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La maladie, est-il besoin de le dire, était
des plus simples : le diagnostic s’imposait :
hémiplégie faciale d’origine périphérique,
probablement & frigore, chez une femme de
quarante-deux ans. .

La malade n’avait pas les loisirs de suivre
un traitement électrothérapique. Nous lui
conseillimes celni.ci: six fois par jour, pren-
dre dang une cuillerée de macération de
quinquina un de ces trois granules :

Arséniate de strychine....3 milligramme

Aconitine amorphe......,..34 —

Camplire monobromé......1 —

La malade a suivi ce traitement exacte-
ment pendant dix jours ¢t elle a obtenu une
guérisen parfaite et de la paralysie et des
douleurs qui lui eausaient d’atroces souffran-
ces. :

Il reste 2 expliquer les raisons qui m’ont
fait conseiller ce traitement.

J’ai donné I'arséniate de strychnine parce
que cet alcaloide est indigué dans fvutes les
souffrances mnerveuses, dans les paralysies
symptomatiques, la strychnine (dit le Bdai-
tre) est indiqué pour autant qu’d cité des par-
ties frappées il y ait des parties saines (ce sty-
le est d’un Belge, ne 'oublions pas) comme
dans les myélites simples. Euncore faut-il
craindre de nouvelles poussées inflammatoi-
res, et Jonner les défervescents: aconitine,
vératrine, digitaline...»

J’ai donné Paconitine parce qu’il s’agissait
d'une paralysie douloureuse et que ’uconitine
est le modérateur du systéme nerveux vaso-
moteur. «On la donne, dit encore le Maitre,
avec avantage dans les névralgies hyperémi-
ques.n

La malade ne s’est soumise A aucun traite-
ment électrique, mais elle a pris de I’arsénia-
te de strychnine, cet excito-vital par excel-
lence dont le fondateur de 1a dosimétrie com-
parait ’action & celle des décharges d’une
bouteilles de Leyde. .

Pourquoi le bromure de camphre t Comme
sédatif nerveux général, indiqué par 1’4tat

d’hyperexcitation, ’insomnie, les crises de
chagrin de cette malade,

Or le traitement n’a duré que dix jours.
Sans doutes les paralysies faciales guérissent
parfois trés facilement et trés vite, mais ces
cas de guérison sont plus rares guand elles
s’accompagnent de douleurs névralgiques,
comme ¢’était le cas. Les douleurs persistent
parfois pendani des mois entiers, Tous les au-
teurs s’accordent & dire que la paralysie fa-
ciale d’origine périphérique, méme de forme
1égire, « une durée de dewx ou frois semaines.
Or dans cette observation la durée Ga traite-

‘ment a 6té exactement de dix jours et déjd an

bout du neuvitme la paralysie avait presque
disparu.

Sans doute il manque ici 'examen de ’ex-
citabilité électrique, qui du reste n’aurait
pas sensiblement moditié le diagnostic ou le
pronostic. Il s’agissait évidement d’une pa-
ralysie superficiclle et le nerf facial n’aveit été
touché que dans ses branches terminales, 1é-
gbrement, si 'on veut, mais enfin nous con-
naissons des paralysies funiculaires qui du-
rent un mois, six semaines, et méme deux
mois, et quand elles s’accompagnent de dou-
leurs, ces douleurs peuvent persister des mois
apreés la guérison de ln paralysie.

La faradisation et D’iodure, gui sont la
panacée des paralysies périphériques, n’ont
pas eu A intervenir ici, et ¢’est ce qui fait
Yintérét de cette observation, si elle en a
un ¥

Il est utile d’ajouter gue les symptémes
généraux se sont amendés et que la malade
se trouve plus gaie, plus alerte, que ’appétit
qui avait diminué a reparu comme au temps
des jours heureux.

Qu’on apporte des observations de paraly-
sies faciales doulourevses gudries en dix jours,
avec un traitement autre ou sans traitement,
et qu'on cite d’autre part les cas observés qui
ont résisté pendant des mois d tout traite-
ment ! O’est & la statistique de démontrer
Vefficacité des traitements préconisés,
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