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luîs violente. oailisée au sonunet( dtà la 1tte. acllae riar'l
d'wîdnt s)eîtqusattelgnzint son miaxiniuin ditntéPW1(dant la

uit ; de la névralgie faciale caraeterisée par une douleur beaucoup plu.,
vive, ,4i-gPîint sur le trajet des branches nevesev la mligra lic iia-
térale avee vomuis-ýeiicents et plhénomènes oculaires propres ; enfin, do la
céphialve uiréiquelt, talà aitnurpar Pa nal.% >e devs urines.

2.L'insomnnie -il mieux les troumbles du scinimi'ie, avec- vi>stiom liénhls,
caucemnars, rêves fatiguants. ou blen ,;oilnoleiu e, tanitôt nocturne, tatutt
diurne, laissant deouciiduln au réveil. Ce syNiitîatoî n'esý,t iullentew.

~.a'lîgnmonque uais peut aider a découvrii la cause de l'iiisenilu per.-
sistante, surtout quand celle-el1 est survenue à la suite- d'excès de travail
ou1 de chagrins profonds.

3.La rachialgie ou hiyperesthé(sie spin. il e-eudolorisse weît de la co-
lonne et des téguments (lui la recouvrent ; ression douloureuse -au
niveau des apophyses épineuses, surtout Ù la réýgion supérieure supé-ri(ur,-
de l'a.xe vertébrale ,plaque cervicale dle ('haricot> et .1 la région sacrée
(cocydinie de Beard) *,d'autres fois, brûlure, picotemenit, i'ourmilleineair.
ccul bature.

4. Les vertiges-Très fréquents, tantôt sous forme d'un simple étour-
dissement, tantôt d'un véritable vertige plus ou moins intense, tantôt d'un
état vertigineux permanent ;diffère du veitige, de Ménière en ce qu'il est
rarement ac'eompagné4,coinim c celui-eid'entraiînements et diplinsbru-
tales, violentes, et de la, sensat'ioni ]io;rble d'ur , chIute dans la terre
entr'ouv':rte comme une trappe ~ctléittt:e.

5. Lun anéantissement profond, un é-tat d'esý.prit tout particulier résul-
tant de la déchéance fonctionnelle du système nerveux, un faedes et un
habitus déprimés.

(3. Eini, (<n rencontre encore, dans la nershneun ensemlble dle
symnptôm1e; commiiuns. -à une foule d'autres nildesavoir :d(yspepso
nervo-iiiotrice avec ou -ans hypo -clorhyd rie ;diminution de- la puissance
gén;iitale lprécéd1ev d'*unoi' lériode te~~ecuiaiié boubles dle la sni
bilitéý gnérale et dles ýsens spjéeia ux ;t1.otÂLdes de la circuilation gnéra
.se traduisanUt 1par des uptain ou des accè,s d'angine (le poitrine ; nliia.
troules vaso-moteurs; périphér.1iques.

S e <<jasant sui 'esni des ýyinIjte)ines cidsu.il serait difficile dte
uofi~ela neurasthénie avec lit wInéaiîcolit, 1lyp)ocondIrie, l'auéîuie, là.

Ch1loro:se. I*Uttopie iiuisculaire progressive, le goi- tre e-xophlthlnlitîque.
Quant aux mauladies qui peuvent prêter à la c-onfusion, c'e sont:
1. La paral3 sie générale, bieutôt appréciable par les coaceptionis déli.

îalntos. le> id-ies, de gPlndeur et dle pesctola perversion du sens
nioal.lîégalité permanente d&s pupilles, l'anosmie, les troubles de la,

parole, de lécriture, (le la mémoire.
2.Les tumeurs, cé-rébrales, au sujet desquelles l'hécsl tai ion n'est paîs

duirabie, clés que des signes ile comnpressio)n cérébrale apparaissent (névrite
optique, paralysie des uerî'scrnis)

3. L'a1ta-xie locomnotrice, où l'on observe l'abolition des réflexes, det,
trotibles pupillaires, le signe d',zlrgyll-Itobertson, l'atonie gastro-intesti-


