl is, scrofulose.....) ou un ¢ta t de fublcss‘c
générale, le médecin appréciera 1‘1 conduite 2
tenir, et 5010,1 les cas, décidera un changement de
nourrice ou un nouveau mode d’allaitement.
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Nous avons vu plus ‘haut le peu d’importance
qu'il faut ajouter 2 l'influence exercee sur la vue
des enfants par les nourrices qui louchent ou qui
portent au sein des signes pouvant attirer le regard
de Penfant.

SoINs DE PROPRETE. — La propreté la plus grande
devra étre observée pour les lavages des yeux; on
les pratiquera régulicrement, avec des éponges
fines qui ne serviront qu’a cet usage et en ¢vitant
le contact irritant du savon.

Les localisations oculaires de la scrofulose sont
fréquentes (ophtalmies, blépharites...); il faut
chercher 4 en combattre le développement par
des soins locaux de propreté, en méme temps que
par une bonne hygiéne générale (aération, ré-
gime...).

Les sociétés protectrices de enfance, les socictes
maternelles, les administrations des créches, les
salles d’asile, qui veillent aux soins généraux a
donner aux enfants, devraient prescrire des ins-
tructions spéciales concernant les yeux. Car si des
conseils de ce genre sont salutaires pour les
enfants élevés dans leur famille, combien plus
ils le deviennent pour ceux qui vivent en com-
mun! Un oculiste devrait étre attaché 4 ces cta-
blissements, avec mission de les visiter réguliére-
ment, pour y rechercher les enfants atteints de
maladies d’yeux, leur donner des soins, ¢loigner
les cas contagieux, et provoquer les mesures neces-
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saires. Combien d’affections oculaires contagieuses
se propagent dans ces milieux, par suite du manque

_de précautions et de soins! Il y a la encore une
grande lacune 2 combler, dans Pintérét de la vue

des enfants.

§ II1. — Deuxiéme enfance

La deuxiéme enfance commence apres le sevrage
et va jusqua I'dge de deux ans. Pendant cette
période, il faut continuer observation des régles
précédentes, tout en atténuant la rigueur de cer-
taines d’entre elles. Les organes des sens se for-
tifient et s'aguerrissent; leur impressionnabilité
excessive aprés la maissance, leur permet mainte-
nant de recevoir sans trop de secousse, mais encore
avec de grands ménagements, les impressions exte-
rieures.- La lumiére artificielle pour daquelle les
yeux n’ont pas encore la resistance nécessaire doit

A

toujours &tre absolument évitee.

Les soins de propreté doivent étre plus séveres
que pendant la premitre enfance; I'enfant com-
mencant A marcher et ayant le libre usage de ses
bras, il voudra toucher 2 tout et se salira plus
facilement les mains, qu’il peut porter ensuite a ses
yeux, ce qui provoquera des ophthalmies.

La scrofulose étant cause d’un grand nombre de
manifestations oculaires, doit étre combattue par
tous les moyens généraux en usage (exercices
physiques, existence au grand air, EC.Lu)s
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Le nombre des affections oculaires dues & 1a den-
tition est trés fréquent (phlycténes, tic des pan-
pitres, etc.), aussi faut-il surveiller cette période
avec un certain soin. Du reste toutes les fonctions
(digestion, respiration.....) doivent &tre Iobjet de
Pattention ; car souvent leurs troubles peuvent
occasionner certaines maladies des yeux (affections
herpétiques). Les convulsions auxquelles les en-
fants sont sujets pendant la période de dentition
peuvent également devenir le point de départ d’af-
fections paralytiques des yeux.

§ IV. — Adolescence

Nous réunissons dans ce méme paragraphe, la
troisitme enfance de deux 4 sept ans, 'adolescence
de sept & quinze ans, la puberté de quinze a vingt
ans, et I'Age adulte de vingt & trente ans.

En effet, les influences qui peuvent agir sur la
vue depuis Pige de deux ans jusqu’d celui de vingt
ans, sont 4 peu prés les mémes, avec des degrés
d’intensité différents.

L’enfant, au sorticr de la premitre dentition,
commence 1 vivre de la vie extéricure; les fonctions
de relation se perfectionnent et les facultés céré-
brales sont mises en activité. La deukieme denti-
tion s'optre par poussées successives pour se
terminer 2 la puberté; et pendant cette longue
période, 'accroissement général des divers systémes

s
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de Porganisme suit son développement progressif
et continu. Les périodes de transition doivent
atre surveillées, parce quelles sont souvent cause
de phlycténes, d’abcts et d’ulcérations dela cornée,

de névralgies, etc. .

Jouers ET JEUX. — Vers Page de deux ans,
Penfant commence déji 2 échapper 2 la surveil-
lance maternelle qui le protégeait pendant - les
premitres années. Il devient turbulent et aime 4
jouer avec d’autres enfants ou avec des jouets. Il
se trouve exposé par la méme & des accidents nom-
breux (blessures, corps étrangers, etc.). Les statis-
tiques des traumatismes de Ieeil en général, attes-
tent une proportion moyenne de 30 0/o pour le seul
chiffre des blessures chezles enfants. Ces blessures
proviennent de Dinsouciance ou de I'imprudence
des parents qui ne surveillent pas suffisamment
les enfants, les laissent toucher & tout (couteaux,
ciseaux, plumes d’acier, etc.) et surtout leur don-
nent -des jouets dangereux, tels que fusils a cap-
sules, arbalétes, fleches, pétards, etc. Les exemples
d’accidents provenant de ce fait et ayant amen¢
la perte de Pceil sont trés nombreux, et Pon se
demande pourquoi la vente des jouets dangereux
pour les yeux n’est pas prohibée, encore plus rigou-
reusement que celle des jouets peints avec des
couleurs nuisibles. Il y a donc une grande surveil-
lance 4 exercer pendant ‘toute une période ou
Penfant passe presque tout son temps i jouer.
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InstrucTion. — Arrive le moment ol 1jon
songe 4 linstruction qui est néccs‘saifle 211 I'enfant
et pour laquelle on va }.'(.'11\'0.}';31."':1 lcfo;e et au
collége, ol pendant une quinzaine d’années environ
il va se servir de ses yeux pour ainsi dire sans
celiche. On demande des lors & son accommo-
dation d’entrer en fonction et ses facultés visuelles
vont étre exposées a se modifier et A s’altérer d’'une
facon souvent irrémeédiable. Ausg couﬂsacrqns—nmjé
un chapitre spécial & une question d‘l;msm grande
importance®. Personne n’échappe 1 I'influence des
&coles et sans empiéter sur ce chapitre, nous pou-
vons déja dire que I'on ne doit pas commencer trop
t6t Pinstruction des enfants. L’important, comme
le répéte avec insistance Arnould? et comme le
pensc‘-nt tous les hygiénistes, c'est d’abqrd de fuo-
riser le développement des forces physiques, et 1l
est contraire & une bonne hygiene de vouloir de-

v
mander de trop bonne heure au cerveau une cer-

taine somme d’application. :
Cette question du surmenageintellectuel estaujour=
$hui i Pordre du jour, et dans le cours de la .dlS-
cussion qui a cu lieu a P Académie de médequc,
Perrin a fait observer que souvent des céphalalgies
opiniatres attribuées au surmenage ne sont ‘:{ues
qua des phénomenes d’asthénopie. Le travail dans

1: Voy. deuxiéme partie, Ecoles. .
». Arnould, Eléments d'bygiéne, 2¢ ¢dition, Parts,
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les livres commencé prématurément héte en effet
le développement de la myopie, fatigue Paccom-
modation et engendre des troubles asthénopiques
qu’il est prudent d’éviter, en adoptant une méthode
d’instruction plus logique et plus saine.

La méthode de Froebel (instruire en jouant)
devrait étre universellement répandue. DesP’agede
quatre ans, on donne aux enfants ce qu’on appelle
des lecons de choses, sans lire ni écrire. Ce n’est
qu'un peu plus tard et trés progressivement qu’on
arrive 3 demander davantage aux yeux qui sont
encore débiles et qui ont besoin de s’accoutumer
petit & petit 4 la fixation et 4 'accommodation.

CHoix D'UNE CARRIERE. — Arrive le moment
de choisir une carriére : on se préoccupe du gofit
de l'enfant, de celui des parents, de certaines
convenances de famille, de la santé générale, etc.,
mais on ne s'inquiéte presque jamais de savoir
si Penfant aura Iaptitude visuelle nécessaire et si
les obligations de la carriére choisic ne seront
pas excessives et nuisibles pour sa vue. Il faut
faire pratiquer I'examen des yeux par un homme
compétent et ne faire un choix que si aptitude
visuelle existe en méme temps que les autres
aptitudes. b

Orcanes ciniTAUX. — Une grande cause de
troubles oculaires chez 'enfant, chez 'adolescent
et chez le pubtre, résulte du développement des
organes génitaux. Clest PAge critique, pendant

GALEZOWSK] ET KOPFF ;
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lequel les jeunes gens contractent des habitudes
vicieuses qui peuvent nuire au développement
1101111;11 et régulier du systeme nerveux. L orga-
nisme entier subit les conséquences ficheuses et
quulquc‘fois irrémédiables de ce vice; les sens, et
surtout le sens de la vue, en ressentent plus parti-
culitrement le contre-coup. Les yeux deviennent
larmoyants, rouges et congestionnes, ils s’en-
foncent sous les orbites, s'entourent de cercles
violacés, deviennent incapables de sup pOrter aucun
travail assidu et s'affaiblissent de plus en plus.

Le regard perd son expression et devient wvacil-
lan

e ;tmnu_, vague et incertain. Il se produit de
la photophobie, des sensations de mouches vo-
Jantes; les pupilles sont dilatées et Pamblyopie
\’ICCL_ ntue de plus en plus. Dans Pintérieur de
| on ne constate aucune altération.
1111prﬁdcn-:u des parents est souvent la cause
ces habitudes funestes. On néglige de sur-
eiller les enfants A ce point de vue, et clest la
une erreur dangereuse; car, ainsi quele dit Michel
Lévy: « Le berceau a ses périls et ses mysteres de
dépravation ».
LJ nbien d’enfants sont pervertis des
cing et six ans par les domestiques ! Les colleges
les pensionnats peuvent aussi devenir des foy
de contagion morale. Aussi le devoir des parents
et des maitres est-il de veiller avec une grande

sollicitude sur les habitudes des enfants, sur leur
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entourage, sur leurs lectures, leurs fréquentations,
leurs jeux et leur sommeil. Il faut leur éviter tout
ce qui peut solliciter ou exciter prématurément les
sens, occuper leur intelligence et maintenir un salu-
taire équilibre dans Porganisme par des exercices -
en plein air, Pactivite physuluc' la gymnastique et
Phydrothérapie. Il faut éviter 'influence mals.unc de
Poisiveté, veiller 4 ce que les enfants ne restent
jamais inoccupés et arriver a fatiguer leur corps dans
une juste mesure hygiénique. : '

Lorsque, malgré tout, on constate Iexistence du
vice, il faut s’adresser 4 la volonté et 4 la raison,
exposer aux enfants les miséres physiques aux-
quelles ils s’exposent, frapper leur i[llit”]'illilt-mﬂ par
ce tableau et ne pas craindre &’ aborder cette question
sans détours. Beaucoup de parents y mettent une
fausse honte et une pudeur mal comprises.

§ V. — Age adulte. ‘Virilité

.(Jcst Iépoque o le développement de I'orga-
nisme est complet et définitif. Les fonctions des
organes peuvent s’accomplir sans entraves, les
passions se donnent un libre cours et les facultés
sont} 1 leur apogée, j 1SqU’au MOoment ou s’annonce
rhl p_cm.)dc de déclin, plus ou moins tot suivant
les individualités. Clest la période de Pexistence
proprement dite, celle pendant laquelleles grandes
influences inhérentes 4 la vie humaine et sociile




