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unc troisiéme catégorio de cas, pouvant se manifester lors de la
vision dans le lointain, chez un ceil conformé pour voir de loin,

Cette catégorie de troubles s'observe en général chez dos diabé.
tiques dont la maladie n'est pas encore grave et peut encore étre
influencée par un traitement; ‘

2o Lia myopie diabétique, se munifestant avee soudaineté chez
une personne d'un fge mur, est relativoment rare;

3° Plus fréquent et plus important est le trouble qui consiste
dans une faiblesse de la vue sans altération du fond del'wil (tacke
sombro au contic¢ du champ visuel qui est normal). Le pronostic
est grave ; sur sept malades, irschberg on a vu cing succoraber
en tvds peu de temps;

1° La perte de la vae d'un senl ¢té est rarve ; elle est incurable;

5° La diplopie est trds fréquente, souvent elle constitue la pre-
midre manifestation du diabéte, Elle dépend l¢ plus souvent d'une
paralysie de 'oculo-moteur commun. Elle disparait souvent spon-
tanément, d'autres fois sous I'influence d'un traitement général.

t.—Le second groupe comprend : 6o les affections des paupiéres,
furoneles, eczémas, chalszions (qui ont surtout une importance
diagnostique quand ils se présentent chez des personnes 4gées.)

7* Puis les hémorrhagies de la conjonctive oculaire;

8¢ Tes kératites, dont il y a lieu do distinguer deux formes,
'une qui est caractérisée par la formation d'ulcéres circonscrits,
trés rebelles, I'autre, ncuroparalytique, est en rapport avec une
paralysie de la cinguiéme paire;

9 L'iritis, qui se développe tantét progressivement, d’une fugon
insidieuse, {antét avec des sympt6émes trés saillants, et avec exsu-
dation fibrineuse abondante dans la chambre antérieure.

100 La cataracte diabétique, qui s¢ rencontre 3 tous les dues,
Hirschberg a cru devoir insister sur ce point, et il a ajouté que le
praticien doit se pénétrer de ces trois faits, 4 savoir : que la cata-
racte diabétique ne rétrocéde pas quand diminue la glycosurie,
qu'elle cst justiciable de I'intervention c¢pératoire au méme titre
que la cataractesimple ; qu'un certuin degré d’opacité du cristallin
est de rdgle, quand le diabdte dure depuis une dizaine d’années;

110 Les opacités du corps vitré, tantét conséeutives aux hémor-
rhagies rétiniennes, tantét accompugnant des altérations réti-
nicnnes et coincidant avee la myopie.

Elles sont accessibles & nos moyens d'intervention ;

12° Lee rétinites, dont deux formes principales sont & distin-
guer : uno forme exsudative et une forme hémorrhagique. Elles
se montrent 3 une période avancée du diabéte, en méme temps
que la gangréne du pied, Panthrax, ete. Elles ne sont pas toujours
faciles & reconnaitre ;

13° Lratrophic du nerf optique peat s'ob=crver avee un obscur-
cissement central du champ visuel, ou avec un rétrécissement du
champ visuel et une diminution de I'acuité visuelle centrale. Bllo



