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Le début de la paralysic générale

Par le Professeur RayMonND

Un homme intelligent, excellent employé jusqu'alors,
commence par avoir des défauts de mémeoire; il fait des er-
reurs de -comptabilité. En méme temps que ces troubles psy-
chiques, il a des vertiges, des phénoménes de dérobement des
jambes; mais le symptdme le plus caractéristique est une
sensation d'engourdissemen qui partant de lu face, gagne le
membre supérieur, puis 'inférieur; il lui semble qu’il perd
sa jambe, son bras et une moitié du visage. C'est 14 une at-
taque d’épilepsie partielle, sensitive, absolument superposa-
ble & I'épilepsie motrice Bravais-Jacksonienne.

Objectivement, on constate une conservation de la force
musculaire et des réflexes tendineux; cependant, le réflexe
achilléen a disparu & droite. L’'examen oculaire monire la
perte du réflexe lumineux, avec conservation du réflexe ac-
commodateur. Le malade a présenté de la diplopie transi-
toire. Il offre nettement le signe de Romberg; comme symp-
tome accessoire, une légére hypertension artérielle.

Ce cas est & rapprocher de celui d'une femme d’une fren-
taine d'années, observé il y a deux ans, qui avait également
des crises d'épilepsie partielle sensilive, mais se produisant
dans le domaine de certains nerfs sensoriels : goit, odorat,
etc. C'est ainsi qu'il lui semblait, notamment, que ’on mélan-
- geait & ses aliments des ingrédients leur communiquant une
mauvaise odeur.

Y



