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anjourd’hui, d'interpréter si facilement les phénomenes périphériques dont I'orj.
gine doit 8tre rattachiée anx lésions irvritatives ou destructives de ces foyen
corticaux.

Il ne faut done pas s'étonner si les premiers travaux de Bravais et les obser
vations encore plus préeises de Jackson qui, tout en neas faisant connaitre les
trois modalités cliniques de épilepsie partielle, affirmaient la relation de cette
maladie avec des lésions de I'éeoree grise, aient passés inapergus, dans lo temps,
précisément par le défaut de ces connaissances physiologiques propres & en fain
apprécier et accepter les conclusions, ’

Bravais, se guidant sur les signes objectifs des spasmes périphériques, avait
su reconnaitve, avant tout autre, les trois types cliniques gui caractérisent lo
syndrome jacksonnien ; il les avait désignés sous le nom de type facial, type bra-
chiul, type crural, selon que la convulsion partielle a son si¢ge primitif dansla
face, dans le bras ou dans la jambe,

Disons, de suite, que cette localisation primordiale du spasme périphériquo
constitue la chose fondamentale & apprécier pour établiv le diagnostique non-
seulement du type clinique de Pépilepsie partielle, mais aussi du sidge anato.
mique de la Iésion cérébrale depuis, surtout, que nous connaissons les relations
intimes qui existent entre les phénomeénes moteurs périphérignes et les centres
corticaux moteurs de Vencéphale.

Rappelons également un autre caractére bien distinetif du syndrome jack-
sonnien, ¢'est que les spasmes convulsifs d'abord limitds & un ou plusieurs groupes
musculaives, dans la périphérie. quel que soit le type, ne s¢ propagent aux par-
ties avoisinantes ou d'un membre & un autre que d'une mariére systématique e
suivant un ordre invariable qui, comme nous le verrons, correspond absolument
a 'ovdre topographique des centres corticaux moteurs.

Type facial : Dans le type jacial, lacrise débute par un spasme localisé dans
I'un des groupes musculairves de la face ou du cou, muscles de la comunissure des
lévres. du menton, de I'ceil, ou les masséters. Ce spasme, ainsi limité, s'étend
rapidement & tous les autres groupes ¢z muscles dela m@me région ; il est tonigue
d’abord : de li la déviation {orcée dela bouehe, d’un eil, ou de 1a téte, comme pre-
miére manifestation de 'aceds : de 13, aussi, quelquefois, le trismus des mdchoires
qui peut surprendre la langue entre les arcades dentaires et en produire ia mor-
sure avee I'éeume sanguinolente & la bouche, comme dans 1'épilepsie essentielle;
de sorte que 'on aurait tort, dit Brissaud, de continuer & considérer cette morsure
de la langue comme un élément de diaguostic absolu entre I'épilepsie partielle et
I'¢pilepsie essentielle ou généralisée.  La période tonique qui marque le début
d’une erise épileptique est toujours de courte durée ; la phase clonique suceéde
bientdt ;.la face devient grimacante, agitée de sccousses ou de mouvements do
latéralit¢ d’abord rapides, puis de plus en plus éloignées, sclon le caractére du
clonisme. Tel est le type facial simple.

Le spasme convulsif ne reste cependant pas toujours limité & la partie pri-
mitivement envahic; il fend souvent 3 envahir le membre supéricur : l’épaule
géléve, puis le coude et Uavant-bras, qui se tord en pronation, les doigts &
ferment, par suite de la contraction tonique an début des différents groupes



