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Sur V'origing hirédo-syphilitique probable d'une affestion ayant les earpetives eliniques
d'une maladie familiale atypique, par MM. G. Guinnam, TH, ALAOUANING et B, Hy.

[ o RN L A L R L S e e e A Tt S .. BO3
Traitement des tumeurs eérébrales par la radiothérapie, par M. G. Rovssy, Mme 8 ],

poRDE, J. M'e G, LEvY. .. ..onvviiiiiinananes AR, beesiaienan Snamiea i YHOR
Paroxysmes de rigidité chez un gujet atteint de eyndrome parkinsonien fruste, par Crovig

ViNeENT e J.-A. CHAVANY..cov viarsnreisaniannanns sasrasansnanns e ciawe | HBB
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111. — Ve REUNION NEUROLOGIQUE
INTERNATIONALE ANNUELLE
J0-31 Mai 1924

Compte rendun des séances, Membres parficipanba. . ..o iiiiiininniinanen. y
Allogution de M. 0. Crovzow, président de la Soeiété de Neurologie de Paris........

RAFPPORTS. LA B0LEROSE EN PLAQUES, par lo professeuar O, Veracurs (de Zorich)......
LA ponfrose EN PLAQUES (Btude elinique, anatemo-pathologique et pathogénique}, par
TR SO TR EARTIN - e i g o s B R

COMMUNICATIONS. Symipfomaiologie. Début de la sclérose en plagques, par A. Snuqum
Sur le début de la selérose en ma;;ues par 8. CaroLa {de Florence). ...........
Sur la symptomatologie de la selérose en plagues, par M. ANpRE-THOMAS. ... i PEES

Troubles moteurs. Byndrome de déséquilibration axiale au début de Ja sel érose en plagues.

{Projeetion cinématographique, par M. ANDRE-THOMAS). . ..vviveiiiiiiaiaeinnan,
Forme eérébello-pyramidale de la selérose en plagues. Rire spasmodique, par A. Sﬂr.rquss
Sur lea troubles moteurs de la sclérose en plaques, par J.-A. Bagre (de Strasbourg).......
Troubles vestibulaires dans la selérose en plagues, par J.-A. Banre et L. REva. ..........

Troubles de la sensibilitd, Troubles de la réflectivité, Quelques remarques sur les troubles
de la sensibilité dans la selérose en plaques, parle professeur Jeaw Proes. ... oouuue.
A p‘ru]ma des troubles sensitifs de la seléroze en plagues, Formes eof épidodes astéréogne-
{& gd, par X, Rocee (de Marseille).. .. .oiiieriien ciassiananisrinsninsanssnis =
Les douleurs dans la sclérose en plaques, par J-A. BARRE. ..ooovviniiiiiiiinnaa,
Sur la valenr du phénomine des orteils dans la selérose en plaques, par J. BABINSKT. ... ..
Sur les troubles de la sensibilité et sur l'exagération des réflexes de défense dans les formes
paranlégiques de la zclérose en plagues, Do leur valeur disgnostique, par Cr. “n"rh’cnm
Réflexes do défense ot soléeose en plaques, par 3L J, Froment (de Lyon)........
Abolition des réflexes abdominaux dans la selérose en plagues, par A. Suuqmzﬁ
Les TMI?M abdominanx dans la sel érose en plagues, parle Pr. Mongan-Kroax (de Chris-
BRI s o oA T S o e B W o e WM B i TR o i S

Troubles oculnires. Remargues cliniques sur les signes nuu.imrea de,la selérose en plagues,
par Henri LAGRANGE of B MARQUEBEY. 1 iivrcassnstansridisranritntrnsanasasnnns
Hcmarquﬁa cl]mquea surles symptdmc:s orulaires de In 500161‘0‘1! en plaques, par M. VELTER
(8 BT e i e R R R e e R BB e e W S B e T e
Troubles omﬂalm dang la scléroze cu ]Jln.quc:a, par .1 -A. Banmic [de Atrashours
Névrite optique ajgud, signe précursear de la sclérose en plaques, par J. BoLac

Driagnestic, Quelques remarques sur la diagnostic de la selérose en plaques, par M, Hgnm
A propoa de la symptomatologie ef du diagnostie dn la wlamaa &n plnquca par MM. ETiexsg
Contay o Lo BUATIIIIT . o v oninn tnnn o5 om0 0k, B 08 e A i m e e
Diagnostic différenticl de la wlémsc en plaques ot de la cmnpm&gmn médullaire, pa.];' Lewa,
Jentser ef G. DE MoRrsiER (de Geneve). . ....ccovviirrvrsnnssasansnsnsnrasnnss
Bur le dingnostie différentiel de la selévose on plagques et dela paral:,ram gi..ncm]e Int.é:ﬁt
du syndromo humoral, par M. B. TARGOWELA.......oininpunnn.ss Ala SRR b
Helérose tn plagues et pithiatisme, par GOTTHARD BODERBERG, . ». vy oo s oo onsn s s
Belérose en plaques et hystérie, par Cmaries Dowots (de Berne)

Anatemie palhologigue, Sur la démyélinisation dane la sclérose en plagues, par M. J, Ba-
BINZKI .

Al:ll‘lmmw Dﬂthu]uglqus Phyumlngw 1mtlmlﬂgu;ua de Ia seldrose on plaques, par M. ANDRE-
M 35 7 it 5w S e B R B A B TR e Al e PR e L R

Atrophie de la moelle épm:m dans la selérose en plaques (avee projections), par E. L:}NG
}da B B e e e N e B B e P e L L T

Selérose en plaques torminde par myélite aigué ascendante, Etude nnahnmo-o]quua et
rechorehes micrebiologiques, par A. Sezany et J. JUMENTIE. .. .......
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Remarques i propos du diagnostic anatomique de la selérose en plagues & forme de myilile
aseendunte aigui ot de Is syphilis spinale & foyers multiples, par ANpuE-Thomas
(555 000 [T - e O L R - L I

Anatamie |;n.t.hu]ugiquo ded syndromes oeuluires de 1a selérose en plaques, par M. VeLren
T i e Y e e

Cas anormal de sclirose en plaques avee dilatation syringomydlique de la eavité épon-
dymaire lombo-dorsale, par MM, L. Greor el [vay BERTRAND. «.00ue. e e e

Sur lu signilication des phénoménes de régénéreseonce dans Ia sclérose en plagques, par
I Mavea (de Cluj)..eennnnoo. .., b e e R e e

Contribution i Pitude clinique et anatomo-patholorique de la sclérose en plaques, par
k. Meora (Milan), 50 eas examinés......... R e T A e e S

Sur le diagnostie histopathologique différenticl de la selérose en plaques avee Penciphalite
dpidémique (ehroniquel, par Avcusre WinMER (de Copenhague).....oovvunan. it

Liguide eéphalo-rachidien, Etude du liguide eéphalo-rachidien dans trente cas de selirose
_on plagques, par MM. Sougues, BramouTier, J. do Massany, LAFOURCADE ob Ternis. .
Lee liquide ecphalo-rachidien dans la selérose en plaques, par A, Womuer et Kxun, H,
Kwawne (de Copenhazue)..........., ) ;
lmportanes e la composition chimique du liquide eéphalo-rachidien dans les eecherches
ek les diseussions relatives 4 I'atiologie de la gelérose en plaques, par M. W. MestrEzaT. |
Remarques sur la penetion lombaire et e liquide céphalo-rachidien dans la sclérose en planues,
par MBL Frienme, L. Conin ot L, MATHIEU. c.oovoeironsnness Fannniaai,
Seﬂl:ﬁ;w;m N.l}ll]ltq'u[‘:! et réaction du benjoin coleidal, par MM. J. FromesT et SEDALL an
i1 5 T S T SO RN = Sy e i e
A propos du syndeomo humoral de laselérose en plaques. La réaction du benjoin ; la réaction
al’or colloldal, par J. HAcuesaw et L. LAPLANE. «ovvoueees e P e
A propos de la valeur diagnostique des réastions eolloidales du liguide eéphalo-rashidien
dans lu selérose en planues, par Mavrice DinE et G. FacEa. .. eanriniasiiaaiiaaa,
Biaskions humorales de lu selérose en plaques, par M. Carora {(de Florenoe) .. cuvevnnn, ..
Sur lu selérose en plaques, par le Prof. Povsseer (de Dorpat). ..o |

Litislogiv, A propoa do I'étiologie et de la pathogénie de la seléroso en plagques, par M. Hiengg

B} T e e s pan T b B s e,
Sur Pétivlogie de Ia sclérose en plagues, par J.-A. Barrt {de trasbourg). . coiaaiii. L,
Helérose en plagues et syphilis, par M, Heneg DUFOUR. oconeeranniiia, B e e
Selérose en plaues ot spiroshites, par MM, les D8 JEMSEN €6 SOMRIEDER. . .oooveun
A propos do la selérose en plaques hicbditaire ot familisle, par ANpRE Lint, oo

Tiirepentique. Essai de traitoment de la selérose en plaques par le sérum do maladeg

aneiens devenus non ovolutifs, par MM, Dumas ef Fox......... e LR
Hssais thirapeutiques dans | a selarose en plaques, per PIERD RU\;:R[ Milan)
Sur le traitement de lu selérose en plaques, par J.-A. Banei (de Strasbourg). ...,

........... I T T R T

Reépanse de M. Georges Guillain, rapporteuf...... A R taeseeaaa, :
Allocution de M. Menny Metoe, seerdtaire gonfral.....o.ooiiieniiianiiin, AR

Iv. — TABLE DES PLANCHES

1 ot 11, Mal de Pobb, M. Br. Soguet ob Moo Boppen-DEERINE, 09 4. 00eniin,
IIT et IV, Hareome périthélial de la queue de cheval, MM. GuinLan, ""‘""'*‘“”*NINB, H.l..
ey ob Berreanp, n® bao....oaolal T
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V. — TABLE ALPHABETIQUE
DES MATIERES ANALYSEES

A

Agénésie dez nerfs eraniens, paralysie [aeiale
congénitale (CADWALADER), 284,

— — (Fry), 244,

— d'un disque intervertébral, tumenr de Io
moelle (Hovgues ob BLasvoutier), 300-307 *.

Akinésie glosso-labiée existant danz la siation
dehout b disparaiszant dans le déoubitus
chez un parkinsonion (Sovques ef Bra-
MOUTIER), 249,

Alcoolisation de la troisitme branche du tri-
jumesy comme traitement des [istoles gali-
vairea SrrorENt), 126.

— dlu ganglion de (asser, complieations (de
Torepo MeLLo), 126,

= intraeranienne du trijumean (Sicamn), 237,

Amaurose monoeulaire Gquivalent épileptioue
{Sovgues et Mo DrEyrus-SfE), 88,

— {ranzifoire ef hémianopsie (Moxtuus ot
Drecounr), 120,

Anastomoses flenddineuses pour lésjions  trau-
matiques des nerfs (Mavcrane), 488,

= — pour lésions  délinitives du  radial
(MavcLaree ot Massanr), b4

[(MavcLamme), 504,

— — (RoEokEL), HO4.

— —[Aoganp et Jargowarr), 504,

Anesthésiques, action sur lea fibres myéli-
ninues (Larrcgue et Lecesore), 478,

Anglospasme provoqué et elaadica.jon inter-
mittente (ANDRE-T foMA8), GIE.

Aortite ot névralgie du trijumean (MiNer et
Lecrann), 125, £
Aphasie infermillente dans |'hémichorde (ligg-

MAN), $24-431.

Apophyses costiformes de la 70 cervicale (ANpri-
Tiomas), 230,

— fransverses des dernidres cervieales, frae-
ture, paralysie radiculaire du vlexus bra-
ehial avee troubles symptahingnes {(Axpri-
Tromas), 230,

Appendiculaire (Heinligue —) (Awrome), B05,

Aguedue de Syleius, oblitération, dilatations
ventrieulires sus-jacentes (JusmesTig), 352,

— anatomie comparée de la substance grise
[Awela), GO8,

Artflexie pilomotrice dans un cas de paralysic
radiculaire supérieure do plexus brachial
[ANDRE-TRoMas), 230,

* Lee indications en chiffres graa se rappor-
tent aux Mémoires Originaer, aux Aclualités
ot aux Commuricalions 4 lo Soeiold de Moeu-
rologie.

Artéres des nierfs (Brocg, HEvMany cf Moo-
cHET), B0,

Arthrites piriphériques et angiospasme (ANDrE-
Tuosas), 603,

Arthrodése muidio-larsienne pour pied bot
paralytique (Linarn), 607,

Arthropathies nermeuses (Anrowm), 122,

Asraridiose & forme typhoméningée (Jauvan
el Crrarre), 123,

Astéréognosiques (Formes — de o eclirose
en plagues) (Hooewr), 700,

Asthme gyndrome  d'hypertonis  pneumo-
gastrique dont le traitement est la bella-
done (Liaw), 287,

Athétose et réflexes d'sutomatisme mégen-
eéphalique (Fregsman ot Mommv), 153-175.

— bilabirale acquise avee crises jacksonicnmes
i anra visuelle (Rovssy et M' Liwvy), 88,

Atrohple musenlaire de type myopathigue avee
troubles peyehiques et crises  comitiales
d'itiologie  traumatique (Crovzow, Cia-
VANY of Marriv), 88,

— hilatérale du brapize conséeutive & un
traumatisme (Loewmrrre, Cionac et Pi-
wow), 101,

— — & Lype myopathique ehez un hérédo-
syphilitiqwe  {Rocer, Rorrewstem  cof
Avmis), G613,

Aura gustalive ot pénitals (Briann), 620,

— — ot ollactive (Brianp et Jupg), 620,

— visuelle de crises jacksonienncs (Rouvssy
ek MU= Livy), 88,

Aurieulo-temporal  (Neme), roseelion
fistule de la parotide (Onivier), 487,

Automatisme anibulsieire de nature comitiale
{'Eﬂumunu. Mancuann et Taniowra),
621,

—  mésenciphaligue  (Fuzeman et Monm),
168-175,

Autophagie ot subto-mulilations ches les prra-
Iytiquea pénéraux et les épileptigues,
(RoasExDA), G210,

e

Babinski (Stane de) dang In paralysie infan-
tile (Banonmiix), $49,

Benjoin eaffoidal ( Béaetion au — dans la geli-
rogo on plagues) {(FLonest ol SEDALLAIN),
775.

— (Hacuewau et Larnane), 776.

— — (Inpe et Faces), 779.

Bbquilles {Paralysio des —) (Lunsirau), 496,

Blépharospasme Jfonigue unilatéral (MenDI-
cin1), 281,
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Brachiale (Monopligic — due & la thrombose
de Ia veine pous-elaviere (Witsown), 495,
— (Paralysic — obatétricale, Psewilo-piara-
Iyzie par légion do Particulation de Pépaule
(Turmrr Twosmas), 495,

= {Anrkng), section, ses effets (Jomes), 493,

Bulbe, gliome du IVe wventricule [Anpwis
Tromas et JumenrieE), 349,

— . Oblitération do Ive ventrienle, dilata-
tions sus-jacventes (JuMmeEsTIE), 352,

Cacodylate de soude & hauies doses dans le
braitement des cantractures ol de la rigidité
(CoENisaE), 612,

— — {Roasenpa), 612,

P[«‘:T.lsalsfﬁ, pathogénie eb traitement (Mos),

HLLL

~— du médian eonséoutive & un wona (JEan-
BELME, Lontar-Tacen ot Bavnors), 5oL,

—= un eas (KanasasorouLa), 5@,

= injection d'slesul dans le nerf (Lews el
GATEwsoD), B2,

- —,n;e,';'lnj-Lr‘-rru: do Ta patie mouillée (MovTer),
G,

Cellules siervewses normales b pathologigues
{Doxasein), 360,

Centres nervewr, physiologie gindirale {STe-
Fang), 4T,

Céphalo-rachidien  (Liguing), détermination
do ln glyeorachiv (Mestrizar), $61.
= — ilung la gelitoss en agues (SoUQUES,
Huiamovrier de Massany, Larovupcave of
Tenram), 767,

— =— (Winmnn ot Kuanne), 771.

o ‘[Ml'fﬂnt;z.ﬂ':l, 773,

Ferrenne, Conni et Maminiev), 774,

Cérébelleuse |(Docrrivg) de Ingvar (SiMo-
NELLI}, $32-438, F

Cérdbellenses [Vorkg) (Syndromme des — M-
dullnires) (Kimnatn et Bovner), 113.

Cérébelleux (1< v=ri) ches un vieillard (Rosgr el
Pournrar), 117,

Cérébello-pyramido-thalamique (Formo —— de
Mémipligie  eéréhellouse)  [Favrk Brau-
LI ef DEscrasmes), 234. o

Cerveau (Asois) [rontal eomséeutif & un
tratimatisme sana fraeture (TrisTaNT of
Howuyara), 117, \

{ Feone), plagques séniles ob formaule sénile
(Smonowier), 221-287. »

(Kysre) eyl {errensiaee ilu |rr|_H' prev=Trontal
(Luensrrrs, de Mawren et Nicovas), 361,

— (Lesiong) dans Vépilepsio dite ecssentielle
{BrzrteanD of Hives) 129-157,

— [TuBERCULE wmudui, gyndrome d*hyper-
tension erinienne (Cerw i of Havienps), 460,

— (Tumeons), radiothérapie (FLavau), 23-
40, 176-191,

— — latente [Ceeni et Haiieri), 469,

= e la région du chissma aves plioeytoge
(Cunisriansen), B12.

— —, radiethérapio {Rouvssy, Mm® Lausrpe
ok M"e Livy), 826.

Cotvelet (Anois) cpéré el guéri (Ramapnes,
[.anos ot Jousaeause), 250,

— (Paysworocie), Destruction du lobus pos-
terior (SimoNeLLT), 432-438.

Cervelet (TupercuLe), double papillite {Pou-
LArD et Vew), 120,

Chiasma (Tumevrs) avee pliseytrse (Cims-
TIANEEN], 812. v

Chorbe e Swydenham, sympbomatologic ;
mdima  papillaire ; hémiparalysic  avee
aphasie (Hermax), $24-431.

Choréo-athétosigues (Troubles — eanséentifs
i une élestrocuticn) (Crovzen, Cnavawy
et ManTin), 245.

Chronaxie, évelution au eours du trailement
de la eontraeture (Bouncurcwon), 479,

— (localisation des poisvons d'apris In —)
(BovrauicNon), 480,
— chez les rachitiques

Baxu), 480, .

—, modifieation par répercussion des liaions
des neuromes (BouRcurcNews), 421,

— ot dégénéreseence (BoUncuionon) 4K,

—, dgralité rigionale dans les systimes motogrg
ot sengitifs (Bouncuienow et Rabovion), 451,

— on elinique (Manrcnac), 481,

Chroneximétrie (GUILLEMINOT), 481,

Clreonflexe (Nere), rupture par luxation (|
I'épaule, intervention (CosrasTing, 407,

— —, paralysie conséoulive i un furepels
(Henz), 497,

Claudication infermifienie du membre supéripyy
[AxprE-THoMAS ef LEVY-VaLessi), 483,
— — ¢t angiospasme  provoqué  [Anpgg.

Tuomas), 603,

Clonle faciale, deux Gypes (ANDRE-Tionay
et Mme Lonc-Laxonrv), 870.

Cocoyglenne (Lo synidrome  douloureuy i
filum terminale et de la 2° paire —) (-
TIER), H07,

Copur, nerl d'arrdt (Coavouann et Mmoo (0.
v.!r..um],_ M. . il

._:-‘g%erl't:'mhlhjtnura ot niceling thmmmn},

(Boursuranon  pf

cahm'ntlnnnel (L elemnent — poub-il pro g
un état parkinsonien ? (Paviian) 517_”':

Contraction et décontraction des e,
contralatéraux chez un parkinsenion [Unmﬂf
TALOUBE), 111,

Cani.m'.lurlt, !.raiu-]um-nl. par Vexeitating dloe.
trigque des museles non eontraefun i
cumanox), 479, s {Bous

—. Lraitement par les nevarsenisaux (Sie
Goa. ;

—, traitement par le cacodylate o
imuip_rt doses (CHEINISSE), (12, 9 soudo &

— — (RoaseEnpa), 612,

— agtive A'origing névritique | Ay,

== de lu face congéeulive & la l’ﬂﬂlfuiuufﬂuﬂlll.'
mécanisme | Notea), 282, ARG

— pernwmenie  des  pectoraux et S
spasmodique (HeuyeR ot Mie Zmlﬁrlflhguﬂiéu

— riflexa (Bamni), 610, AT

— — [BeNux), 610,

— == [MEnDrOmNT), 611.

— — (FEnnakc), 611,

Cote cervieale avee seolivge
(Cnauving, 613,

Crane (Hressures), troubles vig, i
ﬂWruEm}, 190, 18Uels gulijpagifg

— [DsréoMYELITE) (BREMOND of 4

— (TravmarisMes), ahebs EILM'”"!NLIIIH.
[Trisrant ¢t Bouvana), ; Tutlure

— —, pronnstic  immédiat  {Hqy

— — tolirance enciphiliquy {&tf:*‘;" 118,
Henwy), 118, EL: w

ARy,

ERE¥ieo-dursaly
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Crane (Trausarigwer), épilepsie jaeskonionne
(PIERT ¢t Acquaviva), 118,

— (Tomevr)] d'origine méningde s'accompa-
enant do stase papillaire deuble {MiriGor
de TreEmaNy), 119,

Crapiens (Numwrs) des 4 derniéres paires eb

tronbles e  Vinnervation glosso-pharyngo-
laryngie (CoLuer), 395,

— = lo syndrome des 4 dernidres paires
(Roccavinia), 599,

— ——, paralyzies combinfes (Arerrwaz), 399,

—= —, paralysie glohale des 6 dernidres paires
at du sympathique cervieal (Erxrrz ot
Compar), 399,

_.JE' paralyeio des derniors (HRoccaviiia),

— —, participations morhides (Bacms), 473.

— — paralysies multiples (Pornvock), 473

Gubital [Nemrwr), résection lurge, anesthésie
totale de Mauriculaire aves conservation de
In sensibilité des articulations (WaLrHer),
498,

— — (Invalidité dans la paralysie du —)
(Lakwy-VaLENsD), 499,
- —, oompression et loxation par eorpa
tlrangers articulaires (Lievy-Varensr), 409,

~— —, paralysic par eompreesion  cxercie
par lo bord d'un eorset pliteé (Lewin), 500

— —, paralysie par fracture do Dépiteschlée
(MovousT), B0,

— ==, section, suture, greffe (Rocuer et
Heanarn), 500,

— —, acetion au poignet, suture, restitution
immédiate (Laporz), 500,

Cysticereose du lobe profrontal (LpErsiTre,
de MarteL el Niconas), 361.

D

Dermetolysie et neurofiliromaloss [Latoner-
Lavasting et Mrosvicner), 379,

— == dang une maladie de Keeklinghavsen
(leawakn et Tnmier), 460

Déviations arthriligues, mode de produstion
(KanLmeTER), 494,

Diabdte insipide, trailement par inhalations
d'extrait ° iy pophyse {Cooay), 267.

Diplégle facinle conséentive an  traitement
contre la rage (Livy), 284,

Diplopie {ronsifoire aprie ponetion lombaire
IMERLE of I'roci), 120,

Dysenterie baciliaire, pelyniveite (Covon et
Penray), M,

Dyspepsies, riépercussions nerveuses ef pneu-
mogastrique (Lovrer, Depray el Fones-
TIER), 24,

Eelasle aurfigue of lésions vertébeales prises
pour des legions pottigues (Mabrasces ot
Ghanois), 122,

Electrocuti on  suivie de  troubles  ehoréo-
athétosiques persistants (Crovzon, Clavany
ol Manrin), 246.

Electrodiagnostic (Mancman), 452,
< dans les paralyeivs radiales trawmaligues
[CnArTiER), BO2,

Eleciro-radjologie dana led névrites motrices
[DeLMERM of LagueErrting), 4581,

Emétine, intoxication suivie de mort (Socal,
nos,

Emétine, polynévrite (Boca), 509,

Empreintes des maing ot des pieds dans les
lésions dea nerfs (Povtock). 453,

Empyéme ehronique traité par 'opération
de Delorme, Paralyein consdeutive du plexus
brachial (PEvonizz), 495,

Encéphalique (Tortrance) dans les trauma
tismes eraniens (Gamen et HEwny), 119.
Encéphalite fpidémigue, Diagnostic des formes
frustes, Hypertonie faradique provoguiée.
Rigidité de la base dv thorax. Phéinomine

du jambier antérieur (Viscest), 106.

== e troubles  partieuliers de la  motilité
oculaire et légions de la cornbe {BDLLAGI{
et LAGrRANGE), 120,

— — mal eomitial, troubles sensitivo-mo-
t.:rmrs, alexie, ng‘rnphin et affaiblissement
intelleetuel eonséeutifs (Lirwax), 388.

— —, meuvements  brashy-syneinétiques et
rnvu'awnulnet.lqm,a (PieENEowsK), b31-563.

— = 4 forme mixte, slgmnnm:lnpt&quc,
puis myo-rythmique puis parkinsonienne
(Bources ot Breui), 614,

— —, cinésies transitoires dans les syndromes
amyostatiques (PELLACANT), 614,

— —, ayndromes psewde-parkinsoniens (Acos-
TINI), 815,

— — chronique, diagnostic avee la selirose
en plagques (Winmsmer), 765,

— léthargique 4 syndrome parkinsonien aigu
(Las), 616.

— == (LuccHERMI), 616,

— — |NEGnro), 816,

— —, nookE |:s}r:hu -moteurs (UnecHia), 617,

Entérite infeciicuse avee synilrome ]'Hﬂ}'ﬂ-c-
vritique (Farwent et Hammiwcron), H09.

Epaule (Comrusion). Paralysie totale de
avant-brag ot de In main, Sympatheetomie
périvaseulaire (BARTHELEMY), 497,

— [Luxarion), compression du plexus bra-
chial [GrEconws), 4894,

— — ligion nerveuse grave (Mooguer), 495,

— — pseuda-paralysie brachiale shatétricale
(Turwer THomas), 405,

— — pupture du circonflexns {Uus‘rﬁl‘d‘ﬂm’],
47

Epllepsie. Eiat de mal prolongé, conseient et
apyritique (Sougues et de Massary), 248,

—, troubles sensitivo-moteurs, alexie, agraphic
el affaiblissoment intelleetusl, conséeatifs &
une eneéphalite épidémique (Larwar), 2389,

—, avecitdents par inhibitions eérébrales in-
eomplites (Hlawrenners), G618,

—, demi-surdité et demi-eéeite ches un cocher
(Honaer, Avnarer et Ravoaun), G190,

w—, rinetions labyrinthigues [Acuvaiia), 614,

—, polynucléose rachidienne dang 'état e
mal (Baviae, Bize ot BTILLMUNHES), G620,

— ¢t pryehonévrose asgocides (BHIAND), 620,

—, aura guetative et olfactive [(Briano et
Jupe), 620,

—, ttat de mal mortel ehes une ovariotomisée
(Manciasn et Apawm), G20,
—, antophagic et antomutilations (Roa-
SENDA), G12,

—, sutomatisme  ambulatoire
Mancnano et Tarcowna), 621, )

—, mort par thrombose de la meésentérique
(TriEnE et GéENac), 621,

— dorigine  hieédogyphilitique
621,

—, Lruitement par le luminal {ANDREANT), 621

(TouLoues,

(LErEnnE),
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Epllepsia (Mamuann et MEIGNANT;, 621.

—= egsenfielle, recherches anatomiques (Bem-
TranD et Rives), 128-157.

— jocksonienne & aura visuelle [Rovssy ot
M''* Livy), BS. .

~— -— dans les traumatismes craniens ((fa-
wEL ot HEnnY), 118,

— —phez un trépané ; état de mal, inter-
vention (Piert et Acuavival, 118,

By{ljlogm—mmm (Sicarp ot Lenmoyes),

— (CnovzoN, Bovrrien of Bascu), 618,

Eplleptique [EQuivaLenT) seus la
d'amaurese  monoeulaire
Mo Dasyrus-SEE), 88,

E‘II:‘ i rmial pmlung'él eongeient ek I'I.]'lj"m-
tique {Souques of de Massany), 248,

—; polynucléose rachidienne (Bayoac, Brze
et BTILLMUNKES), 620.

— mortal chez une goitreuse ovariotemisée
[MaRcHAND ot Apam), 620,

Exopathlmie hilaférale par métastase sareo-
mateuse deg méninges [Deworp), 120,

—Ph‘-ib\'-_lflfﬂ t!aumatiqur] paralysic de la
?;”llmlm du eitd opposé [Povrarn et Boussi),

Extra-pyramidal (Synprome), troubles psy-
chomoteurs atypigues (Cravpe), 808,

Facial (Newv), (Les fibres de la gensibilité
profomde do Ia face passent-elles par le
merl —) (Sovgues ef [akimans), 88,

= — (ViNeeNT ot Darguikk), 108,

- ramean lingual (Eurmicw), 282,
— — (Gonarn), 252,
—, ayatime gensitil (Acosra), 282,
— (Baupnin), 263,
- teaelions  dlectriques  (BourcuicNoN),
240,
-, eteneeplions nouvelles (Baupem), 473,

— — disposition  anatomique do ramean
gensitil du conduit auditil externe et du
ramean anrieulaire pogtérieur (HovVELACQUE
el Hovsaer), GIH.

Familisla {Marante) atypique, origine harédo-
syphilitique  (GuiLLAIN, ALATOUANINE ob
Huouesin), 822, :

Ferments ormpdanfs dang la eroissance et la
reginérnasence des nerfs I:HAHINEW"L 475,

Fibres arcifurmes exiernes {Wlm",‘?‘“]! 599,

— nervensos  npflinigues, altérations sous
Vinfluenes  des  anesthésiques  [LarroQu
et Lecenore), 478, .

Fistule de [n parolide, réscetion du nerl auris
enlo-temporal (Ovrvies), 487,

Foville (Sysorome de) avee homiparisie,
hémiteemblement et  hémiasynergio  mo-
dérés ; nystagmus et myoclonies mweinles
gynehrones {Forx et Husemann), 588.

Froidures iles pieds (MERCIER ot HIH{!DN.H}, 508,

Furoncle, paralysic du cireonilexe. (HEegz), 497,

Fuseaux mewro-musculaires, expansions pla-
cofiles (STEFANELLY), 474,

forme
(Bovques el

G

pgllon génlould (Synorome du), Zona de
ual‘u!rpillu_.‘ paralysin [aviale, troubles auditirs
(Bougurs), 281L
— — [Rouer et ReEsoul-Lacuavp), 280,
Gasser (Gancuion de), aleoolisation, evmplica-
tions (de ToLepe MELLo), 126,
— — Opérations sur le (Cuvsuing), 1286,

Gelures, étiologie (Mercrer et Brscows), GOS8,

=, rile de la slase veincvse (DopTER), 508,

—, pachydermie polynévritique consdeutive
(MarcHaNn), HOS.

Gigantisme parfiel (GAMEL), 613,

Glliome du IV¢ ventricuie [ASDRE-THomAs of
JuMENTIE), 349,

— périphérigue, tumeur nerveuse de la paroi
gastrique [MassARY ot WaLskr), 479,

Globus paliidus, Produits de désintégration
el dépdts dans un syndrome parkinsonien
(LuermiTTe, Knaus ot Mac Aveine], 357,

Glosso-pharyngien (Zoster du nerf —) (Nuve),
BHL R

Glosso-pharyngo-leryngée (Troubles de I'inner.
vation — et derniers perfs eraniens) (Cop-
LET), 398, s

Gilycorachie, datermination (MustrEzAT), 461,

Glycosurle réfleze dans un cas do seiabique
radicwlnire (Lowrar-Jacon), 510,

Goitre. Compression da plexus brachial e
des  vaisseaux sous-cluviers (SEsany oy
Bagrter), 495.

Gomme d'unc obte au cours d'un tabes (Pagp-
Lian of Guisuos), 587,

Gradenigo (SywproMe de) (Winrre), 280,

Grand dentelé ([aralysics du—) (Bamng), 404,

— — (ViLrarer, DEscours ot BEnaup), 496,

_—— &meﬂ. 497,

Griffes. Morphologic, netation, interprita-
tion (Grraon), 408,

Grippe, nivrite multiple conséeubive (Wig-
Fob), Sl0,

H

Hémianopsle aprés  rachianesthisie (M-
HUs ot Drécount), 120,

— (Arrachement de mil et du nopg ot e
droits, — gauehe (Do SAINT—MAH‘NN] 121

— unioeulaire d'origine eentrale (Lurg) 199

Hémichorée droite avee hémiparalysie (it
et aphasie intermittente EHEI{J{AN] 414
431, i

Hémiparésie rIIEE {f;’-miuhurﬁn aves ldgion
niyad eaud USTREGESILG el (§
:’43“ T B (:ﬁ'l!..lﬂl'l“ﬂj_.

Hémiplégia chez un Clinue 3 dissneiat
ilu pt.u:uﬂ de sture of :ltu t:mélg!ﬁﬂs.]l':ﬂl:::
(Forx et Lacrasce] 280, z

— ot déviations arthritiques [Kanmm&:u]

L]

454,
— eérébelleuse  (Faune-Beavipy
cuAaMps), 234,
— — [ViNcENT), 247.
— higlrique conseeUlive 4 une p
cuir chevelu [.T.I!rwsmu:‘ el G.ﬁl:u::;:;mw'!,u
Hémisposmes furtous Leriging nerypyg, o
phévique (Lovis), 281, M-
Hémorragie ventriculaire cheg
[Giravn b lJ;m.\'n}, 118,
Humérus, complications nerveyg,
tures do l'exteémité inféripype tflﬁgfu ;:;r;

&2,
Hyperspesmodieltd clonigue deg e
cuisse dans un eas de sclinosy ,;I{:h:” I
tGu:me,('sﬂmqrr Et.M?kquﬁaﬂll 285 jues
Hypoglosse (Soction  isolée o -
(Banpi), 400, Uogrand —)
— paralysie i?i:;; an:I.mr.-_“gj_ 570
Hypophysaire [ExTeAIT) on inhglag ;
lo diahite iosipide (Croay), m;}'m"“ dang

Dhigs-

un m"rt-illt‘ﬂ
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Hypophyse (Timevr) &
mentale (Cuen), 584-589.
Hystéris, mécanismes en action (Comre), 621,
—-=, hémipligie congéevtive 4 une blegsure du
geir chevelu (Dryspare of GARDNER), 622,
—, crises observiées dans un contre de neuro-
lagin (Prtres of Garoxier), 623,
< ot ogelorese en plaques (SopeErRBERG) T36.
— (Dwnos), 739,

symptomatologio

Impotences fonclionnelles réflexes (Banng),
610,

= (Benon), 610,

MennDiciNg), 611,

— — (Fernraro), 611,

Infections. Localisation des poisons sur les
gvetimes neuro-museunlaires suivant leurs
ehronaxies (Bouvrouionon) 480,

Infundibulo-tubériens [Syspuomes), associa-
tion (Camws, Rovssy et Govnway), 286.

Injection [ipindolée  sons-srachnoidienne, ré-

gultats disgnostiones (Sicarp, HAGUENAU ob
Larranel, 1-5.

— = lans un cas Jde pachyméningite cervico-
dorsale (Swwgues, Buasmourize of de Mas
BARY), 6-11,

Injections i afrmjessidres e quinine, paralysics
seiatigues conaéeutives (Rovssy of Conwiw),
G

— =— {THomas), GOD,

Intra-veatriculaire (Trarrevest), bases nxpé-
rimentales (Cesran, Hiser of Lanorpe),

alate  d'aconitine

12-22,
Ionisation "
3 (DEnukem), 456,
Ischémie [Névrites par —) (Dunor, 482,

traitement

des niovrs

i

Jackson (Bywoeoms de), au eours 'un mal
e Potl (Mexunen el Scoasvreg), 472,

K

Klippel-Feil [{Svwpnome  de)
NicoLLEAaw), 612,

Korsakol! !Psvouoss de) el eirchoss hipa-
tique alesoligue chez an enfant (Upannio),

ali,

(Micnen, et

L

Labyrinthiques ([Réflexes — ot réflexes pro-
fond2 du cou) (Mamisesco el Ranovicr),
283 209,

Laminectomies pour fracture de la eolenne
vertibraln (Avsenr), 121,

— pronogtie (Viscesr), 802,

Langue, paralysic amyotrophique (Francais),

Linguo-salivaire (Symerome) dans le parkin-
sonisme (STerLiNG), 205-220.

Liplodel. Tramnsit rachidien ; technigne sous-
arpelmoidienne ;  résultats  diagnostinues
(Breann, Iasuesan ot Lapnane), 1-5.
. Injection  seus-arachnoidienne  dans  un
ead de pachyméningite eervieo-dorsale (Sou-
ques, Bramourien et de Masaany) 6-11.

Lipiodel, Epreuve du — comms moyen de
diagnostic deg ecompressions de la moelle)
(Bamiwskr), 228,

—, contriile do ['aleoolisation du trijumeau
(B1cArD), 237.

— ¢t mal do Pott (Srcarp et LAPLANE), 240.

— [Radisseopie du — rachidien) (SioasD, Fo-
nesTiEr e LarLawe), 244,

—, localisation d'une tumeur de la queue de
eheval  (GUinLamN, ALAJOUANINE, Ma-
THIEY et BErRTRAND), 518-520.

— [Arrit du — et réflexes de défense dans Ia
paraplégie spaemodique) (SevqQues et TERr-
Rig), 572.

Lobus posterior du cervelet et doctrine edré-
belleuse de Ingvar (SmmoneLni), $482-439,

Locug niger, voie afférente, voie du pied voie
de I ecalotte (Forx et Niconesce), 599,

Lombalre (Cinguitme vertdbre —, anatomis
vl radiologie) (CorTanomna), 613,

— (Bywprome) (RorTENsTEIN), 123,

Lombo sacrée (Paralysic — traumatique)
{Hassin), 506,

Luminal dans 1'Gpilepsic (Anpreant), 621,

— (MamLanp et Meionant), 621,

Main (Diagnostie des paralysies nerveuses
traumatinues dans lea troubles fonetionnels
de 1n —) (FELDMULLER of Banpigw), 497,

Maxlllatres (Nerrs), voies d'acobs ((FascarD),
280,

— —, novralgics d'origine dentaire (Normas
et JuonweTon), 280,

— —, aleoolisation par une tehnigque exaete
(Grant), 280,

Médian (NerF), Beetion au poignet, suture,
restitution fonotionnelle (LaporsTe), S00.

— —, paralysic par fracture de Pextrémite
inféricure de I"huméros (Dusanier), 500,

— — rémindrabion apris greffe de Nageotte
(Wartnen), 500,

— — et fléchisseur superficiel (Brame), 5N,

— —, résultat élrigné d'une suture {Lom-
RARL), B0,

— e gOmpression  dans
poignet (NAvarme), 501,

— —, paralysie rétrograde (Hecanp) 501,

— — (Résistanee électrigue des tissua dans
leg paralysies du —) (Taneant), 501,

Médio-cubitale (Pamatyzig) par striction bra-
chiale [Aymis et Giraun), 473,

Médullo-radiculalre (Compression), inversion
du réflexe achillien (LEmI, WEL sMany-
NerTer et LeconTe), 262,

Méninges (Miétastase sarcomatense deg —
avee exophtalmie et thrombose des sinu.)
(DELoRD), 120,

—, sarcomatose  diffuse (Anpié-Tuomas ot
JUMENTIE), 345,

Méningite cérébro-spinale subaigui & ménin-
gogoques chez une fillette (Casgoure ot CRE-
MIBUX), 123,

s e fy Torme prolongée ef cavheelisante |
trépanoponetion  ventriculaire (Rocer ef
Rovnacrorx), 128,

— — dpidémigue cheg les tubereuloux,
(M= FyiaeniasT Sawp), 311-315,

~— pesteuse (MonNges), 123,

— vermaneuse (BAauvan ol Curaree), 123,

les fractures du
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Mentale [Sympromatorosie) d'une fumeur de
I"hypophyse [CumL), 5b4- 569,

Méralgle poresihistgue, de Reth-Bernhardt,
cing eas dans une méme famille (Gonesreis),
HILEN

Mésencéphals, bases anatomigues de sa phy-
sinlogie (CasTann, G0,

Mésoeéphaliqgue (Troubles  psyeho-sensoriels
darigine —) (Lupo van BeGoaewr), 100.

— (Syndrome inférienr du o noyau  rouge,
troubles  pevehe-sensoricls  dorigine  —}

{Van Bocarut), $17-423.

Migralne ophiafmigue of ophtalmoplégique,
surprises radiologiques (Parviay ot G-
wmua), 5d5,

— ophialmoplégique, anatomie et physiologie
pathologiques (Sovgues), 124,

— == d'origine palusire (SEpax), 613,

Millard Gubler {Svwpnose de) par abeds de la
protubiranee (HeyNiNg), 284.

Moelle (A'rltrrl-liir;] dans la selérose en Magues
[Lang), 744,

— [Cumeunaig], pronostic des lamineetomies
(Vivcene), 802,

— (ComrmEsston), constante de  réplétion
visieale et avtomatisme de la vessie (Soo
Qus el BramouTies), 85,

= = epreuve da lipisdol [(Bamiwswr), 228,

dung un mal de Pott sous-oecipital,

mort subite, mécanisme (Sorkenet Moo Sor-

nen Dusering), 316,

— — diagnostic (Banissir et Jargowski),

375

- par syphilis verléhrale 4 forme de
seoliose  (Roukm, Aymie ot DPovrtar),
[HEA

— —, dliagnostic avee selérose en plagues
[Love, Jenreern ot do Monsier), 781,

— —, diagnestic ;  pseudo-paraplégie, cxa-
gération dos riflexes de défense et arrdt du
lipisdal (Viscest of Danguien), 814,

— (Desrwverion) par un fibro-gliome (Sou
guks ef Bramourtiee), 267. e
— (Parioocii), syndrome dincoordination
eérthellense limité aux membres inférisurs
[Ripavn et Boveer), 115

— (BEcTion) par  projectile,
(Aunerr), 121,

— Tumevrs), radisthérapie (Frarav), 23-
40, 176-191. :

— —, Paraplégie  spasmodique malgré  la
degtruetion de la moells II.D]'HB]‘E; agtnésie
dun  digque  intervertébral (BoUQUES (13
IiramovTier), 8300-307. g y ;

— — compressions radienlo-médullaires, Evo-
lution, hémorragic rachidienne tardive post-
opiratoire (Sicakn el LAPLANE), 373.

— — ot tumewrs multiples des nerfs, pew-
rinpine de Verveay (WaLLKER], 479,

e — avee rigidité hyperalgique (VIscesr
ot Ciravawy), 592, : :

—_—— pnmnut]iu des  luminectomics (Vis-
orNt), BOS. 0

Moignons o wmpuetadion, doulours o spasmes
Qwrigine névrtique (Fouvcnes), 486,

Moteurs (TiovpLes) dans la scléroge en pla-
ques (Barke), 696, .

Mouvements brachysyncineliques ol megasyn-
einéiigues dans  Pencéphalite  épidémiguo
{Prewkowski), 531-663, S

— pielandaires ef énwld,s, disseciation (MoxaRD
Kronw), B13.

intervention

Myélite aigud ascendanie terminant la selirogs
en Maques (Sfzary et Jumestrd), 747.
— — [Awpnt-Tromag ot JumMeENTIE), 753,
— zustérienme (LugrMITTE of Nicoras), 361,
Myélopathie syphililiges & forme amyoiro-
phigue (Momier-Vinaen et Bcemirr), 815,
Ilyt;ﬂlonleépilmie (Brcarn et Lemmoves),
G145,

— [Creevzen, Bourrier ot Bapcm), 18,

Myoclonique (SyNDroME} associé & un gyn-
drome hmmoral de syphilis. Clonie farigle
{Axpré-Taomas et M Losc-Lanory),
370,

Myodystonles frawmaliques (RocoAviLLa), 611,

Nerts (Artéres des —) (Broce, Heymaww ot
MovcHeT), GO0,

— (Bressures), troubles de o sensibilits.
vibratoire |(Frawcr), 4835

— —, trouhles trophiques osseux conséeutifx
[TrocELLe), 484, ;

— —, paralysics dissocifes (MINGazzmg o
Fifsanona), 485,

— —, dtude (Maver]), 485,

— —, rapport (VERGA), 485,

- —, physiotherapie (Stourrs), 487,

— —, anastemoges tendinoyses (Mavenamg,
488,

— ==, indications de  D'intervention {NEY}
401, s

— —, intervention précoen “"un‘[qmll]‘ A,

— —, traitement  préopératein ot pogbope.
ratiire (MewnURN], 492, iy
— —, traitement  des  séquelles (Crinay),

192,
— —, (PuTzn), 492,
— —, statistique (HiNaLpr, 402,
— — dlu radial {Proctone), o2,
— — [Avvray), 503,
— —, puralysice particlles de lu pare;
minale (Rocew), 506, L abdo
— — (HAanne), 606,
— —, paendo-hypertrophie  musen]a; i
NIL), 008, = o (Cax
— —, parulysics seiatiques (Lonpar.
ot Harnes), 609, AT-Jacon
— (CmirvnciE), résaltate dlojpnég 1
le|{ HIRURGIE), résultats éloignig (Bosger),

=9,
— — (FEni), 459,
——e O .;.mﬁriquul{l-‘mamn], 489,
— —, exploration clectrique dog teg :
verts (KKraus ot Inouau), dpn, o deeou-
— — [NEGRn), 400,
— —, easai de restauration par jnig o
de conjonetil liche (Navman of r'f;;té'::}”
1

491.
— —, weeffe de tondons m
mfgd o orts (Regaun),
— —, indieation de Vintervention [
- —-: prineipes (LEwis), 492, (Nev), 491,
— —, réanltats (TENANI), dge,
— = intervention précoce |(Fogy
— — indientions ot résultats wu;‘:‘.ﬂ’ a2,
— — (CapPELLI), 492, ™), 492.
— -, intorvention pour ruptupg .
flexe Ujanm'r!{il). 497, du eireon-
— —, paralysic du médian goy)
fragment d’humérus fraeturs e
gubrison (Dusarier), 500,

3 Par un
» Inberventinn,

page 16 sur 868


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?130135x1924x01&p=16

TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSEES 13

Nerls (Cmmurcie), plaies do radial opérées
en 195 et 196 [Avveay), 503,

— —, puralysio radinde eonsdéeutive & un
enclavement au niveau dune fracture de
Thumérug, libération (Covmay), 5Hid.

— = Destruetion du tibial postérieur par vn
projectile, Réparation par la mithede de
Nageolte, Disparition des troubles tro-
phiques (WarTHER), 50T,

— —, régultats {loignéa  de  Mintervention
sur le seiatique (Auvray), 608,

(Crozssanck] et régéndrescence, tdle des
fermente oxydants (MariNesco), 475,

- (DicExiraTion) (Manavax), 477,

- (DicEnérEscENcE) el chronaxie [Boun-
GUIGNON), 481,

— (Fmromes) (Toxisents), 487,

— — (Bror), 487,

(Gurrrr) par des fragments fixés dans
I"aleonl (Brogacea), 477,

— —, rigultats cloignés (Gosser et Cman-
riEn), 491,

— — [Hrangra), 491,

— —, riminération rapide du médian aprds
greffe de Nagootte (Wartnen), 500,

— (Latsroxs), troubles de la  pallesthésic
(FrANCEK), 483,

— — par errevrs de technique dans 'injec-
tion darsénobenzine (Lewis), 489,

— —, empreintes des maing ef des pieds
(Poruook), 453,

— = dingnostic des varalysies mnervelses
traumatiques dang leg troubles fonetionnels
de la main (FELomuLLer ot Banmer), 497,

- —, régection large du eubital, ancsthégio
totale de Paprculaive avee conservation de
!{u. pengibilith des articulations (Wavrnez),
.,

- = U'invalidité dans la paralysic du cubital
(Lizvy-VaLexsy, 499,

— — dana leg fractures do V'exorimité infd-
rieure de 'humérus {Tricoed,, 502,

== = Njpd hot paralytique, arthrodiss (Li-
NARD], GO7.

— —, hyperplagie do 1'apondvrose planiairg
[Fieacen), GO8,

— (Panavryste) sympathique (Scarone), 493,

— (PHyaroroaie) générale (SteErawt), 474,

— —, implantation sur le hout périphfrique
d'un autre organiame (Moreunca), 474, 475,

— —, listanes des électrodes et excitation.
Polarisation (Laricque et Laveres), 475,

— (REsExtraTion), neurotropisme (Manz-
NEsco), 478,

—“iélnmum'mm}, expériences (CoUVREUR),

== = fonetionnement pénéral du  gystime
nerveux (Couveeur), 476,

— —, Processus (Buaacoa), 477,

— (BEcTions), nésultats éleignés du  tradte-
ment (GeaseT), 459,

— —, trvubles trophiques (LEmichg), 608,

— (Butomnes) tardives, résuliats  Gloignis
{FERE), 489,

== ==, technique ef résultals (Dumas), 401,

Camprog Mouia), 491,

— — [Broonry), 491,

— — (Ersnena), 491,

— —= (Section  du  eubital, transposition
du ner! suturi ; greffes (Hocnen et Hes
NARD], 50O,

— —, svture du médian et du eubital sec-

tionnés an poignet, restitution fonetionnelle

(LaporwTe), 500,
— =— du  médian,

RBARD), 500,
—ds?Smﬁuamum:ﬂ faseienlaire [Riguign),

réqultat floiné  (Loa-

—-4:[?%‘“31133] multiples, neurinone (WarLse)
= —, tendanee héréditaire (DAVEUPORT), 486,
== = origine (Towmiserni), 487,

— —, sameome  du  geiatique [AniexBpacm),
608,

== = kysle de la gaine du geiatique (Suvr-
TAN), 609,

— —, fibro-myxo-sarceme du
[(Moreat) 609,

Norvenses frawmaligues (Diagnostie dea para-
Iysies — dang leg troubles fonetionnels de
la main) (Feromuiier ot Bameier), 497, .

Nerveuxr (Sysreme) dans Dintoxication oxy-
carbonée (BovnoitLon of ITARTMANN), 301,

— —, voiea centrales (Mixcazziwng), 599,

Neurinome de Verocay, tumenrs multiples de
la moelle of des nerfs [Waliwer), 479,

Neurofibromate.e avee dermatolysie (LareneL-
Lavasting ot Fropucees), 379,

—, dystrophics osseusea ot dermatelysie (Re-
cranD et Dinten), 460,

Neuro-musculnire [Dégéndrereences — ot chro-
naxie) (Hourcomwow), 481,

— (Larcalisationa des poisons sur lea syatémes
— puivant leurs chronaxics) (Boukcor-
GNoN), 480,

Neurones (Muodifications des chronaxies ddes
nerfs ot museles par lésions des — eorres-
ponddants) (Bounauianes), 481,

Neutoromle réiregassirienne, congervation de
La sensibilité profonde de la face (SouuEs
et HARTMANN), 86,

— —, troubles vestibulaires conséeutifs (Yix-
cENT et Danguizr), 98,

— —, seosibilité  résiduelle,  tmubles  tm-
phiques, parésie faciale (ViNcenT of Dan-
QUIER), 108,

— — (Uusuivg), 128.

— — (de MarTen), 127,

— —, réflexe oemlo-cardiaque (S1oaRD et
Parar), 277,

— —, effieacité ot bénignité (de MawrEL],
a7,

— — (DEacomps), 279,

— — [CHRIsTOPHE), 279,

— — [{Boumgurt), 2749,

Neurotropisme et régénération nerveuse (Ma-
RINEsCO), 474,

Mévralgle brachiale et sciatique (Patrick),
606,

— epedyienne (CHARTIER), 507,

— faeciale, neurotomic rétrogassérienne, con-
servation de la sensibilité profonde de la
face (Bovques of HarrTmanw), 886.

— —, fwoubles vestitulaires conséoutifa & la
peurotomis (ViwcEnt et Danguier), 98.

— —, troubles conséeutifs 4 Varrachement
de la racine du trijumenu | Vincent et Dan-
QuiEk), 108.

— = gt ophtalmoplégie externe (Osorio),
123,

— —, troubles pavehinues (Fauven), 125,

~— — gt aortite (MINET ot LEGRAND,, 120.

— — ¢t pneumothorax artificiel (Hiocan-
poni), 128,

poplité  int.
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Névralgle jociale, tiec doulourenx(Vasrni), 126,
.— —, traiternent chirnrgical (Cusming), 126,

— — (il ManTrL), 127.

— —, 202 cas opéréd (FRAzIER), 277.

— — anesthésie lecale pour Parrachement
de la racine du ganglion de Gasser (Dow
MaN), 277,

—— —, traitementopératoire (Hurenmzeaox), 278,

— —, éehee de Palecolisation, puérison par
I'fonisation elyeilée (Oraviem), 278,

— — (31 vERMAN], 278,

— — (Tunniis), 278.

— —, thirurgie (Fravier), 278,

— « (lonngsco), 278,

— — [VILLAKDRE), 278,

— — [DELFourD), 279,

— — ot otite (Bar), 279,

— —, npurotemie rélropagstrionne {de Man-

TEL), 279,
— == (Duscomrs), 279,
= - [CHRIFTOPEE], 279,

— — (Banva MEmcapik;, 279,

— = (Bovumavet), 270,

= — ot guerme (Uastalone), 493

— — (Brcanu), 49,

— i maozilleire supéricur & Lype essentiel ;
:Iliimlf.-jle maxillare latente (DupovisEsTEL),

7.

Névralgies d’origine radienlaire ot {ronculaire,
radiothérapie (Bewor, Tovmsay eof De-
CHAMBHE), 485,

— primitives, pathogénie
(frmmEnn), 485,

—, ionisation dweotate d'aconitine (DeLnerM)
456

Névrite apoplectijorme, Paralysie radiale avee
hémorragies  cutanies, Preudodiphtérique
pathegine dans le sang (Verwosi), SO

— mseendande des plexus sacro-lombaires @
type apopleetiforme (Fexnano), G07.

— par ischémie {L‘ll.rm:rr}1 1

— gwdrice, wilo e électro-radielogie,
(DELugrs ol LAQuerrienre), 481,

— professionnelle [Crovzox), 510

— rifrobulbaire aigui, Polype du sinue sphé-
noidal (Veuree ef Lofwaver), 121,

Néwiltigue (Dovlears el spasmes d'origine —=
dans les moignons d'smpuiation) (Foucnen),
456,

Névromes d'umputation deuloureux. Régéné-
ration  nerveuse. Nearotrupisme (Blanr-
wEsCco), 478,

Nicotine et nerfs inhibiteurs du cour (Kos-
HOWSKI),

Novarsenfcoux dans les contractures et les
états spasmodigues [B1cann) ﬂ{lﬁ. :

Noyau eaudé (Hémiparésie et himichorée avee
lésion du — ) (AvsTeEGESIO of GALLOTTI,

_':0::; {gyndrome inférieur du —]J, troubles
wyeho-sensoricls dorigine mésocéphalique
(Van Bocamwr), 100, 417-423.

Noyaux gris de la base [SYNDROME iles), troubles
peyehomoteurs atipiques (CLavDE et Copr],

et radiothérapic

Nystagmus du veile du palais assoeié & un
nystagmus oeulaire et des myoclonies fa-
eiales synchrones, Syndroms de Fo\rl.lln,
Ligiong de la ealotte protubéranticlle (Foix
ot HILLEMAND,, 588,

— laten! congénital (Fromacer), 121,

]

Oculaire (SEmrronocie) (TERRIEN), 119,

Oculaires (Trovntrs) dans la selérose en pla-
ques (Lacrasce of Manguezy), T12,

— — (YELTER), TI7.

— — (Banmnig, 720. d

— =, anatomic pathelogique (VELTER), 755,

Eil {Arrachement de I'— et du neif eptique,
himianopsie, (De Bawr-Marriw), 121,

ophtalmoplégle bilatérule tatale (Wienen), 123,

— pxterne bilatérade (Mline), 123,

— pxterne et névralgie faviale (Osoem), 123,

— pexterne hérdditaire et Tamiliale {Pinano
el Bernoux), 124, .

Optique (Arxorire] bilatérale of vaeeination
antityphigue (TErmien), 121,
— (Nery) (Arrachement de Doil e du —,
himianopsic) [(De SBamr-Mawrmx), 191,
— (NEviite) signe précurseur de seléroge en
plagues (Boruack), 721,

or eolloidal (Réaetion i I'— dans la seléncse on
plagues) (Hacuenau et Larnaneg), 776,

— — (Dipe ot Fauzs), 779,

Osseuses (Dysrropiies] dans une maladie de
Hecklinghausen (ReaNaun ot Dimen), 46,

Osseux [Troubles trophinues — eonséentjfe
avx lésions traumaliques des merfs) (Tyo-
cELLD), 484, i otites

Ostéomalacie, une Eépidémie {(ORziomowsg),
116,

O.téomyélite dv frontal (Brésosp of .
mon), 118,

Otlque (Gancrios), anomalies {Rovaser), 08,

Oxyearbonée (INToxicaTios) avee atleinte dy
névraxe (BouRDILLON el Hawrsans), 301,

P

Pachydermie polimévritique consbeutive § 1q
gelure des pieds (Mancnann), 5oy, !
Pachymeéningite corvico-dorsale; injection 1.
piodolie sous-arachnoidienne (Sovgues, By,
mouTiER ot de Massany), 8-11, !
Palilalie et symptime Binguo-salivaiep
o parkinsenisme (STERLING], 205-294
Pallesthésie, scs troubles dang leg H'”iﬂns.ir-m.
matiques d]{-:s ILFFII'H{I"IL.\m-H:L A8, #
Paludizsme, chee élestrigue ot Lt
{Aauaria), BO9. . Polynévrite
—, migraing ophtalmopligique (Szpaw), 613
Paplilaire (Chorée aves wdime — bijgtie])
llEumn}u},. -?Ei-l-at. I
Paralysie faciale avee gona do 1'opp
quEs), 290, reille (Sou-
— — (RooEm et Rsm:::,.[,_.lm"‘m} i
— — avee zona de Ta branche anrdenliir, g,
vague [A::m{m], 231_ ; u
— e contracture de la fae 5
micanisme {Nmun;h?aa_ ¢ tonsécutive,
— — chex un  eyphilitiqgue (g :
— —, nouveau simne (Sawra (.‘E:r;rﬂf 253:
— —, flectrodiagnostic (CHARTIER) S5
— -, troubles .du: la sengibilits {Pﬂ:l;n[g] '.T;.-I'!
— — eonaéeutive au tiaitement i i I
rage (LEvy), 284, re la
— — ot lu syphilis ;
[Harpo), 234“ i
— — par abe irotu b,
261, - antiel (Hiynmx),

dans

IIJ rl:!ﬂExu miqu e
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Paralysie fociale syneinésie aurioulo-palpébrale
{REnDU), 284,

— —, données 'Erb (Dunem), 284,

— — congénitale (Capwaraper), 284,

— — (Fry), 284,

— =, truitement (AvsTREGESILG), 285,

— —, traitement opératoire (SHarre), 285,

— —, erochot releveur (Brcamn), 286,

— -— ((OMEREDANNE), 285,

— —, trailement par ionisation diodure de
potasenim (BovkcureRon), 285,

— — douloureuse of zona otigue (Rocenr et
Brésonn), 473,

— — ot 2ona de Ia face (Bavpoin), 478,

— —, traitement de la econtraciure consé-
cutive (Biurcuicwox), 479,

— — aveo zong oto-vervical {Romano.;, 493,

=— — ¢f zona du plexus cervieal superficiel
(Honran), 493,

— tnfantile traitée par le gérum antipolio-
myélitique (Rocer), 123,

+— — gigne e Babingki (Srvgues ef Do-
CROQUET), 380.

— — [BanonnEIx), 448.

— ocuwlmire aprég rachinnesthésie (Mowxtmos
et Dritcourr), 120,

— — o la 6* paire du edtd opposé & une
exophtalmie  traumatinue (Povpamp et
Bousst), 120,

— — gyndrome da la pariie inférieurs de in
calotte protubérantielle avee parnlysic des
mauvements de latéralité des yeux (Bor-
Lack), 886,

— périodigue familiale, actlonuric au cours
des wcebs (PasTINE), 486,

— —, rtactions électriques (DEinE), 486,

Paralysie générale, atrophic myopathique
dos trapizes congéeutive 4 an traumatisme
leeal (Lmenvrrrs, Céwao ot Pénow), 101,

—:Eaé?iuphngie ol suto-mutilations (RoasENDa),

=, dingnostic avee selérose on plagues (Tar-
GOWLA), 784,

Paraplégie, varitté nouvelle avee flexion dor-
gale du pied (Vineest of Bernann), 604,

— padligue, mécanisme (SomrEL ot Mme So-
REL-DEIERINE], 401-418.

~— spasmedigue  avee invergion du  réflexe
achilléem 3 anomalie  veriébrale  (Linr,
Welssmanu-NerteEr ot Leconts), 263,

— — ¢t destruction complite de la moelle
dersale par un fibro-gliome (fouques et
Bramourier), 287,

— — permanente malgré 1. destraetion de
la moclle dorsale ; tumeur ealineidant avee
I'agéndésie d'un disque intravertébral (Sou-
QuEs et BramouTier), 300-307.

— — .Coneordanee des riflexea de défense
avee 'arrdt du lipiedol, Gravité d'une déei-
sion opératoire (Sougues et Trrwm), 672,

Parkinsonlen (Synorome] post-cneéphalitique.
Contraotion of décontraction des muselos
contralatéraux (Cantatovss), 111.

— —, syncinézics (Cawravovne), 112,

_204’ ranisme pathoginique (Satson), 102-

— — palilalic et symptome linguo-sali-
vaire (STErLiNG), 205-220,

— —, akindsio glomso-labite dana la station
ot disparaissant aans le déeubitus {Seu-
ques ot Bramouries), 249,

produits de désintégration ot dipdta

du globug pallidus (Lmensirre, Kravs ef
Mac Avring), 357.

— — avee erises de rigidité (Vincenr et
CHAVANTY), 451,

— —, vinésics transitoires (PruLacas:), 614,

— — post-encéphalitiques  (Acosting), 616,

— — (BrELLAvITIS), G5,

i EBIE-RIEL et Virer) €15,

DragoTTn), 615,

== =— [Farzr), G156,

— — (FrELsani), 615,

— — poeteneéphalitique  typigue, tubercule,
ﬁgifj:ml.ubi-nmﬂ- (BERTEL ¢ WERTHIEMER)

— — conséeutifs @& V'encéphalite léthargique
(Fromg), 616,

LEvy), 616,

Lasr), G16.

Lucrering, 616,

— (Maascr), 616,

~— (NEaro), 616,

— (NEcre et NEGRG), 616,

— [Nomomaw), 616.

— [Nomomaw el CocHrr-Bapmey), 616,

~— [NoroMan ol Prévost), 616,

— (PALLELLA), 617,

— prduits par un état  commotionnel

(Pavtriam), 617,

= —, rire migide {SENIzE), 617,

— — (BriEnon), 617,

— — injections intraveineuses de
etphalo-rachidien (Sovgues), G17.

— —, aeers transitoires paycho-moteurs (URe-
CHIA), 617,

— — (VaLLE), BI7.

— —, paroxyames de rigidité (VisoenT ot
Citavany), 826.

Paroxysmes de rigidifé dans un syndrome par-
kinsonien fruste (ViNceNT ef CHAVANY),
826,

Parol abdominale. Paralysies partielles par
légions traumatiques des nerfs intercostanx
on lombaires (Rocew), 505,

— = (Bamnit), H0G,

= == [Npurologie de la —) (SoDERDERGH),
b6

GEREL B 2L

liquide

— gastrigue (Tumeur d'origine nerveuse e
Ia—) (Massany et WaLsew), 479,

Péristaphylin  exferne [ Anomalies
du —} (HowsseT), 398,

Peste, Miningite [(Moxaes), 128,

Phénom dne de I'index (Hanaxy), 101,

— des orfeils dang la paralysie infantile [Sou-
guee ot Duckoguer), 380,

— = (Bamoxsex), 449,

dans la selérose on plagues (Bamnexa),

du  mnerf

T08.

Phlogétan dans la syphilis nerveuss ot le
tabog (Barngé ot REevs), £70, 458,

Physiopathiques (TrovrLes) de guerre (Mew-
miciwt), 611,

— — [(FERRARO), 611,

Physlothéraple des lésions traumatigues des
nerfs (SToures), 4587,
Pied bot paralyiigue par lésion da scialigue
poplité externe, arthrodése (Lixarn), 607,
Pithiatlsma ¢t sclérose en plagues (SepEn-
BERGH), 736,

Plagues sémiles et formule sénile de 1'éeoree
eiribrale (SimcHowicz), 221-227.

Plexus brachial. Paralysic radiculaire supé-
ricure d'origine traumatique, troubles sym-
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pathigues, aréflexie pilomotrice [Awpei-
Tromas), 230,

Plexus brachiol, tepographie de ses nerfa of
des vaisgeaux axillaires (Oriviee), 474,

— —, plaies t]n(.mcumnlj, 194,

o= anesthégie rigionale (DEcevvELAERE),

===, paralysica amyotrophinues dissocifes
comadeutives & la  sérothérapie antitéta-
nique (Durawn), 494,

— —, traumatismea (p'Apunpo), 494,

— —, eompresgion & la guite d'une Inxation
o I'épanle (Grécoing), 494,

— —, interventions pour blessures de guerre
(FERRON), 485,

— —, paralysies  myotrophiques
(TuerMrTTR), 495,

— —, compreasion par un goitre (Efzany et
Banter), 495,

~— ==, paralysie eonsécutive A& l'opération de
Delorme (Prvewizs), 495,

— cerviea] (gona du — supeificiel avee para-
Iysies du plexus et du facial) (Rosuin), 483,

— ceroen-braefiinl, blessure, intervention, né-
aultata (ArERLD), 494,

— widgentirige, anesthisio en chirurgie abde
minale (Rovsser), H06.

— sacro-lombaire {Névrite asendante du —)
(Fenmaro), 507,

Pneumogastrique ot répercussions des dvs-
:iquégsicu {Loerer, Desray of Forpstier),

diggoeibes

—, localisafion en hauteur de ges lésions
{VIALLETON), %HE,

— ¢t asthme (Liax), 287,

~ geg rapporta & i3 région cervieale (Wonms
et Lacazg), 397,

—, mesure de son exeitabilité (CHAUCHARD
et Mm' CHAvCHARD), 307,

—, diffusion des poisons de lestomac [Loerer,
Forrsmier ot Tonwgr), 398,

— pulmonaire, sensibilitd ehimique (P1 Suker
et BeLuino), 285.

Pneumonie  influence de la dégénération du
vague sur son développement (Merrier ot
Worrstem), 397,

Pneumothorax ariificiel et névealgie de la
face (Ricarpont), 126,

Poisons de I'estomac, diffusion dang le pneu-
mogastrique (Loerer, Foresrier et Tom-
MET), 398,

Poliomyélitique (Byndrome — avee ataxie et
mouvements invelontaires déterminé par
une pousate syphilitique au ceure d'un tabes
f;llil:ta} (GUILLAIN, ALAJOUANINE et GIRoT),

Hﬁl‘{%«é\'rﬂa avee délire onirigue (Osanrmio),

—, diagnoatic avee les dtats qui la simulent
(WiLaon), 510,

— chronigue  hyperfrophique
Turens), 580,

— dysentérigue (Covon el Dennay,, 509,

— éméfinique (Soca), BOB. 509,

— ;Etéﬁtw'que (FarwELr et Hammivorow),

[AcHARD et

e gri'ppale (WiLsen), BLO.

— aofrice [ALMEIDA Prapo), 509,

— paludigue et choe électrique (AcUcLia),
a9,

— posl-sépigue (Maromav), 510,

— syphilitigue (LErte Fiuoo), 500,

Polt (Mar de), grelle osseuse (Immemt), 122,
~ (Botasie aortigue et lésions vcrtﬁhmlr-s
f;.zsaa bour —) (Mannaxaes et Garcis),

— — et radiographie wvertébrale (Srcamp
LarLawe et Prievm), 230, -

— = (BrcamD el Larrawe), 240,

— — goug-oceipital, mort subite (Sermen ot
M me Enm{sr.-[itiu.mumﬂj, 2186,

— —, ahsence  de signes  radiographi
(BoRrEL et Mmeo SoguEL-Dnmn%:qz??l%gE.

— —, méeanisme de la paraplégie (Sommmr
et Mme Sorrer-DEIJERINE), 328, 401-418.
— — chez une femme dgée, lésions dn
sympathique et du splanchnique (Ampmi-
Tuonas), 342,

— — gous-pecipital, syndrome de Jaekson
(MErRKLEN el ScMAETTER), 472,

— —, rigidité du rachis (Vincenr of Cga-
vany), 592.

Protubérance (Ancis), paralysie faciale, syn-
drome de Millard-Gubler (Hzyniny | 284,

— (TusercuLe), parkingonisme postened-
Hy.lil-iq:m bypique {(BemiEn ot WeRrnEDn),

A,

Protubérantielle [CarortE), synlrome da Ia
partie inférieure avee mouvements do latd-
ralilé deg yeux (Bonnace), 336,

— — (Nystagmua du voile dn palais, Dys-
tagmus oeulaire, myocsonie {acinle gyn-
ghrone, lésioms do la —) (Forx et Hipng-
MAND|, 588,

Pseudo-hypertrophie nmseulaire de la jambe,
conateutive & une Dblessure du seiatique

“ (ConwiL), GOS8,

Pseudo-tabes novarserical (Sicarp), §09,

Psychiques (Trovmres) dans ung atrophie
musenlaire de type myopathinue (Caoozoy
MAVANY ot MARTIY), 83. 2

— — dana la névralgie faciale (Fauver), 125,

Psycho-motenr. E-'lﬂﬂl’é'% dans’ Vencéphalite
lé!hnrfgique (UREGHHL, 617,

— — dana un syndrome  extrapyrami
(CLAavDE), 803, Py m,ldnl

Psychonévross posl-fraowmalique ot comitinlits
assocites (BrRrawo), G20,

Psycho-sensoriels (Trovsres) d'origine méso-
eéphalique {Van Bocarrt), 100, 417-493.

Piosis aven ophtalmoplégie externe bilatérala
{Hwg}, 123,

Byramidale (Voig), signes électriques dp per-
turbation (NEmt), 44-55,

Q

Quene de ehevel. Barcome périthélial
xanthochromio du liguide eéphalo-rchiis
au-dessus de la tumeur (Gumoam, Apa-
JouaNiNE, Marniey of Denrrasn), 457
513-520. !

Rachignesthésle, paralyzic de la 80 paire eonss.
cutive (MontHUS et Drécount), 120,

Rachidiens (NEwrs) dorsaux et lombaires,
topographie (Bopre et Brouer), 474,

— — {galité régionale des chromawie; sen-
sitive ef mobiice (BourGuianow et Rapo-
vict), 481, \

Balrczlil: {Fracrume), lamincetomie (Auszer),

page 20 sur 868


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?130135x1924x01&p=20

TABLE ALPHABETIQUE DES MATIERES ANALYSEES 17

Rachitisme, Chronaxie des nerfs et des muscles
(Bovmoricxon ot Bawu), 480,

Raelnes (Crrrumars). Syndrome d'irritation
des derniéres eervicales postérieures ot des
premitres dorsales & la suite d'un franma-
Eiame de guerre, Liamirectomie (MomnwE),

5.

— (Parmorocis). Tumeur kystique ayant

fugé par le trou de conjugaison ]{Lmn'r et
rAND), 505,

— —, eonerétions caleaires chez les vieillards
(MarceaMD), G0,

— —, keyste sur une racine lombaire, Troubles
gympathiques,  Réflexes  radieulo-sym-
I!sthifﬁles {Lomrar-Jacos), 5I0,

Radial (Nerr), lésions traumatiques de guerre
(Precrowe), 502,

— — [Auvmay), 603.

Radiale (Paravyesie) zostérienne (RocEr et
Repovr-Lacunaux), 4735,

— — traumatique, réactions
(CrARTIER), 502,

— — par névrite apoplectiforme avee hémor-
ragles eutanfes (Verwoxn:), 503.

— — définitive, traitement par lea anasto-
moges tendineuses (Mavorare el Mas-
H#H‘l‘l 504,

— — (Mavcramne), 504.

— = [BopckEL), b04.

Agmarp ot Jarwowskr), 504,

— — gonzéentive & un erclavement ; libé-
ration (County), 604,

“ﬁ, prothése et appareillage (Mavmac),

ileetriques

— —{Parvar], 505.

Radiculites, diagnostie et  inferpritation
(MaYER), 485,
— par arthrite vertébrale, radiothérapie

(Bammie ot GuwserTt), G06.

— lombo-sacrées, réflexe tibio-fémoral posté-
ricur (Guinamy et Bareik), 608,

Radiculo-médullaires (ComprEsstons] par fu-
meura ; dvolution ; hémorragie rachidienne
tardive post-opératoire (B1casp et La-
PLANE), 873,

Radiographle vertébrale et mal de Pott (Si-
oARD, LAPLANE ef PriEUR), 238,

— — (S1camp et Larrawe), 240,

Radiographiques (Absence de signes — dans
certines formes de mal de Potf) (Bonner
et Mmt Sopper-DErErive), 823,

Radiologie de la ne ophtalmique et
gﬁhlmuplégiqun AULIAN et GHIMUS),

Radisocopie du lipiodol rachidien (Sioarp, Fo-
eEsTIER of LaArrane), 244,

Radlothérapie des tumeurs du cerveau ef de
la moelle {FraTaw), £3-40, 176-181,

— des névralgies (Beror, Tovmway el DE-
OHAMBRE), 485,

(ZrvmeEny), 485.

— dans les radienlites ot 1a seiatique (BARRE et
GumseTT), 606,

— (Lowvsier), 607,

_ — des tumeurs cérébrales (Rouvssy, MUe La-
BomDE et MU' LEvy), 825.

Recklinghausen (Mavapie de) avee derma-
tolyse (LalGREL-Lavastive ot Frogn-

378,
—t— Jyn‘amphien ogseuges of dermatolysie
(REcwarD et DMDIER), 460,
Réeurrent (Paralysie du — laryngé associde

—

an rétrécissement mitral) (Broww et
HeMratran), 472.

Réflexe (Trovsres wervewx dordre —)
(Banng), 610,

— — ,pathogiénie (Bemon), 610,

— —, myodystonies (Roccaviiia), 611,

— — [MenpIcinI), 611,

— — (FErrams), 611,

Réflexes abdomianuz dans la sclérose en pla-
ques [Bougues), TOT.

— — (Mowmap-Kronx), T07.

— achillfen, inversion dans une parapligie
gpagmodique avee anomalie vertébrale (Lizr,
WerssMawN-NETTER eb LEGUNTI?, 262,

— d'aufomaiisme mésencéphalique |(FREEMAN
ot Morm), 158-175.

— de Rabinski & 1a main (Rapovier), 602.

— gervienur (Fozeman el Morin), 158-175.

— cufands palmaives (JueTER), BO7.

— dartoique-pénien (Barmit), 270, 463,

— de défense et Epreuve du lipiodel dans Ta
paraplégie spasmodique (Sovques et Tew-
nis), 673,

— —, miécanisme (SaLmon], 601,

— — dans 1z sclérose en plagues (ViNerxnt),
T04.

— — (FroMENT), 706,

— — pxagérés dans une sompression médul-
laire (VimcentT et Darguien), 814,

— mantillo-pénien (Crusen), 269,

— gimique & la gifle (Hagoo), 284,

— oculo-cardiague apris radicotomie goass-
rienne (Sicarp et Panar), 277.

— de posture (Forx et THEVENAmD), G02,

— profonds du cou et réflexes labyrinthiques
(Manwesco ot Rapovicr), 289-289.

— radiculo-sympathiques (LorTaT-JAvon], 510

— tibio-fémoral postérieur dans les radiculites
lombo-sacrées ot la sclatique (Gumiam
et Bargg), 606,

— vestibuloires (FrEEMaw et Monmv), 158-
176.

Rigidité culomatique (Bimien et Vimer), 615,

— Jurperalgique du rachis et des membres
inférieurs des tumeurs médullaires et rigi-
dité du mal de Pott [ViNcenT et CHAVANT),
582,

Rire rigide ot rire spasmodique dans les états
parkinsoniens (Sewiee), 617,

— spasmodigue dans la sclérose en plagues
{Bougues), 692,

Sarcomatose méningde diffuse [Awpre-Tmo-
waAs ot JUMENTIE), 345,

Sareome périzhélial de la queue de eheval avee
xanthoshromie du liguide céphalo-rachidien
an-dessus de la tumeur (Guinnamv, Ana-
JouaNiNE, Marmiev et BrmTrawD), 513-

520,

Saturnines (Farulysies selaliques —) (Te
pEscHI}, 609,

Selatique (Nerr). Pesudo-hypertrophie de la
jambe eonsécutive 4 une blessure (Comwin),
608,

— —, chirurgie, risultats (Auveay), €08,

— —, troubles trophiques consécutifs & la
gection (LEriomE). GOS8,

— — hyperplasic de Paponévross plantaire
(Froacor), 608,

b
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Seiatlque (NEnF), sarcome (ALLENBAcH), GOR,

— —, kyste gynovial de la gaine (Surran),
609,

— — poplilé externe, lésion, pied bot arthro-
dige (Lanann}, 607.

— — paralysie eonséeulive i une injeetion
intrafmssitre de quinine {Rovesy et Conxii),

608,

— — poplité interne, anomalie rare (OLIvIER),
GO0,

— —, fibro-my ko-sarcome [MorEAU)

— (N&vraLGiE) (CasTaicne), 493,

e —, le gyndrome musculaire (Coimay ol
liocer), 604,

— —, gealiosn allernante {Ducamr et Can-
wiEn), 606,

— -E:E, signes de sympathicotonie (Bamaupi),
605,

— —, gigne dv la pointe (CHigay cb Recen),
6

609,

— —, gignes de Lastgue, de Feuerstein, de
Bounet (Devrscn), GOG.

— —, le réflexo tibio-fimoral postérieur (Guie-
LAIN et Barng), 606

= —, diagnostic ¢t formes
com), 66,

— — [PaTmick), 006,

— —, dtiologic et pathogénie {PETREN ot
UrrTERSTROM), GUB.

— —, injections de salicylate (WELL-HALLE
el Coaparnies), 607,

— —, injeetions d'antipyrine (HoGLER), 607,

— — radiothérapie (Lovnier), 607.

— — injections rétro-reetales do sérum sto-
vainé (Mowtacnox), 607,

— —, injoctions épidurales (PAILLARD), B07.

— —, traitements [BAINTON), GUT.

— — appendieulaire |ANTOINE], 6UD.

— — lombg-sacrée, radiothérapie (Barné ot
Guwsert), 606,

— radiculotre :vcanl}rwuurin réflexe. _Trm;bln!
sympathiques, glg sur une racing lom-
hj:;i.:\lo, H{z‘l?luoa mlurlieu]u-a_vmplthiquca (Log-

[Lomrar-Ja-

'r.u-.l.mm:‘}, 610,

— — sacro tliaque (Banmi et LE Mawso1s-
Durrey), 605,

— — gyphilili {Bouper), 606.

Seiatiques [ PARALYSIES) e puerre (LORTAT-

Jacon ot HaLLez), 609,
— = gaturnines [Txnss_nm], 609, iy
— — pongbeutives aux injeetions de quinine
(Roussy ot Connis), 609,
— — (Tuomas), 600. P
Solérose cn playglics, hyperspasmodicité o=
niguee deg museles de la ouisse (GUILLAIN,
Giuor et Manquitzy), 259.
— — troubles trophiques, équivalent ana-
{omo-pathologique (BroussiLovskr), 440-

343,
— — rapport (Veracurnj, 631
— — (GuiLLaiN), B48.
— =, début [Bougques), 684.
— — {(aToLA), B8T.
— —, symptomatelegic {Awone-Tronas), 687,
— —, deésbquilibration {Axpri-THomas), 680.
— o, rire spasmodigque [HouguEs), 692,
— —, troubles moteurs (Bannk), 898,
— =, troubles vestibulaires (Banrk et Reys),

687,
— —, troubles de la sensibilité {PiLrz), 699.
— —, agtérdognosie (Rocer), 700
— —, douleurs (Banui), 703,

Sclércse en plogues, phénomine des orteils
(Bamivar), T08.

— — exagération des réflexes de  délense
{Visoext), T08.

— — (FroMexT), TO6.

— — piflexes abdominanx [Souques), 707.

— — (Moneap-Kronw), T07.

— —, wignea oeulaires (Lackance eb Mag-
quizy), T12.

— — (VELTER), T1T.

— — (Bangrg), T20.

— — nbvrite optique (BoLLack), 721

— -, diagnostie {(CLavpe), T27.

— - (Emexsg, Corrat et Martmev), 730
— (Lowg, JEnTzER ot de Momsiez), 431.

— — [TarcowLA), T84

— ot hystérie (SoDERBERG), T38.

— {Dunos), 739.

—, démyélinisation (Bamivskr), 728,

— , physiopathologie [ANDRE-THROMAS), T80,

——, atrophie de la moclle (Lowg), 744,

—, myélite aigué(BEzany et usENTI), T47.

i [ﬂHDRﬁ‘.—_‘LHDMuAI-‘Jl ot JuMmENTIE), 768,

— , anatomie pathologique des symptd

oculires (VEsTER), 755, <

— — gvee dilatation syringomyélique lom-
ho-dorsale (Giror et Berrmawn), 758.

— —, phinomines de rigénérescence (M-
NEA), TBE.

— —, anak. Pftll' [“Fﬂﬂ]‘lﬁ}. 764,

— —, diagnostic avee Dencéphalite -
m-:n}l, ?E—ﬁri o gt i

— —, liguide  eéphalo-rachidis
BLamoUTIER, de MAssany, LA?D:I’HL.‘-{E]’:EJQ];E;‘

— — (WomEr ¢t Kranee), 779, A

s — {HIGBTREMI&I, 778.

EriEnse, CorNin et Murieu), 774,

— —, bemjoin  colloidal (Fromewnt of Bg-
DmLﬁN}I. . (Froment of Sg

— — [(Haguenau et Larn.wg

— — (Dme et Faces), 778, e

—_— [‘ﬁcn-:!um. T80,

— —, btiologie et pathogin

— —'(CLAUDE), T81. “gsuie (Foneaxes), 761,

— — (BaRgg), TBS.

— — et syphilis (Duroun), 784,

_.13_5< ot spirochétes (Jemsen ot SCHROEDER),

— — hériditaire et familiale (Liipy

— —, thérapeutique (Dumas of b

R {Bnmr}, gae (Dumas ot Forx), 790.

— — [BARRE), 781,

— —, rhponsn (GUILLAN), 768,

Snnlluuh +13t eite ecrviealn (Cy

—, syphilis  vertébrale i ;
ATEie (o s o pn. B

Segment lombaire (syndrome du — do Is
chaine sympathique (Awpug-Troaas et
JumERTIE), BHO. R

Sémélologie oculaire. [,
gelérale [TERREN), 111,1_a Shlokie . coméec

sénile (FormuLe) de | :
cHowics), 221-227, boarce ciribrale (B

Sensibilitd profo e e | g
la section de la rmi:ni‘;:“&m_mw&l .pré_f
jumean  (Souques gt H-"tl{‘l':::;l: :u“i.n.

— — (VIKcENT ot D*RIIUIHRJ 108" "

— (Trounies de la) dang ]y ul!l{umm-a \la-
ques (PLTz), 689, S,

— — (Rourr), T00.

— — [ VinoENT), T04,

[ 20 L g

AUTVIN], 613,
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Sérothéraple anlilélanique, paralysies du plexus
brachial conséeutives EDmm:s}, 494,

(LmerMrTTE), 495,

Sérum  andipolionypilitique dang la paralysie
infantile (Rocen), 122,

Signe de Ralinski dans la paralysie spinale
infantile (Souvques et Duckoquer), 380.

— — (Banonnerx), 449,

— — i la main (Rapovier), 602,

= — [JusTER), 207

— du pelil orieil dans les tumeurs des corps
alrifs {Poosser), 812,

Sigoes £lclriques do perturbation de la voie
pyramidale (Nerr), 44-55.

Sinus ezvermeux (Tumevr) 4 point de départ

nazo-ph (Barmit), 328.
Sinusite :;i:igmn 1af.e;ﬂ.n, névealgie  du

maxillaire supérieur [DurovrrmeNTEL), 577.
Sous-Arachnoldiens {Absorption des substances

étrangires introduites dang les espaces —)

(Cearan, RisEn ot Laporps), 12-22.

Sous-masioidien (Lsrace), syndreme nerveux
(Barng), 471.

Spasma facinl d'origine nerveuse piriphériquo
[Livt}, 281,

= de Vorbiculaire et des muscles de la nuque
(VILLAVERDE), 386,

— professionnel & forme de torticolis spasmo-
difque ot eontracture des pecloraunx (Hevyen
et M'ie Ziummer), 366,

= pasculaire dans Ia elaudization intermit-
t.ténte (Ampni-Tiomas et Levy-Vanewa),
453.

Sp.smodiques (Frars), lrailement
novarsenicaux (Sicarp), 604,
Sphéno-palatin (Gancrion), anomalies (Rous-

FET}, 398,

Spina bifida oeculla cervico-dorsal, syndrome
syringomyélique (Cantatovsr et Proone-
RrAL), 803-310.

Spinal (Newr), influenee exercée sur lo sterno-
mastoidien par la paralysie de ga branche
externe (Barn), 470,

=, paralysie par
Mopewa), 471.

Spirochétes ot sclirose en plaques [JEmMsen
ot BoHROEDER), T8E.

Splanchnlques (Lesrons) dans un mal de Polt,
leur rile dans la pathogénie des deuleurs
visoérales (ANpRE-Tiomas), 342

— (Nerra), aneathésic en ehirurgie abdo-
minale {Roussev), 508.

— — (QuareLLAa), 506G,

Stase papillaire double dans un eas de lumeur
cranienne d'origine  mdningée  (MERIGOT
de TrEGey), 119.

— — double, ablation d'un tubercula du
eervelet (Poviarn et Vi), 120,

Sterno-cléldo-mastoidlen. Influense exercie par
la paralysio do la branche externo du spinal
(Basp),” 470,

—, innervation (Ricner), 473,

Biriés (Comrs) (Localisation du signe du pelit
orteil par les cas de tumeurs du —) (Povs-
Ak ), 819,

Stupreux  do V'wuvre de Saint-Mare (Covn-
BON], BE-B1.

Substance grise cenirale, snatomie comparée
(Zwera), GO,

Sudatlons loeales topographiées par la peudre
bleus de tournses] [NEGRo), 484.

Sympathectomie périvasculaire dans une para-

par leg

blessure  [BoNARELLI-

I%Eié totale de I'avant-bras et de la main
(BarTuELEMY), 497

Sympathicotonie dans la seiatique (Basauni),
(05,

[

Sympathique (A propes du —) {Rocer), 458

— (Lo syndrome du segment lombaire de la
chaine —) (AnDRE-Taomas et JuMesTIE), 530,

— eervical, paralysio combinde & la paralysie
des gix derniers nerfs craniens par blessure
da guerre ((BLntrz et Corwgrn), 389,

— (Lestons) dans an mal de Potf, leur rile
dans la perturbation des réflexes sympa-
thiques et les douleurs viscérales [Awpm-
TrHoMmas), 342,

Sympathiques (TroupLes) dans une paralysie
radiculaire supéricure do plexus brachial
d'origine traumatique (ANDrE-THosas), 230,

— —, Réflexes  radiculo-sy mpathiques (Los-
TaT=-Jacom), 610,

Syncinésies chez le
LOUBE), 112,

— ot riflexes  d'automatisme  mésencépha-
lique {Freesmaw et Mowmn), 163-175.

— auriculo-palpébrales dans la paralyeie fa-
ciale (RENDU), 284,

Syphilis, himiplégie céréhellouse
BeavLigu et Descuames), 234,

— poussbe  évolutive ayant déterming um
gyndrome poliomyélitique an eours d'un
tabes fruste [GUILLAIN, ALAJoUuawINE eb
Grrot), 264.

—, syndrome  myoclonique  [Anpri-Toosmas
et Mme Lowg-Laxony), 370,

— ot seléroge en plagues (Durovm), 784,

—, myélopathie cervisale & {forme amyo-
trophigue | MoniER-VINARD el ScamirT), 8§15,

— Dulbo-spinale & Toyers multiples, disgmostic
avee la sclirose en plagues (ANDRE-THo-
was et JuMENTIE), T758.

— héréditaire, atrophie musculaire myopa-
thique, dystrophies congénitules (Houem,

TTENSTEIN ¢t Avmis), G135,
— — miéoonnue, épilepsie, résullats positifs

parkinsonien (CanTa-

(FAUnE-

du  ftraitement par le novarsénobenzol
(Lenepor), 621,
— —, maladie  familiale  atypique (Gui-

LAIN, Aratovanivge ef Husuewin), 823,

— mervense, traifement par le  phlogetan
(Barng et Reva), 270,

— verlébrale, seoliose, compression  midul-
laire, atrophie optique (Roger, Avais el
PourraL), 613,

Syringomyélie chex le frire ot lu smur (Barni
et REvs), 270, 52(-580.

Syringomyélique |(DinaTaTion) et sclérose en
plagques (Grror of Berriann), i68.

— (BynpmoME) eongénilal et spina  hifida
(Cawrarouse et Promeran), 808-810.

T

Tabes of homiplégie, dissoeistion du Lonus de
posture et du tonus d'aetion (Fors el La-
GRANGE), 260.

—, traitement par le phlogetan (Bamns et
evs), 488,

— on ovelution, gomme de la ongibme edle
(Paviian ef Grimus), 53T,

— fruste. Poussée évolutive syphilitique ayant
détarming un  syndrome  poliomyélitique
[GuiLnamy, Avasovasise of Gigot), 254,

Terminal {Newr) (Lancg), GO0,
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Terminaisons du pneomogasirique  pulmo-
naire, sensihilité chimique (P1 Suner eb
Brring), 285,

Thalamo-cérébelleux (Type — de 'hémi-
pligie eérébelleuse) (Vinoesr), 247,

Thrombose des sinug ol exophtalmic par mé-
tastase sarcomatouse des méninges (D
LoRD), 120.

- o In mésentérigue supéricure chez one
épileptique (PRENEL of CENac), 621

Tiblal (Nervr), paralysie (Vienamostz), 507.

— — (Troubles trophiques dans les lésions
du — postéricur) (Bannd), 507

— — (WarTnEr), 607,

Tie doulourenz de la faoe (Vamerg), 126

Tonus de  posture local, fonus  d'atiitnde,
tonus d'antion ; lour dissocintion cher un
;%lﬂuitiquc himiplégique [Ferx et Lasnance),

Tortleolls spowmodique ot eontracture  des
peetoraux (IlsuyeEr of M''e Zivver), 386.

—45 seetion du spinal externe (HBABINEET),

Tournesol, application dea poudre hlens pour
P'ébude des sudalions locales (NEcro), 454.

Traumatisme. Atrophie musculpire de type
myopathique ot trouhles payehiques eonsd-
eutifs (Crouzon, Coavany ot Mantiv}, 83.

— Atrophia hilatérale myopathique da fra-
péze (Luersrers, Céxac et Pénow), 101,

Trijumeau, seetion de la racine postérieure ;
conservation de la sensibilité profonde de
la face (Sovgurs ef Warraans), 86,

— —, troubles wvestibulaires (Vincenr et
Darguien), 93.

— —, aengibilité  résiduelle,
phiques (Viocest eof Darguies), 108
— [ Distribution sensitive du —) (Krauvs), 125,
—, aleoolisation intracranienne (B1cARrD), 237.

~—, thirurgie (Frazier), 277, 278.

Trophigues (Trounris) dans la sclérose en
laques, équivalent anatomo-pathologique
Jﬁmumw\'ﬂmj, 440-449. ;

— — gsgenx conséeutifs aux lésions trau-
matiques des nerfs (TrocErio), 434.
— — dans lea lésions du tibial postériear
{Barng), 607. .
Trou déchiré (Syndrome du — postérieur)

(Moreau), 471,

— — (Joves-Novcuier), 472

= — pt lymphomes CCrYICRUX
Bruzzone), 472, 2

T‘Ehml[ﬂ“ }Em“ingila eirébro-spinale 6épi-
démigque ehez les —) (M=o FyLBERLAST-
Zanp), 811-815.

troubles  tro-

profonds

Utérus (Anastomie des nerls de I'—) (Mons-
poN-Lacomume, GO0,

v

Vacolnation aniirabigue, diplégic faciale (Lévy),
254,
— antilyphique et alrophie optique (TER-

RixN), 181. i
Vague (Influcnee de la dégénération do —
sur le développement de la pneumonie)
(Merreer et WorrsTeis), 397, :
Ventriculaires (Diararons) par oblitira-
tions du IV ventriculs et de 'aquedue de
Bylvius (JumEnTiE), B62.

Ventricules (Ahsorption des enbstances infro-
duites danz les —) (Craraw, Rien ot La-
poRDE), 12-22. ) i

Vertébrale (Anowarig), inversion du réflexe
achillien (Lemi, WEeERIMANN-NETTER of
LecoxTE), 262

— (Riépuerion) (Byndreme de — lombo-
sacrie) (Comrwin, BowweT ef Tacmor), 819,

Vertébres sacro-coccygiennes, syndromes de
ridduction  numérique  (Acuann, Forx ool
Mouzow), 270 LR
Vessle, Constante de réplition ob automa-
tisme spontanid daps une eompregsion de
la moelle (Sougues el BLamovriee), 85

Vestibulalres (Trouvnies) conséoutifs & la
negrotomie rétropassérienne  (Vinesnr ol
Darguie), 98, 108,

— — dans ln selérose en plaques (Banni et
Ruya), 687,

Vibratolre [SewstRiLITE], 568 troubles dang Jos
lision§ traumatiques des necls (Franog), 460,

Visuels (Trounies) subjectifs ehex les hlesais
eranio-cérchraux (Wonss), 120,

Vaoles du Byﬁtéllln nerveux  central (MI'N-
GazgINT), b9, s

Volle du palais, innervation (Rewsser), 473

Volkmann (Hétraction ieehémigqne de —)
((Faswe), 612,

— —-, pathogéndae (TrocELLo), 612,

— — 4 la main (Joanng), 612,

w

Webar (Syspnome de) d'origine syphilit
(Gravn et FLorex), 118, HE g

X

Xanthoshromle du liquide eiphalo-rachidien
au-dessus d'ume tumeur de la queus de ohe-
val (GuiLLam, ALaJouaNiNg, Warmmmy
et BERTRAND), 513-520, ’ .

&

Zona do l'oreille avee paralysie faciale (Sou-
QUEEJI.‘EBD‘ o
— — (RoGER @ [-:nmu,-LMF,MD} 980
— du territoire de la brans ) il
du vague (Acazer), 281, v auriculaire
— o maxillaira supiricnr
trophiigues {Gimnm}, P troubles
—, légions spinales, mydlite zogtir; i
MrrTE ot Nicoras), B3, rienno {Lien
— do la face ob paralysie facinl,
Brémonn), 473. aciale (Rocen of
= thpmlNJ. 473
— oto-cervical avee paralysin ; 3
sAnoa), 493, A ¥ile faciale (Ro
— ption sus-orbitaire eof & 2 y
g (ot o KT, 173
— du plexus cervieal superfie; 4 k.
i perficiel avespara-
nite primitive
BAL), 484, B (Raxoxn ot Li-
—, cansalgio du médian o i
I;Bm, Lorrar-Jacon of Ei?#ut;:? {E.IUBIMI
— intereostal, syndrome mogg,y i
abllun&mul? [Eﬂll}i}m;g;mu}
Zoster du glosso-pharyngisg’ 2
Zostérlanne E’Hﬁl}fsiu ra‘;&mﬂvj}.{ﬂﬂﬁ}én
et Repovl-Lacmauvx, 473 oG

PRI
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A
Antnpo (Emmanuele d'). Sgwdr. parkinse-
niens, G14.
Apuwpo (Giwseppe d'), Néwriles du  plezus

brachial, 494,

ACHARD fﬂh}, Forx el h[nmm}a Réduction
numbrique ides verlibres, ly'mf]

AcHARD (Ch.) et TPrens. Fo vrile hyper-
tro B80,

Acnarp (H. -P.) ef Janwowsii, Transplan.
tation ftendinemse 504,

Aoquaviva, V. Pueri el Aequaviva,

Apam (B.). V. Marchand ef Adam.

Acazer (Bonodetto). Zosler awriculaire, 281,

Auzogs;.k {Aldo). Innervaiion sensilive du facial,

Acosrist (Augusto). Enséphalite épid. chro-
nigue, 616

AcosTINg l;[!cnam} Syndromes psewdo-parkins.,

(Eugenio), Polyndvrile paludigie,

AGUoLIA
509,
Avayouamine (Th.), V. Guillain, Alajouanine

el Ghrol ; (uillain, Alajouanine ef Hugue-
nin; Guilloing  Alajowanine, Malhien ef
Berlrand.

ALperwaz  (Panlo Mangabeira). Paralysies
des nerfs eraniens, 399,

ALLENRACA. Sarcome di seiafigue, 608,

ALnE;ma Prano [A. de). Paolynévrite molrice,

509,

Arguigr (Louis). IMscussions, 580,

ANprEANT (L.). Fuminal, 621.

Awpré-THOMAS, Alloculion, B0,

— Paralysie radiculaire supéricure du_plexus
brachial, 230,

— Polt ches une femmie de 72 ans, 343,

—-Galgﬂgiospasmr el elowdication inlermitlenie,

— Selérose en pl., 687, 690, T41.

ANpri-THomas  ef .IUHLN'nH
méningde diffuse,

— OQliome du IV mntnmie 340,

-— .‘fymiroén& du segment lonbaire du sympa-

— Selérose en pl., 763,

Anpni-Tromss ol Liévy-VaLensn,
calion inlerniillents, 487,

Anni-Taomas of Mo Long-Laspny. Clonie
faciale, 870.

Ahﬂ'g:':mu (BEdouard). Scialigue appendiculaire,

Awromin, Arﬂlm;mﬁ'u'.cu nervenses, 122,

Sarcomalose

Claueli-

(1) Lesindicationsen chiffres gras se rappor-
bont aux Mémoires originaus et anx Commu-
fications 4 la Boeidtd de Neurologie,

Mdaqﬁm (8.). Lésion du plerus eervico-brachial

Awrom (Gustavo), Confractures, 611,

Avnaner. V. Roger, Aubarel ¢f Rayboud.

Avpert. Fraclure de la colonne veriébrale, 121,

— Seclion de ln moelle, 121.

Avesrerorsino (A). Paoralysie faciale, 285.

AvsTREGESILO (A.) et GALLoTTL Hmtpuﬂfme
el hémichorde, 41-48.

Auveay. Plaies du radial, 503,

— Dlessures du seiatigue, 608,

‘Armia (G.). V. Roger, Aymis e Pnurtai
Roger, Rollenstein el Aﬂm&s

Avura (G.) et Gimavp, Paralysie médw-
cubilale, 473,

B

Banmaewt (1), Eprewve du It'_madul a28,

— Torlicoliz spasmodigue, 452,

— Seléroge en pl, T08, T89.

== Ihseusgions, 250, 813,

Banmerr (1) ot TARKowsKI, Campressions
gpinales, BTS.

Barvowweix (L.). Signe de Babinshi dans la
paralysie infaniile, 449,

— Discussions, 93, 284, Y

Bawavot {Edeardo). Seiafique, 605,

Bar (L.). Névralgie faciale, 279,

Banany., Phénomine de Pinder, 101,

Banntt (Andrd), Section de Phypoglosse, 400,

— Syndr., de Uespace sous-mastoidien, 471,

— P, du grand denleld, 196,

— Puaralysie des grand drait ef grand obligue,
508,

— Lisions du libial postérienr, 507.

— Impofences réflezes, 610,

Bammen (P-L.), V. Feldmuller of Borbier,

Bano (L.). Paralysie du spinal, 470,

Bamrrf (J-A.). Synngumydw, 270.

— Réflexe dr::riopqur -pénten, 270,

— Tumeur du snus eaverneus, 328,

— Réflese darfoiqus, 463.

— Selérose en pl., 696, 703, 720, 783, To1.
= Ihzeussions, 23'? 4":-1

— V. Guillain el Bareé,

Bannt (J.-A.) et GuNserT.
sacrée, GOG.

Barri fJ,-A.} et Lie Mansors-Duerey, Secia-
figue sacro-iliaque, 605,

Banne (J-A.) ol Reva. Phlogilan, 270, 468

— Syringowgilie chez le fréve el lo sour,
521-530.

Seiatique lowibo-

— Sclérose en pl., 607,
Barrer (1), V. Siézary ef Barlef.
Banmnénemy, Confusions de Uépaule, 497,
Bason (G.). V. Crouzomn, Boullier el Basch
Bavpoiw (E.). Systime sensitif du Jacial, 282
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Bavpoin, Zona de la face, 475

- W, Jeanselme, Lorlal-Jacoh e Baudoin.

Bavnao, Bize et Brinimunes, Eal de mal,
620,

Brrtavrris (Cesare).  Symdr.  parkins., 615

BeLuns (J-M.). V. Pi Suner ef Bellido.

Benor, ToursAy of DEcHAMBRE. Rwdiofhi-
rapic des névralgies, 485,

Béwanp (Henri). V. Villwref, Descomps el

Bénard.

Bexex (I.). Paraljsies réflexes, 610,

Biuen et Virer, Rigidid awlomaliquee, 615,

Bimern ef WERTHEIMER, Tubercule de la
profubérance, G1D.

Berwarp (Etienne), V. Vipeend ef Bernard,

Bentranp (Ivan), V. ffirol el Rerlrand ;
Guillain, Alajewanine, Malhiew el Berlrand,

Berrrann (Ivan) ot Rives. Epilepsic essen-
tielle, 120-157.

Bermovx. V. Pinard ef Bélhouz,

Busoons. V. Mercier el Biscons.

Tk, V. Baglae, Bize et Shilmunkes.

Bramourier, V. Sowgues el Blamowlier;
Svwques, Bamonlier of da Massary 3 Sou-
ques, Blamoutier de Massary, Lafourcade
el Terris,

Bokcken (). Parolysie radiale, 504,

Boweack (1), Symdrome de lo calotle profu-
Béranticlle, 336,

— Seléroae en pl., T21.

Bortack (1) et Laceasue, Ene, épid., 120

RonaneiLi-Mopena  (Giulin). Poralysic  du
apinal, 471,

Boxwer, V. Corndl, Bonnel ef Tachot,

Borre ol Brover, Nerfs rachidiens, 474,

Rovner (Gabriel), Seinkique syphililique, G08.

Bovrer. V. Fimbawd ef Houlel

Boumpes (Y.). Trowmalismes craniens, 118,

Bovmmieton  (Ch.) ot Hantaass  (Edw.).
Intozication oxycarbonde, 891

Bovwaes  (Heonri) et B:u‘:um: Encéphalile
ipid., 614, s

Hovncuer (J.). Newrolomic réfrogasserienne,
279,

Bourcuisson (G.). Réaclions électriques du
facial, 283, i

—. Paralysie faviale, ionisation, 285.

— Tratlement de la contrachers, 478,

—. Iwcalisation des poisons sur les nerfs, 480,

— Chronazie, 450, 481, :

Bowssr, V. Poulard ef Douss.

Bourrier (enri), V. Crousen,
Daach.

Bouvana., V. Trislant ef Pougala.

Boven (Picro). Selfrose en pl., T80,

Brawe (1), Médian, 500,

Hrtmonn. V. Roger el Hrémond.

Brémosn et Smon, Ostéompélite, 118.

Bueuin (Mareel). V. Bourges el Breuil.

Brianp (Marecl). Psyehonéurose poat-trauma-

tique, G20
Hnlmﬁ('ﬁ[un:ulj et Jupe. Aure gustalive, 820,
Brocg, leymawn cof MoUCHET. Artires des
nerfa, GOR.
Brover. V. Boppe el Browel,
BrovssiLovsii (L.). Sclérose en plagues, 440-

Boullier et

8.
DBrows (George B.) ot HEMPSTEAD. Parg-
lyeie du récurrent, 472, e
Bruzzone (Carle), Syrdr. du frou dichiré, 472,
Busacea (Archiméde). Régénéralion des nerfs,
477,

M

OapwaLaper (Williams B.). Agénésie des
nerfs craniens, 284

Camros Mouna (Luiz de). Sufure des nerfs, 491,

(amus (Jean), Discussions, 99, 3

Casus (Jean), Rovssy ab Gounsav, Syndromes
infundibulo-fubériens, 268,

Canrtaroupe (P.). Conlraclion ef dieonlrac-
tion, 111,

— Syncinésies ches le parkinsonien, 112,

Cantaroune (P.) et  PICHERAL. Symdroms
syringomyéligue congénilal, 308-310.

CapprLLL Chirurgie des nerfs, 492,

Cannier. V. Ducamp el Corriew,

Cassovre ot CriMievx. Méningile e-5, 122,

CasTarcng (1) Névralgie ‘;'acwh:, 494,

tanraLp | Luig). Mésenciphale, 600,

Carona (8.). Sclérose en pl., BBT, T80,

Cewac, V. Lhernitte, Cénae el Piron; Trinel
el Cénac.

Cerwe (A.) eb HALeRE Tuwmewr des lobes
frontaws, 469 .

Cparan, RisER et Lanonne. Traitement infra-

; 1;"Ei }%uiv -

wapanten (H.). V. Weill-Hallé el Chabanier.

g:mnmm V. Gossel el Charrier, ok

Cuaprier (M.). Poralysies faciales, 280,

— Electrodiagnostic, 502,

— Névralgies eoccyigiennes, 507,

CHAUCHARD {HIEEF? Mome), Exeitabilité du preu-

]

" S

Cmarrvr, Cole cervicale, 613,

CHAVANY .-:‘..]- Y. grﬂﬂe'unl 'Uhﬂ'l?dﬂ.ﬂ' £
Martin ; Vineenl el Chavany,

CuemNisse, Conlractures, 612,

Cumeay (Maurice), Séquelles des blessures des
nerfs, 492

Cummay et RooEr. Seiafigue, G604,

— Signe de la pointe, 606,

Gu;;r {André et Lucien). Diabite insipide

7. '
CruwsmiansenN,  Tuwmewrs du  chiasma, 812,
Cumistorae (L), Neurolomie rétrogassirienne,

278,

travoe (Henri). Sclérose en pl., T27. T8L.

i Di-scus-u]u[mx,] ¢ !

Craupe (Henri) ot Coper. §
oy gria, 803, Yndrome  des

CocHET-BALMEY. V. Nordman g
Falmejs.

Ennm' {H.E?._J‘E’i {.‘Ilaude el Coded,
OLLET L) Innervafion lossg-
larymgte, 398, pharyngo-

Cﬂnﬁi (Donald B.). Mécaniomes de Phystirie,

Cochel-

U";;E.:::-g:[[éltl};tm]. Psewdo-hypertraplie s
— V. Etienng, Cornil et Mathien : (Blanits
& cmﬂ{;[‘fm';w el Cornil, s ¥
orNiL (L.), BoNNET ot T
verlébrale, B8, o i
UB:SDN (Edward Foulke) et Kxowres, Zona
98, S
Costantit (H).  Ruplure dy
A6, Cinguié
UorraLonDA. Cinguidine Tombaire 413
(..ug;lélil:‘ (Paul). Stuporeuz de ' Sgini-Mare,
Covnty (Louit). Paralysie radinls. 504
bﬂ;ﬁ;ﬁﬂ‘}g-}- Lésions of restavralions ner-

cireonflexe,
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Covon (Am.) et Demmay. Polyméuvrile dysen-
tirique, 509,

Crivaeox, V. Cascoule el Crémieuz,

Grovzow (0L). Allseutions, 81, 628,

— Névriles profeszionnelles, 510,

Ciovzon (0.), Bovrrier et Bason, Epilepsie-
myoclonie, G18.

Crovzon (1), Cuavany et Marrtin, Atrophie
musculaire, 88,

— Electrocution, 245.

Cruser (L.}, Réfleze mamillo-pénden, 269,

UU;;;I (Tean), Tumenr de Phypophyss, 564-

Ulmu:lxu (Harvey). Névralgies faciales, 126.

D

Daveg (A-M.). Nerf ferminal, 600,

Danguien  (J.). V. Vincenl et Darquier.

Davexrorr (C.-B.). Tumenrs des nerfs, 486,

Demray  (Jacques), V. Coyon ef Debray ;
Loeper, Debray of Forestier,

Decnavsre. V. Belol, Towrnay el Dechambre.

Drcovveraere (Gaston). Anesthésie régio-

Dervourn, Newrolomde rélrogassérienne, 279

D:;lé;:.r-:nm. Tonisation de Uazotale d'aconiline,

— Paralysie pério lique, 486,

m;l;lm“" ot Laguermiire, Eleclro-radiologie,

Deronn. Mélastase des méninges, 120,

Desenavrs (P, N.). V. Fowre-Beaulien el
Dreschanips.

Descomea  {Pierre).
rienne, 279,

— V. Villarel, Descomps el Bénard,

Devreen (Frane.) Seinbique, 606

Dioe (Maurien) of Faces. Selfrose en pl., T79.

Dimien (Hobert). V. Regnard of Didier.

Donagaio (Art,). Cellules nervenses, 369,

Donart (M.}, Inferventions sur les nerfs, 492,

— V. (Firaud el Donali,

Dovrin, Gelures, H0A.

Dowsmaw (Charles K.). Arrachement de la
racing i drifument, 277,

Dmacorrs ((L). Syndr. parkins., 615

Drizcornr, V., Monthus el Drécour,

Dnryrus-Sie (Mue), V. Souques ef MU Drey-
fus-Sée,

Dryspane (Harry I1) eb Garower. Hémi-
pligle hyslirique, 623,

Durots (Ch.). Selérose en pl., 739,

gm:uw ot u‘?mgmr. Swijm;gu r:i!ermin!c, 60,
UeRogUET. V. Settqes o et

Dwowowrs {Henri). .Scﬁg:'nse en pl., T84,

Duvoussenres (L), Névralgie du mazillaire
m‘p‘iﬁsur} G677, .

= IMacussions, By,

Dunex, Paralysie faciale, 284,

Dunor (B.). Névriles par ischémie, 482,

Dusamwien (Ch,). Paralysie du médign, 500,

Duseas, Subure des nerfs, 401,

Duseas et Forx, Selérose en pl., T8O,

Dti?ﬁm (Charles). Paralysies amyotrophiques,

Dupawn (Rend). V. Lefort ef Durand.

Newroloinie  réfrogussé-

Ersnera (Charles A.), Sufure des nerfs, 491,
Errwen (P.)., Rameaw lingual du facial, 282,

Errenne, Corwin eof Marmew, Sclérose en
pl., 730, TT4.

F

Faaes (G.). V. Dide of Fages.

FParzr (0.). Syndr. parfins., 616,

Farnerr (1) et Harmivoron. Eniérile aves
polyndvrile, 509,

Farre-BeEAvLieEy. iscussions, 237,

FPavne-Beavnigr et Desciamres. WHémipligie
cérdébelleuse, 284,

Favver (Henri). Nivralpie facials, 125

Feromurier ot Bagnien., Troubles jonclion-
nels de la main, 497,

Frrsamn (G.). Syndr, parkins., 615,

Fiirs (L.). Sulfures nerveuses, 489,

Ferkaro (Armande). Néorile ascendante, 507,

— Fornes réflexes, 611.

Fernox {Tules), Inlervenfions sur le plerus
brachial, 495,

Frave (Robert). P du grand dentelé, 497.

Froacor (L), Lésions du sciafique, B80S,

Fiore (G.). Syndr. parlins., G16.

Foarau (Bdward), Radiothérapis des tumeurs
du cerveat, 22-40, 176-191.

Frorew. V. Gdraud el Floren.

Foix (Ch.). Discussions, 457,

— V. Achard, Foiz ef Mouzon; Dumns el

Forx (Ch.) et ITeuesann (P.). Nystagmus du
vaile du palads, 588,

Fuga[(‘.h.]l et Lacraxce. Tonus de poslure,

Forx (Ch.) et Niconesco. Connesions du lociks
nier, H09.

l"u;zg[;’s.]l et Tuevenanp. Réflexes de postire,

Fonestier. V. Loeper, Debray el Foreslier ;
Loeper, Forestier el Tonnel; Sicard, Fo-
reatier el Laplane.

Fornaca (Giacinto). Inlerventions sur les
merfs, 492,

Fovcner [Emila{. Neévriles des moignons, 488,

Fieangars {Henri), Poralysie de la Tangue, 570.

Fraxer (Casimire). Sensibililé vibrafoire dans
lea lésions des merfs, 483,

Frazier (Charles 11.). Névalgie die brifumea,
277, 278,

— Chirurgie des ner(s, 489,

I'eeeMan (Walter) et Momn. Réflexes dattio-
malisme, 158-175.

Froewioaer (J.). V. Laignel-Lavastine el
Froelicher

Frogk. V. Merle et Frogé.
Fromager ((.). Nystagmus lalent, 121.
Froment (J.). Sclérese en pl., T0S,
Fn%mm-r (J.) et BEparcuian, Selérose en pl.,
B.
Fry (Frank R.). Paralysie faciale congénilale
284

Fusmanona (G.). V. Mingaszini el Fumarola,

G

Garrorrt (L), V. Austregesilo el Gallodli.
Gamer. Gigantisme parfiel, 613,

GaMir et Hewny, Tolérance encéphalique, 118,
Ganciw, V. Magrandes el Garein.

Ganoner (J. B.), V. Drysdale ¢l Gardner,
Gascanp (B.). Nerf mazillaire inférieur,
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GasNE. Rétr, de Volhmann, 612,

Garewoon (Wesley). V. Lewis ef Gatewood.

Gaverren (B.). V. Pitres ¢l Gaueiler.

Gumvws (D). V. Paulion el Ghimus.

Geavn (Gaston),. Griffes, 498,

Giravn (P.). V. Aymis el Giraud,

Grravp ot Donarr, émorragie venlriculatre,
118.

Gmavn ob Froned. Syndrome de Weber, 118,

Ghmor (L), V. Guillein, Alajouanine of Girof ;
uillain, Firol el Marqudzy,

GrnoT (L) of Berriann. Selérase en pl., T56.

@onarn (IL). Ramean Noagual de facial, 282,

Gorpsreid (Hyman L), Miralgie paresthésique,
607,

GoNNET. Zono maxilloire supfrienr, 287.

Gosser (A.). Sechions nerveuses, 489,

FossET ffhg eb Coanrier. (freffe nervense, 401,

Gourmay (J.). V. Camus, Roussy el Gournay.

Grant (Franeis (). Alesolisation des n. mazxil-

" lafres, 280,

Gritmome (RBaymond), Compression du plexus
brachial, 494.

Gurenamn  (Georzes).
683, 708,

= Ihgcussions, 584,

GUILLAIN (Goeorged), ALATOUANINE el Ginot,
Poussée évolulive syphilifique, 254,

GuiLLaiy  (Georges), Arasovamine et Huo-
queNiN, Maladie familials, 822,

Grinname (Georges), Anasovanine, MATHIEL
%;—! ERTRAND, Sarcome de la quewe de cheval,

—— Sarcome pirithélinl de lao queuwe de cheval,
513-520, -

Guiiam (Georges) of Barmé, R, fibio-fé-
moral posl, dans les scialiques, B08.

Guinnamy  (Georges), Giror et MArQUERY.
Hyperspasmodicité cloniique, 268,

Guintesanor  (IL).  Chronaximétrie, 481,

Gunserr (A.). V. Barré el Gunsell,

H

Haeno, Paralysie faciale, 284,
Hacuewau (J.). V. Sicard, Haguenau el La-

Selérose en pl., 648-

plane.
Haouewau (1.) e LarLane, Selérose en pl.,

776, :
Hateri: (A.). V. Cerné el Halipré,
Hantes. V. Lortai-Jacob et Halles.
Hanminaron (Arthur H.). V. Farnell ¢t Har-

lor. ,
ll;:rnriﬂﬁxnu (P.). Inhibilions cérébrales in-
eomgpliles, G189, 2
Hagrmann (Edw.). V. Bourdillon el Harl
Soiguees el I

R ; Hartmann.
Tasstv (G.-B.). Puralysie lombo-sacrée, B0G.
Hempsrean (Bert. Jsi].nv. Biroum el Hempstend.
Henny., V., tamel el Henrl.
Hemrwan (B.). Chorée de Sydenham, 424-431,
Hems (Lueius Felix). Paralysic du eircon-
fleze, 497.
Mesnann, V. Rocher ef Hesnard,
Heymann, V. Broeg, Heymann ef Mouchet,
Heynmx, Poralysie focials, 284
Heuver (1) ot BUUe Zimnce, Spasme pro-
swipnnel, 886, i
HI:F:.'[.HM:'INI: (). V. Foiz o Ht_”-emami.
Inixe (M-L.). Ophlalmoplégie, 123.
HocLer. Sctalique, 607 § fiohed
Hovepacque et Roussir, Rameou auriculaire
duyfacial, 800

Mucrewmm (R). V. Guillain,  Alajouanine
ol Hugunein. A iy
Hurcmmsox (1.). Névralgie facials, 278,

I

IMneRt (L.). reffe osscuss, 123,
Ivcras (Samuel D). V. Krauss el Ingham.

J

Tanxowsgr (J.). Discussions, 250,

— V. Achard ef Jarkowsli,

Teanne, Compression dw culilal, 4109,

— Rétr. de Vollwann, 612

Jeanspime, Lonrar-Tacon ef Bavnorw, Cuu-
salgie, HOL. .

Temsen et SowmorRpER. Scliross en pl., 785,

Tentzrr. V. Long, Jendzer el de Morsier.

Jomngronw (Howard M. V. Norman ef
Joknston. g

Tomes (A, Focyn)., Seclion de la brachiale, 483.

Jonnesco, Névealgie fociale, 278,

JousspAvME, V. Ramadier, Lanog ef Jousseaume.,

Jovea-Novouier (Albert), | r. du frow
déchird, 472,

Jupe. V. Briand ef Jude,

Jumewtrk (J.). Oblitération de Uaquedue de
Sylvius, 358,

— Discussions, 3756, B3,

— V. André-Thomas el Jumenbié; Stzary
el Jumnentié,

Jusren (B.). Rifleves palmaires, 807,

K

KarmeTer (Gunnar). Dfvialions arliiriligues.
Kanasaworaure. Causalgie, 502,
Knowres, V. Corson ef Knowles,
Kosxowsktr (W.). Nerfs inhibileurs du comar,

B8,
Kranpe (Knad, H.). V. Winmer ;
Kieaus (Walter Max). Trijumeau, lélfp.ﬂmwc
— V. Lhermille, nﬁ“m ef Mac Alpine,
Krave (Walter M.). et Inouasm. Erplorati
flectrique des nerfs, 490, o

L

LABORDE. ?rl;l_ﬂﬁkﬂl? Riser ol Laborde,
LABORDE ms B.). V. Roussy
borde e M1'® Lévy, IR
Lacaze (H.). ‘-‘:r g’m el Lacaze,
LAroURCADE. V. Sougues, Blomoutier
“aary, Lﬂi’[ﬂﬁﬂ‘ﬂ; %’r Terris, Bl
Lacrawoe (Henri}, V. Bollaek of ‘
Foie i Lagranie Lagrange ;
g (Honri) et Manquisy. Selérose en
iy Th
Lataser-LAVASTINE 86 Frogy .
de }k"”vﬁ"‘m- 379, CHER, Maladie
Lawos, V. ier, Lanos ef SBeaumLe,
Larioque (L.] et Lavores, Pnigﬂ“if::m dans
les nerf.s,[[ll';'ﬂ.t .
Lariegue (L.) b Lecknnre, :
fibres par les anesthésigues, f?igfuhms des
Laptawe (L), V. Haguemay o Laplane :
Sicard et Laplane; Sicard, Forestier ef
Laplane ; Sicard el In <o 3
plane ef Pricur. Panss Sicard, Lo
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Laporsre (A.). Section du médian, 600,

Laguenntini, V. Delherm el Laquerritre.

Lavien (I1.). V. Lapicque el Law der,

Lenan. V. RBamond ef Lebal,

Leconte (Henri), V. Léri,
el Leconle,

Levonr (Alix) et Dueawo, Twnewr hystigue
i'une racine, H06h,

Lizaenors (R.), V. Lapisque e Legendre,

Learann (R.). V. Minef of Leqrand,

Lerre Fieme (Sarmento). Polynéorite  syphi-
litigque, 508.

L Mansows-Dueaey, V. Barrd ol Lo Mansois-
Thaprey, 605

W eissmann- Neller

Leneong, Epilepsie hérédo-syplilitique, 621, f

Lt (Andrd). Selérose en pl., 788,
« Discussions, 466,

Litner (André), Wemssmanw-Nerren ot Le-
coNTE, Paraplégie spasmiodigue, 262,

Licwienss (Rena), T'r. (rophiques par lision du
seiabique, 608,

Lermoves (Jaeques). V., Sisard el Lermoyes.

Lozvr (M™® Luisa), Hépispasmes facimir, 281,

Lisvy }Farnami], Syndr, parking., 616,

Levy (Robert L.). Paralysie fociale, 284.

Teevy (MUe (), V. Roussy, Moe Laborde el
Mie Léoy ; Rowssy ef Mie Léuy,

Ligwy-Vavenar (I.). Paralysie die cubiial, 499,

— V. André-Thomas el Lévy-Valensi,

Lewin (Philipp). Parelysie cubilale, 500,

Liewis (Dean), Lésions des nerfs, 483,

— Chirurgie des nerfa, 493,

Tirwig {Dﬂal? ot Garewoon, Ceusalgie, 502,

Lmermrrre (1.),. Paralysies amgolrophiques,
445, |

Lenmrrre (J.), Cénac et Pénow. Alrophie
Iilafirale tu trapize, 101,

Luersarre (J.), Krauvs et Mac Avpive,
Diépits du globus pallidus, 356,

Lugwsnrre (J.), do Mawtern et Niconas.
;;Efis cysticercosuque  due  lobe  préifrondal,

Luersarre (J.) ot Niconas, Myflife zosfé-
rienne, 361,

Lian (Camille). Asthime, 287,

Laknavnr., V. Veller el Liébaull,

Lixanp (M.-A.). Ped bot paralyligue, 607,

Liaat (Lionelle de). Syndr. parkins., G16.

Lrrvax (A.). Mal tumti‘m! mﬂﬂsmhj & tne
enciphalile Ethargi

LoerEn, DERRAY of ORESTIELR Répercussions
nerveuse des dyspepsies, 286,

Loerer, ForesTiER ot ‘Tomswr, Poisons de
P'eslomeae, 398,

Lomparp (Pierre), Suture du mdédian, H00,

Lows (E.). Sclérose en pl., T4

Lowg, Jentzer et de Monsiem, Selérose en
pl., TB1.

Lovg-Laspry (Mmo), V. André-Thomas el
M= Long-Landry,

Lorrar-Jacon (L.). Seiafique, 510, GOS8,
— Discussions, 384,
- V. Jenselme I-urhl-fmb el Baudoin,

Lom'n‘r-.lmon EL} of Ianiez. Poralysies
seialiques, 60O,

Lounier. Scialigue, 607,

Lorenerarn (Tommaso), Enciphalife 1., 616,

Luvpo van HogoAert., Syndrome die nopai
rouge, 100, #17-423.

Lumeau  (André). Poralysie des  biguilles,

454G,
Lvrz (Anton). Héndanopsie, 121.

Manc-ArpmNe, Liermifle, V. Krows el Mae-
Alpine,

Mapier. V. Nathan of Madier,

MapRANGES ot Garcin, Felasie aorbique, 122,

Martarn () ot MuErewant., Trailement de
Vépilepsie, 621,

Manaraa (L), Dégénération des nerfs, 477,

Mancuan (Rend), Chronacie, 481,

— HKlecirodingnostic, 482,

— Polynévrile posi-sérique, H10,

Mancnasn (L.). Conerétions dans les racines,
Gikh,

— (Felures, HOS,

— V. Towlouse, Marchand el Targowla.

Mancuanp (L.} ot Apas, Fial de wal, 620,

Mamisesco (), Fermenfs oxgdanis, 475,

— Régénération siervense, 478,

Marrwesco () et Rapovicr, Réfleres pro-
Jonds du cow, £89-289,

Marguizy (R.). V. Guillain, Girol ef Mar-
quiézly 3 Logrange el Muargquézy.

ManterL (T. de). Névalgie du Irifumeanu,
127, 278,

- Nrurutnmm rélrogassirienne, 127,

— [scussions, 374,

— V. Lhernuile, de Martel el Nicolas,

Manrin {lih:tm:l V. Crouzen, Chavany el
Murlin. :

Masor (Bernardine). Parlinsowmdeme, G168,

Massanr, V. Maueclaire el Massar],

Mazsany (E. de) et Warser, Tumenr nervetize
de la parel gestriqee, 479,

Masaany (Jaeques de). V. Sougues of de Mas-
sary 3 Sowques, Blamoutier el de Massary ;
Sougues, Blamoutier, de Massary, Lajour-
cade el Terris.

Marmeu (L.). V. Elenne, Cornil ef Mathie ;
Guillain, Alajeuanine, Maﬂ'm'u el Ber!mm!

Maveraire. Anasomoses  fendineuses, 488,

— Plaies du plexus brachial, 484,

— Paralysies radiales, 504.

Mavcnaire et Massanr, Paralysie radiale
difinitive, HM,

Maver (Edward B.). Rodiculifes, 485,

Maver (L.). Trawmalisnes des nerfs, 485,

Maveac, Paralysie radiale, 504.

Mepea (E.). Sclérose en pl., T64.

Merce (Henri), Allocuiion, 799,

- Torlicolis spasmodique, ®55.

— Diseussions, 92.

MuraHANT i[’,}, V. Muillard el Meignani.

Merrzer (8. J.) et M= Worisrem, INpé-
néraltion du vague, 307,

Mewpreist (Antonio). Blépharozpasme, 281.

— Tr. physiopallhiques, 611,

H?bgmn (R.) et Biscoms, Froidures des pileds,

MirkLEN (Pr.) ot Bouasrres. Syndr. de Jaek-
son, 472
Merigor de TreEeNy. Tumewr crafienne, 119,
MerLe et Froot, Diplopie fransiloire, 120,
Hnmumm (W.). Glycorachie, 461.
- Selérose en pi '!-"f'&

DHscussions, 4
Mmmunn (I, HJ Léamus des nerfs, 492,
MioneL et NicoLLeAw. Syndr, de Kisppel-Feil,
612,
Imm(;l.,'l. Selérose en pl., TH2.
Miner (Jean) et LEaranD, Aorbile of névralpie,
126.
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Mm(guum. Voies du sysiéme nervens eenfral,

Mivgazzing et Fumanota, Paralysies disso-
cides, 485,

Mocguor (Pierre). Luzalion de Uépeule, 495,

Mowars (J.). Mémngile pestense, 123,

Mnm;:n.—\f:mmn et Bomwrrr,  Myélopatkir,
815,

MonrAp-Kroun, Sclérese en pl., 707,

— Dissacialion des souvemenls, 813,

Monracwon (). Seiatigue, 807,

Mowraus et Dricovwr. Amewrose ef hémio-
nopaie, 1240,

Moxrav (Laurent), Symlr. du frow déchird,

— Tumeur du scialigue, G059
Mowin (Paul). V. Freeman el Morin,
Momsson-Lacosue, Nerfs de Pubirus, 600,
MononE (G.). Irrilaiion des racines postéricures
cerpicales, H05,
HliJ;I‘UREH:I (B.). Tplendafion d'un nerf, 474,
475,
Muowsien (G, do), V, Leng, Jenizer el de Morsier,
Muostr (Kenato). Cawsalgies, 501,
Movcner (Albert). Paralysie cubilale, 500,
- Brocg, Heymarm ef Mouchel,
MouTET CTL'-h. de). Alpie pew connwe, 502,
Movzon (J.). V. Achard, Foiz el Monzon.

Natnan ol Maniee. Resfawralion nervewse, 491,

Navanno (Alfredo), Comipression du médiar,
.

Negko (Camille). Swdations loeales, 484,

— Ereilalion direcle des nerfs, 490,

— Eneéphalite lel., 616,

Negro (C.) el Neawo, Parkinsvisme, 616

Nearo (Fedele), Parkinsonisme, G616,

NEnt (Vinoenzo). Signes éleciriques de perlur-
bation pyramidale, 44-55.

Neve (O, T.). Zoster du glossopharyngien, 398,

Ney (Kadel Winfield). Mlessures des nerfs, 401,

Niconas, V. Lherwille ef Nicolos ; Lhwrmille,
e Muarlel ef Nicolus,

Nicoresco (J.). V. Foix & Nicoleseo,

Nicorneav., V. Michel ef Nicolleau.

Notea (In). Cenlracture de o foce, 282,

Norosan, Tnmobililé post-encé phalilique, B16.

Nownnan ot Cocner-BALMEY. Syndr, parkins.,
(TN

Nonpman et Privosr, Syndr. parkins,, 616

Nowman (N. Philip) ol Jopseron. Névralgies
marillaires, 280,

1]

Onangro (Juan M.). Pelyacorile ovee délire,
b0,

(Brsnrrz (M. @'} ol Corsin. Paralysie des siz
derniers nerfs craniens, S,

Ouivier {Bugine), Névealgie fociale, 278,

— Plezus brachial, 474,

—  Anomalie du poplilé tnlerne, 600,

Ouvier (1), Réseclion de Pauricalo-temporal,
AHT.

Omnnenanse (L), Croehel releveur, 285,

Oz rcnowskt ((.). Oséomalacie, 116,

Osome (Josd), Ophlalmoplégie, 123,

Orrrrarrim [ Fdith), V. Feiren ol OHE‘NIFWN.

P

Parzrarn (H.). Sciatigue, 607,

Pateta (Giuseppe). Symdr. parkins., 617,

Panar. V. Sicard el Paraf.

Pastive (0.). Paralysic périodique, 486,

Parricx (Hugh T.). Setalique, 606,

Parrnian (Démitre ). Syndr, pariins., 617.

Pavrvian (Démétre 1) ob Goivus, Migraine
aphtalmoplégigie, 585

— omme d'une cole dang wn lobee, BAT,

PeLLAcANT (Giuseppe). Encéphalile épid,, 614,

Perox (Noel). V. Lhermille, Cénae ef Pidron,

Prrnes (Karl) et OTTERSTROM, Scialique, 606,

Prvaniez (P.). Paralysie di plesus brachial,

=

Proomong (M.). Léisions du redial, 502,

Properan (Ch., )V, Conlaloube ef Pickeral.,

Prewicowsir (Stefan K.). Mouvenients brachy
ef i grsynendtiques, 5_31-5@&_

Piext et AcQuaviva, Epilepsie jaks., 118,

Pienge (J.-R.). Paralysie faciale, 283

Pavrs (Jean). Sclérose en pl, 699,

Prvarp (Marcel) et BiETHoUx. Ophialmopli gic
124, .

P1 Suner (A} et Beruo. Sensibilits chi-
meigie du prevmogasiviqus, 285,

Prrgs (A} eb GAvCkLER, Crises hystiriques,

622,
PoLLOCK (I;ew:m J.}. Pamiym'es teg mf‘fu T
miens, 473,
— Ewmyreinles, 483,
Povrarn et Boust. Exokhialmie pulsarile. 100,
Pornarn ot VEIL. Tubereule du cgrw!l.i, 1243
Pourrar (L.). V. Rager, Apymis of Ptirial s
—  Roger el Pourlal, :
Povsserr, Sclérose en pl., 781,
— Nigne du pefil oreil, 812,
— IMseussions, H10.
Puitvost, V. Nordman el Prevog],
Pueur, V. Sicard, Laplane el Prieyr
Prvar (ean). Prothise du raiial, pos
Puize (1), Blesswres des ﬁfr‘f_.r, 45,!5_ o

]

Quarenta (Bruno),  Awesthésie dog splanch-

wigues, HOG.

Rapovicr (A.). Babinshi & la gy
— V. Marinesco el }'Eadw{ﬁ_m"ﬂ 602,
RAMADIER, Iii'-&‘cusaiﬁm' and,
Ramapter, Laxos et Jougspa

i r:srueiI:i, H]»D UME,  Abeis
Ramonp (Louis) of Lenar, Zong
Ravoavn. V. Roger, Aubarel of ﬁ;;ba ]
Repoul-LacHAUX. V. Roger g Rebw“;fj;a.

cliau,
Rl 0, e e 1,
RI:F&?F:IFF:‘]R. [Mm:hn]]r el Dinpgg, Dysirophies
T ”uifi?fgf*ﬂ: Barn o fociae, 234,
R (). Poeolrts . i,
Ricuer, Innervabion du gle
R ok Houues. Vo Coties mé
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Rivarot {E.). Lésions des nerfs, 492.

Rigurer  (Giuseppe Carlo).  Systémalisation
fusciculaire des nerfz, 477.

Rusen, ¥. Cestan, Rizer ef Inborde,

Rives (J1.), V. Berfrand ef Rives.

Roasena (Giuseppe), Cocodylate de sowde, 612,
- Aulophagie, 621,

Ronvaw (P, Franeois). Zona cervieal, 493,

Hovcavinia (Andrea). Syndrome des  qualre
derriers nerfs cramens, 399,

— Paralysies des nerfs craniens, 472,
Miyodystondes, 611,

Rocuer et Hesnano, Section dw eubital, 500,

Rogewr (E.). V. Chiray et Roger.

Roger (Henrd)., Paralysie infantile, 122,

— Sympathigque, 488,
— Paralysies de la parod abdeneinale, 5056,
— Selérose en  pl, 700,

Roek  (lHenri), AuBarer ef
Cocher épilepligue, 619,

Rocer (Henri), Avymis et Pounran, Syphilis
veriébrale, 613,

Roger (H,) et Brévonn. Zona ofitigue, 473,

lirn:il'::?u {Henri) et Pourran. Kysle ofrdbelles,
1

Raynaun,

Roecer (Henri) ot REpovn-Lacwaup, Zoena
de Voreille ef paralysie faciale, 280,

- Paralysie rodiale costérignne, 473,

Hocer (Henri), RorremstEmM ot Avwis,
Afrophie musculaire el dysirophies chez un
hdrédo-gyphilitique, 613,

Rockr (Henrd) et Hovnacmoix, Méndngile,
e 5., 123.

Romanos (Mesoneroe), Zong ofo-cervical, 493,

Horrensrein, Syadromie lombatre, 122,

—~ ¥V Roger, Rollenslein el Apmés,

Rovnacrorx. V., Roger el Rowlacroiz,

Rovssen (Mare), Anesthésie des splanchnigues,
GG

Itovsser (Jean), Ganglion sphéno-palatin, 398,
: Nerfs thu voule du palats, 473,

— V. Hoveloeque ef Roussel,

Rouvssy {(Gustave)., V. Camius, Koussy ef Govr-

LT
Rovsay (G.) et Corsin. Paralysie seialique, GOS,
Rouvsay (G.), Mm® Lasompe et MUe Livy,
Hodiothiraple des fwmenrs ofrébroles, 825,
IRovssy (Gustave) et Mme Livy, Athélose
bilafirale, 8B, Z

5
Bacus (Ernesl) Nerfs craniens, 473
Bawr-Marrin (de). Arrachement de Peil, 121,
sarwron (Paul), Sciafique, 607,
Sarmon  (Alberto). Mécanisme di syndrome
parkinsonien, 192-204.
— Réflexes de défense, 601,
Barva Mercape, Névralgie du frifumean, 279,
HanTA CEciLiA. Poralysie faciale, 283,
Bang [Fernandez). Paralysie faciale, 283,
Bauvan ol Ciuiarre. Asearidiose, 123,
Searen. Porolysie sympathique des nerfs, 493,
Bemarrves (Henreil. V. Merklen el Schaeffer.,
Remmirr, V. Monder- Vinard eof Sehnedil,
HennoeEnEr (George B.). Sel'rose en pl., 7865,
REDALLIAN. V. Fromend el Sédollian,
HEnAN,  Migraine  ophialmoplégique, G613,
sunisk (Tommaso), Rive rigide, 617,
Sizary (A) et Bawrter, Compression du
plexus brachil, 4956,
Eizmany (A.) ot JumesTif, Sclérose en pl., T47.
Huanee (Willinm), Paralysie fociale, 285.

Srcamp (T, A)). Alcoolisation du trijumeats,
287.

= (Prochel relevewr, 285.

— Névralgies faciales, 493.

— Trailemen! des confractires, G0,

— [hscussions, 375, 379, 083, 457, 459,
576, HTH.

Srearn (J. A}, Foresrieg ef Larnawe, Ra-
dioseopie du lipiodol rachidien,

Rroarn  [J.-A.), Hacuexau ot Lu-l_.mg
Transil lipiodold rachidien, 1-5.

Sioann (J.zA) et Larnane, Mal de Polt of
signes rodiologigues, 240

— {lowipressions rarimd-in-mﬂulfams 873,

Rrcamn (J.-A.), LarLane ot Prieur. Mal de
Polt el radiographie, 239,

Sieare  (J-AL) et Lermoves,  Myoclnie
épilepsie, B18,

Srcarn (J-A.) et Parav, Réfleze oculo-car-
dinque, 277,

Siverman (8.-L.), Neévealgle faciale, 278.
gmacnowice  (Teolil). Plagues séniles, 221-
22T

Bmwon (J.). V. Brémond el Simon.

BmoweLLr  (Gine).  Destruction  du  lobus
posterior, 432-439,

Hooa (F.). Polynévrite émétinique, 508,

SoperEERGH |Gotthard). Syndrome
de Pabdomen, 5086,

— Selérose en pl., T38.

Sorrer (Etienne) ct Mme Soppen-DEJERINE,
Mal de Poli seus-occipital, 318,

w Absenice de signes radiographiques dans
le mal de Poit, 828,

— Micanisme de la parapligie potiique, 328

— Paraplégies pottigies, 401-418.

Hougues [A.). Migraie ophlalmoplé gique, 124,

— Zuna de loreille, 280,

— Syndr. parking, 617,

— Nelérose en pl., B84, 892, TO7.

— [hscussions, BH5,

Sovgues (A.) et Bramourtier, Aulomadisnie
e la veasie, 96,

— Alindsie glosso-labide, 240,

— Destruction de la moelle dorsale, 267,

—I’am;ﬁém spastmodique  permanenie, 300-

wioletirs

S\unqum (A}, Bramoutier ot de Massamy,
Injection lipdodolée sous-arachnoidienne, 8-
1i.

Sovgues, Bramourier, de Massamy, La-
FOURCADE ol TeErnts. Sclérose en pl., T87.

Bovgues (A.) ol M''v Dreveus-Bee, Amau-
rose monocitlaire, 98

Bovgues (A.) et Ducroguer. Signe de Ba-
binshi dans la paralysie infoandile, 380,

Bouques et Hanrmanw, Sensibilité profonde
de la face, 86,

Bougues [A: ol de Massany. Eial de wal
prrolongd, 248,

SouquEs [A,‘I et Tenms. Paraplégie spasmo-
digue, 572,

-*S'r:;unm.u. Expansions placoides, 474,

Brevant (Aristide). Physiologie des nerfs, 474

BrexLiNG (W.). Palilalie, 205-220,

Brienon (L.). Syndr, parkine., 617,

STILLMUNKES, V. Baglae, Tice el Stillaunkes.

Sroorey (Byron). Sulure des nerfs, 491,

Brovrrs (Léon). Physiolbérapic des para-
lysies, 487,

BrropENt (Luigi). Fistules de la parolide, 126.

BuLTAN, Hyste du seiatigue, G049,
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T

Tacgor, V. Corndl, Ronnet ef Tachol.

Tanwant (Gustave). Paralysies du médian, 601,

TangowLa [R.). Sclérose en pl., T34,

— V. Toulouse, Marchand el Targowla,
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TRANSIT LIPIODOLE RACH]D]E
TECHNIQUE SOUS-ARACHNOIDIENNE

RESULTATS DIAGNOSTIQUES

PAR

SICARD, HAGUENAU et LAPLANE

(Sociélé de Neurologic de Paris, Séance du 8 novembre 1923.)

Le contréle radiologique de la cavilé sous-arachnoidorachidienne, par
le lipiodol, que I'un de nous a préconisé avee Forestier, chez les sujets
suspects de compression médullaire, tend i se géndraliser,

Trois fails restent acquis :

a) L'opacilé du lipiodol aux rayons X, Loujours suffisante pour qu’on
puisse dépisler sa présence sur les épreuves radiographiques,

b) L'absence de douleurs de Uinjection lipiodolée, 11 est vraiment remar-
quable de constater que le passage immédiat de Uhuile iodée le long des
cordons postérieurs au Lravers de 'enchevétrement des racines médul-
laires, ne provoque pas de sensation. Sans doute, quelques heures aprés
Vinjeclion, certains sujets peuvent ressentir, dans les membres inférieurs,
des douleurs, sous forme d'élancemonts, de tiraillements, « d'ingquiétudes »,
majs ces réactions sont passagéres, d'unedurée de un ddeux jours, cédent
i la position horizontale déclive, et ne se répétent pas. Par contre, 1'in-
Jection lipiodolée rachidienne réveille chez les Labiétiques des crises ful-
gurantes. Elle suscite souvent aussi la recrudescence des algies chez les
comprimés médullaires, el celte recrudescence, aprés arrél du lipiodol en
un segment rachidien, présumé pathologique, émoigne précisément en
faveur d'une compression radiculo-médullaire par tumeur,

La quantite de lipiodol injeclé a une influence sur les réactions deulou-
reuses, Gelles-ci sonl plus [réquentes el plug vives aprés une dose de deux
centimétres cubes que si on utilise la dose conseillée de un centimétre
eube & un eenbimébre cube el demi,

¢} La lolérance du lipiedol : Tous les Lissus de organisme, méme le
parcnchyme eérébral, aceeplent le lipiodol. La cavilé sous-arachnoi-

HEVUE NEVROLoGIgue, — 1, 1, 8% 1. saxvien 1924, 1
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2 SICARD, HAGUENAU ET LAPLANE

dienne le tolére avec une facilité extréme. Nous avons revu des malades
injectés depuis plus de deux ans (lombalgiques, sciatalgiques, ete.). Le
lipiodol est encore présent chez eux, dans le cul-de-sac sacré terminal,
car il ne s’élimine qu'd un taux'infinitésimal. Or, la persistance de ce relj-
quat lipiedolé ne les incommode nullement. Ilsn'en ressentent aucunegéne.
A un autre point de wvue, Uinjection lipindolée rachidienne peut exercer
une influence favorable sur les crises de sciatique ou de lumbago, 4 ten-
dance récidivante, Mais nous préciserons ultérieurement les résultats
thérapeutiques. Celle communication ne vise que les indicaticns dija-
gnostigques,

d)La quatriéme qualité du lipiodol en discussion estcelledu cheminement.
Griced sa densité, le lipiodol obéit 4 la pesanteur. i on l'injecte dans |es
parties hautes d’une cavité rachidienne sous-arachnoidienne libre, il
descendra, cheminant au sein du liquide rachidien, jusqu’au cul-de-sac
terminal dure-mérien sacré. Supposons, au contraire, que lors de sa tra-
versée, il rencontre un obstacle pathologique, et le voila arrité, bloqué,
devenant ainsi le Lémoin localisateur de la compression. Mais il ne faudrait
pas que cette propriété d'arrét du lipiodol dégénérit en défaut, par suite
d’une sensibilité adhésive exagérée. Et ¢'est pour mettre en garde contre
les erreurs de technique pouvant favoriser Padhérence de I'huile jodée
au niveau des méninges saines et par conséquent fausser les interpréta-
tions diagnostiques, que nous allons rappeler les régles suivantes,

Le but technique doit étre d’amorcer et d'assurerlachutedu lipiodol dans
les meilleuras conditions possibles (1). On réalisera ce programme en injec-
tant I'huile iodée dans les régions larges de la cavité sous-arachneidienne,
entre les méninges distendues au maximum, On comprend donc que I'in-
jection de choix sera celle qui sera faite aux deux extrémités du rachis ;
dans la « citerne » atloido-occipitale ou dans le « réservoir » de |g queus
de cheval, Si I'on envisage cette derniére éventualité, le malade gera
nécessairement mis en position déclive et l'outillage radiographique
devra étre alors spécialis®, Cet outillage, nous n'avons pu nous |e pro-
curer, Nous ne sommes done pas familiarisés avec le controle lipiodole
en position déclive. Par contre, notre expérience des injections hautes
porte sur plus dedeuxcents cas, ce quiestdéja une stalistique importante.

Conditions préalables concernani le malade :

Aucune soustraction du liquide rachidien ne sera faile durani Jes
quelques jours (six & huit environ) qui prfécéde‘rent. Vinjection lipio-
dolée, Nous avons démontré, en effet, anciennement, qu'i trgvers |o
petit pertuis dure-mérien créé par Paiguille, le liquide rachidien con-
tinue 4 s'écouler dans l'espace épidural, et qu'en définitive | perte de
liquide rachidien doit se chiffrer souvent, aprés vingt-quatre heures,
par plusieurs dizaines de centimétres cubes. 'l nous a paru quelesréactions
de céphalée, de méningisme que I'on observe parfois aprég |g ponction

1} M. Lafay a pu nous donner récemment une huile indée, Plus righe o i
(o ]tI"l" 1e li[]i'}!l!}ruut“l’l (0, GO e, ._|*1_,-,1lg- par centiméglre cube gy liey de D"r)::-ﬁgn fa
densite élanl ainsi accrue, la clml:u lipivdolée sera peul-8tre rendug plyg active,
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lombaire gimple ne reconnaissent pas d’autre cause. 11 faut done savecir
attendre que le pertuis dure-mérien s'oblitére, et que le liquide eérébro-
spinal se reconstitue, faute de quoi Uinjection lipiodolée sera laite au
niveau de méninges dont la flacidité et la non-distension pourront favo-
riser malencontreusement l'arrét du lipiedol.

Lien d'éleclion de I'injeclion. — La région élective & ponctionner est
le lac atloido-occipital, & travers la membrane du méme nom. Plus bas,
entre les 4¢ et 6 segments eervieaux, la ponction estencore réalisabile,
mais assure une meins bonne chute lipiodolée. Plus bas encore, enlre
la 78 vertébre cervicale et la 7¢ vertébre dorsale, la ponction est diffi-
cile & cause de I'imbrication des lames, De plus, nous avons montré que
ve segment rachidien dorsal supérieur présente un canal normalement,
physiologiquement rétréci. Par conséquent, le lipiodol amorcera ici
dans des conditions défavorables sa chute et risquera d'étre coincé en
cel endroit,

Au contraire, & partir de la 8¢, de la 9 dorsale, la chute lipiodolée nous
a toujours paru se faire correctement.

Mais la woie atloido-occipitale reste la plus favoerable ; e'est la voie
d'élection. Par elle, il ne se produit ni faux arrét, ni blocage défectueux,
ek les erreurs d'inlerprétation sont évitées.

Posilion d donner au malade avani U'injection. — Pour l'injection atloido-
secipilale, la position 4 conseiller est 'attitude en décubitus latéral, therax
ot téte surélevés, La téle est calée prenant point d’appui sur un dossier
appropri¢ et fléchie en avan! de facon & tendre la membrane atloido-
occipitale. La flexion de la téte en arriére coude la méninge et
favorise I'ascension de lipiodol vers le crdne, entravant sa descente.
Pour les ponctions plus basses, le malade est assis, si possible, dans 1'at-
titude dite « & califourchon »,

L'injeclion de lipiodol. — Le cheminemenl de 'aiguille. — Qu'il s’agisse
d'une des régions quelconques du rachis choisies pour 'injection, nous
insensibilisons d'abord, & 'aide d’une fine aiguille et de la solution novo-
cainée ordinaire, le trajet trang-cutané-musculaire que va suivre l'aiguille
de ponction, Puis, munissant celle-ci d'une seringue de deux centiméires
cubes au préalable remplie d'eau salée (sérum artificiel ordinaire), nous
cheminons vers la cavité sous-arachnoidienne, nous servant de la solu-
Lion salée comme d'un wéritable mandrin. Ainsi en assurant la perméabilité
constante de 'aiguille au cours de sa traversée, nous évitens toule possi-
bilité de blesser le parenchyme nerveux sous-jacent par suite de 'obli-
tération intempestive de la lumiére de Pinstrument.

On peut observer, quoique rarement, au cours de la ponclion, & "appro-
“he des parties profondes, un écoulement de sang qui se fait par le pertuis
de I'aiguille. Cetbe petite hémorragie est occasionnée par la rupture d'une
veinule épidurale. Enrégle générale, 'aiguille qui conlinue sa eourse, malgré
cet incident, el qui va perforer la dure-mére retivera un liquide eéphalo-
rachidien limpide. Mais, par prudence, quand il s’agit de la ponetion
atloido-oceipitale, nous remettons au lendemain une nouvelle tentative,

page 35 sur 868


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?130135x1924x01&p=35

4 SICARD, HAGUENAU ET LAPLANE

L'injeclion de lipiodel. — Iniroduciion du lipiodol dans le liquide rachi-
dien. — 1l faut s’assurer :

a) Que le lipiedol a conserveé sa fransparence. Toute ampoule 4 huile
hrune deit élre rejebée comme provocatrice de réactions douloureuses,

b) Qu’aucune bulle d’air n'adhére i 'huile iodée.— Le brassage des parti-
cules gazeuses avee I'huile iodée au moment du changement de la serin-
gue, modifie la densité du lipiodol et favorise son adhérence & la méninge
il voisinage.

¢} Il faut résister & la Lentalion de préleverlors dela ponction lipiodolée
le liquide eéphalo-rachidien en quantité trop grande, aux fins d’examen
ryLologique ou chimique. Il suffit de retirer les quelques gouttes permet-
Lant de s'assurer que l'aiguille est bien ¢n place dans la cavité sous-
arachnoidienne. Dés lors, la seringue & lipiodol est assujeltie et 'huile
1odée poussie,

Aprés ponelion atleidienne, aiguille pourra étre retirée immédiale-
ment, Quand il 8'agifa, au contraire, d’injectionscervico-dorsales, I'aiguille
sera laissée en place une minute environ aprés 'injection. Ces précautions
Lechnigues ont pour but d’éviter la soustraction ou Uissue rapide malen-
conbreuse du liquide rachidien dans 1'espace épidural. La cavité méningée
doit rester distendue au maximum pendant la chute du lipiodol,

Manauvres immédialemend conséeulives. — Posilion d donner au malade
apris Uinjeclion, — Aussitot aprés 'injection, le malade sera redressé en
position assise ou debout. On percutera fortement du doigt le segmentl,
vertébral, siége de Uinjection, de fagon & secouer pourainsi dire le liquide
ecéphalo-rachidien, et & mobiliser la bille iodée pour favoriser sa chute.
Pendant au moeins trois ou quatre heures, il sera inlerdil au malade de
reprendre le décubilus horizonial.

Radiographie.— La radiographie sera faite, deune hnurcﬁqual,m heures
aprés Uinjection. Elle sera prise en décubitushorizontal dorsal et en atti-
tude verticale. Elle sera renouvelée selon les cireonstances, le deuxidéme
ou troisiéme jour, pour permetire d'apprécier les modifications possibles
de I'image lipiodolée. Les figures ainsi obtenues seront comparées entre
elles. Un arrét momentané du lipiedol (le lipiodol ayant repris sa course
el opéré sa descente lors des radiographies ultérieures en série) n’a pas
de valeur localisatrice. :

Leclure de U'éprenve radiographique. — Chez les sujels 4 cavilé sous-
arachnoidienne libre, le lipiodol s'amasse quelques minutes aprés au
niveau méme du cul-de-sac sacré (28 vertéhre sacrée), dessinant en pointe
ce cul-de-sac (Labéliques, paralytiques généraux,scléreuxen plaques, ete)...

1’image prise chez ces malades, en décubitus dorsal et en attitude
verticale, reste 4 peu prés la méme, 4 cause de la lordose physiologique
lombaire.

8'il y a obstacle pathologique suffisant, au sein de la cayité rachi-
dienne, lelipiodol s'arréte, et cel arvétsituela localisation de 1y l:[lll:ﬂpn
ou de la méningite adhésive,

Tanbdl Varrét se fail Lotalement, hrusquement en lgne nele

sS8101L

horizontale.
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C'est ce que nous avons vuse produire dans tous les casde fracture verté
brale serrée, de mal de Pott Lrés compressif, de tumeur rachidienne volu-
mineuse. Tantdt, au contraire, le lipiodol se place & cheval sur la tumeur,
réalisant la figure d'un fer & cheval & convexitésupérieure. Tanlit encore,
une parlie du lipiodol reste acerochée aux flanes de la tumenr ou de la
méningite de veisinag:, tandis que U'autre parlie est entrainée dans sa
course jusquan cul-de-sae terminal sacré.

Seul, pusséde une valeur localisatrice, le blocage persistant du lipiodel
quiil faut différencier du cheminement lent. Ce cheminement lent se
produit chez les sujets depuis longlemps confinés au lit en décubitus
horizontal et que 'on redresse momentanément en slalion assise, pour
les besoins de I'épreuve lipiodeolée, 1l est vraisemblable de supposer
que le régime d'hydraulique rachidienne est sujet & variation, suivant
que les segments rachidiens eux-mémes sonb soumis 4 des conditions
d'immobilité quasi permanente ou de mobilité normale,

Parfois plusieurs taches lipiodolées de la grosseur environ d'une lentille
apparaissent diserétement sur I'épreuve radiologique & des niveaux diffé-
rents du rachis. Ces Laches paraissent correspondre & ces menues forma-
Lions caleaires que 'on retrouve assez fréquemment sur les méninges
saines, ek que Vulpian désignait sous le nom de plaques calaires.

Erreurs d'inlerprélalion. — Les erreurs consistent & prendre pour un
arrél pathologique du lipiedel, ce qui ne serail qu'un arrét physiolo-
gique. Nous avons déja dil que 'on ne devait pas tenir compte de arrél
lipiodolé se produisant au siége méme de Uinjection ou dans les régions
voisines. Il faut, pour que I'image radiologique garde toute sa valeur,
que U'huile iodée ait pu amorcer sa chute. De plus, il est toujours nécessaire:
de contrdler les modifications de 'image, deux & trois jours aprés 'injee-
Lion, surtout en position assise ou verticale. Seuls doivent compter les
arréls persistant encore au broisiéme ou qualriéme jour,

"
¥
#

Les renseignements neurslogiques apportés, dans ces conditions de
Lechnigue, par le radiodiagnostic lipiodolé rachidien sonl des plus inté-
ressants,

Nous avons pu, en meins de dix-huit meis, dépister et localiser avec
précision, neuf cas de fumeurs médullaires. Nobre collégue Robineau qui
les a opérdes, n'a jamais trouve la mélhode en défaut,

Mais il est évident que les tumeurs médullaires ne sont pas & elles
setles responsables de Parvét du lipisdol. Toute modification patholo-
gique d'un segment méningé (méningite adhésive, méningite fibreuse,
mal de Pott, fracture, pachyméningite tuberculeuse, syphilitique, el
surtoul Lameur, ele.) sera susceptible de bloquer la  bille lipiodolée.
Clest & la Clinigque, qui ne perd jamais ses  droits, de dire dans quelle
mesure, aprés échee des trailements médicaux, le chirurgien est autorisé
i intervenir. On comprend alors avee  quelle séeurité sera conduite la
laminectomie explorabrice.
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INJECTION LIPIODOLEE SOUS-ARACHNOI-
DIENNE DANS UN CAS DE PACHYMENINGITE
CERVICO-DORSALE. ARRET TOTAL DU LIPIO-
DOL DANS LA REGION CERVICALE INFERIEURE

PAl

MM. SOUQUES, BLAMOUTIER et J. DE MASSARY

(Société de Nearologie de Paris, Séance du 8 novembre 1923 )

Nous venons d'obser ver un cas de compression médullaire que | i augpail
pu de prime abord atlribuer & une tumeur. En effel, injection occipio-
atloidienne de lipiodol d'une part et d'autra part la ponction lombajpe
pouvaient v laire penser, le Iipindui s'étanl arélé en Lotalilé en C7 ol la
ponetion lombaire ayant monlré une énorme dissozialion albumine-
cytolgique el un syndrome de Froin Lrés caractérisé. Nous reviendrons
dailleurs sur ees différents points, aprés avoir résumé I'observaljon.

H..., 33 ans, consulte, le 10 juillet 1923, pour troubdes de la marehe et pour upe sen-
eption d’engourdissement trés prononeée depuis Fombilic jusqu’aux pieds,

Cet homme a contracté la syphilis an régiment, il ¥ & onze ans ; il étai| oy pleine
période seeondaire quand les premidres pigres mercurielles ui furent faites, 11 sp snj-
una pendant ses dewx années e serviee, mais, depuis neuf ans, il n'a suivj alicun iral-
Lement.,

A la fin davril 1923, il se plainl de Taiblesse des membres inférieurs, de lourdeur, de
pesanteur, d'une sensation indéfinissable drenguurdissement progressif, [l ochgan. s
travail en juin. Depuis e 20 juin, il marche avec une grande l]:iﬂ!culf,&; il constate qu'il
est obligé de pousser pour uriner ¢f qu'il devienl constipé,

A son enirée @ la Salp@tritre, le 10 juillet, il se tient difficilement sup gpq jambes il
fait encore quelques pas, mais il flageole et s’assoit rapidement, Tous geg Milleses h:“_
dineux sont normaux, il ne présente pas de contracture musculaire, n'y pos de clonus
Les réflexes eutanés plantaires se font en extension des deux eotés; les réfloxes gbdo.
minaux el erémastériens sont abolis. La résislance uuf{mauv{-m.-ntﬁ. dextension et
de flexion de la jambe sur la enisse est diminuée, surtoul & droite, 1) existe une dimin-
tion de la sensibilité superficielle aux trois modes, mais surtout 4 1y Piqire et & Ia cha-
leur, dans toute la hautewr du membre inférienr gauche et de la pargje gauehe du lrm'm
jusgutan mamelon.,

La pupille gauche o<l plos gramde que la drojte ; les réflexes oculnires §
et 0 'aceommodation sonl normaux,

G malade présente Loujours de la parésie vésicale. 11 n'a plus d'areggjgn
début de sa maladie, il a d0 eesser Lous rapports génitaux),

la lumiére
8 [depuis le

REVUE XEUROLOGIQUE. — T. I, X 1, 1axviEn 1424,
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INJECTION LIPIODOLEE 7

Dians les jonurs qui suivent son entrée & Phapital, la marche devient de plus en plus
dilMlieile, Le 20 juillet, il est dans impossibilité de se tenir deboul et, depuis ee jour,
garde enlitrement le Lit, 11 accuse en méme temps une douleur assez vive, paroxystigque,
dans le membre supéricur droit. Rapidement, en espace de quelques jours, les mou-
vements des bras el des mains deviennent difficiles, surtout {i droite ; la foree muscu-
laire diminue considérablement, ; le malade serre avee peine la main qu'on lui tend et
bientdt ne pent méme plus lever les membres supiéricurs du plan duo lit.

Parallslement, pendant 'installationde cetle quadriplégic, les réflexes rotulienss’exa-
abrent notablement, deviennent polyeindtigques, les achilléens et les olécraniens sonl
plus vifs, Les réflexes de défense s'exaltent :le pincement dela peau du dos dua pied pro-
vodue e rebrail du membre par triple flexion, des denx edlés, On note unelonus du pied

Fig. 1. — Premiére injoetion, le 26 juillet. Radiographie, une heure apris linjeetion : arrét tolal
du lipiodol au niveaun de (7,

bilatéral. Les troubles de la sensibilité préalablement constatés <'étendent of augmentent
d'intensité @ on trouve de anestBésie 4 la douleur el 4 la chaleur, de I'hypoest hbsie
au tact avee retard des sensations, quelquefois confusion dans toute la hauleur des
membres inférieurs et an niveau du trone jusqu' Lrois travers de doigl an-dessus du
mamelon gauche; & droite, la limite supéricars des troubles de la sensibilité narrive
quh quatre travers de doigt au-dessous du mamelon, Les troubles de 1a sensibilibe sont
nettement plus margqués & gauehe qu'a droite. Le malade n'accuse que  des doulenrs
passagéres en ceinture, d’aillenrs peu intenses, 11 présente une diminution Lrés nelle
ile la fente palpdbrale droite, el de Pinégalité pupillaire {pupille D plus grande que G,

Le 17 fuiljel, une ponetion lombaire est faile au nivean de niveau de L4-L5 ; liquide
clair, coulant en jet {Pression de 72 i Pappareil de Glaude) ; il est nettement xanto-
chromique et se coagule rapidement, de fagon massive ; il eontient 5 lymphocyles,
21 grammes, 20 d'albumine (méthode pondérale). La réaction du benjoin colloidal y
st positive (2, 112, 2, 2,0) ; le Bordet-Wassermann cst également Lrée posilif, la réae-
tion de Wassermann dans le sang esl aussi forlement pasilive,

Le 26 fuillel, une injeetion de 3 [dce.de lipindol (1) intrarachidienne est faite par voie

(1) Les injegLions de lipiodol dans Ia eavilté sous-arachnofdienne ont ébé pratiquées
par M. LapLang, interne de M. Sicano : nons ne saurions trop le remercier de sa
callaboration. '
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oceipito-alloidienne. La radiographie (heg, 1), prise une heure aprés, montre un
arril Lolal du lipiodol au niveau de G5, Le lendemain, 36 heures aprés Pinjeetion, nne
deuxitme radiographie (fig. 2) monire que la plus grande partie de Phuile jodée est
encore arrétie an niveau de C7 quelques goublelettes onl fusé an-dessous en passant
par le edbe gnehe du canal rachidien ; on n'en retrouve quiune frés faible quantite
tlans le eanal s

L madade o<t mis an Leajbemendt bismul hique, le 20 juillet ; pendant les mois A aodt ,
septembre eb oclobre, il recoil 24 injeelions intrafessiéres de Quinby,

Fig. 2. — Radiographie, trente-six heures aprés la premiére injeetion : arrét do la majeure part o
du lipiodal au nivean de €7 5 quelques gouttelettes ont fusé au-dessots, par lo eaté payehe (o
eannl rachidjen,

Bapidement, dde la premiére quinzaine d'aodt, amelioralion se manifosle 2
musculaire revient d'abord dans le membre supérieur rgauche puis dans |
bout de quelques jours, e malade peat remuer son memb
SOT UL e auX mouvernenls f'llh“irﬁ [W'“'“ﬂll{!.‘-.

Les Lroubles de I sensibilild superfieiclle persisbenl anssi WEAr(Ués, dang 1
limites, mais prennent un earacbére Leds net de dissoeialion SYFImgD Iy

[oree
: e adroil ¢ oan
nitrieur gae e el S0 o=

S [TTU T

ligque. L sensi-

bilite profonde est Lrés tronblée @ les vibrations du diapason ne sopg Pas perenes I

oit existent les troubles sensitifs superfieiels ; Ie sens des allitudes pqp Lrds albépd, Lo

mictions redevienmenl facilies.
Dang les derniers jours du maois d'aodl, Ie mal As<e0ir dans son fil

1 - » 5 L [} il

maohiliser plus fagilement <a jambe droite. Le 10 seplemlere, §] COIMmMeng !

vopresRil &7

i se lever, O
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faire quelques pas, Le 20 seplembre il descend trois élages avee Daide dune canne el
s promeéns dans le jardin,

Pendant le courant d'octobre, 'amélioration s"aflirme de plus en plus nettement.

Lt 1ef povembre, sa marche esl encore assez génée, il tratne un peu les 2 jambes, sur-
droite. Tous les mouvements des quatee membres sont possibles ; le malade

i hien awx divers mouvements passifs que Pon provogque, Seale, la main droite
n'a pais relrouve sa fores anbévienre (Dynamométre @ 36, & droite, alors qu'i gauche, il
tlonne 66); il existe d'ailleurs une hypotonie des museles thénariens droits : Pexamen

Fig. 3, — Radiographie, six semaines apresla  Fig, 4. — Deoxidme injeetion, e 26 oetobre.
premidre injection @ quelques tris pelites Radiwgraphie, deux heures apris @ le barrage
tueheg lipiodolées an niveau des premiirees e GF eat lewé 3 e lipiedol n'est plus que
vertéhres lombaires, partiell ment artéié en I el DE,

eleclvigue monbre que le ecourd abdueteur du pouce ne ptagit pas an coueant faeadigue,
Leds pew ef lenlement an eourant galvanigque, Tous les poflexes tendinenx paraissent nove-
maux, Les réflexes eulanés abdominaux supéricurs existent, les inférieurs comme les
srémastiériens restent abolis, les cutants plantaires sefont Lo jonrsen extension des denx
el és. O e provodue plos de péflexes d’anbomalisme médullaire. 1 exizle encore dans
la zome primitivement Louchée une Lrds legbre hypoesthésie 4 In pigire of 8 la Lemp
ralure, sans pelard d'aillenrs ni eonfosion des sensations, La limite supéricnre de eelle
hypocsthésie n'a pas varid (hauteur do mamelon); dans le méme domaine, 1§
hypoesthésie profonde, Le malade n'a plus de troubles des sphinelers, Les dreclions
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somi pas revenues. 1 exisle toujours une diminution de la fente palpébrale droite, 1a
pupille gauehe resle plus grande que la droile,

Une radivscopie montre (fig, 3), 10 15 oclobre, qu'il persiste de Lrés lgéres traces de
lipiodol, sous forme de Lrds pelites Laches opaques essaimées ai niveau des premiers
segments dorsanx,

Ul mionvielle injeclion de lipiodol {1 1',1"_|::|. par vaie u|‘,|,‘.f‘lj1.i]—ill]LIT(HI"']IHH" est faile 1p
2 oclobre : deux heures aprés, on ne Lronve I4|-|_;| tune Leds pelilbe avme lipiodoelés ae ni-
vean de D2, dans la partie ganche du canal rachidien (fig. -1]-; vingl heures apris, une
nonvelle radiographie montre une image identique (aredl lger de Phuile jodée en p2),

Une seconde ponetion lombaire est pratiquée le 30 oetobire @ le liquide est elair, ean
de roehe il eoule goutte & goulle (28 de pression). [ ne contient que 0.4 lymphoeyie
et 0 ogr. A0 dalbumine. La réaction du benjoin eolloidal est tolalement négatjve
'.U,”,"J!,U,}. Lo Wassermann es<l devenu enlitrement négalil,

In résumé, cel homme syphilit iqque depuis onze ans, s¢ présenle & nolpe
premier examen avee un syndrome de Brown-sdéquard, En Pespace e
(uelques jours nous assistons & 'installation d’une quadriplégie progres-
sive @ la paralysie est surloul acceniuée aux membres ilifél‘i(-.ura; elle
s'accompagne de conlracture, de clonus du pied, d'exagération des
réflexes tendineux et de défense, de troubles de la sensibilité aves disso-
cialion syringomyélique remontant jusqu'd DY La ponclion lombaire
montre 'existence d'un syndrome de Froin des plus Lypiques : la quantité
('albumine du liquide céphalo-rachidien atteint un chiffre rarement, dralé.
Une inje:lion de lipiodol intrarachidien permel de confirmer |p blocage
méningé suspeclé déji par | existence de Phyperalbuminorachie, et dont
la limite supérieure est au niveau d= C7 ¢ il existe done un éeart de 3 sog-
mants enbre la limile supérieure destroubles dela sensibilité el 'arral e
I"huile iodée, .

La nettelé du renseignement donné par ce rachi-diagn istie lipiodolé
¢lail Lelle que nous fimes sur le peint de confier nolre malade au ehi-
rurgien pour une lamineclomie, Mais, cel homme élanl manifestement
syphilitique, il fallail 12 soumetire d’abord & un traitement hismuyt hique
inlensif, Le résultat fut heureux b rapide @ en moins de deux mois, ce ma-
lade quadriplégiqu> pouvail se lever, descendre Lrois élages ol s sepvir
parfaitement de ses mains.

Il Tui reste actuellement un état de conlraclure dos membyeg mférienrs
eneore assez notable, mais les réflaxes Lendineux sonl redevenus nopmanx
les réfloxes culanés abdominaux supérieurs senl réapparus ; il ne regf g plus
qu'une légére hypoesthésie & la température el & la pigire au-dessous
de T,

La persisltance de indégalité pupillaive, la diminutjon ¢ |, fente pal-
pébrale droite indiquent qu'il exisle aussi un - compression yn D,

L'atrophiz du court abducteur du pouce droil avee R 1, st (0
margue d'une lésion au niveau de la 8¢ racine cervicale,

La radiographic montre qu:, deux mois el demi apres |y preiiiideo
injection de lipiodaol, il persiste encore de Lrés légéces races Thuile jodée

plus la
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entra C7 et D2 Une nouvelle injection faite ces jours derniers ne décéle
plus qu'un arrét partiel en D? (alors qu'en juillet il se faisait en C7), La
compression s'¢tendait done sur plusieurs segments ; elle a notablement
diminué, mais en D? elle exisle encore,

Dés le débul,le passage du lipiodol exclusivement par la partie gauche du
canal rachidien montrait que la compression se faisail surkboul surle edté
droit oit prédominaient les troubles motenrs. Le rachidiagnostic lipiodolé
noug a done permis non seulement d’aflirmer le diagnostic de la compres-
sion mais encore de préeiser sa limile supéricure, plus haule de trois seg-
ments que celle indiquée par la limile supérieure des troubles de la sensi-
bilité, de controler la levée progressive de 'obstacle méningé, cause du
barrage sous-arachnoidien, partant de juger exactemenl 'étendue des
Iésions anatomigques qui persistent actuellement encore.

La ponction lombaire faite, ces jours-ci, nous montre les modificalions
vonsidérables qu'a subies le liquidz eéphalc-rachidien depuis trois mois :
la faible lymphocylose primitivement constaté : a disparu ; l'albuminorachie
esttombée de 21 gr. 2040 gr. 40, la réaction du benjoin ecolleidal et celle de
Bordet-Wassermann de posilives totales sont devenues Loul 4 [ail néga-
tives. Ce sont 14 des résullals qu'on est pen habitué 4 enregistrer, Lout au
moins de facon aussi rapide,

Depuis I'avénement du bismuth dans la therapeulique antisyphilitique,
divers auleurs ont altiré I'allention sur san aclion Loule particuliére dans
diversss manifestations cérébro-méningées ; le cas que nous rapportons est
une preuve nouvelle de cel effel remarquakle, mais il n'esl pas impossible
que nous cussions obbenu des résullals analogues avee l'arsenic el le
mercure,

On pouvait penser & une Lumeur, étant donné Parrét total du lipiodol
el la digsocialion albumine-cytologique constatée. On n'élait pas plus au-
lorist & penser d'emLlée 4 une pachyméningile cervicale hypertrophique
qu'd une tumeur, les antéeddnts syphilitiques n’excluant pas la possi-
hilité d'un néoplasme,

page 43 sur 868


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?130135x1924x01&p=43

I

LES BASES EXPERIMENTALES DU TRAITEMENT
INTRA-VENTRICULAIRE ET INTRA-MENINGE

Absorption des substances élrangéres introduites dans les ventricules
el les espaces sous-Arachnoidiens (1)

PAR

MM. CESTAN, RISER et LABORDE

lde Toulouse)

Il est de notion courante & Uheure actuelle que la sérothérapie infra-
veineuse esl impuissanle dans s méningiles i méningocoques ; il v
nié sessaire d'introduire le sérum spécifique dans les espaces sous-arachnei-
diens eux-mémes <0 ¢'esl ainsi que le pronosbic de ces méningites a ¢4
extraordinairement améliord,

Un rapprochement s'imposail : bien des affections syphilitiques du né-
vraxe ne sonl pas curables par le trarlement arsenical ou mercuriel
inlra=veinenx ; Uintrodustion des agents tréponémicides dans Jes mén ingis
fut alors envisagée, Cependant de peime abord, une diflficulté considérable
s"tleva ; les arsenicanx el les sels mercuriels contrairement ausérum { héra-
peuligque, sont souvent mal supportés méme & des doses frés minimes, el
déterminent des hémorragies arachnoidiennes.

Et cependant, il esl indiseulable que celle voie esl la bonne ; il est
permis de supposer qu'un jour viendra sans deute, oi 'on traitera Loules
les méningiles purulentes, soil par des sérums spécifiques, soit par des ant i-
sepliques introduits dans les espaces sous-arachnoidiens. 11 en sera sans
doute de méme en e qui coneerne les poliomyélites el cerlaines seléroses
en plaques i lésions” superficielles ; on appliquera alers aux affeclinns
syphilitiques de 'axe eérébro-spinal diagnostiquées & leur extréme débul
un traitement arachnoidien eflivace, bien réglé el dépourvu de Loxieile,

Mais la réalisation de ce vaste programme thérapeutique ne saurail
s'elfectuee sans une connaissance approfondic des relations des différent s
districts soug-arachnoidiens les uns avee les aulres el avee log parenchymes
sous-jacenl s,

{1} Vaoircgalement : physiologie des ventricule: cérdbranx ehez Fhomme. e :
Risen, Lavorne, Ame, Médeo,, avreil 10923, » CrsTan,

REVUE NEUROLOGIQUE =— T, 1, %" 1, saxvien 1924
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D’autre part, il est absolument nécessaire de savoir de quelle facon sonl
¢liminées les substances ¢l rangéres non Loxigques miseibles au L. C-H. qui
sonl introduitzs dans les cavitdés sous-arachnoidiennes et dans les ventri-
cules,

Malheureusement de grandes incerlitudes régnenl & ee deuble point de
vue, Donnons quelques exemples : Weed prétend que les substances étran-
géres inlroduiles dans 1a cavilé spinale ou dans les espaces sous-arachnoi-
diens de la convexilé ne sont pas éliminées sur place, mais qu'elles passenl,
obligatcivement par les villosit és arachnoidiennes qui déversent le L, C-R.
dans les sinus, Par conire, Dandy el Blackfan estimenl que ces mémes

Fig. 1. = Parois Jdu ventrieule latéral droit, corne frontale aprés injection intra-ventrjeulaire
ile [ solution de ferroeyanure eitrate ammoniaeal de fer. Le réactif a éLé préeipité aprés la mort
sors forme de granales de bleu de Prusse.

substances diffusent rapidement et sonl absorbées par loules les veines
méningeées.

Toul récemment, Solomon éervivail que la dilTusiondesréaclifs introduils
dans les méninges élail trés minime el que 'absorption locale sur place
elail de rigle. %

En somme, malgré les travaux remarquables de Ravaul, Sicard, Mari-
neseo, Swilt et Ellis, Lafora, Scharpe, Skoog el Menninger, ete..., les indi-
cabions du Lrailemenl inlra-rachidien ne soni pas encore précisées, parce
que la physiologie des espaces sous-arachnoidiens esl encore ineerlaine,

RECHERCHES PERSONNELLES,

Nous avons pensé qu'il n’élail pas possible de résoudre ces divers pro-
blémes sans le recours d'une Leehnique impeceable ; voiei les prinecipales
caracléristiques de colle que nous avons uliliste ;

Au licu d'employer des subslances nel lement neuroliopes el loxiques
comme le blen trypan choisi par Goldman ou des suspensions  de parli-
cules microscopiques, dont Weed a signalé les multiples inconvénients,
nous avons utilisé une solution vraie isotonique non loxigque el indilférente
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(non neurotrope) ; le mélange de ferrocyanure de potassium et de citrate
ammoniacal de fer 0,75 de chaque + NACL 5 gr - 100 ce. d'eau) répond &
ces exigences. Cetle solution est précipitable par H. C. L. sous forme de
granules microscopiques et insolubles de bleu de Prusse.

Il est absolument indispensable d’introduire ce réactif dans les espaces
sous-arachnoidiens ou dans les ventricules sans déterminer la moindre
hypertensien, et ¢'est 14 un point essentiel : la plupart des expériences de
Weed, qui a utilisé une solution anal .gue 4 la nétre,sont gravement enta-
chées d’erreur, parce que le réactif a été introduit avec un: pr ssion supé-

Fig. 2. — Veine médullaire sous-arachnoldienne ayant absorbé le réactil d'une fagon intenge -
E espace soug-arachnoidien, I intima, M média, 8 tunique externe de la veing ot popdoneg.
tion méningée,

cizure & celle du L. C.-R. Enfin, il est évident qu'il ne faut pas utiliger des
doses Lrop considérables de réastif (54 20 ce. ch:z 'homme, et ] 4 3 chez le
chienj, '

Aprés avcir rotiréd unvolume d ynné de liquide ventriculaire oy rachidizan,
on injecte une quantité égale d= réactif & 370, on sacrifi I'anima) 2 alo
heures aprés ;les cenlres nerveux avee leurs enveloppes sont plnngég dans
une solution de formol acidulé par H. C. L. ; le formol fixe les tissug
I'aside précipile au sein de ceux-ci le sel de fer absorbé sous forme de gra-
nules de bleu de Prusse. On pratique des coupes microsmpiqu.,g
colorées par le carmin el ainsi on peut suivre pas & pas U'dtliminaticn de
celle subslance isolonique el indifférente qu'est le réactif employé, Les
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résullats que nous avons obtenus sont les mémes chez Phomine el cher
lanimal :

A, L'évacuation ventriculaire — Chez "homme, une substance étran-
zére introduite dans les ventricules cérébraux sans déterminer auvcunc
augmentalion de pression, et miscible au L. C.-R., passe trés lenlement
dans la fosse cérébello-médullaire, puis dans [:s différants lacs d= la base
qui jouent le role de réservoirs. Elle attzint en petite quantité les espaces
sous-arachnoidiens de la convexité cérébrale, surtout ceux qui entourent
ol limitent lee grandes scissures ; elle atleinl auvssi en parliz enzore plus
minime les espaces sous-arachnoidiens médullaires,

— Coupe pasgant par les ploexus ehoroldes du ventrieule latéral droit. L'e|l|the]:um a abgzorki
ln wlutll:-l'l de fer, précipitée secondairement seus forme de grains situés & la partie basale dis
celluler, -

#

La’ soustraction de 10 & 15 ce. de liquide rachidien, I'augmentation
de la pression veineuse encéphaligque ou de la séerétion duliquide ventri-
culaire délerminent un courant liquidien plus marqué des ventricules vers
les méninges molles,

On comprend donc qu'en inlroduisant une subslance médicamenleuse dans
les venlricules, on puisse alleindre lous les espaces sous-arachnoidiens de la
base du cerveau el méme ceux silués plus haut ou plus bas. Ces constatations .
cnl élé faites chez I'homme el dans Lous les cas onl éLé idenliques,

Naous allons maintenant étudier ce que devient le réactif dans les ventri-
cules ot dans les espaces sons-arachnoidiens.

B. Absorplion au niveau des venlricules. — L'absorplion dessubstances
médicamenteuses au niveau des ventricules n'a été que trés incompléte-
ment ¢tudiée, méme par les Anglo-Américains qui injeclérent du salvar-
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san dans les v ntricules de malades atteints de syphilis eérébral » (Shoog
el Menninger, Knapp, Campebell, Scharpe). Cetle absorption, nide par
Frazier el Peel, allirmé par Nanagas, est absolument. cerlaine aussi bjen
chez animal que chaz Phomme,

Voiei les conslalations les plus importantes qui démonlranl ee fail :

6 heures apres l'injeclion intra-venlriculaire de réaclifl, on voit sur les
pitees fixées par le formol acide que le paranchyme qui limile les cavilés
ventriculaires esl pénéied sur une dpaisseus de 1 4 2 millim, par le réaclil,
L'examen des coupes microscopiques est démonstralifl (figure 1

kT
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Fir, 4. — Injeetion du réactif dans la fosse eérébello-médullaire ; pricipitation sous forme de bleu
ile Prusse quatre heures aprés linjestion ; 1a méninge est lortement imprégnée, lo parenchyme
I'est beaueoup moing. Absorption par tautes les veinules. Rien autour des eellules dp 