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se.déclare un véritahlo état de manie. Le délire est gé-
néral, avec agitation et prédominance d’idées de gran-
deur et de fortune; M. D. fait mille extravagances,
il reste presque nu, parle sans cesse, crie, commande
mille choses a-la-fois, simpatiente, déchire, et commet
des actes bizarres, imprudens, qui penvent compromettre
sa vie; sans qu’il ait des idées: de suicide. Plusicurs mé-
decins sont réunis en consultation: 'état maniaque ne
peut élre. méconnu. L'4ge du malade, le peu d’ancien-
neté de la maladie, présentent aux consultans des espé-
rances de guérison. Je déclare que le malade ne gué-
rira point: 1° parce que trois fortes congestions avaient
précédé 'état maniaque; et qu'il y a quelque lésion cé-~
rébrale: o’ parce que malgré la loquacité incessante ,
quelques mots sontincomplétement prononcés, et parce
que la marche quoique vive et brusque; est mal assu-
rée. Jajoulai qu'une médication active précipiterait la
marche de la maladie, que la campagne, l'exercice, un
régime sévere, et application réitérée de quelques sang-
sues, afin de prévenir de nouvelles congestions, me pa-

raissaient seuls convenables. Un des censultans ne par-

tagea point la sévérité de mon pronostic et proposa
quelques moyens & tenter. Aprésun mois d’essais infroc-
tueux, il fallut renoncer 2 tout espoir de guérison. La pa-
ralysie avait faitdes progrés et la démence était confirmée;
le malade conservait des idées incohérentes de grandeur,
qui persistérent pendant plus de denxans. M. D. secroyait
possesseur de plusieurs provinces, de plusieurs royau-
mes : 1l distribuait des places et donnait des millions, il
commandait une armée de géans; la cavalerie® était
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montée sur des chevaux gigantesques, il possédait des
palais de diamant, sa taille était de 20, 30, 4o coudées
de hauteur; il parlait nuit et jour; tantét & voix basse,
tantot a voix trés haute; il poussait de grands cris;
obsédé par des hallucinations de ouie , il entendait
des personnages imaginaires, leur répendait, vantant sa
personne , disputant avec eux, les injuriant méme.
M. D. reconnaissait les membres. de sa famille, les
abordait avec amabilité et politesse; mais aprés quel-
ques mots il rentrait dans I'habitude de ses entretiens
continuels, Il fut envoyé a la campagne. Quoiqu’il
soit dans la démence compléte, qu’il éprouve fréquem-
ment des vertiges et des convulsions épileptiformes;
quoiqu’il marche avecdifficulté et quelquefois tout pen-
ché d'un cété; quoiqu’il n’articule presque aucun mot ,
il vit depuis 12 ans, et on retrouve encore en lui quelques
traces de son ancienne politesse, de ses manisres aima-
bles et affectueuses qui le distinguaient avant sa ma-
ladie. :

Ce malade doit la conservation de son existence au
régime sévere auquel il est soumis, au grand exercice
qu’il fait tous les jours, & lapplication réitérde des sang-
sues a I'anus et a Padministration fréquente de légers
laxatifs.

La paralysie est plus fréquente chez les hommes alié-
nés que chez les femmes. Il y a dix-huit ans, lorsque
je fus chargé du service de la division des aliénds de
Bicétre, pendant Pabsence de M. Pariset, qui avait
été envoyé a Cadix pour étudier la fisvre jaune, je fus
frappé de cette différence en comparant le nombre des
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hommes aliénés et paralytiques de hospice de Bicétre,
avec le nombre des femmes paralytiques de la Salpé-
triere. La méme observation peut étre faite dans toutes
les maisons ol 'on recoit des aliénés des deux sexes.
Elle n’a point échappé & M. le docteur Foville, méde~
cin en chef de Saint-Yon, a Rouen. Cette complication
est d’un onziéme dans cette maison, d’aprés ce méde-
cin : sur 334 aliénés observés par lui, 31 étaient para-
lytiques, savoir : 22 hommes et g femmes. *

A Charenton, la_ proportion des paralytiques est
bien autrement considérable : elle est d’un sixiéme sur
la totalité des admissions; en effet, G1g aliénés ont été

admis pendant les trois années 1826, 1827 et 1828;

109 étaient paralytiques. Mais la proportion des hom-
mes est énorme comparée 2 celle des femmes; sur 366
hommes aliénés admis dans la maison, g5 étaient para-
Iytiques; et sur 153 femmes, 14 seulement étaient at-
teintes de paralysie. Cette complication s’observe plus
souvent chez les aliénés livrés a des excés vénériens,
adonnés aux boissons alcooliques, ou qui ont abusé du
mercure, et chez les sujets qui, exercant trop le cerveau
par des contentions d’esprit, s'abandonnaient a des
écarts de régime. Ces circonstances n’expliquent - elles
pas suffisamment pourquoi il y a plus d’hommes aliénés
et paralysés que de femmes? elles donnent la raison pour
laquelle, comparativement aux hommes aliénés de Bi-
cétre, il y a plus d’hommes paralytiques, parmi les alié-
nés de Charenton. Les aliénés recus a Bicétre sont

1 Dictionnaire de médecine et de chirurgie pratiques, art, Aliénalion
mentale, t. 1%%, pag. SoZ.
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pauvres; leur vie est trés laborieuse, ils réagissent plus
énergiquement contre les causes que nous venons d'in-
diquer comme pouvant occasioner la paralysie. Ces
causes ont d’autant moins d’influcnce que Vouvrier,
liveé 4 des travaux manuels, exercant peu son intelli-
gence, fatigue moins son cerveau. Les aliénés admis dans
la maison de Cliarenton jouissent d’une honorable ai-
sance, ont plus de moyens pour satisfaire leurs passions,
exercent des professions qui excitent leur cerveau;
leur vie matérielle est moins active, par conséquent les
mémes causes doivent produire sur eux des effels céré-
braux plus graves et plus fréquens. Cela est si vrai qu’il
y a plus d’aliénés paralytiques dans les classes riches et
élevées que dans les autres classes. La paralysie dont il
est ici question est plus rare dans le midi de la France que
dans le nord; elle est plus rare encore en Italie et dans
les climats chauds. M. le docteur Delaye ne I'a rencon-
trée dans I'hopitai de Toulouse que cing fois sur 111t
aliénés , 3 hommes et 2 femmes. M. le docteur Rech as-
sure qu’il n’a point observé de paralytiques parmi les
132 aliénés existans ou admis de 1822 a 1825 dansle
quartier des aliénés de 'hopital général de Montpellier L.
Le professeur Vulpes, médecin en chef des maisons d’A-
versa, dans le royaume de Naples, m’a répété plusieurs
fois, pendant son séjoar & Paris, en 1827, qu'a peine
Pon comptait deux ou trois paralytiques parmi les 500
aliénés des deux sexes renfermés et traités daus les trois
maisons dont se compose Iétablissement d’A versa, con-

¥ Ephémerides médicales de Montpellier, 1827,
1.
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fié A ses soins: Pendant mon séjour en Iialic, en 1834,
j’al constaté qulil n’existait quun petit nombre d’alié-
nés- paralytiques, non-seulement dans les maisons d’A-
versa, mais dans tous les établissemens de I'Italie mé-

ridionale et du royanme Lombard-Vénitien.

M. le docteur Burrows, tout en avouaut que, dans les
établissemens anglais, on ne tient point compte ni des
complications de la folie, ni des maladies auxquelles suc-
combent les aliénés, croit qu’il y a moins d’aliénés para-
Iytiques en Angleterre qu'en France. Il ajoute que, dans
sa pratique parliculiére, il n’a pas vu un paralytique
sur 20 aliénés. Cet estimable auteur atiribue la fré-
quence de la paralysie chez nous, au mauvais régime, au
défaut de précautions propres a garantir les alienés des
intempcries atmosphériques, tandis que, dit-il, en: An-
gleterre, ces malades sont trés bien soignés. En Allema-
gne, on aceuse nos méthodes de traitement. Quelques
médecins francais ont imprimé que cette complication
était provoquée par quelque vice des localités on par des
erreurs d’hygiéne. Je sais toute I'importance que lon
doit attribuer aux causes hygiéniques dans la produc-
tion des maladies; je sais que les fous sont plus expo-
sés que les individus bien portans, a subir I'influence
ficheuse des localités insalubres; mais je feral remar-
quer qu'en traitant de la paralysic des aliénés, je parle
de la paralysie qui s'est manifestée avant I'admission
des aliénés dans les établissemens consacrés & ces ma-

lades ; qu’ainsi les femmes aliénées. et paralytiques.

que j’avais observées a la Salpétriére, les hommes alié-
nés paralytiques de Bicétre, les paralytiques. aliénés
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liommies et femmes de Charenton ne sont point tombés
dans cet état pendant leur séjonr dans ces établissemens,
mais ils étaient paralytiques avant d’y entrer. Je suis
convaincu que lorsqu’on saura mieux distinguer ‘les
symptoémes de la paralysie qui complique la folie, on
trouvera en Angleterre, et particuliérement 4 Londres,
autant de fous paralytiques qu’a Pavis.

Le docteur Burrows parait croire que jc regarde la
paralysie des aliénés comme I'effet et non comme la
cause de la folie.r Je n’ai rien dit de semblable; je
me suis' contenté de signaler'la paralysie comme une
complication fréquente de la folie, comme aggravant
le pronostic; je crois que, sous ce double rapport, cette
observation réclame toute Pattention’ des praticiens et
des médecins qui font des recherches d’anatomie patho-
logique sur les maladies mentales,

M: A. L. Bayle® a voula prouver que la paralysie et
la monomanie des grandeurs et des richesses sont les
signes de la méningite chronique, et que cette inflam-
mation offre trois périodes bien distinetes : 1° la période
de monomanie ambitieuse avee quelques traces de pa-
ralysie incompléte; 2° ia période de manie; 3° la'période
de démence avec paralysie générale:

Quelque considérable que soit le' nombre des fous
que j'ai observés, la monomanie des grandeurs ne s’est
pas présentée a moi avec une marche aussi régulitre;

1 Commentaries on the causes, forms, symptoms and treatment moral

atd medical of insanity. London, 1828, in~8.
2 Traite des maladies diccerveart ef de ses mermbranes! Paris, 1826, in-8,
18.
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je TalL vue précédée par des accés de manie, par la
monomanie et par la lypémanie. La paralysie com-
plique toutes les folies , quelle que soit la forme du
délire; elle complique la manie, la lypémanie, ainsi
que la monomanie ambiticuse , mais plus souvent
cette derniere; elle complique presque toujours la
démence. Si en observant la manie & son début, on
déméle des symptomes de paralysie quelque légers
que soient ces symptomes, on peut hardiment pro-
nostiquer que la démence succédera a la manie; il
en sera de méme de la monomanie , quel que soit le ca-
ractére du délire, et 'on peut ajouter que la mort
ne tardera pas a mettre fin a la maladie. Les mania-
ques et les monomaniaques n’ont, dans ce cas, ni la
méme énergie d’attention, ni la méme force d’as-
sociation des idées, ni la méme puissance de volon-
té, ni la méme ténacité de résolution, ni la méme
opiniitreté de résistance; ces malades s'agitent, s’em-
portent;, mais ils obéissent et cédent, mais ils font
des actes qui décelent déja Paffaiblissement des fonc-
tions du cerveau. 1l m’est arrivé d’assurer qu’un
maniaque trés furieux était déja paralytique et ne
pouvait guérir malgré l'opinion de plusieurs mé-
decins dignes'de toute estime, et qui, ayant moins
Ihabitude des aliénés , avaient méconnu les symp-
tomes de la paralysie, a la vérité trés peu prononcée.
Appelé & donner des soins a un officier qui avait une
monomanie d’ambition avec fureur, quoique le ma-
lade fit d’ailleurs fort et trés robuste, je déclarai qu'il
ne guérirait point, et que bieatét on ne pourrait pas
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méconnaitre Vexistence de la paralysie. Mon pronostic
était fondé sur les deux phénomeénes suivans: 1° au mi-
lieu d’une phrase le malade articulait avec plus de len-
teur certains mots; 2° il suffisait delui faire unepromesse
pour le calmer et pour le faire renoncer aux projets
auxquels 1l paraissait fortement tenir. Un léger strabisme
m’a suffi pour fermer un jugement semblable sur un
monomaniaquéfqui remplissait encore les fonctions de
capitaine dans un régiment.

Si la méningite chronique avait pour signes la mono-
manie des grandeurs ct la paralysie, celte monomanie

ne serait jamais sans paralysie. L'observation dit le

contraire.

Les femmes aliénées sont ravement paralytiques.
T.es hommes et les femmes aliénés, dans les climats
chauds , dans le midi de la France, dans Iltalie,
sont rarement paralytiques; cependant la moncma-
nie ambiticuse éclate a Paris, parmi les femmes alié-
nées; cette monomanie nest pas rare dans le midi
de la France, en Italie, parmi les hommes et les
femmes aliénés. La monomanie d’orgueil existe donc
sans la paralysie; d’un autre coté la paralysie existe
sans délire : comment admettre que ceite monoma-
nie et la paralysie sont les signes pathognomoniques
de la méningite chronique. Il est des cas de paralysie
avee délire exclusif, avec monomanie d'orgueil et d’am-
bition , dans lesquels le délire cesse et la paralysie
persiste : j'ai observé, A la fin de 1827, a Charen-
ton, un fait de ce genre. Un officier de gendarmerie
est pris tout-a-coup d'un accés de monomanie, le ma-
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lade se croit un grand personnage et puissamment
riche; il se livre & un grand nombre d’extravagances, en
méme temps il éprouve de la difficulté pour articuler.
Aprés cinq semaines la monomanie cesse, la paralysie
persiste et cnvahit bientot les muscles des membres;
le malade éprouve de fréquentes congestions cérébrales
qui provoquent des convulsions épileptiformes, mais il
n'existe plus de délire; ce militaire juge¥parfaitement de
Pétat dans lequel il a été, de celui dans lequel il esten-
core, ct pour lequel il réclame les seeours de la médecine.

Lorsqu’on fait 'ouverture des corps des aliénés para-
Iytiques, méme des monomaniaques, on ne rencontre
pas toujours sur les cadavres des traces d'inflammation
des méninges; tandis que l'on trouve quelquefois des
inflammations des méninges, quoiqu’ii n’y ait pas eu
de délire des grandeurs.

M. le docteur Calmeil !, qui a puisé dans les mémes
sources que M. Bayle, c’est-a-dire, dans les observations
recueillies a Charenton, s’est montré plus réservé dans
la conclusion des faits qu’il a rapportés dans son ou-
yrage, sl remat’qua]ﬂe sous tous les rapports.

Notre savant confrére et mon collaborateur, dans les
soins que je suis chargé de donner aux aliénés de Cha-
renton, s'est contenté de constater par des faits nom-

breux que Uinflammation chropique des méninges pro=
duisait la paralysie génerale propre aux aliénés; mais
il n’a pas dit avoir trouvé la cause immédiate du délire
des grandeurs et des richesses.

* De la paralysie copsidérée ches les aliénés. Pavis, 1826, in-§,
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La paralysie des organes de Ia ‘parole dépend de la
lésion des lobules antérieurs du cerveau , dit M. Bouil-
Jaud *; clest une des vérités les plus incontestables ,
ajoute cct habile professeur, néanmoins 'observation ne
justifie pas toujours cette proposition.

Ta nature sobstine A garder son secret malgré les
constantes recherches de ‘médecins et ‘de iphilosophes
de tous les ages. :

Je ne'terminerai pas ce que j’ai & dire sur la paralysie
des aliénés sans faire quelques remarques pratiques.

Les aliénds paralytiques mangent avec gloutonnerie,
ils amassent les alimens dans arriére-bouche, et quel-
quefois ne peavent les avaler. Cet accident arrive en-
core lorsque la paralysie, ayant gagné les muscles ‘de
la déglatition, cette dernitre fonction devient presque
impossible, les alimens solides ne pouvant plus étre
poussés dans lestomac, s'arrétent dans I'eesophage et
compriment le larynx. Dans ces ‘divers cas Pasphyxie
est imminente, ‘et tel aliéné paralytique qui €tait ago-

- A - i i AT Ny
‘nisant est rendu & la vie d&s qu'on a débarrassé Uarriéve-

bouche et Peesophage des substunces qui n’élatent pas
ingérées. Jai observé un cas fort singmlict, qui a-été fu-
neste au malade qui fait le sujet de P'observation sti-
vante.

M..., 4gé de fo ans environ , aprés un long acces ‘de
manie, était tombé ‘dans la démence; le besoin de'manger
était si énergique, le gofit tellement perverti, que le ma-

1 Traité clinique et physiologique de Uencéphalite ouinflammation du cei~
vean , Paris, 1825, in=8,
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lade dévorait les substances les plus abjectes, ct mangeait
tous les insectes qu’il pouvait attraper pendant ses pro-
menades dans un vaste jardin, tels que araignées, li-
maces, vers, chenilles, papillons, etc. On servit un jour
4 ce malade, pour son diner, de la téte de veau; il la
mangea avec avidité, et fut aussitét renversé sur son
siége avec perte de cennaissance; la face ctait violette.
Le domestique qui le servait, soupconnant la cause de
cet accident, introduisit un corps étranger jusque dans
I'cesophage, et précipita 'aliment dans Pestomac. Quel-
ques semaines aprés, de la téte de veau fut servie
an méme malade. Cette fois, craignant sa glouton-
nerie, on eut le soin de couper par petits morceaux
Paliment qui lui dtait présenté. A peine le malade en
eut-il introduit une petite quantité dans l'cesophage,
que les accidens indiqués plus haut se renouvelérent.
Lusage de ce mets fut séverement interdit. Six mois
plus tard, soit oubli, soit ignorance, on servit encore
de la téle de veau a ce malade. Cette fois, il avait avalé
un morceau trop gros, rien ne put en ddébarrasser
Peesophage, et il succomba aussitét. A Pouverture du
corps, 'eesophage était fortement distendu par un mor-
ceau de téte de veau. Le cerveau était trés rouge,
les méninges étaient dpaissies et injectées, les pou-
mons étaient gorges de sang.

La constipation est encore un symptéme fréquent
chez les aliénés paralytiques. Le rectum étant paralysé,
la défécation est presquc impossible. Les malitres sé-
journent pendant plusou moius long-temps, quelquefois
pendant vingt ou trente jours sans que les malades se
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plaignent. Sils sont mal surveillés par les personnes
chargées de les servir, si I'on ne fait cesser cette con-
stipation, les intestins senflamment, se gangrénent.
Les purgatifs sont sans effets, les frictions sur I'abdo~

men ne réussissent pas mieux, les malades succombent.

Quelquefois les matiéres sont s1 amoncelées, si durcies
dans le rectam, que l'on est réduit a débarrasser le gros
intestin par des moyens mécaniques,

Ia rétention d'urine réclame aussi une attention par-
ticuliere. Elle oblige & recourir quelquefois au cathété-
risme; mais plus ordinairement les aliénds paralytiques
sont sujets & Pincontinence d’urine, ou bien Purine
coule par regorgement; pendant le jour, ces malades
salissent leurs vétemens, pendant la nuit, ils inondent
leur lit, si, 4 cause de leur faiblesse, on les laisse cou-
chés; 'urine ne tarde pas a provoquer la formation d’es-
chares qui détruisent les tégumens jusqu’aux os. On
doit coucher ces malades sur une literie toute particu-
lire, les changer fréquemment de linge, et ies laver
avec une infusion fortement aromatigne, ou méme avec
I'alcool étendu d’eau.

Les aliénés paralytiques sont aussi exposés, a cause
de leur extréme faiblesse, & un accident grave qui
compromet leur existence. Si des précautions ne sont
prises, assis devant un foyer, ces malades se laissent.
briler sans se plaindre, et assez gravement pour com-
prometire leur vie; lorsqu’ils sont couchés, s’ils es-
saient de changer leur position, n’ayant plus assez
de force pour maitriser 'impulsion qu’ils ont imprimée
au corps, ou bien n’ayant pas assez d'intelligence pour
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mesurer Despace, ils se laissent tomber ordinairement
sur la téte: ils succombent peu de jours apres. Jal
vérifié plusieurs fois que des ecchymoses ‘de la dure-
mére , se propageant a la portion subjacente de Ta-
rachnoide , ou bien qu’un épanchement sanguin cir-
conscrit, membraniforme, étendu sur la lame externe
de Parachnoide, était le premier résultat de la chute
de ces malades du haut de leur lit, résultat qui avait
hité leur mort.

1l n’arrive que trop souvent que I'on fixe surun lit
ou sur un fauteuil de forceles aliénés furieux et les alié-
nés paralytiques ; les uns pour les empécher de se livrer
3 leurs fureurs , les autres pour prévenir des chutes aus-
quelles ils sont exposés en marchant. On doit craindre
d’abuser d'un pareil moyen, car le défant de mouve-
ment et d’exercice favorise les progrés de la paralysie;
souvent la paralysic est déterminée chez les maniaques
furieux par le repos prolongé auquel on les a forcés.
Clest la crainte d'un pareil résultat qui avait fait intro-
duive dans les maisons d’aliénés d’Espagne l'usage de
retenir les fous par une longue chaine fixée au lit,
attachée 4 un de leurs pieds. On se mettait ainsl en
garde contre la fureur des maniaques, tout en lear
laissant la faculté de se mouvoir et dlexercer leurs
muscles.

DE LIDIOTIE.

XIV.

DE L'IDIOTIE,

1l régne une grande confusion dans tous les auteurs
qui ont écrit sur l'aliénation mentale, relativement a
lidiotie (idiotisme). S'en tenant aux apparences, ona
confondu les idiots avec les individus en démence.et
réciproquement , quelquefois méme avec les monoma-
niaques. Parce que ceux-ci, absorbés par des idées
fixes, paraissent plongés dans la stupeur, ou parce
que lintelligence des autres semble oblitérée ou aho-
lie, on en a conclu qu'ils étaient tous idiots. Sau-
vages, Sagar, Vogel ont appelé lidiotie amentia, im-
becillitas ingemii, fatuitas , Linné la nomme moro-
sis ; Cullen et Fodéré démence innée; Dufour et Pi-
nel en ont fait un genre de folie qu’ils désignent scus le

nom d’idiotisme. Néanmoins notre célebre professeur

ne distingue lidiotie de la démence que par le degré
d’altération de D'intelligence, et définit la démence : 'a~
bolition de la pensée; et I'idiotie : oblitération des fa-
cultés intellecluelles et affectives. Souvent il parle de
cette derniére comme du degré le plus avancé de la dé-
mence, et rapporte des faits dans lesquels 1l est £vident
qu’il n’avait pas de notions bien nettes sur ces deux




