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toucher qui peut existor indépendamment de la folic du douto ot
réciproguement; ees deux syndromes peuvent étre melés conjoin-
tement ou séparément & d'autres,

La folie du doute ost caractériséo par des interrogations men-
tales produites par lo doute ot suxqnelles les malades no peuvent
pas répondre ; ce sont do véritables obsessions qui forturent
FFesprit du malade, qui en cherche vainement la solution.

Le délire du touchor est caraetérisé par 'ubsession ot Ia crainte
de toncher certains objets: ov, argent, cuivre, morecaux de verre,
boutons de pories, ote., ou toul objet luisant, de peur de contrac-
ter des maladies.  Morel cite le cas d'un suisse do la cathédrale
de Rouen, «qui, depuis 23 ans, tourmenté par des répugnances
absurdes, wose toucher & sa hallebarde, ol no réussit quw’apros
beancorp d’eflorts el do temps.

L’aichmophobie ou peur des instruments piquanis est uno va-
viété du délive du toucher; la vue d'un instrument piquant:
épingle, aiguille, jette e malado dans une terrible anxiéte jusqu’a
ce qwon Pait fait disparaitre ; on a donngé aussi & cesyndrome lo
nom de bélénophobie,

Sous le nom d'agoraphobic, Westphl, Ritli of d’nutres auteurs
ont déerit un délive avee conscience carnctérisé par la peur des
espaces ouverts; le malade qui en est atteint & horreur du vido;
g'il traverse une place publique ouw un earrd, il est pris d'uno ter-
reur de ne pas dtre eapable de la traverser. Westphal mpporte
le cas d'an ndivide gni était on proie & Ia plus grande inguiéinde
dos qu'il se trouvait duns un Hen sans voiite ou sans plafond ; ex
plaine, it vuvrait son parapluic sous lequel il était plus rassuré.
Legrand du Saulle rapporte lo cas d'un jeune licutenant qui
devenait Lres inquiet »i traversait une place publique en habit
bourgeois, mais qui ¢tait tont-d-fail rasssurd s'il passaitd la méme
plage en uniforme. Lo contraste de la pear des espices ouverts
existe daus la clanstrophobic ou peur des espices fermés ou resser-
rés ; ces malades sont saisis do peur s'ils traversont un pont couvert
ou un tunnel.  On a aussi déerit, sous lo nom de topophobie, la
peur de passer en corinins lieux élovés ou particuliers: monter
un omnibus, un bateay, etc., ete.

La dipsomanic ost trop bien tonnue pour que jen donne une
descriptien détaiilée ; elle posséde tous les caractdves du syn-
drome : périodicité de Pobscssion, impalsion irvésistible de boire,
souffrance morale du sujet qu n conscience de son état et qui en
souffre, soulagement conséeutif A P'acte accompli tout en regret-
tant ses excés. Je connais un vieux dipsomane qui, dés que I'im-
pulsion sempare de Iui, Inisse son wavail et s'enivre seul; il ne
cherche pas Ia compagnic pour boire, il vend ses vétements, mor-
ceaun par morecan, et jusqu’su dernior, pour payer ses libations,
ot il continue ainsi jusqu'y la fin de I'aceds ; alors, il se remet au
travail jusquwd un nouvel accés. Dans les intervalles entro les



