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de niéningite confirmée, et jo dois avouer que jo n'ai pas rencontid
souvent des lésions parfaitement nettes,

Néanmoins, ce proeéds d’exploration nedoit jamais dtre négligé,
¢t n'aurait-il que 1micement l'occasion de se révéler efficace, qu'il
faudrait y avoir recours, étant données sa simplicité et son inno-
cuité.

Ces réserves faites, j'indiquerai les désordes les plus caraeté
ristigues quo yem produire dans I'wil Iz méningite, qui, jo lere.
péte, laisse celui ¢i indemne assez souvent pour qu'on ne puisee
conclure de lintégiiié des membranes profondes 3 Vabsence da
I'affection méningée.

Dapros Bouchut, Is congestion ot I'edéme papillaives sevaient
los ésions les plus fréquentes. I est trés difficile de dive od cow-
mancent hypérémio ol la congestion pathologique du nerf optipue;
il faut pour les bien ap précier, une grande habitude du manicment
de Pophthalmoscope et ov ne saurait trop répéter qu’il existe d'in-
finies variétés d'aspect de In papille. On n'affirmers done la con-

estion et l'edéme qu'aprds mfe oxamen et formelle évidence.

ouchut les aurait observés dans plus de In moitié des cas ; cotte
proportion me parait beaucoup trop forte, Pour moi, elles n'ac-
quidrent de réelle valeur quo quand elles ceexistent avec de la dila-
tation ot de la flexuosité des vaisseaux veineunx, avec oun suns
thromboses rétinienncs.

Les hémorrhagies de Iz réline se voient parfois dans la méningite,
mais aussi dans d'autres affection cérébrales. Flles n'ont donc de
signification précise que lorsqu'elies apparaissent chez wn enfant
soupgonné on aiteint de phlegmasis des méninges.

La concordance et la simultanéilé de ces denx phénomenes lour
donne une importance séméiotique considérable, et, dans ces ess,
elles indiquent uwe violente géno de circulation intra-crinienne.
Elles coexistent trés souvent avec des plagues blanchitres de
dégénérescence graisseuse, on avee des dépbdts noirdtres de pigments
qui n’en constiluent qu'un stade plus avancé.

Bouchut a signalé les tubercules de la choroide. Si lenr présen-
ce 6lait évidente, il v’y aurait pas de doute sur lexistence d'une
méningite tube: suleuse, Malgré des recherches longtemps conti-
nuées, je n'en ai pas vu nnseul cas bien démonstratif. Jo pense
que ces tubercules sont tis difficile & voir & V'ophthalmoscope et
qu'y leur sujet ont dQl &tre commises bien des erreurs.

Certains enfants ont le fond de V'eil trds pile, cequi tientd une
atrophio chorcidieune ou plutét 4 une disparition du pigment
choroidien. 11 ne faut pas voir 1d un signe d’affection cérébrals ;
cette disposition s'observe chez des sujets 4 développement incom-
plet, partiellement amblycpes ou éminement astigmates et hyper-
mélropes, des dégéuérés héréditaires le plus souvent.

Latrophie du nerf optique est rave dans la méningite aigie o
g'cbserve surtout dans Ia méningite chronigue. Tlle peut survenit



