CHAPITRE II

HEREDITE

L’hérédité joue un grand role dans le deévelop-
pement des maladies oculaires. Son influence se
manifeste d’abord sur la conformation de I'ceil et

e ses différentes parties; puis sous forme de dé-
terminations oculaires diathésiques.

§ Ier, — Influence de Uhérédité sur la conformation de I'eil

ANOMALIES DE CONFORMATION. — Les anomalies
congénitales de conformation sont fort solivent le
résultat de Phérédité, et cela dans la proportion de
24 0/o d’aprés les statistiques. Elles sont dues 2
des arréts de développement ou 4 des inflamma-
tions survenues pendant la vie intra-utérine et
atteignant les diverses parties de 'ceil. Clest ainst
que Pon voit des colobomas ou fentes conge-
nitales des paupitres, de I'iris, de la choroide et
de la rétine, de chacun de ces organes isolément,
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mais le plus souvent de tous ou de plusieurs i
la fois.

Les colobomas sont les anomalies de déve-
loppement qui s’observent le plus fréquemment.
Quelquefois et plus rarement, on rencontre du
ptosis, des adhérences des paupitres; I'absence de
Piris, son déplacement; la persistance de la mem-
brane pupillaire qui laisse la pupille fermée apres
la naissance; Pexistence de plusicurs ouvertures
dans liris; Pabsence de pigment choroidien ou
albinisme; la persistance des plis rétiniens et les
plaques fibreuses congénitales de la rétine. Le
bulbe oculaire peut aussi subir un arrét.de déve-
loppement dans son ensemble et rester a I'état
plus ou moins rudimentaire (microphtalmies et
quelquefois anophtalmies). D’autres fois, au con-
traire, il subit une augmentation de volume.

Quant au cristallin, il peut manquer (aphakie)
ou bien é&tre ratatiné et atrophié (cataracte atro-
phique) : cette forme de cataracte accompagne
souvent une atrophie compléte du globe de Peeil.
Le cristallin des nouveau-nés peut encore étre le
sitge dans un ceil ou dans les deux, d’opacités

disséminées et d’une cataracte congénitale com-

plete ou incompléte. Ces cataractes congénitales

sont, par ordre de fréquence : la cataracte capsu-
laire néo-membraneuse, la zonulaire et la corti-
cale postérieure. Une structure anormale de la
capsule et sa plus grande épaisseur, s'opposant 2
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Pendosmose et & Pexosmose : telle est selon nous
la cause de ces cataractes. Elles se montrent sou=
vent avec des anomalies diverses des autres mem-
branes de T'ceil, telles que : coloboma de liris et
de la choroide, persistance de la membrane pu-
pillaire..... ‘

Enfin il peut se produire congénitalement des
atrophies de papille; des amauroses et des am-
blyopies monoculaires. Le nystagmus st égale-
ment une affection congénitale et héréditaire.

Ces différentes anomalies et affections congeni-
rales reconnaissent pour cause I'hérédité dans une
proportion de 24 0/0 4 peu prés. Les enfants qui
en sont porteurs se trouvent issus de pére et
de mére atteints, Pun ou les deux, d’une ano-
malie analogue ou de cécite consécutive a une
maladie quelconque.. Ainsi des parents, dont
Pun par exemple est aveugle 3 la suite d'une
ophtalmie purulente, ont un enfant porteur d’un
microphtalmos; de méme, des atrophies de T'eeil
ou de la papille, des cataractes congénitales se
rencontrent chez des enfants dont I'un des parents
est atteint d’une affection cérébro-spinale. Baudon
cite le cas d’une petite fille de deux ans, ayant
une cataracte congénitale; sa mére était née cata-
ractée d’un pére né lui-méme porteur de la cataracte.
Sur quatre générations dans cette famille, on
comptait treize cas de cataracte congénitale. Les
exemples de ce genre abondent du reste.
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La consanguinit¢ des parents est aussi une
cause fréquente de vices de conformation et de
cécité chez les enfants. On peut lui imputer no-
tamment un grand nombre de cas de rétinite
pigmentaire (38 ofo d’aprés Fieuzal.).

VICEs DE REFRACTION. — Les vices de réfraction
sont aussi héréditaires, comme P'on peut s’en con-
vaincre en interrogeant la généalogie d’un certai
nombre de sujets, et comme nousb]-c \'ci':'Gn:zﬂl‘:;
IOT (myopie, hypermétrapie...). o
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g1 - air prévenir le développe-
ment de ces Vices de conformation et de ces cas de
cecité col}génitmx. Le seul remede consiste dans
une utopie impraticable : prohibition des mariages
ot un des conjoints serait atteint d’une tare oiju;
laire susceptible d’une influence héréditaire. Les
;1\cuglus,” auxquels on peut appliquer des régle-
ments disciplinaires (établissement des Qui;zc-
Vingts), ne peuvent contracter mariage entre eux.

Quant au deeré de cons: inité, i Lol
degré de consanguinité, il est réglé par

la loi qui n’ i i
: 1 n'autorise le mariage qu’s i
S q utorise le mariage qu’au quatrieéme
degré.
R Sy R R r -

Clest 'hygitne et la thérapeutique oculaires qui
apporteront une attenuation i Pinflue eredi

Sy e attenuation 4 Pinfluence hérédi-
Ltlu Mais pour cela, il fant que les médecins
des plus petites localités soient au courant de la
science ophtalr i i
s J 1lmologique et que les malades n’aient
pas a faire un voyage long et cofiteux pour aller
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consulter le spécialiste de la region, voyage qu'ils
ne font pas la plupart du temps, par négligence
ou par impossibilité matérielle, ce qui les expose
4 un traitement insuffisant et quelquefois contre-
indiqué.

S . — Influence de Fhérédité sur Ios affections oculaires de

nature diathésique

Les influences hérédiraires diathésiques qui
agissent le plus souvent sur les yeux, sont : la
syphilis et la scrofulose. Leurs manifestations peu-
vent trés bien ne pas exister au moment de la
naissance et n’apparaitre que plus tard sous Iin-
fluence d’une cause occasionnelle quelconque.

Ces causes occasionnelles proviennent de I’évo-
lution progressive de Porganisme. Ainsi, Penfant
qui nait infecté de syphilis est débile et comme
fiétri, mais ne porte aucune Iésion spécifique dé-
terminée. Ce n’est que plus tard, 3 Poccasion
d’une cause extérieure agissant par irritation sur
les yeux, que se développe la kératite interstitielle
diffuse spécifique qui donne le cachet caractéris-
tique et révele irréfutablement Pinfluence hérédi-
taire. De méme pour la scrofulose, elle reste

latente, puis se manifeste au fur et 4 mesure que

les occasions se présentent : allaitement impar-
fait, irritations de toute nature, dentition principa-
lement, conditions hygiéniques défectueuses...
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Propuyraxie. — Clest 'hygitne des mariages
qui est appelée 4 remédier i ces inﬂuence_:s dia-
thésiques. Il serait & désirer que les médecins des
familles fussent appelés plus souvent 4 donnf:r. un
avis prépondérant lorsqu’il s’agit de certaines
unions et que les convenances hygiéniques, des-
quelles va dépendre la santé de toute une géné-
ration, eussent dans la balance au moins autant
de poids que les convenances sociales. Il faud{'ﬂit,
autant que possible, opposer des constitutions
Pune 4 Pautre, et par exemple 4 une femme née
de parents scrofuleux, marier un homme robuste
et exempt de tares constitutionnelles. Clest de la

sorte que Pinfluence héréditaire s’épurera 4 la

y

longue et qu'une famille finira par se régénérer.

Lorsque malgré tout, linfluence héréditaire
existe, c’est au médecin d’exercer une surveillance’
tclairée sur Phygiene des nouveau-nés, pendant
la période de Tallaitement, aprés le sevrage, pen-
dant la dentition, etc... Il cherchera 4 combattre
Paptitude héréditaire scrofuleuse par tous les
moyens : habitation, éducation, gymnastique, pro-
fession...

Quant aux enfants pauvres, I’Etat doit s’occuper
d’eux, ne flit-ce que dans son propre intérét, pour
relever la race et pour préserver un nombre
¢norme d’enfants des conséquences de la scrofu-
lose que la misére favorise 4 un si haut degré.
L’¢tablissement de Berck-sur-Mer est un grand
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pas dans cette voie®, de méme que la création des
colonies de vacances, permettant aux enfants
pauvres de passer quelques mois & Iy campagne.
Bien des enfants déja ont bénéficié des avantages
de ces institutions, en voyant se modifier leur
tempérament. Mais il faudrait augmenter le nombre
de ces stations maritimes et en fonder dans un
grand nombre de régions pour en’ faire profiter
tout le monde; il faudrait instituer des sanatoria
sur les points réputés pour leur action favorable
et salutaire; il faudrait multiplier les colonies de
Vacances, les exercices au grand air, et améliorer
par tous les moyens possibles Ihygitne des classes
pauvres, des créches, des ecoles, des ateliers et des
habitations. Que de maladies oculaires, que de
troubles visuels, que de cas de cécité seraient ainsi
evités! Car le traitement des maladies oculaires scro-
fuleuses doit étre un traitement général en méme
temps que local, et il faut s’attaquer A la dispo-
sition diathésique plus encore qu’i Pétat de Peeil.

On a compté que les affections oculaires de
nature strumeuse existaient dans la proportion de
60 o/o sur le nombre tota] des maladies d’yeux
des enfants, On voit quels ravages cette diathése
Peut exercer sur les yeux de™a jeunesse.

1. Voyez J. Bergeron, Etiologic e prophylaxie de Ia scrofule
(dnn. @Hyg., e série. tome XXIX), et Duclaux, Berck ot
les hopitaux maritimes (dnn. dTyg., 1883, tome X).

-
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Les manifestations oculaires les plus communes
de la scrofulose, et celles qui offfrcnt le plus de
danger, sont localisées sur la cornée. Elles peuvent
amener la cécité lorsqu’elles sont graves ; ‘et en
tous cas, elles laissent la plupart du temps & leur
suite un affaiblissement de la vue, occasionné par
des opacités cornéennes ou leucomes et plLlS-‘OL-l
moins considérable, selon Iétendue et le sitge
le ces taches. Des cataractes peuvent méme o
développer secondairement 4 la suite de ces alté-
rations cornéennes. 4

Les manifestations héréditaires de la syphilis ont
une grande ressemblance avec celles dela scrofurle,
et leur siege de prédilection est également la cotnee.
Clest ainsi que la kératite interstitielle Iwrec.io»
syphilitique se rencontre environ c.lu-:n'aut\e—c’l‘nq
fois sur cent cas de syphilis héréditaire, 3 Pin-
verse de la syphilis acquise o les accidents
cornéens sont absolument rares. La syphilis héré-
ditaire peut aussi porter ses localisations sur d’au-
tres parties de P'eeil, et on peut rencontrer des
iritis, des cataractes, des exsudations capsulaires,
des chorio-rétinites et des plaques atrophiques...

Ici, la question de l’opportunitélr.{u mariage
acquiert une importance plus immédiate que pour
la scrofulose, dont I'action est plus lente. Un indi-
vidu atteint de syphilis est gravement coupnbl‘e
s'il contracte mariage sans 'avis ou malgré Pavis

d'un medecin. Seul, le médecin peut déclarer si la
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syphilis est assez ancienne et a été 'objet de trai-
tements assez frequemment répétés et assez énergi-
ques, pour qu’on puisse espérer son extinction.
Il s’en assurera, du reste, par tous les moyens
d’investigation en son pouvoir et par un traite-
ment d’épreuve au moyen des bains sulfureux.
En général, on peut dire avec Fournier, qu'une
syphilis doit avoir an moins trois ans d’existence,
pendant lesquels elle aura été traitte méthodique-
ment, pour avoir quelque chance d’¢tre épuisce;;
de plus, aucun accident ne doit s’étre manifesté
depuis un an et demi ou deux ansau moins. Mais
il n’y a pas de régle générale sappliquant a tous
les cas; Cest au médecin de juger la maladie, la
forme, la nature et le si¢ge des accidents, et de ne
se prononcer qu'en parfaite connaissance de cause.

CHAPITRE III

HYGIENE DE LA VUE DANS LES VICES DE REFRACTION
ET D'ACCOMMODATION

§ Ier. — Myopie

Dans la myopie, les rayons lumineux paralléles
venant de Pinfini ou des objets éloignés, au lieu
de venir faire foyer sur la rétine, comme dans
Peeil emmétrope ou normal (fig: 4), se réunissent

— (Eil emmetrope *.

en avant de la rétine (fig. §) par suite de I’allonge-
ment de I'axe antéro-postérieur de Peeil au deli

R, Rayons lumineux venant des objets éloignés et ve-

nant faire leur foyer o sur la rétine.




