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Los paralysics oculaires survicnncnt au
bout do peu do jours, cc sont sphciale-
niont les paupiires qui en sont atteintcs;
lc malade no pout plus ouvrir compl&te-
mcnt les yeux, cn outre il louche ot voit
double. Ces affections sont connucs sous
le 110111 de «ptose des paupiferes» et de

« strabisme et diplopie >.

Cost l'etat de somnolence qui a donne

son nom ä la maladie. Elle parait cxister
dans presque tons les eas. Dans la grandc
majority des observations, il s'agit d'une
somnolence continucllc, donnant l'appa-
rence d'un sommcil regulier. Si l'on ap-
pelle le malade, si 011 cherche it le tirer
de son 6tat soporeux, on y parvient cn

ghndral asscz facilement, mais dfcs que
l'excitation cesse, le malade se rcndort.
Dans les moments dc demi-vcillc, lorsque
l'on parvient it faire rüpondrc le malade

aux questions posecs, il änonne ses

responses avcc l'air las et cnnuyö d'une pcr-
sonne que l'on cmpccherait de dormir et

qui n'attend que le moment dc reprendre
son somme.

Dans d'autres cas, la somnolence est
moins profonde et le malade a seulement

l'apparence d'un sujct fatiguts qui cherche
it agir le moins possible. En risalite il
lutte contrc lc sommcil. Certains tiennent
ii resister le plus qu'ils peuvcnt; 011 en a

vu qui sc sont leves pour vaincre la
somnolence qui les envahissait. Y istant

arrives, ils out titubö sur leurs jambes

comme s'ils etaient pris de boisson, et —

contraints de se rceoucher — sont rc-
tombfss dans leur lethargic, vaincus par la

maladie. On a citti des malades qui, ii

l'höpital, sc levaient le matin pour faire
leur lit, puis, se recouchant, reprcnaient
le cours interrompu dc leur sommcil.

Enfin il v a certains malades qui lie
ccsscnt de dormir du plus profond
sommcil, c'est alors unc veritable «narco-
lepsie», plus proche du coma que du

I sommcil normal. Leurs paupihres rcstent
I hcrmdtiquement closes, et, si 011 les sou-
i leve, on peut voir leurs pupilles tournees
j en haut comme dans lc sommeil nature].
I La durde de cette somnolence est tres

variable, eile peut ctre limitöc ii quelques
lieures Kculement, mais elle peut persistcr
aussi pendant plusieurs semaines, sinon
des mois!

L'encdphalite Idthargique n'a aucun
rapport avec la « maladie du sommeil » telle
qu'on la rencontre en Afrique, ct qui est

produitc par la piqfire de la mouche tsetse.

O11 11c connait pas encore 1'agcnt ipii
la provoque, mais il parait probable que

1

c'est un microbe apparent^ it cclui de la

grippe.
Le traitement dc 1'encdphalite est

analogue it cclui dc la grippe infectieuse,
mais, dans l'ignorauce oil nous sommes
du virus responsable et meme de la nature
exactc de la maladie qui parait avoir son

sifege dans le cerveau, il 11c saurait etrc

question d'un traitement specifique et sur.

-o-qg^-o-

Vegetations adenoides

1. Ce que sont les veyeiations.

Toutes les mamans auront, ii l'occasiou
d'une angine, par excmplc, jcte un regard
dans la gorge de leur enfant; ellcs auront
remarques, de chaipie cote, tellcs des senti-

uelles postees it l'entree du pharynx, les

deux amygdales palatines. Celles-ci sont
trhs connucs, mais, ee qui l'est moins, c'est

ipic, outic ces deux amygdales, nous en

possedons normalement, — du moins du-
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ntnt I'enhuiee, - encore nne troLieme,

que l'on appelle l'amygdalc pharyngec do

Luschka. Je previous les inamans que,
cottc dernibro, il est inutile qu'elles chcr-
ehent ä l'apercevoir: le voile du palais

qui pend au devaut d'eile, la rend
invisible a la simple inspection dc la gorge.
Le mbdecin, par des precedes spticiaux,
pent se rendre compte dc son existence.

La troisifemc amygdalc siege sur la ligne
mediane, tout en haut du pharynx, en ar-
ribre des fosses nasales. Xormalcment, eile

est fort petite. Elle est constitute par unc
sorte de tissu glandulaire, appelt tissu lvni-
phoi'de. Dans la rbgle, ces amas regressent,

avec les auntes, pour disparaitre au

moment do la pubertt.
Mais, dans les cas pathologiques, Join

de diminuer, le volume de l'amygdale
grandit, et voici dans quellcs conditions :

cet organe, place pour ainsi dire a l'cn-
trte des voics respiratoires, s'enflamme
tres facilcment; chaquc coriza a unc rt-
percussion presque fatale sur lui. Les
desordres naso-pharynges qui accompa-
gucnt les maladies de l'enfance, rougeole,
scarlatine, et aussi la grippe, jouent iei
un role important. Les pousstes inflam-
matoires augnientent le volume de l'organc,
et, it la longue, determinent 1'hypertrophic
chronique de la troisibme amygdalc: ainsi
sont constitutes les vtgttations adbnoi'des,

on, plus simplemcnt, les vtgttatious h

Lc volume des vegetations est fort
variable. Asscz gtneralement, ellcs ont la

1 Le public les designe encore quelquefois du
noni, impropre ici, de «polypes». Cette denomination.

ai-jc era remarquer, sert, ii quelques per-
sonnes, ä caracteriser toutes les causes d'obstruc-
rion nasale, taut deviation de la cloison, rhinite
hypertrophique, que vegetations et vrais polypes.

Le terme de « polype» est reserve, en mtde-
cinc, it ces productions de la muqueuse nasale,
d'aspect gelatineux, assez «emblables ii des grains
do raisin, et qui, frequents chez l'adulte, sont
tre< rares cliez l'cnfant.

Chez ce dernier, l'obstruction na«alc est lo plus
souvent due aux vegetations.

grandeur d'niie noisette on d'une amande.

Quelquefois, elles sont plus petites. Tous
les spdcialistes en ont vu, d'autre part,
de la taille d'une belle noix, obstruant it

pen prbs completement I'ouvcrture poste-
ricure des fosses nasales. Les troubles

qu'elles occasionncnt sont d'ailleurs loin
d'etre toujours en raison directe de leur
volume: je songc ici surtout aux troubles

auriculaires, dont sout souvent affligtis
les adenoi'diens, ct que de petites
vegetations peuvent causer aussi bien que dc

volumineuses.
La decouverte des vegetations est rela-

tivement rbcente. Ccst lc Danois Meyer,
qui, en 1868, reeherchant la cause des

otites si fröquentcs chez les en hints des

ecolcs, les rcconnut ct les decrivit.

2. Les s/jn/plumcs principaux.

Voyons maintenant quelles sont les

perturbations que produit, dans les jeunes

organismcs, ce paquet de tissu adenoi'dien.
Ce qui frappc tout d'abord, e'est la

gene ii la respiration nasale. Celle-ci de-
vient trbs defectueuae, parfois presque
impossible, ä cause dc l'obturation pro-
duite en arriere des fosses nasales par
la tumeur adenoide, et it cause du coryza
chronique qui est la consequence de la

ventilation insuffisante. L'cnfant respire
la boucJie ovccrte, souvent il ronfle la

nuit. C'est la im des symptömes les plus
caracteristiques de l'affection qui nous

occupe.
Pour la memo raison, il arrive que lc

malade «parle du nex», si l'on me passe
cette expression parfaitement inadequate
en l'oecurrence. -Tc devrais plutöt dire: il
parle « sans le nez », puisqu'il manque au

son de sa voix, pour etre normal, complct,
l'importantc cavite de rdsonnance que sont
les fosses nasales. C'est une voix sourde,
sans timbre, la voix do la < rhinolalie
fermbe s>, scmblable a celle que nous emet-
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tons durant an violent coryzu. Cette voix

est caracterisee par la difficulty qu'eprouvc
le malado it prononccr les diplitongues
nasales an, in, on, gn. Par cxemple, an

lien de dire: «de n'ai pas mal ä nion
nez -, il dira: « Jo d'ai pas bal a bo dez ».

La voix addno'idicnnc est a l'oppose
de celle, bien connnc, de la paralvsie du

voile du palais, survenant ä la suite de

la dipliteric. Dans ee dernier cas, le voile,
dont le role est si important dans Remission

de certains sons, pend inerte,
incapable de so contractor et d'obturer les

oavites nasales. C'est ce qu'on appclle la
« rhinolalie ouverte», et c'est dans ce cas

(|u'on pent parier de voix nasonnde vraie,
et dire que le sujet «parle du nez». Ce

dernier malade, au lieu de dire: « Quand
je bois, le liquide me sort par le nez»,

prononcera: «Nan no nois, ne ninide me

nont nan ne nez».
A cotd de ['obstruction nasale, et en y

attacliant line importance dgalc, doivent
etre signales les troubles auriculaires.
Dans le naso-pliarynx, tout pres de l'a-
mygdale de Luschka, sc trouvent les
orifices des trompes d'Eustache. Ses dernie-

res, on le sait, sont des canaux faisant

eommuniquer la caisse du tympan avec
l'arrifere-nez. Une poussde inflainmatoire
des adenoides sc transmettra avec la plus
grandc facility, par continuity la trompe,
et, par eile, jusqu'ä 1'oreille. La mu-

qucusc tubaire, irritde, se congestionne,
la hindere de la trompe s'obsture, et en

consdquenc, la caisse du tympan est pri-
vee de l'air qui, normalement, lui arrive

par el le. Souvent une exsudation sc pro-
duit ä l'intdrieur de la caisse: c'est l'otite
catarrhale aigue.

Cos dtats inflammatoires de la trompe
et de 1'oreille moyennc se traduisent par
une surditd plus ou moins prononede, et

souvent, par des bourdonnements et des

douleurs. ('es symptdmes peuvent dispa-

raitre rapidemeiit, le» douleurs uu bout de

quelques lieures dejit, la surditd an bout
de quelques jours. Mais souvent ,et c'est sur-
tout le cas quand il y a recidive, les troubles

auriculaires persistent et ne oddent

qu'ii un traitement approprie. Ndgliges,
ils peuvent s'aggraver; c'est la une des

prineipales causes dc la surditd chronique.
II arrive que parents ou maitres mdcon-

naissent cette surdite et attribucnt a de

l'inattention de 1'enfant ce qui, en rdalite,
est du a un ddfaut de l'oui'e.

Au lieu d'etre sdreux, le contenu de la
caisse du tympan pent etre purulent:
c'est alors l'otite moyenne purulente
aigue. Surdite et douleurs violentes avant
la perforation tympanique, puis ecoule-
raent par le conduit auditif. Teiles sont les

manifestations dc cette affection qu'il im-
portc de soigner au plus tot, si l'on vent
dviter des complications souvent tres graves,

ct si l'on veut empechcr cette affection

aigue de tourner ä la chronicite.
L'otite aigue, convenablement traitde, gue-
rit le plus souvent en quelques jours, un
mois au plus. L'otorrhde chronique, ellc,
est toujours grave ct exige pour guerir
des soins beaucoup plus compliques, quel-
quefois opdratoires.

Et, il cet dgard, que de negligences de

la part dc certaines personnes! «Une
oreille qui coule! Qu'cst-ce? Un bobo

sans importance ct qui guerit sans autre
vers quatorze ou quinze ans!» entend-on
dire encore trop souvent. Errcur! Grave
erreur!

L'otite moyenne suppuree chronique,
bien que la plupart du temps indolorc, est

une, maladic grave. C'est une dpde de

Damocles suspendue sur la tete du malade.
De tcrribles complications peuvent delator

au moment ou l'on s'y attend le moins.
Les meninges sont si pres de 1'oreille

moyenne et des cavitds qui lui font suite.
LTne mince lame osseuse separe ce foyer
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purulent lie l'euveloppe du eerveau. La

propagation de l'un a l'autre est bien la- '

eile. Coinbien de malades reposant dans

line trompeuse quietude, ont neglige dc
faire traitor a temps unc otitc suppiirde, I

ct out suceombe ii la meningie otogene! j

•Je ne parle pa^ do l'abchs du eerveau,
le l'abces du cervelet ou d'autres complications

qui ont la nidnie origine et dont
l'issue est la memo!

I

Ensuite de 1'obstruction nasale et de |

la mauvaisc circulation a la base du crane
cnusde par la presence des adenoides, les

petits malades souffrcnt dc cepltalrcs, dc

loardcar delete. lTn q paresse intellectnellc

speciale, qu'on a noinmdc « aprosexie », en j

est parfois la consequence. Les petits dco-
'

liers apprennent diffieilemeut, et oceupcnt
en general les elenderes places. Repriman-
des et punitions n'y font ricn. Mais, unc
fois operes, ces retardataires deviennent
souvent de brillants elöves. Co fait prouve
ipie cette apathie speciale est bien due

aux vegdtntions.
Respiration nasale difficile, troubles au-

riculaircs, aprosexie, tels sont les trois

symptömes cardinanx de l'affection, et qui
en sont la consequence pour ainsi dire
immediate. Cos symptomes sont frappants,
assez souvent presents tous trois clicz le

memo malade, et attireront l'attention des

parents avises.

ir II. Vcuthey
(dans Uaxctte d'hijtjienc de la Suisse

romande, 1920, n° 1).

La „Christian Science"

La plupart des lecteurs dc cc journal
connaisscnt, au moins de nom, la Christian

Science; quelqucs-uns ont pu lire sur
cette secte mddico-mystique quelque article

sommaire ou memo voir, a Paris, les

plaques de marbrc aux lettres d'or qui
indiquent le sifege de sa succursalc fran-
caise; plus rares sont eeux qui ont quelque
idde des croyances qu'elle s'efforce ä pro-
pager. Telle dtait, e'est-a-diro des plus md-

diocres, il y a quelques semaines encore,
ma documentation ä son endroit. Mais

j'ai lu, depuis lors, les pages si instructi-
ves et si spirituelles que lui a consacrdes

Pierre Janet dans ses Medicciliorts psycho-
togiques et l'histoirc de la Christian Science

constitue un si savoureux chapitre du

livre dternel de la credulitd humaine que
je me ferais scrupule de gardcr pour moi
seul cette erudition de fraiche date. Je

ni'excuse seulement d'etre oblige dc rdsu-
111 or en quelques lignes les longs ddvelop-

j pements (si courts, scmble-t-il, ä la

lecture) du savant profcsscur au College dc

France et de donner de la sorte un exposd

sec et sans attraits de cet extraordinaire
roman.

Commeneons, si vous le voulez bien,

par le denouement. II pent so resumer
ainsi: la Christian Scioice, dont le siege

est :i Boston et qui possede Iii line catlie-
dralc de marbrc et de granit, compto,
dans cette ville seulc, 50,000 membres.

Elle a, aux Etats-Unis, (56S dglises, desscr-

vies pai 1336 ministres et 85,096 comniu-
niquants et les gudrisseurs qui, formes

par elle, exercent en Amdrique seulement,
sont innombrables. Elle possöde des suc-
cursales partout, en France eomme aux
Indes et en Angleterre commc en Chine

ou on Afrique du Sud. C'est une puissance.
Et, ii l'origitie de cette puissance, il y a,

en tout ct pour tout une femme parfaito-
nient ignorante, mais sdduisante et belle,
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