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L'observation relatée par .l'auteur semble constituer le pre-
inier cas dûment constaté de maladie dlu soinmeil elhez un Eiu-
1ropéen.

EBile a tr&it -à la femme d'un missionnaire établi à Monsenibe,
dans le haul. Congo qult4a« 91 u iue à aja e

el'ie par un insecte, probablement par une mouche tété
La piqûre s'nlnnet, une quinzaine de jours -plus tard, dé-
buta, une longue s'rie id'ao(-ès fébriles. J~ peu. L)rèsvr am

époque, on vit &pparaître, sur la peau, une éruption érythérna-
Iteuse part-iculière, accompagpn d'hypertrophie de la rate et (li
foie. A la fin -de la même année, la patiente revint en Angle-
teriÂe; cinq mois après, ýelle fut atteinte de phlébite de la jambe
ganelhe.

Sir eatrick Mauson la vit, pour la p)remièr'e fois, le 3 octobre
1902 et diagnostiqua la try-panosomnias.e, ;diagnostic qui a Ô4.é
pl1us tard confirmlé par la contestation dirttte de trypa-nosomeýs
dans le sang. Ctte femme resta Pendant cinq mois envir-on
dans le fiervice des ma~ladies des pays c'hauds de ?E cole de mé-
,decine tropicale de Londres.. Après avoir subi toute une série

desa thérapeutiques infructueux (arsenic, bleu, de n1îét4,ylène.
"riiii sangin &e cheval, etc.), elle quitta l'hôpital le 27 mars

decrnier et elle alla fàiire un séjour au bord dle la mer, où son
0tat s'améliora considérablem-ent, bien que l'érythème et les
para-sites subsiGtassent toujours. IPuis, bious l'influence du froid
et l'humidité, 'a iadade fut reprise d'accès de fièvre. en mêmie
temnps que son état général subissai-t une aggraevation rapide.

Rentré,, chez elle à Bristol, elle ne tarda pas à présenter une
tendance àX la isomnolence. Sir Patrick Manson se rendLit -à Bris-
<toi pour la voir et la trouva très affaiblie et amnaigrie, avec uu
poculs rapide et une légère ý,!évation thermique. Etile, pouvait
souterir une courte conversation, mais d'!s qu'on cessait de flin-
ti rroger, elle fermait les yeux ~tsemnblait s*endormiir. e ré-
flexes rotuliens et cutanés étaient conser' ési, les sp)hincters fone-
tionnaient, bien et les puj>illes réugis.,,.ieut d'une manière nor-
maie; il n'existait <pas Je tremblenu., toutefois on remarquait
une sorte de contraction spasmodique au niveau du coin gaunche


