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ques jours, de parésie d'abord, puis de paralysie avec contracture du
tr-onc et des miembres inférieurs :ce qui nie pouvait gèr laisser de doute,
a première vue, même eni l'al)senice de dlétormaii-tioni dît rachis, sur l'exis-

tec .'nprocessus morbide initra-rach idien don t la p)ropaga Lion gradutelle

cil était arrivée à déterminer la compression et l'irritation, des eléments
moteurs de la moelle, sans les avoir encore détruitz La tuib 'rculose, cauise

* atho-ét¾iblie ordinaire du mal de Pott, chez les eniants, était bien le
processus qui s'imposait le premier à l'esprit pour expliquer L'évolution
graduel le d'u ne tellc symuptoînatolog-ie.

La paraplégie, avec raideur ou tratr,éatu stpé u o
peut rencontrer dans plusieurs aiffoctionis de la mioelle épinière, initrinisè-

que 01 'xtlltics -li? tabes, la my-lte chronique difjise, la ayéite trans-
Verlse, los&gUs spinales, la sc!,;t'ose mi 1plaques, il nous importait d'en
faire la distinction. Cette paralysie des membre1.s inférieurs fiait; é-alemilent
par-tie de~s accidents de l'hystérie et elle est; l'utiti nî:~e ssnil
des né'-; ites ~)eihrqtS(pseuldo-Lab >5), si l'ut, exce-pte Id otacue
Nonis aivion)sdonc aussi à faire la parn de ces maladies da~n, niotre d iagniostLic..

Le,ý tabes nie donne que rarement la paraplé-ie :l'incoor'dination
mlotrice, les Phénomènes douloureux (douleurs fulgurantes et douleur en
ceiniture) (le mnême que la dispaiii ties r-éfllaxs du genoul (signe de

Wethî>sont dcs symptrnies plus prioémiinets et plus coiistaffls. Ces
derieris phénomènes faisaient, comptlètement defauit cihez niotre malade.

Quant aux ipseudo-t.abes der, névrites Ipéi-iphL:rmquItes, caractéî-iýées par des
douileurs et, des parialysies, il nrie suflira de dire que l'évolution en est tot
auttre et que Jamais on n'y constate l'apparition uliérieure de l'élémentýII
spasmodique.

Le diagnostic d'avec la sclérose en pi,l::qes arrrivée à la p)hase de para-
Pléîgie spazsmodiqne nie p)ouvait gièz e nouisiarrêt[er, non pilus. Nous n'avions
cOista<'ý aucun trvmld.'mieit rat-artéxistiquo a l'occ.asioni des mouvemietits
volontalires, nli troubles de la parole, nii n ystagme comme ditî,s cette mala-
die, quli nie pr-ésente pas, d'ailleurs, à aucune période de EonI évolutfion, les
poinits doulouireuixdu côté du rachis dont notre cas nous offi ait, un exemple

Quant aux dliverses varié lés de n7yélites, nous nie pouvions pas souger'aux
MYélîtes rentrales, vu l'absmince de trouibies tropt'liques,, (eschare,) atrophie)
j amarchie et, l'évolution des symnptômes ,chez io!ie sujet, devaient
4t contraire arrêter notre diagtios:ic à l'idée d'une affection t-ièju

de la moelle, à ses débuts, qui aurait attit graduellemleui ses enveloppes eýt
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