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L’EPILEPSIE PENDANT LA GROSSESSE.

M. le professenr CHAMBRELENT ¢tudie, dans une lecon publiée
par le Journal de Médecine de Bordeaur, I'influence réciproque de
I'¢pilepsie et de 1a grossese.  Dans une observation rapportée par hui
on voit une femme ¢épiloptique passer toute sa grossesse sans présen
ter une seule attaque.  Chez une autre, au contraire, les attaques s
multiplierent singulierement.  Or ¢’est ce dernier fait qui est plus
rare.  Voici, en effet, quelle est Popinion des auteurs & ce sujet :

Le professeur PiNanp a pu noter, dans sa pratique, Uhistoive de
onze femmes épileptiques devenues enceintes, et a constaté que che
quatre d’entre elles les acees ont totalement disparn pendant la gros
sesse.  Chez cing, les acees ont &té considérablement atténueés, et
enfin chez deux des malades les acces n'ont pas subi de modifiea
tions.

Cazeavux est moins affirmatif sur l'influence henreuse gue pent
avoir la grossesse sur les accés épileptigues. Il sexprime ainsi:
* Les femmes enceintes qui avant leur grossesse ¢taient ¢pileptiques.
sont en @énéral moins sujettes a des attagues que dans d’aatre temps.
I1 est méme quelques anfeurs gai ont prétendu que la grossesse sus
pendait complotement les erises d'épilepsie: mais cela nest pus
rigoureusement exact, elles sont seulement beauncoup pins rares
Dans d'autres circonstances, leurs retours ont ¢té beaucoup plus rap:
prochés qu’auparavant.”

TARNIER et BUDIN émettent la méme opinion que Cazeaux :

“ Tandis que Thystérie, disent-ils, est le plus ordinairement
aggravée par la gestion, I'épilepsie semblerait plutet améliorée  Les
attagues cessent ou s'espacent, et deviennent mnoins violentes,  Cetle
régle soudfre toutefois des exceptions.”

Dans une these importante qu'il a [ait sur ce sujet, en réunissant
un grand nombre d'observations, Béraud émet les conciusions suk:
vantes :

“1° Linflnence de la grossesse sur I'dpilepsic préexistante est
favorable, défavorable ou nulle;

29 Les cas ou l'influence de la grossesse est favorable sont les
plus nombreux.”

TUne question se pose naturellement a l'esprit, en présence d¢
ces variétés dans Pinfluenice que peut exercer la grossesse sur U'épi
lepsie : étant donnée une femme enceinte atteinte dépilepsie, peut
on prévoi~ comment les choses se passeront chez elle? A cet égart
il n'y 2 agcun signe permettant de porter un pronostic: toui ce quil
est perinis de dire ¢’est que quand, dans une grossesse ant{rieurs
Pépilepsie a été aggravée, le méme fait se reproduira probablement
dans la grossesse actuelle.

Quant a l'influence de I'épilepsie sur la grossesse et sur 1accot:
chement, tous les auieurs sont d’accord a ce sujet, et les observation
de M. Chambrelent semblent confirmer le fait, cette influence &
nulle. On est véritablemeni étonné quand on songe combien il sufif
souvent d’une légére perturbation physique on morale, survenast
chez une fernme enceinte, pour amener un avortement ou un accow:



